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RESUMO

O Agente Comunitario de Saude (ACS) é o
profissional responsavel por fortalecer o vinculo entre
a comunidade e as equipes de Salde da Familia.

Devido sua relevancia, as condigdes de trabalho desta
categoria interferem substancialmente nas
experiéncias da equipe, portanto, os aspectos que
influenciam a salde e a qualidade de vida dos ACS,
dos quais inserem-se demandas osteomioarticulares -
como queixas de quadros algicos e suas associagdes,
emergem como potencial tematica para pesquisas no
campo da Saude Coletiva. Assim, este capitulo
descreve, através de uma revisdo bibliografica
sistematica, os distirbios musculoesqueléticos de
Agentes Comunitarios de Saude predominantes na
producdo académica da Ultima década. Ademais,
oferece o0s resultados e analise de pesquisa de campo
realizada em um estudo desenvolvido com 26 agentes
comunitarios do municipio de Barbacena, Minas
Gerais. A analise do material produzido evidencia que
(1) a rotina de trabalho dos agentes comunitéarios de
salde est4, de fato, relacionada a disturbios
osteomioarticulares, aspecto desenvolvido no tépico
“Distrbios musculoesqueléticos: uma topografia do
acometimento musculoesquelético e seus
desencadeadores segundo a literatura.”; (2) as
condigdes de trabalho dos Agentes Comunitéarios de
Saude afetam a saude funcional, o desempenho laboral
e a qualidade de vida, o que é discutido no item “A
carga psiquica e a qualidade de vida dos Agentes
Comunitarios de Saude” ¢ avalia a realidade dos ACS
da cidade de Barbacena conforme a produgédo
académica sobre o assunto em “Distarbios
musculoesqueléticos dos agentes comunitéarios de
salde do municipio mineiro de Barbacena: dados de
uma pesquisa de campo”. Os autores concluem como
¢ importante intervir nos aspectos descritos na
literatura, considerando sua relagdo com a queda de
produtividade, insatisfacdo e, em situacfes extremas,
a sindrome do esgotamento profissional.

Palavras-chave: Agente Comunitario de Satde, ACS,
Distlrbios Musculoesqueléticos.
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ABSTRACT

The Community Health Agent (CHA) is the
professional responsible for strengthening the link
between the community and the Family Health teams.
Due to its relevance, the working conditions of this
category interfere substantially in the experiences of
the team, therefore, the aspects that influence the
health and quality of life of CHWSs, which include
musculoskeletal demands - such as complaints of pain
and its associations, emerge as a potential theme for
research in the field of Collective Health. Thus, this
chapter describes, through a systematic literature
review, the musculoskeletal disorders of Community
Health Workers predominant in the academic
production of the last decade. In addition, it offers the
results and analysis of field research carried out in a
study developed with 26 community health agents in
the city of Barbacena, Minas Gerais. The analysis of
the material produced shows that (1) the work routine
of community health agents is, in fact, related to

1 INTRODUCAO

musculoskeletal disorders, an aspect developed in the
topic "Musculoskeletal disorders: a topography of
musculoskeletal involvement and its triggers
according to the literature. "; (2) the work conditions
of Community Health Workers affect functional
health, work performance and quality of life, which is
discussed in the item "The psychic load and quality of
life of Community Health Workers" and evaluates the
reality of the CHWs in the city of Barbacena according
to the academic production on the subject in
"Musculoskeletal disorders of community health
workers in the mining town of Barbacena: data from a
field research”. The authors conclude how important it
is to intervene in the aspects described in the literature,
considering their relationship with the fall of
productivity, dissatisfaction and, in extreme situations,
the professional burnout syndrome

Keywords: Community Health Agent, CHA,
Musculoskeletal Disorders..

A Atencdo Priméria & Saude (APS) é o primeiro contato com o Sistema Unico de Sadde (SUS).
Consiste de um conjunto de a¢bes de promocao, protecdo e prevencdo de agravos, executadas por uma
equipe composta por agentes comunitarios de satde (ACS), médico, enfermeiro e técnico de enfermagem,
englobando servicos de diagndstico, tratamento e reabilitacao®.

A principal forma de organizacao dos servicos ofertados na atengdo primaria é a Estratégia da Saude
da Familia (ESF), responsavel por fortalecer o contato entre os usuarios e os profissionais da APS,
melhorando a salde e a qualidade de vida da populacdo. A ESF atua no territério através do diagnéstico
habitacional, enfrentamento dos problemas de sadde junto com a populacéo, além de fortalecer o cuidado
longitudinal dos individuos e das familias e a articulacdo com fundac@es e organizacdes sociais @.

