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Elemcntos para a Caracterizac;éo do Traba”no & Desaﬁos para a
Valorizacdo dos | rabalhadores

Valcler Rangel Ternandes

Vice Presidente de Ambientc)
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s DCVCm desenvolver acoes de Promogéo,
Prc:vc:nc;éo e controle dos agravos, sc:jam NOoSs
domicilios ou nos demais esSpagos da
comunidade, e embora realizem acoes comuns,
ha um nucleo de atividades que ¢ SSPG:CﬁCiCO a

cacla um ClClCS.




Campos de Atuacao

Atencao Primaria a Saude (APS) gue constituiu-se, desde a década
de 80, na principal estrategia de ampliacdo do acesso a um conjunto
basico de servicos de prevencao e promocao da saude;

Vigilancia em Saulde que pode ser caracterizada como um conjunto
articulado de acdes destinadas a controlar determinantes, riscos e
danos a saude de populacdes que vivem em determinados territorios,
sob a oOtica da integralidade do cuidado, o que inclui tanto a

abordagem individual quanto a coletiva dos problemas de saude.



Campo da Atencio Friméria

O campo no qual as politicas vem se concretizando, no
entanto, € tambéem o de disputa entre projetos politicos e
marcos conceituais sobre o que é ou deve ser 0 nivel da
Atencao Primaria, por sua vez um conceito com fluidez e
polissemia suficiente para permitir apropriacoes e

Interpretacoes diversas (Paim, 2012).
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O ACS e os AE sao mediadores! Seu trabalho
expressa tensbes entre as necessidades de saude
dos usuérios do Sistema Unico de Saude nas suas
areas de atuacao, e a capacidade de resposta dos

servicos de saude.



gentes de [ ndemias

As ac¢oes de vigilancia e controle de doengas no ambito do setor saude vém sendo
desenvolvida ao longo de quase 60 anos por pessoal de nivel fundamental e
médio. Destaques no que tange ao processo de trabalho:

g

Enorme quantidade de nomenclatura para designar esse tipo de profissional — agente de
endemias, guardas de endemias, agente de controle de endemias, guardas sanitarios, agente
de vigilancia em saude, agente de saneamento, técnico de vigilancia em saude, técnico de
saneamento, dentre outros;

Grande variabilidade de contratos de trabalho — celetistas, RJU, OS, outros;

Diferentes vinculos institucionais — municipal, estadual e federal, com regimes de trabalho
diferenciados e os terceirizados;

Diferencas marcantes de escolaridade — nivel fundamental, nivel médio, nivel superior e po6s-
graduados, desempenhando as mesmas funcgdes;

Problema de profissionais terceirizados que sao chamados para assumir funcdes na saude sem
nenhuma formacao prévia que os faca compreender a funcao de Estado que desempenham.

Diferencas salariais entre esses profissionais para o desempenho de atividades idénticas e as
vezes na mesma instituicao a depender do vinculo empregaticio;
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gentes de [ ndemias

Nesse cenario varios problemas afetam o processo de trabalho desse contingente expressivo
de trabalhadores (hoje cerca de 300.000 profissionais):

Baixa escolaridade, e compromisso instavel com sua qualificacao profissional;

Dificuldade em articular seu processo de trabalho com os demais técnicos de nivel médio;

Profissionais que historicamente ndo construiram uma identidade profissional dentro do sistema de
saude, se constituiram como processo de trabalho a parte, desde o DNRU até FSES e Funasa;

O processo de descentralizagao, ndo deu conta de efetivar essa grande e importante mudanca — situa-
los no SUS, integra-los aos processos de trabalho do SUS, e ainda hoje, sao gerenciados a parte do
sistema;

Embora trabalhe em base territorial, a l6gica que define seu territério de atuacao é bastante diferente
daquela que define os recortes territoriais da atencao basica, dificultando sua insercao na ESF;

Ha o preconceito com esses trabalhadores devido a sua condicao de exce¢ao — sempre vinculado ao
nivel federal e a agOes e “privilégios” que os demais de outras esferas de gestdao ndao possuiam;

