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Resumo

Introdugao: Os Agentes Comunitdrios de Saide (ACS) trabalham em condigoes
de riscos ocupacionais e sobrecarga que podem causar adoecimento. Objetivos:
Avaliar a presenca de estresse ocupacional e sintomas osteomusculares em Agentes
Comunitdrios de Satde e comparar os niveis de estresse ocupacional, segundo as
caracteristicas sociodemograficas. Método: Estudo transversal, realizado em 2017,
em um municipio do interior paulista. Foram utilizadas a Escala de Estresse no
Trabalho e o Questiondrio Nérdico de Sintomas Osteomusculares. Resultados:
Participaram 44 ACS, sendo 70,5% do sexo feminino, 47,7% com 40 anos ou
mais, 79,5% ndo exerciam outra atividade remunerada e 50,0% tinham de trés a
10 anos de atuagdo profissional. Vinte e um (47,7%) profissionais apresentaram
niveis importantes de estresse ocupacional (>2,5). Os principais fatores estressores
foram: deficiéncia na divulgacio de informagoes sobre decisdes organizacionais
(3,3;£1,1); deficiéncia nos treinamentos (3,4;+1,6); pouca valorizacio (3,2;1,4);
poucas perspectivas de crescimento na carreira (3,2;£1,6);
discriminacao/favoritismo no ambiente de trabalho (3,1;¢1,5); falta de
compreensio sobre as responsabilidades no trabalho (3,0;x1,5); tipo de controle
(2,9;21,1); forma como as tarefas sio distribuidas (2,8;£1,4); realizar tarefas que
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estao além da capacidade (2,8;£1,2); falta de autonomia na execugao do trabalho
(2,75£1,3); receber ordens contraditérias do superior (2,7;+1,4); tempo insuficiente
para realizar o trabalho (2,7;21,3). No dltimo ano, 65,9% dos ACS referiram dor
osteomuscular nas regi6es lombar, 61,4% no pescogo, 47,7% nos ombros e 43,2%
nos joelhos. Conclusdo: O estresse ocupacional e os sintomas osteomusculares sio
problemas presentes na pratica laboral dos ACS, evidenciando que as organizacées
precisam incrementar recursos laborais para prevenir riscos psicossociais e
amplificar a qualidade do trabalho destes profissionais.

Palavras-chave: Atencdo Primdria a Satde, Agentes Comunitdrios de Satde, Satde
do Trabalhador, Transtornos Trauméticos Cumulativos.

Abstract

Introduction: Community health workers (CHWSs) work under conditions of
occupational risks and overload that can cause illness. Objectives: To evaluate the
presence of occupational stress and musculoskeletal symptoms in community
health workers, and compare the levels of occupational stress, according to
sociodemographic characteristics. Method: Cross-sectional study, conducted in
2017, in a municipality in the interior of Sdo Paulo state. The Work Stress Scale
and the Nordic Musculoskeletal Questionnaire were used. Results: Forty-four
CHWs participated, 70.5% were female, 47.7% were 40 years old or older, 79.5%
had no other paid activity and 50.0% had three to 10 years of professional
experience. Twenty-one (47.7%) professionals presented important levels of
occupational stress (>2.5). The main stressors were: deficiency in disclosure of
information about organizational decisions (3.3;+1.1); deficiency in training
(3.4;£1.6); litde appreciation (3.2;¢1.4); few prospects for career growth
(3.2;%1.6); discrimination/favoritism in the work environment (3.1;+1.5); lack of
understanding about job responsibilities (3.0; £1.5); type of control (2.9;+1.1);
how tasks are distributed (2.8;+1.4); performing tasks that are beyond one's
capacity (2.8;1.2); lack of autonomy in performing the work (2.7;£1.3); receiving
contradictory orders from the superior (2.7;+1.4); insufficient time to perform the
work (2.7;£1.3). In the last year, 65.9% of CHWSs reported musculoskeletal pain
in the lower back, 61.4% in the neck, 47.7% in the shoulders, and 43.2% in the
knees. Conclusion: Occupational stress and musculoskeletal symptoms are
problems present in the CHWs' work practice, showing that organizations need to
increase labor resources to prevent psychosocial risks and enhance the quality of
work of these professionals.

