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RESUMO

Objetivo: Identificar a produgéo de conhecimento sobre a Saude do Trabalhador na Estratégia de Saude da Familia (ESF), com
base na literatura cientifica nacional. Método: Revis&o integrativa de literatura. A busca foi realizada em outubro de 2019 e atualizada
em abril de 2020, nas seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS)
e Scientific Electronic Library Online (SciELO), por meio do portal da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Resultados: Foram
encontradas 754 publicagdes, nas quais se obteve a amostra final de 19 artigos. A analise culminou na construcao de trés
categorias: Agdes voltadas para a Educagdo Permanente em Saude; Condicdes ambientais e a sobrecarga de trabalho; e
Adoecimento e sobrecarga mental e emocional de trabalhadores. Conclusao e implicacdes para a pratica: A insercéo da
linha de cuidado da saude do trabalhador na ESF ainda é fragil, tanto no que diz respeito as ag6es voltadas para o trabalhador
da ESF como aos demais trabalhadores do territério. A escassez de estudos aponta para a necessidade de ampliagdo de
iniciativas profissionais e gestoras que consigam atender as necessidades de profissionais do territério, bem como aqueles
que trabalham nas unidades.

Palavras-chave: Saude do trabalhador; Atencdo Primaria a Salide; Estratégia Saude da Familia; Educagao em Salde; Ambiente de Trabalho.

ABSTRACT

Obijective: To identify the production of knowledge about Worker’s Health in the Family Health Strategy (FHS) based on the
national scientific literature. Method: Integrative literature review. The search was carried out in October 2019 and updated in April
2020, in the following databases: Latin American and Caribbean Health Sciences Literature (LILACS) and Scientific Electronic
Library Online (SciELO), through the Virtual Health Library (VHL) portal. Results: 754 publications were found in which the final
sample of 19 articles was obtained. The analysis culminated in the construction of three categories: Actions aimed at Continuing
Education in Health; Environmental conditions and work overload and; lliness and mental and emotional overload of workers.
Conclusion and implications for practice: The insertion of the line of health care for workers in the FHS is still fragile, both
with regard to actions aimed at FHS workers and for other workers in the territory. The scarcity of studies points to the need to
expand professional and managerial initiatives that are able to meet the needs of professionals in the territory, as well as those
who work in the units.

Keywords: Occupational Health; Primary Health Care; Family Health Strategy; Education, Continuing; Work Environment.

RESUMEN

Obijetivo: Identificar la produccion de conocimiento sobre Salud del Trabajador en la Estrategia de Salud de la Familia (ESF),
con base en la literatura cientifica nacional. Método: Revision integrativa de literatura. La busqueda se realizé en octubre de
2019y se finalizé en abril de 2020, en las siguientes bases de datos: Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de
la Salud (LILACS) y Scientific Electronic Library Online (SciELO), a través del portal de la Biblioteca Virtual en Salud (BVS).
Resultados: Fueron encontradas 754 publicaciones en las cuales se obtuvo la muestra final de 19 articulos. El andlisis culmind
en la construccion de tres categorias: Acciones dirigidas a la Educacion Permanente en Salud; Condiciones ambientales y
sobrecarga de trabajo y; Enfermedad y sobrecarga mental y emocional de los trabajadores. Conclusion e implicaciones
para la practica: La insercion de la linea de atencién de salud para los trabajadores en la ESF sigue fragil, tanto con respecto
a las acciones dirigidas a los trabajadores de la ESF como a otros trabajadores en el territorio. La escasez de estudios apunta
la necesidad de ampliar las iniciativas profesionales y gerenciales que puedan satisfacer las necesidades de los profesionales
en el territorio, asi como de aquellos que trabajan en las unidades.

Palabras clave: Salud Ocupacional; Atencién Primaria de Salud; Estrategia de Salud de la Familia; Educacion Continua; Ambiente de Trabajo.
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INTRODUCAO

A Saude do Trabalhador é um campo da Saude Coletiva,
com herangas da Saude Ocupacional, cujo principal objetivo
é estabelecer relagdes entre os processos de saude-doenca
e arotina laboral, partindo do pressuposto de que o trabalho é
um dos eixos organizadores da vida social e determinante das
condigdes de vida e salde das pessoas.'?

As intervencdes em Saude do Trabalhador devem buscar a
transformagao dos processos produtivos, tornando-os promotores
de saude e ndo de adoecimento e morte, e garantir a atengéo
integral a saude dos(as) trabalhadores(as), considerando sua
insercao nos processos produtivos.?