Sua formacao voltada para conhecer, na maioria dos casos apenas um endemia e atuar sobre ela,
dificulta na compreensao do conceito ampliado de saude e dos determinantes sociais da saude;

Por fim, ainda s3ao gerenciados como se fossem um exército e nao fossem capazes de pensar e agir,
apenas obedecer.
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Fropostas

PropOe-se para a integracao desses profissionais da vigilancia em satde na atengao basica:

g

Criacao do Cargo de Técnico e Agente de Vigilancia em Saude nos Planos de Cargos Carreiras e
Salarios, ou mesmo que nao haja PCCS, abertura de concurso publico para esse cargo;

Incentivar junto ao MTE a criacao da profissao de Técnico e Agente de Vigilancia em Saude, na
perspectiva de criar uma identidade profissional dentro do SUS e fora dele;

A criacao da categoria de técnico em vigilancia em saude nas secretarias de saude, a nivel
municipal independente de ter Plano de Cargos, carreiras e salarios, embora o reconhecimento
financeiro seja, também, de grande relevancia;

Superar a fragmentacao do processo de trabalho pautado na acao focal e consolidar novo
processo pautado no conceito ampliado de saude, na promog¢ao em saude e na territorializacao
e ndo apenas nas acoes focais;

Criar mecanismos (dispositivos operacionais) para integrar nos territérios da ABS esses
profissionais — planejamento integrado e participativo, mapeamento conjunto com os ACS,
rodas de conversa na comunidade, educacdao permanente na equipe da ESF integrando nivel
médio a nivel superior, outros;

Ampliar e incentivar processo de formacao, qualificacdo e especializacdo técnica em vigilancia
em saude para profissionais técnicos de nivel médio;
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Curso Egressos Caracteristicas

Proformar Nacional 31.427 Turmas em todo o
Brasil/Trabalhadores do
SUS

Proformar Rio 1405 Parceria com a SMS/RJ

Trabalhadores do SUS

Curso Técnico de Vigilancia
Sanitaria e Saude
Ambiental

186

Trabalhadores do SUS e
Alunos do ensino médio
integrado e concomitante

Curso Técnico de Vigilancia
em Saude — Parceria
SMS/RJ

260

Parceria com a SMS/RJ
Trabalhadores do SUS

Curso Ensino Médio
Integrado ao Técnico de
Vigilancia em Saude

116

Profissionalizacao de
Adolescentes
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A Categoria Agcnte (_omunitario
defﬁaudc

Ry categoria rofissional criada no contexto das reformas sanita;rias,
iniciadas no [%rasil a Partir do final dos anos 80, com a nova

(onstituicao e a estruturacao do Sistema Unico de Sau’dc (SU9H);

(4

3 Apresenta como Pre~rec]uisito a con&ic,z;o de ser morador da regiz;o
atendida Pela equipe de saude da familia (ESFL caracteristica singular

entre os Prmcissionais da e:rea de sau’&e.

2 Fraticamente esse agente nao tem horario de trabalho definido e rea]iza)
por vezes, atividades nao normatizadas, de- monstrando dhcerenc,as entre
o trabalho Prescrito e o rea], O que acarreta sobrecarga de atividades.
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Agentes Comunitarios

Ha que considerar-se também que os ACS, por
serem uma "primeira linha" de contato com a
populacao usuaria, acabam servindo como
"anteparo" entre as demandas em saude e a

capacidade de resposta dos servicos.



Conéigées de Trabalho dos
ACS

As condicOes materiais do trabalho dos ACS pode apresentar diferencas entre
municipios e regides, sobretudo quanto aos recursos (meios de trabalho, acesso
a uniforme, protecdes, transporte, por exemplo),

Padréao salarial dispar em relacéo ao restante dos profissionais das equipes se
perpetua de forma generalizada.

A caraterizacado do seu trabalho como "trabalho simples"”, de baixa qualificacéao,
reproduz as formas contemporaneas de apropriacao do trabalho, e, conforme
examinamos mais adiante, de caracteristicas de género.