Keywords: Primary Health Care, Community Health Workers, Occupational
Health, Cumulative Trauma Disorders.

Introdugio

O Sistema Unico de Satde (SUS) ¢ um dos maiores sistemas publicos de satide do mundo,
alcancando objetivos de grande propor¢io, por meio da Estratégia Satide da Familia (ESF),
modelo prioritirio de Atengio Primdria 4 Saide (APS), implantado no Brasil na década de
1990. A ESF foi criada com o objetivo de reorganizar os servigos de atengio bésica e fortalecer
os principios do SUS, assegurando o bem-estar das pessoas, a partir da ampliacio das acdes de
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promogio de satide e prevencio de doengas, realizadas de forma integral e continua, em
substituicdo ao modelo biomédico (Pinto & Giovanella, 2018).

A equipe de satide da ESF é constituida, minimamente, por auxiliar(es)/técnico(s) de
enfermagem, enfermeiro, médico e agentes comunitdrios de saide (ACS). Por residir na
comunidade, o ACS ¢ considerado um elo fundamental entre a equipe e a populagio,
favorecendo o trabalho de vigilincia e promogio em satide (Lourengio et al., 2012; Brasil,
2017; Vidal et al., 2015).

De acordo com a Politica Nacional de Atencio Bédsica (PINAB), estdo entre as atribuicoes
dos ACS: realizar cadastramento dos usudrios de sua drea de atuacio, atualizando os dados
periodicamente; auxiliar no diagnéstico demogréfico, sociocultural, epidemioldgico, ambiental
e sanitdrio do territério em que atua; realizar visitas domiciliares regularmente, desenvolvendo
agdes de promogio da satde e prevenc¢io de doengas e agravos individualmente e em conjunto
com outros profissionais da equipe; auxiliar na identificagio de casos suspeitos de doengas
endémicas e agravos a satde, orientado o usudrio a buscar atendimento adequado; identificar
casos suspeitos de doengas e agravos, encaminhar os usudrios para a unidade de satide de
referéncia, registrar ¢ comunicar o fato a autoridade de sadde responsdvel pelo territério;
incentivar a participagio da populagio nas a¢oes de controle social, entre outros (Brasil, 2017).

Comumente, os ACS sdo os primeiros profissionais a ouvirem as queixas e demandas dos
usudrios, tornando-se referéncia para os usudrios e facilitadores do acesso aos demais
profissionais e aos servigos de saide. Além disso, sao alvo de grande expectativa da comunidade
e demais profissionais da equipe da ESF, podendo vivenciar situagoes de estresse intenso, como
a alta demanda de trabalho, a falta de conhecimento sobre a forma de abordagem da(s)
familia(s), o contato direto e imediato com situacdes de vida precdria, que determinam as
condigoes de satide, ¢ até o posicionamento frente  desigualdade social e a busca da cidadania
(Almeida, 2015; Lourencio et al., 2012; Nascimento et al., 2017; Peres et al., 2011).

Conceitualmente, o estresse compreende uma resposta do organismo a situagoes de perigo
que, a0 se tornarem constantes, surtem efeitos patogénicos. Nesse contexto, o estresse
ocupacional implica no surgimento de transtornos e doengas relacionados a prética laboral e
implicam na redugio da produtividade ¢ aumento do absenteismo, causando prejuizos para o
trabalhador, para o gestor/empregador e para os usudrios do sistema de saide (Reis & Malcher,
2017).