Um dos espacos de desenvolvimento de intervencdes em
saude do trabalhador é a Atengdo Basica (AB), atualmente
orientada pela Estratégia de Saude da Familia (ESF), na qual
equipes multiprofissionais assumem a responsabilidade sanitaria
por determinado territorio, integrando acgdes de vigilancia,
promoc¢ao a saude, prevencdo de doencas, diagnosticos,
tratamentos curativos, reabilitacdo, cuidados paliativos, e até
mesmo reducdo de danos em niveis individual e coletivo.*

Trata-se de terreno fértil apropriado a realizagéo de a¢des de
saude para trabalhadores, como: 0 mapeamento das atividades
produtivas do territdrio; a identificagéo da rede de apoio social
dos trabalhadores; o levantamento dos registros basicos sobre
ocupagao durante o cadastramento familiar; a identificacéo de
situacdes de risco a saude relacionadas a ocupagédo do usuario
cadastrado; dentre outras.® Tais atividades s&o incentivadas pelo
Ministério da Saude, que ressalta, também, a importancia de
ofertar agdes de promogao e protegéo a saude dos trabalhadores,
enfocando a prevencgéao, diagndstico e tratamento de agravos
relacionados ao trabalho.

Pressupde-se que a realizagdo de todas essas atividades
poderia trazer um incremento a saude de trabalhadores. No entanto,
tais atividades ainda séo realizadas de forma incipiente, e estdo
restritas muitas vezes as notificagdes de acidentes de trabalho.®
Surge, assim, aindagagéo a respeito de como tém sido tratados
temas e problemas inerentes a relagéo entre trabalho e saude
na AB.

O presente artigo tem como objetivo identificar a producéo de
conhecimento sobre a Saude do Trabalhador na ESF, com base
na literatura cientifica nacional. A justificativa desta investigagcéo
pauta-se na observacédo de que, apesar de ser uma linha de
cuidado, a saude do trabalhador € um tema pouco explorado na
saude da familia, principalmente no que se refere aos trabalhadores
atuantes no territério de responsabilidade sanitéria.

METODO

Apresenta-se uma revisao integrativa de literatura (RIL),
que aborda as agdes de saude voltadas para os trabalhadores
assistidos e atuantes na ESF. Essa € uma técnica de mapeamento
da literatura numa determinada area de investigagéo, a qual
permite ao investigador ter uma visdo abrangente do que se
encontra publicado num determinado dominio.”

Utilizou-se, como apoiador desta pesquisa, a estratégia PICo
- Populacao, Intervengéo, Contexto e Desfecho.? No presente
estudo, a Populacéo (P) incluiu trabalhadores e trabalhadoras
integrantes e/ou assistidas pela ESF; a Intervencgéo (I) buscou
compreender a produg¢ao de conhecimento em saude do
trabalhador; o Contexto (Co) foi o territorio; e o Desfecho incluiu
os resultados e conclusdes dos artigos referentes as agbes da
ESF voltadas para a Saude do Trabalhador. Assim sendo, como
primeiro passo da RIL,” foi construida a questdo norteadora da
pesquisa: quais as ac¢des voltadas para a saude do trabalhador
atendido/atuante na ESF? Para isso, foram efetivadas buscas
em bases de dados cientificas nacionais. O periodo de pesquisa
incluiu publicagdes a partir de 2012, até dezembro de 2019, por
ser2012 o ano de publicagéo da Lei que dispde sobre a Politica
Nacional da Saude do Trabalhador e Trabalhadora, bem como
da Politica Nacional de Atengéo Basica.

Na segunda etapa da RIL,” foram estabelecidos como critérios
deincluséo: 1. publica¢des no formato artigo; 2. publica¢gdes no
idioma portugués, por se tratar de uma pesquisa de politica de
saude brasileira; 3. publicagdes com texto completo, disponiveis
online. 4.textos entre 2012 e 2019. Como critérios de excluséo,
delinearam-se: 1. publicagdes que ndo respondessem a pergunta
norteadora; 2. publicagdes duplicadas; 3. publicagbes do tipo
revisoes de literatura sobre a mesma tematica.

Na terceira etapa da RIL,” definiram-se as informagdes a
serem coletadas, a visando facilitar a categorizagcéo dos estudos,
e, para tal, utilizou-se um instrumento com as seguintes variaveis:
titulo, ano, pais de origem, base de dados, objetivo e teméaticas
prevalentes.

A busca foi realizada em outubro de 2019 e atualizada
em abril de 2020, nas seguintes bases de dados: Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS)
e Scientific Electronic Library Online (SciELO), por meio do
portal da Biblioteca Virtual em Saude (BVS); a colecao principal
da Web of Science, por intermédio do Portal de Periédicos da
Capes. A escolha dessas bases ocorreu em fungdo da relevancia
académico-cientifica.