Apesar de os discursos das normativas e portarias ressaltar a importancia desse
trabalhador para a implantacdo e desenvolvimento do trabalho dentro da
Estratégia Saude da Familia, € patente sua desvalorizacédo, expressa em baixos
niveis salariais, precarizacdo nas formas de contratacao, baixa qualificacao, e

sentimento generalizado de que nao sao reconhecidos... (Boiteux, David, 2009).
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Em que medida essa trabalhadora contribui ou pode
contribuir para uma mudanca de modelo assistencial?
Como poderiamos privilegiar uma pratica voltada para
0 enfrentamento dos processos de determinacao
social da saude, na superacdo do modelo
hegemonico, calcado numa compreensao gue tende a
ser organizar mais em torno do enfrentamento de

doencas”?



Situacio de T rabalho

A organizacao do trabalho do ACS encontra-se fortemente
normatizada, seja por conta de atribuicOes descritas em
documentos do Ministério da Saude, seja em funcao de
normativas locais, registradas ou n&o. No entanto, ha
diferencas Iimportantes no aspecto local de trabalho:
municipios nos quais o ACS tende a compor mais o quadro
de profissionais da unidade,enquanto ha outros municipios
onde o ACS trabalha prioritariamente realizando visitas

domiciliares.
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Eu confesso, nem sempre da pra fazer as
dez visitas...tem dias gue as pessoas
guerem apenas falar, conversar, e a
gente demora, tem  problemas...a
realidade e forte, né?(ACS)



A pergunta se consideram que seu
trabalhno é gerador de estresse,

/8% disseram gue sim.



Ha que se considerar ainda que trabalhar e viver em
um mesmo espaco dilui sobremaneira os limites entre
vida privada e espaco de trabalho, fazendo com que o
trabalho real seja exponenciado em relacao ao trabalho

prescrito.



"Muitas vezes a gente entra na casa
da pessoa, e a pessoa SO quer
conversar. E eu tenho de ficar
olhando o relogio, porgque tem a
meta e tem mais casas pra visitar”
(ACS)
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Os ACS costumam ser convocados, no seu
cotidiano de trabalho, para atividades nao usuais,
e gue se apresentam como um tipo de
“emergéncia” a ser resolvida, o que os leva a
referir-se, sobre si mesmo, como um trabalhador
"guebra-galho, aquele que serve para qualquer

coisa, a qualquer momento.
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"Eu falo, chego em casa, eu falo pro meu pai:
sabado e domingo, eu guero esquecer gue eu
trabalho. SO que eu nao consigo (faz barulho de
palmas) "O Jenifer, vocé pega a receita do... pro
meu pai. 'Vocé adia alguma visita domiciliar?" E
assim, nao tem como esquecer, porque tem
sempre alguém la te chamando. (ACS)
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O Frazer no Traba”wo

"VOocé entra numa casa, a pessoa esta la esquecida. Até pela
propria familia. Aqui em ..... (Municipio) tem muito assim, o
sozinho acompanhado. A pessoa mora com a familia
enorme, mas ninguém Vvé ela dentro da casa. Entao, a gente,
guando a gente sai, eu vivi ISSO um MEsS e pouco gue eu
tinha entrado, eo consegui colocar na cabeca de uma
senhora que n&o saia mais de casa, até a agua que ela
bebia ela jogava fora. Entao, hoje ela vali no mercado, ela me
vé ela me da tchau. Eu passo na rua, quando eu volto ela ja
esta no portao me esperando. E ela nao saia nem do quarto
dela. Isso € muito gratificante. E um dos motivos que eu falo
"Eu quero continuar a ser ACS". Um dos motivos é
esse."(ACS)
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Agracjecimentos

leda Barbosa, Gracia Gondim e Mariana
Nogueira - Escola Politécnica de Saude
Joaguim Venancio / Fiocruz.

bt

elena Maria Scherlowski Leal David -
niversidade Estadual do Rio de Janeiro.

Relatorio Preliminar Prociéncia 2011-2014 -
Projeto ACS Estado do Rio de Janeiro
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OBRIGATLIL

valcler@fiocruz.br