No caso dos ACS, as atividades laborais sdo, muitas vezes, exercidas em condigoes de riscos
ocupacionais, como o contato com poeira, a exposi¢ao a umidade e a radiagio solar, exposigio
a patdgenos, a violéncia urbana e a sobrecarga de trabalho, que podem causar adoecimento
fisico ¢ mental (Mesquita etal., 2019). Agrega-se, ainda, o fato de as unidades de satde
estarem, muitas vezes, inseridas em ambientes perigosos e insalubres, marcados por
desigualdades sociais e pobreza, favorecendo o risco de sofrimento psiquico no ACS
(Carreiro et al., 2013; Moreira et al., 2016), conforme evidenciou um estudo realizado no
municipio de Ananindeua, no Pard, ao identificar 90% dos ACS com niveis de estresse
moderado a intenso, apresentando sinais e sintomas como dores musculares, fadiga e indigestdo
(Reis & Malcher, 2017).

Outro estudo, realizado com profissionais da ESF do interior do estado de Sao Paulo,
apontou presenga de estresse ocupacional relevante entre os trabalhadores e evidenciou que o
déficit nos treinamentos, a falta de perspectivas de crescimento profissional, a baixa valorizagio
por superiores e o tempo insuficiente para realizar o trabalho sio alguns dos fatores
considerados mais estressantes nos servicos de APS (Cordioli et al., 2019).

Cadernos Brasileiros de Terapia Ocupacional, 30, €2992, 2022



Estresse ocupacional e sintomas osteomusculares em Agentes Comunitdrios de Satide

Assim, nota-se que, ao visarem a promogao da saide da comunidade por meio da
prevengio de doengas, por meio de trabalho coletivo que pressupoe relagoes interpessoais entre
a equipe e a comunidade, os profissionais da ESF (entre eles os ACS) estao expostos a estressores
psicossociais (Cordioli Junior et al., 2020; Gomes et al., 2015; Martins et al., 2014).

Além disso, o processo de trabalho inadequado ou extenuante, associado ao desgaste
emocional, pode originar morbidades osteomusculares, com presenca de sintomas sem
entidade clinica especifica e aspectos relacionados a dor, a fadiga, a perda de forca e da
amplitude de movimento e a parestesia (Santosetal., 2016). No caso dos ACS, sao
considerados fatores de risco para o desenvolvimento de dores musculoesqueléticas: a
necessidade de caminhar longas distincias para a realizagio das visitas domiciliares,
permanecendo de pé por vérias horas ao longo da semana; a exposigao prolongada ao sol; o
peso decorrente dos prontudrios e formuldrios transportados em mochilas, sob os ombros ou
as costas; e 0 uso de sapatos inadequados (Baptistini & Figueiredo, 2014; Faria et al., 2021;
Santos et al., 2015).

As morbidades osteomusculares incluem afeccoes de musculos e tendées, nervos e
ligamentos, sindvias (revestimentos das articulagoes) e fiscias (envoltério dos musculos), com
ou sem degeneracio de tecidos. Em geral, sdo caracterizadas por sintomas como: dor, parestesia,
sensagdo de peso e fadiga. Por serem comuns, estas morbidades representam um importante
problema 2 satide dos trabalhadores, podendo causar incapacidade laboral e comprometer a
qualidade de vida dos profissionais de satde, prejudicando a assisténcia aos usudrios da ESF
(Davis & Kotowski, 2015; Lourencio et al., 2017; Portela & Ross, 2015).

Neste contexto, o presente estudo objetivou avaliar a presenca de estresse ocupacional e
sintomas osteomusculares em agentes comunitdrios de sadde, além de comparar os niveis de
estresse ocupacional, segundo as caracteristicas sociodemograficas.

Método

Trata-se de um estudo transversal, realizado em 2017, com amostra nao probabilistica, de
conveniéncia, que incluiu agentes comunitérios de saide e agentes de controle de endemias de
um municipio de pequeno porte do interior paulista.