Para a busca, utilizaram-se, inicialmente, os Descritores em
Saude (DeCs) em formato de frase booleana, a citar: “satude do
trabalhador” AND “Estratégia Saude da Familia”. Enfatiza-se que
tais termos foram elencados apds exaustiva analise de sinénimos e
combinagdes que expressassem o conteudo da busca, entendendo
que termos importantes para tal construgéo ja foram incorporados
indiretamente a essa busca, como, por exemplo, o conceito de
territdrio, que estd indiretamente associado ao termo “estratégia
saude da familia”. A busca foi complementada em abril de 2020,
com aincorporacao de novos termos de analise, nos quais foram
utilizadas as frases booleanas, a citar: “vigilancia em saude do
trabalhador” AND “satde do trabalhador” AND “Estratégia Saude
da Familia”; “Ambiente de Trabalho” AND “saude do trabalhador”
AND “Estratégia Saude da Familia”, e “trabalho” AND “saude do
trabalhador” AND “Estratégia Saude da Familia”.

O fluxograma com a representagéo de elegibilidade e inclusdo
de artigos na selegao dos estudos esta disposto na Figura 1.
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Estudos identificades por meio da busca bibliografica na base de dados com o uso de descritores:
“salde do trabalhador” AND “estratégia sadde da familia” (n=599)
“vigildncia em saude do trabalhador” AND “salde do trabalhador” AND “estratégia saude da familia”
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Leitura completa do artigo » Excluidos por titula (n=138)
n=46 Excluidos por resumo (n=82)
n=220

Amostra final:
Estudes incluidos na sintese, os guais discorrem sobre as acdes voltadas para a saude do trabalhador
atendido/atuante na ESF, apos avaliacdo por pares as cegas

(n=19)

[ Incluidos ] [ Elegibﬂ.idade]

Figura 1. Fluxograma com representacao de elegibilidade e inclusdo de artigos na sele¢do dos estudos, 2020

Fonte: As autoras. Modelo adaptado do fluxograma PRISMA

Na quinta etapa,’ foi realizada a analise dos estudos de
forma descritiva e interpretativa, levando-se em consideragéo
0s aspectos éticos, e respeitando a autoria das ideias, os
conceitos e as definicdes apontadas pelos autores. A selegéo
dos estudos relevantes foi realizada a partir da incorporagao dos
critérios de incluséo e excluséo, no primeiro resultado da busca,
seguida da leitura dos titulos e resumos e, posteriormente, da
publicacdo como um todo. Ressalta-se que o processo avaliativo
foi realizado por trés pesquisadoras, e apenas integraram o
corpus de analise as publicagdes pertinentes a pelo menos
duas avaliadoras.

A sexta etapa da RIL” é a apresentagéo dessa revisao em
formato de quadro sindptico, a fim de sintetizar os achados
mais relevantes. As varidveis selecionadas para compor o
quadro foram as mesmas utilizadas na etapa trés da RIL, a
citar: titulo, ano, pais de origem, base de dados, objetivo e
tematicas prevalentes.

RESULTADOS

Foram encontradas 754 publica¢des. Na primeira etapa
de exclusdo, consideraram-se apenas 0s manuscritos que
atendiam aos critérios de incluséo, cuja amostra foi composta
por 266 artigos. Na segunda etapa, foram descartados os artigos
duplicados, artigos de revisao de literatura e ndo pertinentes a
tematica e, nesse momento, chegou-se a amostra de 46 artigos.
Apds a andlise dos resultados entre pares, obteve-se a amostra
de 19 artigos, conforme descrito no Quadro 1.

Os artigos foram organizados e analisados por meio dos
elementos tematicos evidenciados em seus resultados e discussoes,
utilizando-se, paratal, a leitura interpretativa. A analise culminou
na criagédo de trés categorias, a citar: A¢bes voltadas para a
Educacdo Permanente em Saude; Condicdes ambientais e a
sobrecarga de trabalho; e Adoecimento e sobrecarga mental e
emocional de trabalhadores.
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Quadro 1. Artigos selecionados para o estudo — Brasil, 2020

Titulo, ano, pais e base de
dados

Populagdo /Amostra e local
do estudo

Objetivo

Tematicas prevalentes

Trabalho e saude mental dos
profissionais da Estratégia
Saude da Familia em um
municipio do Estado da
Bahia, Brasil (2012, Brasil,
SciELO)®

152 profissionais
(enfermeiros, médicos e
cirurgiGes-dentistas) — Feira
de Santana (BA)

Descrever caracteristicas
sociodemograficas e do
trabalho e a prevaléncia de
Disturbios Psiquicos Menores
(DPM) e de positivos ao teste
CAGE (abuso no consumo

de dlcool) entre médicos,
enfermeiros e cirurgides-
dentistas da ESF de Feira de
Santana, Bahia