Uma das figuras mais importantes da Equipe de Saude da Familia (ESF) € o Agente Comunitario
de Saude (ACS), profissional que se insere na atencdo basica a partir de 1994 mediante implementacéo do
Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS). Em 2002, efetivou-se o reconhecimento da categoria
profissional do ACS, pela Lein®10.507/2002 e a regulamentacao das atividades por meio da Lei n® 11.350,
de 05 de outubro de 2006,

Para se tornar um ACS, o sujeito deve ser morador do territorio adscrito a ESF, a fim de que conviva
com a realidade do local e estabeleca um elo entre comunidade e equipe, assim como saiba das suas
necessidades. Deve ter 18 anos e ter concluido o Ensino Médio e realizar o curso de formagdo inicial e

continuada para ACS®,

Ciéncias da saude: estudos e pesquisas avancadas V.01
A Saude dos Trabalhadores da Atencéo Primaria: Uma Analise sobre as Queixas e Distlrbios
Musculoesqueléticos de Agentes Comunitarios de Sadude




Os ACS realizam o cadastramento das familias do territério sob sua competéncia através da visita

domiciliar (VD). A VD inicial ocorre para que o agente se apresente a familia e conheca as condicgdes de
moradia, coletando informacGes socioeconémicas, epidemioldgicas e sanitarias. A partir desse primeiro
momento, 0 agente passa a visitar os domicilios mensalmente com a finalidade de coletar informagdes e
dar suporte, por meio dos dados locais, sobre o estado de salde dos usuérios, entregar receitas e ou remédios
utilizados mensalmente, bem como para “auxiliar em exames agendados ou para agenda-los, inclusive na
marcacio de vacinas e exames ginecoldgicos™®. Trabalham na vigilancia, fiscalizando se as exigéncias do
saneamento basico estdo sendo supridas, além de promoverem acfes educativas com a finalidade de
conscientizar sobre a adocéo de estilos de vida mais saudaveis. Assim, o somatorio de acoes realizados pelo
agente tem o objetivo de mudar a vida da populacdo, amenizando os problemas que afetam a qualidade de
vida dos moradores da regido “.

Varios fatores contribuem para que se tenha um trabalho harmonioso e eficaz no ambiente de
trabalho dos ACS. Entre eles, destaca-se 0 bom estado de salde do trabalhador. Muitas vezes o0s agentes se
sentem inseguros, com medo de ndo suprirem o quantitativo de visitas domiciliares e serem demitidos, uma
vez que uma parte significativa desses profissionais s&o apenas contratados . Esses motivos podem trazer
riscos a salde desses trabalhadores de inimeras formas, tanto de ordem psiquica quanto fisica, quimica,
bioldgica e organizacional®.

Estudos que abordam o estresse laboral nos funcionarios e o surgimento de novas patologias
associadas ao trabalho apontam sua relagdo com repercussdes negativas para a qualidade de vida e de
servigo de muitas classes na area da saude, incluindo os ACS.O estresse na area da saude é multifatorial e
envolve questdes como o comando geral dos chefes, de outros funcionarios, dos préprios trabalhadores e
moradores da regido, convergindo para uma demanda e cobranca muito altas e constantes ©).

O sujeito com altos niveis de estresse tem maiores chances de desenvolver doencas, 0 que gera
reducdo da capacidade produtiva devido ao desgaste fisico, ao cansaco constante e a sintomatologia de
patologias variadas, incluindo a do aparelho musculoesquelético, ja que determinadas situacdes de trabalho
podem gerar mais sobrecarga, pois exigem mais do corpo humano e o levam a adotar posturas inadequadas
™.