O municipio estd localizado na regidgo da Nova Alta Paulista, a 596 km da Capital do
Estado de Sao Paulo. Em 2017, possufa uma populagio estimada de 35.137 habitantes,
densidade demogréfica de 82,15 habitantes por quildmetro quadrado, PIB per capta de
R$30.010,56, mortalidade infantl de 11,63 dbitos por 1.000 nascidos vivos e 95,8% de
esgotamento sanitdrio adequado. Em 2010, o IDH do municipio foi de 0,790 (Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica, 2020). O municipio ¢ considerado centro de referéncia na
drea da satide para nove municipios da regiao da Nova Alta Paulista. Na estrutura¢io do
modelo de satide local, o Sistema Municipal possui sete unidades de Aten¢ao Primdria a Satde,
com 10 equipes de ESF, atendendo a uma populagio urbana e rural de 33.797 e 1.849 pessoas,
respectivamente, com 100% de cobertura pela ESF.

A populagio do estudo foi composta por 64 profissionais, sendo 44 agentes comunitdrios
de satide e 20 agentes de controle de endemias das sete Unidades de Aten¢ao Primdria & Satde
do municipio. Embora sejam cargos diferentes, ambos os profissionais atuam como Agentes
Comunitdrios de Saide nas Unidades de Saide da Familia do municipio e, portanto,
desempenham a mesma fungio. Desde sua inser¢ao nas unidades, os Agentes de Controle de
Endemias foram alocados na funciao de ACS, havendo a mesma dinimica de trabalho em
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ambas as categorias. Foram excluidos os profissionais que estavam de férias no periodo da coleta
dos dados e/ou afastados das atividades profissionais por qualquer outro motivo.

Para a coleta dos dados, foram utilizados trés instrumentos autoapliciveis: um com questoes
sociodemogréficas e profissionais; a Escala de Estresse no Trabalho (EET), validada por
Tamayo & Paschoal (2004); e o Questiondrio Noérdico de Sintomas Osteomusculares
(QNSO), traduzido, adaptado e validado no Brasil (Pinheiro et al., 2002).

A EET ¢ composta por 23 afirmativas negativas, com uma escala de 5 pontos, variando
desde “1 - discordo totalmente” a “5 - concordo totalmente”. A escala fornece uma medida
geral de estresse, cujos itens abordam diversos estressores e reagdes emocionais constantemente
associadas a eles. A EET ndo é um teste psicolégico, mas uma ferramenta para diagndstico
organizacional que foi submetida a testes e requisitos psicométricos (Tamayo & Paschoal,
2004). Os indicadores da EET variam de 1 a 5 e, quanto maior a média, maior o estresse.
Consideram-se indicadores de niveis importantes de estresse os valores médios iguais ou
superiores a 2,5.

O QNSO avalia sintomas de dor em pescogo, ombro, cotovelo, antebrago,
punho/mao/dedo, regido dorsal, regiao lombar, quadril/coxa, joelho, tornozelo/pé, nos tltimos
sete dias e nos dltimos 12 meses. Este instrumento foi desenvolvido com a proposta de
padronizar a mensuragio de relato de sintomas osteomusculares e facilitar a comparagio entre
os estudos, permitindo avaliar sintomas de morbidade osteomuscular e sua relagio com
varidveis demogréficas, ocupacionais e os hdbitos pessoais (Kuorinkaetal., 1987;
Pinheiro et al., 2002).

A coleta de dados foi agendada com as enfermeiras das unidades de satde e realizada
durante a reunido da equipe. Apés a explanacio dos objetivos do estudo pelos pesquisadores,
foram coletadas as assinaturas do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido dos
trabalhadores que consentiram em participar do estudo e, logo em seguida, os questiondrios
foram entregues a todos os trabalhadores que nos responderam e depositaram em envelope
pardo, sem identificagio, para preservar a identidade dos respondentes. Como houve
trabalhadores que nao quiseram responder os questiondrios naquele momento, os
pesquisadores agendaram data para retornar e receber os instrumentos respondidos
(aproximadamente, apds uma semana).