Condigdes/ Sobrecarga de
trabalho
Saude Mental

Avaliagdo da Sindrome de
Burnout em profissionais da
Estratégia Saude da Familia
da capital paraibana (2012,
Brasil, SciELO)*

337 profissionais
(enfermeiros, médicos,
cirurgides-dentistas,
auxiliares de enfermagem,
auxiliares de consultério
dentdrio e agentes
comunitarios de saude) —
Jodo Pessoa (PB)

Identificar o possivel
acometimento por
Sindrome de Burnout entre
profissionais da Equipe de
Saude da Familia (EqSF) em
Jodo Pessoa, Paraiba

Prevengdo em Saude
Saude Mental

Profissionais da Estratégia
Saude da Familia diante de
demandas médico-sociais:
dificuldades e estratégias de
enfrentamento (2012, Brasil,
SciELO)*

68 profissionais
(enfermeiros, médicos,
auxiliares de enfermagem
e agentes comunitarios de
saude) — Sdo Paulo (SP)

Investigar as dificuldades e
as formas de enfrentamento
referidas por profissionais

de equipes da ESF, frente as
demandas médico-sociais
apresentadas pelos usuarios
em seu cotidiano de trabalho

Condigdes/Sobrecarga de
Trabalho
Educacdo Permanente

Riscos psicossociais em
equipes de saude da familia:
carga, ritmo e esquema

de trabalho (2012, Brasil,
SciELO)*?

24 profissionais
(enfermeiros, médicos,
auxiliares de enfermagem
e agentes comunitarios de
saude) — Sem indicagdo de
Municipio (SP)

Analisar os riscos
psicossociais relacionados
a carga, ritmo e esquema
de trabalho de equipes de
saude da familia

Condig¢des/Sobrecarga de
Trabalho
Saude Mental

O sofrimento psiquico de
agentes comunitarios de
saude e suas relagdes com
o trabalho (2012, Brasil,
SciELO)®

24 profissionais (agentes
comunitdrios de saude) -
Rondondpolis (MT)

Analisar aspectos que,
qguando presentes nas
condigdes e relagdes

de trabalho de Agentes
Comunitdrios de Saude
(ACS), podem relacionar-se
ao desencadeamento de
sofrimento psiquico

Condigdes/Sobrecarga de
Trabalho

Saude Mental

Educagdo Permanente

O processo de trabalho na
Estratégia Saude da Familia
e suas repercussdes no
processo saude-doenga
(2012, Brasil, SciELO)**

243 profissionais
(enfermeiros, médicos,
auxiliares de enfermagem
e agentes comunitarios de
saude) — Brasilia (DF)

Analisar a percepgao dos
trabalhadores da Estratégia
Saude da Familia do Distrito
Federal acerca de seu
processo de trabalho e suas
repercussdes no processo
saude-doenca

Condigdes/Sobrecarga de
Trabalho
Relacionamento interpessoal

Fonte: as autoras
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Titulo, ano, pais e base de
dados

Populagio /Amostra e local
do estudo

Objetivo

Tematicas prevalentes

Sofrimento psiquico em
trabalhadores as Estratégia
Saude da Familia (2013,
Brasil, BVS)*

79 profissionais de saude
(psicdlogos, enfermeiros,
assistentes sociais,
fisioterapeutas, professores,
dentre outros) - Jodo Pessoa
(PB)

Investigar o sofrimento
psiquico em trabalhadores
da saude que participaram
do Curso de Formagao

de Multiplicadores em
Oficinas — Cuidando do
Cuidador

Condigdes/Sobrecarga de
Trabalho

Saude Mental

Educagdo Permanente

A saude do trabalhador
na Estratégia de Saude da
Familia: percepcdes da
equipe de enfermagem
(2013, Brasil, SciELO)*®

6 enfermeiros — Porto Alegre
(RS)

Analisar a percepgao da
equipe de enfermagem sobre
a saude do trabalhador de
Estratégia Saude da Familia
do sul do Brasil

Condi¢des/Sobrecarga de
Trabalho

Saude Mental

Prevengdo em Saude

O processo de adoecimento
mental do trabalhador da
Estratégia Saude da Familia
(2013, Brasil, SciELO)Y’

36 profissionais (Categorias
ndo identificadas) — Jodo
Pessoa (PB)

Conhecer o processo de
adoecimento mental de
trabalhadores da ESF e os
fatores desencadeantes

Condigdes/Sobrecarga de
Trabalho

Saude Mental

Educac¢do Permanente

Extensdo universitaria

e pratica dos agentes
comunitarios de saude:
acolhimento e aprendizado
cidad3o (2014, Brasil,
SciELO)®®