O interesse por analisar a saude funcional dos ACS decorre da relevancia destes profissionais na
atencdo basica, ainda que sejam elementos pouco valorizados e prejudicados por uma sobrecarga de
trabalho que os predispdem a distirbios musculoesqueléticos. E possivel supor, conforme o relato da
categoria, que a longa jornada de trabalho, assim como as consequéncias inerentes a realidade de trabalho
— expostos a inimeras condic¢des inadequadas —, podem gerar acidentes de trabalho, doengas e/ou alteragdes

musculoesqueléticas.
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2 DISTURBIOS MUSCULOESQUELETICOS: UMA TOPOGRAFIA DO ACOMETIMENTO
MUSCULOESQUELETICO E SEUS DESENCADEADORES SEGUNDO A LITERATURA

Para Prados, Fernandes®(%);Rossi, Aparecida, Moreno®); Santos, Hoppe, Krug“?, existem fatores

que levam ao adoecimento na rotina de trabalho dos agentes comunitarios de salde. Os autores destacam
as longas caminhadas para visitarem as familias, executadas em ruas irregulares e com falta de saneamento
basico. Esses trabalhadores ficam em posi¢des incdmodas nos lares visitados, ainda que esses autores nao
descrevam quais posturas seriam essas® @10,

Essas caracteristicas de posturas inadequadas e o ambiente organizacional mal planejado dentro dos
lares visitados intensificam os quadros musculoesqueléticos, sobretudo se associados ao fato de
percorrerem longas distancias com seus objetos de trabalho, como pranchetas e mochilas
pesadas,aumentando os riscos para a satde do trabalhador®©19,

Os autores Spoladore, From,Selow®, citam fatores ambientais, como a exposi¢gdo a luz
solar,associados aos quadros de insolacdo, desidratacdo, queimaduras, envelhecimento da pele e cancer,
assim como a umidade do ar como fatores predisponentes a alteracdes. Ventos e poeiras também agravam
0s riscos para a saude respiratdria dos agentes comunitarios, o que podem levar a limitacdo do desempenho
cardiorrespiratorio dos trabalhadores™?.

Para Barbosa, Assuncéo, Aradjo®?, a dor é um dos sintomas mais frequentes entre trabalhadores da
area da salde e estd relacionada aos disturbios musculoesqueléticos. Entre os diversos profissionais
estudados, como médico e dentistas, os ACS ficaram em 3° lugar por relatarem mais dor e desconforto*?.

Mascarenhas, Prados, Fernandes*®, citam que os trabalhadores apresentam quadros de dor cronica
com topografia generalizada, afetando os membros superiores, a coluna e membros inferiores nos Gltimos
12 meses. Também ndo foi especificado uma regido de maior frequéncia de acometimentos no estudo de
Paula, Marcacine, Castro, Walsh®®, o qual descreve que os agentes comunitarios de salide sentem
desconforto devido aos desgastes biomecéanicos durante a situacdo ergondmica, 0 que torna a praxis
profissional precursora para o aparecimento dos disturbios musculoesqueléticos e sintomatologia de dor
nas regides de cervical, ombros, bragos, antebracos, punhos, maos, dedos, regido da coluna dorsal e lombar,
quadril e membros inferiores. Os autores concluiram que, o estresse associado ao trabalho dos agentes
comunitarios afetam os sistemas musculoesqueléticos, osteomuscular e cardiovascular®@4),

No estudo realizado por Almeida, Baptista, Silva*® ¢ enfatizado que os ACS ficam expostos a
varios fatores no ambiente de trabalho e isso pode acarretar doengas relacionadas ao trabalho ou acidentes
de trabalho. Para os autores, as cargas de trabalhos sdo classificadas como: (1) fisicas, ruidos e calor;(2)
quimica, pd, fumaca, fibras, vapores e liquidos, (3)biologicas, por microrganismos; (4) mecanicas, lesdes
por contusoes, fraturas e outros; (5) fisioldgicas, esfor¢os fisicos pesados, posi¢cdes incOmodas e mudancas
de turnos; e (6) psiquicas, pelas atividades repetitivas e separacio entre o planejamento e a execug&o),

Corroborando com o estudo citado anteriormente, o0s autores Spoladore, From,

Selow®acrescentam outros sintomas e doengas que podem vir a ocorrer por sobrecarga laboral desses
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profissionais. Entre eles, estdo: pruridos, rinites, bronquites, conjuntivites, otites, sinusites, cefaléias, gripes,

gastrites, diarréias, infecgdes urinarias, dores nas pernas e coluna e aparecimento de varizes*®(L),

O estudo de Rossi, Aparecida, Moreno® ponderou que alguns dos trabalhadores tinham
equipamentos de protegdo individual (EPI’s) — como cal¢ados fechados e roupas adequadas — e percorriam
longas distancias usando a bicicleta como forma de locomogéo. Ainda assim, os pesquisadores encontraram
queixas algicas na coluna e dores de cabeca associados as condi¢des climaticas. Os ACS enfatizaram que,
mesmo com o0 ganho e uso de protetores, as queimaduras solares sdo comuns e também relataram acidentes
no trajeto, como quedas e mordidas de cachorro, confirmando, assim, a exposicdo desses individuos a
riscos®. Nesse estudo os autores evidenciaram a dor na coluna e dor de cabeca, mas n&o descreveram a dor
nos membros inferiores, ainda que os ACS percorram longas caminhadas ou usem a bicicleta como forma
de transporte.