A andlise dos dados foi realizada com o programa Sztistical Package for Social Sciences
(SPSS), versio 20.0. As varidveis sociodemograficas foram analisadas descritivamente ¢
utilizadas para caracterizar a populacio do estudo. O estresse ocupacional foi avaliado a partir
do cdlculo de um escore médio geral e um escore médio para cada item da escala, identificando
os estressores mais frequentes, segundo a percepgo dos trabalhadores. A avaliagio dos sintomas
de distarbios osteomusculares foi realizada a partir do cdlculo da frequéncia das queixas
apresentadas pelos profissionais, nos tltimos sete dias e tltimos 12 meses. A comparagio dos
niveis de estresse ocupacional, segundo as caracteristicas sociodemograficas, foi realizada pelo
teste t para duas varidveis ou andlise de variincia (ANOVA) para trés ou mais varidveis,
considerando-se significantes valores de p<0,05.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da instituicio, com Parecer n®
1.890.199, de 11 de janeiro de 2017.

Cadernos Brasileiros de Terapia Ocupacional, 30, €2992, 2022



Estresse ocupacional e sintomas osteomusculares em Agentes Comunitdrios de Satide

Resultados

Participaram do estudo 44 profissionais, dos quais 31 (70,4%) eram do sexo
feminino, 21 (47,7%) tinham 40 anos ou mais, 18 (40,9%) possuiam ensino médio,
22 (50,0%) eram solteiros, 33 (75,0%) tinham renda familiar de dois a cinco saldrios
minimos, 35 (79,5%) nio exerciam outra atividade remunerada, 37 (84,1%) dormiam de seis
a oito horas didrias e 22 (50,0%) tinham de trés a 10 anos de atuagio na aten¢do primdria a

satide (Tabela 1).

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas dos Agentes Comunitdrios de Saide e dos Agentes de

Controles de Endemias (n=44).

Varidveis n %
Sexo
Masculino 12 27,3
Feminino 31 70,4
Nio respondeu 01 2,3
Faixa Etdria
De 18 a 28 anos 5 11,4
De 29 a 39 anos 13 29,5
Com 40 anos ou mais 21 47,7
Nio respondeu 5 11,4
Escolaridade
Ensino Médio 18 40,9
Ensino Superior Incompleto 16 36,4
Graduagio 9 20,4
Nio respondeu 1 2,3
Estado Civil
Casado 21 47,7
Solteiro 22 50,0
Separado 1 2,3
Renda Familiar’
Até 1 Saldrio Minimo 8 18,2
De 2 a 5 Saldrios Minimos 33 75,0
De 6 a 10 Saldrios Minimos 3 6,8
Outra Atividade Remunerada
Sim 9 20,5
Nio 35 79,5
Horas Didrias de Sono
Menos de 6 horas 7 15,9
De 6 a 8 horas 37 84,1
Tempo Atuagio na APS
Até 2 anos 15 34,1
De 3 a 10 anos 22 50,0
Acima de 10 anos 6 13,6
Nio respondeu 1 2,3

*Valor do Saldrio Minimo no periodo do estudo: R$937,00.

Em relagio ao estresse ocupacional, 21 (47,7%) profissionais apresentaram niveis
importantes de estresse ocupacional (>2,5). Conforme mostra a Tabela 2, os fatores
considerados estressores na percepgao dos ACS e dos Agentes de Controles de Endemias foram:
[Q5] deficiéncia na divulgacio de informagdes sobre decisdes organizacionais (3,3; +1,1);
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[Q13] deficiéncia nos treinamentos para capacitagao profissional (3,45 +1,6); [Q15] pouca
valorizagao por superiores (3,25 +1,4); [Q16] poucas perspectivas de crescimento na carreira
(3,25 £1,6); [Q12] discriminagao/favoritismo no ambiente de trabalho (3,15 £1,5); [Q19] falta
de compreensio sobre as responsabilidades no trabalho (3,0; £1,5); [Q2] tipo de controle
existente (2,9; +1,1); [Q1] forma como as tarefas sao distribuidas (2,8; £1,4); [Q9] realizar
tarefas que estdo além da capacidade (2,8; +1,2); [Q3] falta de autonomia na execugio do
trabalho (2,75 £1,3); [Q20] receber ordens contraditérias do superior (2,7; +1,4); [Q22]
tempo insuficiente para realizar o trabalho (2,7; £1,3); [Q6] falta de informagbes sobre as
tarefas no trabalho (2,6; +1,2).