Agentes Comunitarios de
Saude — Santos (SP)

Apresentar a sistematizacao
de uma experiéncia de
intervencgdo por meio de

um projeto de extensdo
universitaria, trazendo
elementos que potencializem
as agOes dos agentes
comunitarios de saude, da
Estratégia Saude da Familia
(ESF) na Baixada Santista

Educagdo Permanente

O Programa de Qualificagdo
e Desenvolvimento do
Agente Comunitdrio de
Saude, na perspectiva dos
diversos sujeitos envolvidos
na atengdo primaria em
saude (2015, Brasil, SciELO)*®

15 participantes (agentes
comunitarios de saude,
gestores, docentes e
usudrios) — Uma capital da
regido Sudeste

Identificar, analisar e
compreender as implicagGes
do Programa de Qualificacao
e Desenvolvimento,
concluido em 2009 pela
Escola de Saude Publica do
Estado de Minas Gerais,

na vida pessoal e laboral
dos ACS e no processo

de atengdo a saude, na
visdo dos diversos sujeitos
envolvidos na Atencdo
Primaria em Saude (APS)

Educac¢do Permanente

Formagdo de médicos e
enfermeiros da Estratégia
Saude da Familia no aspecto
da saude do trabalhador
(2016, Brasil, LILACS)®

16 profissionais (enfermeiros
e médicos) — Goiania (GO)

Avaliar o reconhecimento de
médicos e enfermeiros da
Estratégia Saude da Familia
de Aparecida de Goiania
sobre doengas ocupacionais

Educagdo permanente em
saude

Fonte: as autoras
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Quadro 1. Continuacao...

Titulo, ano, pais e base de
dados

Populagdo /Amostra e local
do estudo

Objetivo

Tematicas prevalentes

O trabalhador no programa
saude da familia no interior
do estado do Amazonas: um
estudo qualitativo (2016,
Brasil, LILACS)*

75 profissionais
(enfermeiros, médicos,
cirurgiGes-dentistas,
técnicos de enfermagem,
técnicos de laboratodrio,
técnicos de planejamento,
recepcionistas, e assistentes
de cirurgido-dentista e
agentes comunitarios de
saude) - Coari, Manacapuru,
Parintins e Sdo Gabriel da
Cachoeira (AM)

Analise da relacao
trabalho-subjetividade na
Estratégia Saude da Familia
no interior do estado do
Amazonas, sob a perspectiva
da psicodinamica do trabalho

Saude mental
Relacionamento interpessoal

Perfil sociodemografico,
ocupacional e avaliagdo das
condigdes de

saude mental dos
trabalhadores da Estratégia
Saude da Familia em

um municipio do Rio Grande
do Sul, RS (2016, Brasil,
LILACS)??

83 profissionais (enfermeiros,
médicos, técnicos/auxiliares
de enfermagem e agentes
comunitarios de saude) —
Sem indicagdo de Municipio
(RS)

Descrever os fatores
sociodemograficos e
ocupacionais e avaliar a
prevaléncia de transtornos
mentais comuns em
trabalhadores da Estratégia
de Saude da Familia (ESF) em
Santa Cruz do Sul, RS

Condi¢des/Sobrecarga de
Trabalho
Saude Mental

Estresse percebido em
profissionais da Estratégia
Saude da Familia (2017,
Brasil, LILACS)®

450 profissionais
(enfermeiros, médicos,
auxiliares de enfermagem
e agentes comunitérios de
saude) — Sdo Paulo (SP)

Avaliar o estresse percebido
(EP) de profissionais da
Estratégia de Saude da
Familia (ESF) e a associagdo
com caracteristicas das
equipes. Também foi
investigada a ocorréncia

de associagdo entre EP e
morbidade autorreferida

Saude Mental

Avaliagcdo de indicadores

e vivéncias de prazer/
sofrimento em equipes

de saude da familia com o
referencial da Psicodinamica
do Trabalho (2017, Brasil,
LILACS)*

68 participantes
(enfermeiros, técnicos de
enfermagem, médicos,
dentistas, psicologos,
técnicos em saude bucal,
assistente social) — Porto
Alegre (RS)

Avaliar indicadores e
vivéncias de prazer

e sofrimento entre
trabalhadores que atuam

em equipes de Saude da
Familia a partir do referencial
tedrico-metodoldgico da
Psicodinamica do Trabalho

Condigdes/Sobrecarga de
Trabalho
Saude Mental

Sindrome de Burnout em
Médicos de Estratégia
Saude da Familia de Montes
Claros, MG, e Fatores
Associados (2018, Brasil,
LILACS)*

89 médicos — Montes Claros
(MG)

Investigar a prevaléncia

da Sindrome de Burnout

em médicos da Estratégia
Saude da Familia em Montes
Claros, MG, e sua associagao
com estresse no trabalho,
desequilibrio esforgo-
recompensa e qualidade de
vida

Condigdes/Sobrecarga de
Trabalho
Saude Mental

Fonte: as autoras
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Quadro 1. Continuacao...