No estudo de caso dos autores Almeida,Barros,Baptista, Silva®® também é relatado que os ACS
fazem o uso de EPI’s, como sapato fechado, protetor solar, boné, 6culos de sol e capa de chuva ou guarda-
chuva. Porém, nenhum deles usava capacete, o que implica risco para aqueles que andam de bicicleta®®).,

E importante considerar outras formas de acidentes no trabalho, como mordidas de cachorro,
picadas de insetos e lesdes com latas velhas, quando realizam, por exemplo, agdes de prevencdo contra

dengue.

3 A CARGA PSIQUICA E A QUALIDADE DE VIDA DOS AGENTES COMUNITARIOS DE
SAUDE

Existem ainda os riscos psicossociais que envolvem sobrecarga mental por excesso de atividades,
em relacdo as formas como o setor € organizado, a falta de estrutura fisica e material para desenvolvimento
da func&o, cobrancas excessivas dos supervisores e a falta de apoio da equipe de saide™?).

Além das exigéncias dos chefes dos ACS, existe a insatisfacdo gerada pela baixa remuneracdo, falta
de recursos para executar a rotina no trabalho e, devido ao contato direto com as familias carentes,vivenciam
conflitos e discussGes nos lares visitados aumentando a sobrecarga psiquica e tornando a sua pratica
exaustivas®”).

O estudo realizado por Pereira, Juca, Lima, Facundes, Falcio”) enfatiza que a rotina de trabalho
dos agentes comunitarios de saude ndo e facil, pois se deparam com muitas funcOes e cargas de servicos
que afetam sua qualidade de vida, contribuindo para o surgimento de novas doencas ocupacionais®”.

Tal associacdo entre as queixas algicas relatadas e a jornada de trabalho exaustiva podem
desembocar empecilhos para um bom desempenho nas atividades laborais e de vida diaria do
trabalhador,podendo desencadear sintomas cronicos ou temporarios, assim como mencionado no estudo
proposto por Paula, Marcacine, Castro,Walsh4),

Ainda,segundo os autores supracitados, além das exigéncias do trabalho da salide, da comunidade

e da assisténcia, os ACS ficam expostos a situagdes que proporcionam possiveis aparecimentos de
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ansiedade, medo, inseguranca, insatisfaces e estresse, os quais predispdem a tensdo muscular e o

surgimento de dor. Esses trabalhadores sofrem com o desgaste fisico e relatam estarem sofrendo de
sindrome do esgotamento profissional 4.

Os autores Mascarenhas, Prados, Fernandes; Barbosa, Assuncdo, Aratjo?; Fraga®convergem
com o estudos dos autores Santos, Hoppe, Krug®® na qual indicam uma importante questio de género no
perfil de adoecimento laboral dos ACS. Em todos os estudos, a maioria dos ACS eram do sexo feminino e
destacaram que a comunidade demonstra preferir esse sexo por ter mais afinidade e liberdade para tratar
dos assuntos da familia,sendo elas mais acolhedoras e carismaticas® @9,

A dupla jornada de trabalho provoca a reducéo do tempo de descanso das mulheres, sendo esse fator
determinante para um maior desgaste, o que justifica os relatos de quadros algicos instalados®?,

Contatou-se no estudo de Andrade, Paschoalin, Souza, Greco, Almeida™® que as mulheres relatam
mais dor e desgaste fisico quando comparados ao grupo masculino e atribuem essa diferenca a possivel
capacidade fisica inferior feminina, mas, principalmente, por assumirem multiplas fung¢bes, como
cuidadoras e gestoras do ambiente domiciliar, além da jornada dupla de trabalho, o que pode levar ao

aumento das dores e dos distdrbios osteomusculares®).