Tabela 2. Avaliacio dos itens da EET, segundo a percepcio dos ACS e dos Agentes de Controles de
Endemias (n=44).

Itens da EET Média (xdp)
Q1 - A forma como as tarefas sio distribuidas em minha 4rea tem me deixado nervoso 2,8 (x1,4)
Q2 - O tipo de controle existente em meu trabalho me irrita 2,9 (x1,1)
Q3 - A falta de autonomia na execugio do meu trabalho tem sido desgastante 2,7 (x1,3)

Q4 - Tenho me sentido incomodado com a falta de confianca de meu superior sobre o meu

trabalho 24 (+1.3)
Q5 - Sinto-me irritado com a deficiéncia na divulgagio de informagées sobre decisoes 3,3 (+1,1)
organizacionais

Q6 - Sinto-me incomodado com a falta de informagées sobre minhas tarefas no trabalho 2,6 (x1,2)
Q7 - A falta de comunicagdo entre mim e meus colegas de trabalho me deixa irritado 2,1 (£1,4)
Q8 - Sinto-me incomodado por meu superior tratar-me mal na frente de colegas de trabalho 1,8 (£1,1)
Q9 - Sinto-me incomodado por ter que realizar tarefas que estao além de minha capacidade 2,8 (x1,2)
Q10 - Fico de mau humor por ter que trabalhar durante muitas horas seguidas 2,1 (£1,2)
Q11 - Sinto-me incomodado com a comunicagio existente entre mim e meu superior 2,0 (¢1,2)
Q12 - Fico irritado com discriminacio/favoritismo no meu ambiente de trabalho 3,1 (x1,5)
Q13 - Tenho me sentido incomodado com a deficiéncia nos treinamentos para capacitagio 3,4 (:1,6)
profissional ? >
Q14 - Fico de mau humor por me sentir isolado na organizagao 2,0 (x1,1)
Q15 - Fico irritado por ser pouco valorizado por meus superiores 3,2 (+1,4)
Q16 - As poucas perspectivas de crescimento na carreira tém me deixado angustiado 3,2 (¢1,6)
Q17 - Tenho me sentido incomodado por trabalhar em tarefas abaixo do meu nivel de habilidade 2,3 (£1,4)
Q18 - A competi¢iao no meu ambiente de trabalho tem me deixado de mau humor 2,3 (¢1,1)
Q19 - A falta de compreensio sobre quais sdo minhas responsabilidades neste trabalho tem 3,0 (+1,5)
causado irritagao ; >
Q20 - Tenho estado nervoso por meu superior me dar ordens contraditrias 2,7 (x1,4)
Q21 - Sinto-me irritado por meu superior encobrir meu trabalho bem feito diante de outras 2.1 (+13)
pessoas

Q22 - O tempo insuficiente para realizar meu volume de trabalho me deixa nervoso 2,7 (£1,3)
Q23 - Fico incomodado por meu superior evitar me incumbir de responsabilidades importantes 1,8 (x1,1)

dp: desvio padrao.

Os profissionais que nio possuem outra atividade remunerada apresentaram nivel de
estresse ocupacional significativamente maior do que aqueles que exercem outra
atividade remunerada (p=0,041) (Figura 1). Nao houve diferenca estatisticamente

significante nos niveis de estresse ocupacional dos ACS e dos Agentes de Controles de
Endemias, segundo sexo (p=0,409), faixa etdria (p=0,402), escolaridade (p=0,142),
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estado civil (p=0,445), renda familiar (p=0,405), horas didrias de sono (p=0,540) e
tempo de atuagao na APS (p=0,634).