Populag¢do /Amostra e local
do estudo

Titulo, ano, pais e base de
dados

Objetivo Tematicas prevalentes

Anadlise da Capacidade

para o Trabalho de Agentes
Comunitarios de Saude em
Jodo Pessoa-PB (2019, Brasil,
LILACS)?®

279 agentes comunitarios de
salde — Jodo Pessoa (PB)

Analisar a Capacidade para

o Trabalho (CT) de Agentes
Comunitarios de Saude (ACS)
de um Distrito Sanitdrio em
Jodo Pessoa-PB

Condigdes/Sobrecarga de
Trabalho

Avaliagdo do trabalho na
Atencdo Primaria a Saude do
municipio do Rio de Janeiro:
uma abordagem em saude
do trabalhador (2017, Brasil,
LILACS)*

62 profissionais
(enfermeiros, médicos,
técnicos de enfermagem

e agentes comunitarios de
saude) — Rio de Janeiro (RJ)

Analisar a avalia¢cdo do
trabalho na Atengdo Primaria
a Saude do municipio do

Rio de Janeiro, com foco na
saude do trabalhador

Condig¢des/Sobrecarga de
Trabalho

Fonte: as autoras

E valido ressaltar que nao foram identificadas, na busca,
qualquer iniciativa, estratégia ou agéo voltada para trabalhadores
do territério e, dessa maneira, os resultados analisados versavam
apenas sobre profissionais atuantes na ESF.

Ademais, afirma-se que todas as categorias profissionais
atuantes na equipe minima da saude da familia foram contempladas
como participantes em pelo menos um estudo do corpus de
andlise.

DISCUSSAO

Acoes voltadas para a Educacao Permanente em
Saude

Nesta categoria, foram incluidos oito artigos artigos, '1315.17-21
o que corresponde a 42% do numero de artigos analisados. Nesse
contexto, observou-se que Educacdo Permanente em Saude
(EPS) pode ser um fator de protecao ao trabalhador, e uma das
areas de maior necessidade de implementagéao de praticas em
EPS é a salde mental.'1317.1920 Aqui, portanto, estabelece-se
uma relagé@o entre as a¢oes de EPS e a saude do trabalhador
da ESF, incluindo a promog¢éo da saude, a prevengao e atencédo
em saude mental.

A partir de espacos destinados a uma conversa estruturada
e organizada, para que tematicas levantadas pela prépria equipe
possam ser debatidas, é possivel que os profissionais interajam
e se conhecam melhor, aprimorando a atuacao em equipe e
possibilitando o crescimento mutuo. Esse momento também
€ propicio para a identificacao de possiveis lacunas existentes
entre gestores e trabalhadores, ampliando a participacédo destes
nas tomadas de deciséo, estabelecendo corresponsabilidade
nos resultados e melhoria dos indicadores estabelecidos. 72!

Para que se estabelegcam processos educativos calcados
na EPS, no contexto da ESF, devem-se respeitar os interesses
dos envolvidos, bem como as particularidades do territério de
trabalho. A utilizacao de metodologias dindmicas pode envolver

melhor os trabalhadores e facilitar o aprendizado, uma vez que
a histdria e a pratica dos envolvidos serdo o ponto inicial para
mudancas e constru¢des compartilhadas, favorecendo, assim,
o protagonismo do trabalhador, sendo mecanismo de defesa na
instauracao de processos de adoecimento.'s15:17.19.21

Condic6es ambientais e a sobrecarga de trabalho

Nesta categoria foram incluidos nove artigos,®'1-17:2426 o que
corresponde a 47% do numero de artigos analisados. O ambiente
de trabalho tem relagdo muito estreita com a motivacéo do
profissional e também com a possibilidade de adoecimento.
Nesse sentido, os estudos mostram que a carga horaria intensa,
0 ambiente inadequado, assim como a falta de treinamento
podem levar ao adoecimento dos profissionais, tanto do ponto
de vista fisico quanto mental.®'1-13.15.16.24

A jornada de trabalho foi citada em todos os trabalhos
analisados como intensificadora do estresse dos trabalhadores.
N&o obstante, leva-se em consideragdo que muitos deles
continuavam a jornada de trabalho em outros empregos ou
nas residéncias, a frente dos afazeres do lar e da educacéo
dos filhos.%11.12.14-17