4 DISTURBIOS MUSCULOESQUELETICOS DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE DO
MUNICIPIO MINEIRO DE BARBACENA: DADOS DE UMA PESQUISA DE CAMPO

O servico oferecido na atencdo primaria a salde € de grande complexidade devido as inimeras
mudancas paradigmaticas nos processos de gestdo e de trabalho na APS. Os revezes pelos quais passa a
atencao basica incluem a desvalorizagdo do ACS’s, bem como a precarizacao das condi¢des de trabalho,
ainda que se reconheca seu fundamental papel para a Satude da Familia, enquanto elo entre a equipe e a
comunidade.

A gqualidade da assisténcia prestada por estes profissionais estd intimamente influenciada pela sua
qualidade de vidal3, o que implica considerar aspectos fisicos e psicossociais em suas praticas cotidianas.
No que tange ao dominio fisico, ¢ comum que a literatura'® descreva queixas como dor e desconforto
musculoesquelético, dependéncia de medicacao ou tratamento, falta de energia e fadiga, além de alteracGes
de mobilidade. Sono e tempo de repouso também emergem como aspectos prejudicados nestes
trabalhadores, assim como limitagGes nas atividades de vida diaria e reducdo da competéncia para o
trabalho. A dor, inclusive, é associada a reducéo das atividades de vida diaria, causando desde limitacéo
até invalidez temporéria, dependendo do caso*®.

Neste sentido, desenvolveu-se um estudo descritivo, exploratorio, com andlise de dados quantitativa
em cinco Unidades de Atencdo Primaria a Satude do municipio de Barbacena, Minas Gerais.

Vinte e seis Agentes Comunitarios de Saude (ACS) participaram deste estudo mediante amostragem
por conveniéncia. Os profissionais estavam clinicamente saudaveis segundo histérico informado de salde,

de ambos sexos e minimo de um ano de trabalho ininterrupto na atencao bésica. Foram excluidos aqueles

Ciéncias da saude: estudos e pesquisas avangadas V.01
A Salde dos Trabalhadores da Atengéo Primaria: Uma Analise sobre as Queixas e Distlrbios
Musculoesqueléticos de Agentes Comunitarios de Salde




com patologias reumatoldgicas e ortopédicas clinicamente ativas no momento da coleta, em uso de proteses

ou Ortese, assim como gestantes.

Analisou-se as alteracGes posturais dos referidos trabalhadores atraves de (1) Ficha de avaliacao,
contendo os dados gerais do voluntario (identificacdo, idade, sexo, tempo de trabalho na AB), HDA, HPP
e (2) avaliacao fisica atraves de avaliagdo postural visual estatica, com auxilio do Simetdgrafo e Fio de
prumo, conforme Kendal et al. (25), assim como a Presenca de dor e sintomas musculoesqueléticos através
do Questionario Nérdico de Desconforto Musculoesquelético.

Cerca de 54% dos ACS declararam ensino fundamental incompleto, 38,5% completo e apenas dois
agentes tem ensino médio completo. Na tabela 1 sdo descritas as carateristicas da amostra em relagdo as
variaveis idade, nimero de familias sob responsabilidade do ACS, peso corporal e tempo de atividade como

ACS. Para a apresentacdo destes dados utilizou-se média e desvio padrao.

Tabela 1: Média e desvio padrdo dos ACS por UAPS.

UAPS IDADE FAMILIAS PESO TEMPO ACS
1 33,3 (10,9) 184,5 (44,9) 78,8 (20,5) 6 (4,5)
2 33,2 (7,3) 115,2 (11,3) 67,7 (9,1) 4.8 (4,2)
3 33,3 (10) 124,1 (17,2) 65,7 (13) 4,3 (2,6)
4 44 (6,5) 207 (20,2) 65,7 (7,6) 7.4 (2,9)
5 28,5 (3,4) 152,8 (26,8) 59,1 (7,6) 45 (3,7)

Através dos resultados observa-se que os ACS possuiam uma significativa variacdo de idade entre
as unidades de salde, mesmo que maioria sejam considerados pessoas jovens. O numero de familias
atendidas por cada UBS é expressivo, 0 que coaduna com a intensa jornada de trabalho dessas pessoas, cuja
carga horaria é, em média, de oito horas , das quais em sua maior parte se d& na posicdo ortostatica,
especificamente em marcha, carregando bolsas com pranchetas, lapis, caderno, impressos e materiais
importantes para o desempenho de suas fungdes®.