50000 p=0041

4,0000—

3,0000

T
1

Estresse Ocupacional

2,0000]

10000

T T
Sim Wio

Outra Atividade Remunerada

Figura 1. Niveis de estresse ocupacional dos Agentes Comunitédrios de Satide e dos Agentes de
Controles de Endemias, segundo realizagio de outra atividade remunerada.

Conforme observado na Figura 2, houve um importante percentual de ACS e
Agentes de Controles de Endemias com queixas de dores osteomusculares. As
principalmente regides referidas pelos profissionais foram regido lombar, pescogo,
ombros, punhos/maos/dedos e joelhos, tornozelos e pés.

65.9%
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Ombros 47.7%
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Figura 2. Distribui¢ao dos sintomas osteomusculares referidos pelos Agentes Comunitdrios de Satde
e dos Agentes de Controles de Endemias.
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Discussao

O perfil sociodemogrifico dos agentes comunitdrios de sadde ¢ semelhante ao
relatado em outros estudos com estes profissionais, ou seja, predominio de mulheres, de
meia idade, solteiras, com ensino médio. Essa proeminéncia de mulheres na profissio
de ACS reforga o crescente processo de feminiza¢io que vem ocorrendo na 4rea da satide,
nas tltimas décadas (Almeida et al., 2016; Hoppe et al., 2017; Krug et al., 2017).

O percentual de profissionais que apresentaram escore compativel com estresse
ocupacional ¢é superior ao relatado em outros estudos nacionais, com profissionais da
APS, e mostram que as altas demandas psicolégicas do trabalho dos ACS, como a
responsabilidade para com a satde dos usudrios, alta demanda de informagoes, criticas
e agressoes verbais, além de falta de valorizagao e reconhecimento, podem gerar desgaste
e adoecimento (Almeida et al., 2016; Cordioli et al., 2019). Além disso, o predominio
de profissionais do género feminino também pode ser um fator que contribui para o
aumento do estresse no ambiente laboral, pois as mulheres precisam conciliar o trabalho
com as demandas familiares (Reis et al., 2020). Essa dupla jornada prejudica suas
recomposigoes de energia, devido a reducio de horas de sono, repouso e lazer, podendo
ser responsdvel por aumentar o estresse (Sousa & Guedes, 2016).

O maior nivel de estresse dos ACS que nao possuem outra atividade remunerada, em
relagao aqueles que exercem outra atividade, pode estar relacionada ao envolvimento
integral com as demandas da comunidade, daqueles profissionais que niao possuem
outro vinculo. Enquanto os profissionais que saem para trabalhar conseguem se desligar,
por algum tempo, do ambiente e dos problemas recebidos da comunidade, aqueles que
nao possuem outro vinculo acabam ficando o tempo todo disponiveis para atender a
comunidade, ouvir queixas, encontrar problemas e buscar solugées, ou seja, estao mais
expostos ao desgaste emocional que advém de sua prdtica laboral. Nesse contexto,
embora o desenvolvimento de outra atividade remunerada seja visto como um aspecto
negativo, a mudanca de ambiente laboral pode proporcionar a reducio do nivel de
estresse e, apesar desgaste fisico oriundo do acimulo de carga hordria, torna-se um fator
positivo para a saide psicoemocional destes profissionais (Simas & Pinto, 2017).

Além disso, os aspectos apontados como estressantes pelos ACS corroboram outros
estudos com profissionais da APS e reforcam o cardter multifatorial do estresse, cujo
desenvolvimento pode ser influenciado pelas cargas de trabalho a que os trabalhadores
estao submetidos, além de aspectos relacionados a organizagio do processo de trabalho,
a exemplo da deficiéncia na divulgagio de informacoes, falta de treinamentos,
favoritismo no ambiente de trabalho e forma de distribuicio de tarefas (Castro et al.,
2019; Cordioli et al., 2019). Essas cargas de trabalho interagem com o corpo do
trabalhador, podendo gerar desgaste e comprometer a capacidade corporal e psiquica
(Santos et al., 2019).