Os baixos salarios contribuem para a insegurancga financeira,
sobretudo do Agente Comunitario de Saude, o que gera a
necessidade de complementar a renda familiar com a ajuda de
outras tarefas.®'"”

O envolvimento emocional dos profissionais com o trabalho
e as familias atendidas pela ESF também foi citado como fator de
desgaste emocional, devido as limitages das acdes realizadas
e, sobretudo, a auséncia de respostas interdisciplinares e
intersetoriais que auxiliem os encaminhamentos necessarios.
Tal situagéo gera grande sentimento de frustragéo, e impoténcia
por causa da baixa resolutividade, o que pode levar a processos
de desgaste e adoecimento.!1*

A organizacéo do processo de trabalho foi citada dentre os
fatores do estresse emocional para os trabalhadores. A multitarefa,
emrazdo da falta de recursos humanos e protocolos de trabalho,
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auséncia de treinamento em areas especificas — violéncia doméstica
e familiar, saude mental, uso de drogas ilicitas — traduzem-se em
sobrecarga e baixa qualidade nos servigos prestados, e ainda
geram conflitos entre as equipes, >'72* agravando o absenteismo.?*

A caréncia de insumos também contribui para o desgaste
fisico e emocional das equipes, gerando inseguranca durante
a jornada de trabalho e atraso no cumprimento de tarefas.
Alguns profissionais referiram o sentimento de incapacidade
nas situagdes em que precisavam realizar uma tarefa e eram
impedidos pela falta de material.'4626

Outro fator presente nos estudos foi a cobranga de metas e
resultados por parte da gestao, sem que fossem consideradas
as variaveis descritas acima.'+724

Adoecimento e sobrecarga mental e emocional de
trabalhadores

Nesta categoria foram incluidos 14 artigos,®10-1213.18-17.21-27
0 que corresponde a 74% do numero dos artigos analisados.

A ESF é vista como a base estruturante da Atengéo Béasica
e instrumento de reorganizagéo do SUS;* porém, observam-se
falhas operacionais que geram distancias entre o “SUS te6rico”,
tal como formulado, e o “SUS real”, tal como encontrado no
cotidiano das Unidades Basicas de Saude (UBS). Estas podem
estar relacionadas a jornadas e ritmos prolongados de trabalho,
a quase inexisténcia de pausas para descanso ao longo do
dia, a intensa responsabilidade sobre as tarefas executadas,
a limitagOes técnicas, pessoais e materiais, a alta demanda de
atendimento e, em especial, a baixa remuneracgéo. Tais fatores,
quando somados as pressdes organizacionais e vivenciados
diariamente, geram sobrecarga emocional, que pode interferir,
inclusive, na relagé@o dos profissionais com os usuarios.®%2

Nesse contexto, trabalhadores com jornada diaria extensa,
principalmente quando possuem mais de um vinculo empregaticio,
horas inflexiveis e condi¢des precarias de trabalho, estéo
vulneraveis aos riscos psicossociais, tendo maior probabilidade
de apresentar risco de sofrimento psiquico.®213151721.24

Verifica-se que as exigéncias institucionais — da comunidade
e pessoais —, associada as a¢des implicadas no ato de trabalhar,
leva a consequéncias como perda das especificidades da
profissdo, desvirtuamento de suas atribuicdes e estados de
alienagéo, expressos pela pouca reflexdo e discussdo sobre a
propria pratica. Por sua vez, este processo catalisa o sofrimento
pSI’quiCO_13,16,17,21,24,26

A saude mental do trabalhador € influenciada diretamente
pelas condi¢bes do local onde se desempenha o trabalho, e,
dentre os diversos agravos da saude mental que acometem os
trabalhadores da saude, é possivel citar a depressao, a ansiedade
e a Sindrome de Burnout como os mais frequentes. Tais agravos
foram associados a alta demanda psicoldgica e profissional, alto
desgaste e esfor¢o, comprometimento excessivo ao trabalho e
desequilibrio na razao esfor¢co-recompensa e péssimas condi¢cdes
de trabalho.'51723.25

E necessario que os gestores do SUS reconhecam que a
saude mental dos profissionais da ESF repercute diretamente

sobre a qualidade dos servigos prestados, e na sua relagéo com
o trabalho e com a comunidade.16.17:27

A prevencéo do sofrimento mental requer uma agao
integrada, articulada entre os setores assistenciais e da vigilancia;
e o atendimento ao trabalhador em situagéo de sofrimento deve
ser realizado por uma equipe multiprofissional, de abordagem
interdisciplinar, capacitada para lidar com o sofrimento psiquico.
Nesse sentido, as medidas de prote¢do e promocédo a saude
do trabalhador devem ser delineadas a partir de espacos de
escuta, reflexdes e apoio.'”22