Com a aplicacdo da avaliacdo fisica através de avaliacdo postural visual estatica, com auxilio do
simetdgrafo e fio de prumo, verifica-se que dos 26 ACS, 18 apresentavam a cabeca alinhada, 4 inclinada a
direita e 4 inclinada a esquerda e, em relacdo aos ombros, 13 possuiam seus ombros simétricos, 7 elevado
a direita e 6 elevado a esquerda. Com a andlise das atividades relatadas por estes profissionais, € possivel
associar estas alteracGes aos elementos ambientais que compdem a jornada de trabalho, tais como: escadas
presentes nas casas visitadas e as longas caminhadas em terrenos irregulares, que se enguadram nas
sobrecargas mecénicas. Ademais, os ACS estdo expostos diariamente aos fatores de risco e doencas
ocupacionais, como a falta de equipamentos de protecdo individual e materiais ergondémicos; longas
caminhadas para cobrirem a sua area de abrangéncia, transportando seus materiais de trabalho sobre o

ombro, como bolsas e mochilas, o que resulta ndo s6 nas alteracGes posturais, mas também em lesdes
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musculares com aparecimento de dores musculares, tensfes musculares, caimbras, lombalgias,

cervicalgias, tendinites, entre outros®®.

Os ACS, assim como qualquer outro funcionario publico ou privado, estdo propicios as
consequéncias causadas pelo seu trabalho, ditas anteriormente; levando a afastamentos médicos,
aposentadorias precoces e reducgdo da qualidade e ritmo no trabalho. Por conta dessas questfes é pertinente
e justificavel a realizacdo desse estudo para avaliar se as condi¢des de trabalho dos ACS comprometem o
alinhamento postural desses trabalhadores.

No estudo realizado por Moura® verificou-se que os ACS, que mantém a forca muscular dos
membros superiores elevados e sem apoio, possuem grandes chances de sofrerem tendinites e dores nos
musculos dorsais, sendo o trapézio o mais afetado. Ademais, outro fator importante é o fato desses
trabalhadores passarem grande parte do dia de pé, sustentando o peso corporal pelos pés. Dessa forma, a
bolsa que carregam com seus pertences produz sobre os ombros - a estrutura de suporte - um efeito
acumulativo e constante de sobrecarga, promovendo para 0 organismo a adocdo de habitos posturais
compensatorios°.

Diante dos fatos supracitados, pode-se dizer que os ACS estdo expostos as Doencas
Osteomusculares Relacionadas ao Trabalho (DORT). Os disturbios relacionados ao trabalho surgiram no
Brasil, inicialmente chamados como LER, mas apds diversos estudos verificou-se que o termo era
insuficiente para nomear as formas clinicas que comecaram a surgir por consequéncia das atividades
ocupacionais. Entdo, a partir da década de 90, adotou o termo DORT, ampliando os mecanismos de lesdo,
(ue passaram a n&o ser restritos somente a movimentos repetitivos.

O Sistema Unico de Satde (SUS) listou algumas das situacdes que podem ajudar a ocorréncia de
LER/DORT no trabalhador, que, em sua maior parte, sdo visiveis e identificadas no contexto deste estudo.
Sdo elas: Obrigatoriedade para manter o ritmo acelerado de trabalho; Trabalho fragmentado, em que cada
um exerce uma Unica tarefa de forma repetitiva; Trabalho rigidamente hierarquizado, sob pressdo
permanente da chefia; Nimero insuficiente de funcionarios; Jornadas prolongadas de trabalho; Auséncia
de pausa durante a jornada de trabalho e Trabalhos realizados em ambientes frios, ruidosos, mal ventilados,
etc?. Assim, diante de todas as adversidades enfrentadas pelos ACS, vé-se a importancia de dirigir medidas

ergondmicas a eles, afim de reduzir alteracfes posturais, lesdes e acidentes.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Compreende-se que as condi¢Oes de trabalho dos Agentes Comunitarios de Saude afetam sua satde
funcional, o desempenho laboral e a qualidade de vida. O surgimento de disturbios musculoesqueléticos
traz consequéncias tanto fisicas quanto mentais, as quais predispbem ao sofrimento psiquico e

osteomioarticular.
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E importante observar e mesmo intervir nos aspectos descritos pelos autores, considerando sua

relacdo com a queda de produtividade, insatisfacdo e, em situacdes extremas, a sindrome do esgotamento
profissional.

Diante disso, nota-se que esses trabalhadores precisam de um olhar especializado, pois séo
profissionais de suma importancia na atengdo basica de saude, sendo necessario aprofundar novos estudos
no assunto que alarguem a compreensao acerca desses sujeitos, levando a uma melhora da satde do agente

comunitario de saude.
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