Nesse contexto, estudos mostram que os profissionais da APS, em especial os ACS,
trabalham sob cargas fisicas, cognitivas e psiquicas intensas, decorrentes da estrutura
fisica inadequada, precariedade de recursos para execuc¢do das tarefas, exposicio a riscos
fisicos, quimicos, bioldgicos e ergondmicos, que podem provocar desgaste fisico e
sofrimento psiquico, reforcando o cardter multifatorial dos riscos laborais presentes na
pratica profissional do ACS (Cordioli et al., 2019; Lopes et al., 2018). De acordo com
um estudo realizado em cidades de médio e pequeno porte de Minas Gerais, a maioria
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dos ACS se encontravam esgotados emocionalmente, sendo que parte dessa exaustao
estava relacionada a exposi¢do prolongada aos estressores laborais, corroborando os
resultados de nosso estudo (Silva et al., 2017).

Além do estresse, o processo de trabalho pode interferir na condi¢io fisica dos
trabalhadores, causando dores osteomusculares, conforme mostram os resultados deste
estudo. Acerca disso, o predominio de dor na regiao lombar, pescogo, ombros,
punhos/maos/dedos e joelhos, tornozelos e pés apresentado pelos ACS corrobora o
relatado por outros estudos com profissionais da APS e reforca que o processo de
trabalho dos ACS ¢ extenuante (Castro et al., 2019; Cordioli et al., 2019; Paula et al.,
2015).

A dor corresponde ao principal sintoma dos distirbios musculoesqueléticos e suas
origens podem ser diversas, de acordo com a caracteristica do trabalho. No caso dos
ACS, devem ser observadas as condi¢des biomecanicas dos profissionais, o levantamento
de peso, manutengio em posturas prolongadas e esforgos indevidos. A dor no pescogo e
nos ombros relatada por esses profissionais, por exemplo, pode estar relacionada a
movimentos repetitivos de membros superiores ou posturas realizadas em contragio
estdtica. Além disso, as questdes emocionais, entre as quais estd o estresse ocupacional,
sdo descritas como fatores de piora ou desencadeamento da dor (Barbosa et al., 2012;
Henriquez et al., 2010).

Conclusoes

O estudo mostrou que hd um ndmero relevante de ACS com estresse ocupacional
importante, sendo que os principais aspectos estressores apontados pelos profissionais se
referem a falta de treinamentos e deficiéncia na divulgacio de informagdes sobre decisoes
organizacionais, baixa valorizacio e falta de perspectivas de crescimento na carreira,
discriminagio/favoritismo no ambiente de trabalho, falta de compreensio sobre as
responsabilidades, tipo de controle e a forma como as tarefas sio distribuidas, falta de
autonomia e de capacidade para realizar as atividades laborais, recebimento de ordens
contraditérias de superiores, falta de tempo e de informagoes para cumprir com todas as
atividades laborais. As principais regides corporais que os ACS referiram dores foram a
regido lombar, pescogo, ombros, punhos/maos/dedos e joelhos, tornozelos e pés.
Evidencia-se, assim, que o processo de trabalho nas equipes da APS, no municipio do
estudo, é desgastante e causa adoecimento fisico e psiquico dos ACS.

Estes resultados mostram que as organizagdes precisam entender a satide como um
valor estratégico e incrementar os recursos laborais para prevenir riscos psicossociais e
amplificar a qualidade do trabalho dos ACS, direcionando a¢des de promogio e protegio
da satde desses trabalhadores, como reorganizagio do processo de trabalho, técnicas de
escuta e gestao do estresse e momentos de reflexdes e apoio aos trabalhadores, buscando
reduzir sofrimentos e danos que possam comprometer a satide fisica e emocional destes
profissionais.

O fato de o estudo ter sido realizado em um dnico municipio representa uma
limitagio, pois nio permite a generalizacio dos resultados. Assim, recomenda-se a
realizagio de novos estudos, que incluam profissionais de municipios de diferentes
regides do Brasil, de forma permitir uma andlise mais ampla e aprofundada desta
temdtica.
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