O TRABALHO DOS AGENTES COMUNITÁRIOS DE SAÚDE EM PICADA CAFÉ/RS: UMA PROPOSTA DE INTERVENÇÃO
Resumo: Este estudo propõe uma reflexão sobre a percepção que as agentes comunitárias de saúde (ACS), do município de Picada Café/RS têm de seu fazer profissional enquanto trabalhadoras do Sistema Único de Saúde (SUS). Buscamos analisar como essas profissionais são percebidas pelos co-gestores desta da Política de Saúde no município. Este estudo foi realizado entre os meses de julho de 2009 e fevereiro de 2010. Cientes de que o ACS causa impacto na vida da população usuária, nosso intuito é mensurar este impacto e analisar de que forma esses profissionais se apropriam das propostas de gestão participativa e como agem, nesse processo, no seu cotidiano, nas comunidades onde trabalham. Como membros da equipe de Estratégia da Saúde da Família (ESF), cobertos de muita garra e valorizando a família e a comunidade onde se inserem, as ACS estimulam a população usuária na participação da promoção da saúde e na prevenção de doenças. Como ponto de partida para a elaboração desse trabalho foi realizada uma apresentação da proposta ao gestor, aos profissionais da ESF e ainda entrevistas com todas as ACS da cidade acima referida, além de entrevistas com o gestor, chefes das equipes de ESF e população usuária da Política de Saúde daquele município. A metodologia aplicada visou a aplicação de questionários ao grupo de ACS, composto de 11 questões sem necessidade de identificação, proporcionando assim uma melhor aceitação e transparência nas respostas apresentadas. Foi aplicado outro questionário com 06 questões à população usuária e realizadas entrevistas com 11 perguntas ao gestor e aos enfermeiros chefes das equipes de ESF. Nas entrevistas junto as ACS constatou-se que as agentes comunitárias tem uma jornada de trabalho de 40 horas semanais, desenvolvendo tarefas junto às comunidades nas quais estão inseridas. Muitas delas conseguem cumprir a totalidade de visitas em horários alternativos como à noite ou finais de semana, visto que grande parte da população assistida pela ESF está inserida no mercado formal de trabalho. Há ainda situações de pessoas que trabalham na agricultura, sendo viável a visita da ACS em horários próximos ao meio dia ou à noite. Além disso, há participação intensa das ACS em atividades diversas desenvolvidas pela equipe de saúde e pelo Departamento de Assistência Social do município. Ficou evidenciado, também, a visão que a população usuária tem do trabalho das equipes de saúde, especificamente do ACS. Percebe-se que o ACS naquela comunidade é uma referência para a população, no sentido em que representa um profissional da área de saúde, que aproxima-se concretamente da população (quando realiza visitas, por exemplo), adentrando na intimidade e na vida privada das pessoas de forma efetiva. Há uma total aceitação deste trabalho, por parte desta população, bem como a percepção da representação social do ACS junto a vida das pessoas. Desse modo, fica evidenciado o papel destes trabalhadores na gestão da política de saúde, visto que são o ele entre comunidade e unidade de saúde. A totalidade do território é coberta pela ESF, o que garante à população mais que assistência médica, garante prevenção da saúde, através do trabalho direto e constante das ACS. A cidade escolhida para ser o cenário do levantamento de dados é constituída de cerca de 5.000 habitantes. Trata-se de um município com baixíssimo índice de desemprego, sendo a mão-de-obra predominantemente industrial (indústria de calçados).  A maioria das pessoas que residem no município encontram-se no mercado formal de trabalho, o que garante proteção social e garantias enquanto trabalhadores. Na cidade de Picada Café/RS percebe-se que a valorização dada pela gestão acaba sendo um motivador para que as ACS façam seu trabalho, suas visitas, de modo a acreditarem em sua função. Isso ficou comprovado quando 55,6% dos entrevistados disseram que é um trabalho gratificante; 44,4% entendem que são um elo entre a comunidade e a Unidade de Saúde. O mesmo percentual foi verificado naquelas respostas onde essas profissionais sentem-se organizadoras das ações em saúde e assim alguém que aprende e repassa informações à população. Além dessas respostas outras foram mencionadas com menor ênfase: ser ACS é ter ética, é escutar o que as pessoas têm a dizer sobre sua saúde e jeito de viver, tratar as pessoas sem distinção e ser promotores de saúde. Foi questionado, também, se as ACS sentem-se membros da equipe de ESF e a resposta foi unânime quando 100% delas dizem não ter dúvidas disso. Quanto suas atribuições 44,4% referiram novamente ser um elo de ligação entre a UBS e a Comunidade e outras 44,4% entendem que devem e fazem o melhor possível. Orientar, prevenir e ajudar, sempre que possível, foi mencionado por 33,3% nas respostas. No inicio das atividades as citadas aparecem nessa ordem: 33,3% tiveram problemas com a língua falada no local (o município tem a especificidade de ter a língua alemã falada por quase a totalidade da população); 22,2% sentiram dificuldades para encontrar as pessoas em casa em horário comercial e outros 22,2% disseram que a inexperiência e insegurança foram sentidas no inicio dos trabalhos. “Quebrar o gelo” e nenhuma dificuldade também apareceu nas respostas. No entanto após alguns meses de trabalho 77,8% das agentes não sentiam aquelas dificuldades e apenas 22,2% continuam com problemas. Enquanto profissionais, 55,5% sentem-se valorizadas enquanto 22,2% que poderiam ser melhor valorizadas. Algumas entendem que financeiramente não são valorizadas. Com relação à capacitação, as entrevistadas são unânimes sobre a importância de aprender sempre mais. E também são a maioria, 88,9%, que têm a clareza que pertencer à comunidade da qual são ACS é muito bom/ótimo. Perguntou-se também se já haviam vivenciado alguma situação com a qual não souberam lidar no momento e 88,9% disseram que sim, apenas 01 pessoa disse nunca ter passado por situação semelhante. Com relação à participação na vida política do município 77,8% relataram não participar de nenhuma forma e apenas 22,2% se envolvem nesse sentido. Com relação ao grau de escolaridade notou-se que 77,78% possuem o Ensino Médio completo, 11,1% Ensino Médio incompleto e a mesma quantidade possui apenas o Ensino Fundamental completo. Da mesma forma como foi aplicado o levantamento de dados com as ACS, foi também considerada a população usuária da política de saúde do município. Das pessoas entrevistadas percebeu-se que 87,5% residem no município há mais de doze anos e apenas 12,5% moram no local há menos tempo. Quanto aos questionamento realizados junto aos gestores (Secretária de Saúde e enfermeiros chefes das ESF) fica evidenciada a clareza da importância do papel do ACS nas equipes. Nas falas, é presente o entendimento da responsabilidade que é atribuída a estes trabalhadores, bem como a necessidade de acessar permanentemente condições para o desempenho qualificado do trabalho destes. A partir dos dados levantados, fica claro que, os atores envolvidos, cada um em uma “ponta” (gestores e ACS) tornam a dinâmica do sistema a mais eficaz e resoluta possível, no momento em que há um diálogo direto entre estas partes sem interlocutores ou intermediários. Os demais profissionais que formam a equipe da ESF dividem a responsabilidade do trabalho com as ACS, quando verbalizam que reconhecem a importância da intervenção destes profissionais. Como principal resultado dessa análise pode-se perceber que as pessoas entrevistadas valorizam a sua profissão e sentem-se partícipes na construção de um sistema de saúde que rompe com os modelos vigentes. 
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