A Educacgéo Permanente em Saude (EPS) é a resposta
tedrico-metodologica a necessidade de qualificagéo profissional,
sendo considerada um dos principais pilares de sustentagéo
do Sistema Unico de Satde. A politica de EPS discorre sobre
a necessidade de as a¢bes educativas serem implementadas
e mantidas nos servigos de saude em forma de projetos de
formacgéo e capacitagdo — pautadas nas necessidades do
servico —, levando em consideragdo a formacgao profissional
dos envolvidos, assim como as particularidades da regigo.?

A pratica dos trabalhadores da ESF é, muitas vezes,
influenciada pela alta demanda de trabalho e processos técnicos,
apontando para uma premente necessidade de constante
qualificag@o. Nesse sentido, a EPS mostra-se a mais viavel
perspectiva educativa, pois favorece um espago de troca de
experiéncia entre os trabalhadores, facilitando o aprendizado
por experiéncias adquiridas e permitindo a integragcéo entre as
equipes mediante trocas de saberes interdisciplinares. Assim
sendo, observa-se a pratica da EPS como fator de protecao a
saude do trabalhador, pois permite a modificagcdo de praticas
baseadas na prépria vivéncia profissional.°

Na&o obstante, enfatiza-se que, na ESF, as a¢cdes em saude do
trabalhador estao para além da perspectiva educativa. Os fatores
ambientais, especialmente os riscos e a sobrecarga de trabalho
na ESF, produzem situagdes que incidem diretamente na saude
do trabalhador, afetando o processo de trabalho e gerando a
necessidade de intervengdes imediatas, nem sempre realizadas.®'

Aliada as condi¢Ges ambientais, a desvalorizagéo também
é presente e influencia a organizagéo do processo trabalhista.®
Analisada a luz do campo da Saude do Trabalhador como
producgéo social, pode-se afirmar que condigbes ambientais,
organizacionais e as relacdes interpessoais constituem-se
elementos que dificultam a reproducgéo da forca de trabalho
em saude.%34

O somatdrio desses vértices culminam em possiveis
processos de adoecimento e, apesar da alta frequéncia de
adoecimentos relacionados as questdes mentais e emocionais,
aliados a existéncia de uma politica de protecdo a saude do
trabalhador,® acdes realizadas para o bem-estar emocional
psiquico ainda sdo escassas.

Os adoecimentos de ordem mental sdo algumas das
principais razdes de afastamentos do trabalhador da ESF e
esta relacionado, sobretudo, a situagdes de insatisfagcdo, como
estrutura fisica inadequada, dificuldades na disponibilidade de
insumos e materiais, processos de avaliagdo do trabalho e a
burocratizagéo.®
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CONCLUSOES

A analise das publicagdes indica que a insergao da linha de
cuidado da saude do trabalhador na ESF ainda é fragil, tanto no
que diz respeito as agdes voltadas para o trabalhador da ESF,
como os demais trabalhadores do territério. A escassez de
estudos desta tematica aponta para a necessidade de ampliagéo
de iniciativas profissionais e gestoras, visando atender as
necessidades de profissionais do territério, bem como aqueles
que trabalham nas unidades, de maneira a desenvolver acoes
de promocgéao a saude e identificar e intervir em processos de
adoecimento.

No momento atual, em que mudangas importantes estao
ocorrendo no ambito da Politica Nacional de Atencéo Basica
a Saude, além da conjuntura de crise politico-econémica e
transformacdes quanto a capacidade do Estado em garantir
a seguridade social da classe trabalhadora, é importante o
desenvolvimento de novos estudos. O intuito & conhecer as
condic¢des e processos de trabalho no setor saude, como forma
de defender o Sistema Unico de Satde e o direito a politicas
publicas de qualidade, para trabalhadores e populacéo.

Nao obstante, ressalta-se a caréncia de registros cientificos
e académicos que versem sobre 0 atendimento as necessidades
dos trabalhadores atuantes na ESF. Nesse sentido, observa-se
a necessidade da realizagdo de novas pesquisas de cunho
participativo e resolutivo, bem como a criagdo de politicas
publicas que garantam o bem-estar do trabalhador.

Além disso, novas investigacdes devem ser realizadas nesta
area, contemplando também a assisténcia aos trabalhadores do
territério que ndo foram foco de atengéo nos estudos analisados.
E necessaria uma reorientacédo da gestéo da ESF para que esta
consiga contemplar seu objetivo original de responsabilidade
sanitaria sobre o territorio.
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