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RESUMO:

Objetivo: Objetivamos identificar na literatura os saberes e praticas dos Agentes Comunitarios de
Saude (ACS) sobre a promogéao da saude.

Método: Trata-se de uma revisdo integrativa realizada nas bases de dados MEDLINE/PUBMED,
LILACS e BDENF, de artigos na integra em inglés, portugués ou espanhol. Utilizamos o método
Analise Tematica com uso de quadros para melhor sistematizagao.

Resultados/Discussao: Foi possivel analisar que os processos de trabalhos dos ACS estao
fortemente associados a formacgao técnica. As lacunas na produgédo do conhecimento sobre promogao
da saude, enquanto pratica cotidiana, sdao observadas agdes de prevengao e distribuicdo de
insumos/medicamentos, coleta de informag¢des sociodemograficas e situacdo de saude da populagao,
perdendo, dessa forma, espago de producgéo de cuidado pautada na promog¢ao da saude.

Conclusao: Torna-se pulsatil nas discussbdes a criagao de vinculo e acolhimento como ferramenta
indissociavel para o trabalho do ACS.

Palavras-chave: Agente Comunitario de Saude; Promogao da Saude; Atencdo Primaria a Saude.

RESUMEN:

Objetivo: Nuestro objetivo es identificar en la literatura el conocimiento y las practicas de los Agentes
de Salud de la Comunidad (ACS) sobre promocion de la salud.
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Método: Esta es una revision integradora realizada en las bases de datos MEDLINE / PUBMED,
LILACS y BDENF, de articulos completos en inglés, portugués o espanol. Utilizamos el método de
analisis tematico con el uso de tablas para una mejor sistematizacion.

Resultados / Discusién: Fue posible analizar que los procesos de trabajo de ACS estan fuertemente
asociados con la capacitacion técnica. Se observan las brechas en la producciéon de conocimiento
sobre promocién de la salud, como practica diaria, acciones preventivas y distribucién de insumos /
medicamentos, recolecciéon de informacion sociodemografica y la situacion de salud de la poblacion,
perdiendo asi el espacio para la produccion de atencién basada en promocion de la salud.

Conclusién: La creacion de lazos y la bienvenida como una herramienta inseparable para el trabajo de
la ACS se vuelve pulsante en las discusiones.

Palabras clave: Agente de salud comunitaria; Promocién de la salud; Atencién primaria de salud.

ABSTRACT:

Objective: We aim to identify in the literature the knowledge and practices of Community Health
Workers (CHWSs) on health promotion.

Method: This is an integrative literature review carried out in the MEDLINE/PUBMED, LILACS and
BDENF databases, with full text articles in English, Portuguese or Spanish. We used the Thematic
Analysis method, using tables for better systematization.

Results / Discussion: It was possible to analyze that the CHW work processes are strongly associated
with technical training. There are gaps in the production of knowledge about health promotion as a daily
practice, with the presence of preventive actions and distribution of commodities/medications and
collection of socio-demographic information and of the health situation of the population, leaving the
production of care based on health promotion on the background.

Conclusion: The discussions highlight the creation of bonds and empathy, as inseparable tools in the
work of the CHW.

Keywords: Community Health Worker; Health promotion; Primary Health Care.

INTRODUGAO

No Brasil, a Atengcado Primaria a Saude (APS) é conhecida como Atengado Basica em
Saude (ABS) e tem como estratégia organizativa a integracdo das acoes,
fundamentada nos principios do Sistema Unico de Saude (SUS), enfatizando-se o
trabalho em equipe, a territorializacdo e a corresponsabilidade sanitaria(. O trabalho
nos servicos da APS é considerado de grande complexidade, visto as constantes
mudangas paradigmaticas do processo de gestdo e do trabalho em saudel?. Essa
complexidade tem gerado distintos atributos a atengao basica, ocasionando desafios
quanto aos limites do alcance da estratégia, enquanto politica publica, ordenadora da
rede de atencado e coordenadora do cuidado®),

No contexto da APS o desempenho do Agente Comunitario de Saude (ACS) é
fundamental, uma vez que atua como membro da equipe da Estratégia de Saude da
Familia (ESF) em posi¢ao singular por exercer a fungdo comunicativa entre o saber
cientifico e o popular*®. Nesse sentido o trabalho do ACS ¢é diferente dos demais,
nao s6 por se configurar como uma nova profissdo, mas, sobretudo, pelo realce
politico®).

Dubar(”) ressalta que “uma profissdo emerge quando uma quantidade definida de
pessoas comeg¢a a praticar uma técnica/pratica fundamentada na formacéao
especializada ou por meio do oficio adquirido culturalmente”, caracterizando-se como
um profissional que recebe importantes recompensas de um grupo-referéncia, cuja
filiacdo € limitada a pessoas que se submeteram a formacido e que aceitaram um
codigo ético definido pelo grupo™).
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Assim, a construgao de uma dada profissao nao pode ser fixa, imutavel, ndo pode ser
concebida como pronta e consistente, mas com delineamentos provisoérios e fluidos
referenciados por um “processo de identificacbes que ao longo da historia vem dando
corporeidade e vida” a uma dada identidade ou identidades, que “escondem
negociacbes de sentidos, jogos de polissemia, choques de temporalidade em
constante processo de transformagéo”().

A identidade e a diferenca sao o resultado de um processo de producdo simbdlica e
discursiva, inerente a uma relagdo social. Isso significa que suas definicbes -
discursiva e linguistica - estdo sujeitas a vetores de forga e a relagdes de poder®).
Essas relacbes sao inscritas e marcadas no corpo-vida dos ACS, as vezes
simplesmente definidas e impostas pelo modo de producédo dos servigos de saude,
convivendo em situagao-limite num campo de hierarquias e em constantes disputas.

O trabalho do ACS enquanto pratica social tem como centralidade do seu fazer o
desenvolvimento de a¢des que almejam a promogéo de saude da comunidade sobre
sua responsabilidade sanitaria. Dentre os profissionais da saude o ACS se diferencia
por ser um agente social com forte vinculo com a comunidade, possuindo como
objeto de trabalho a pratica de cuidado que o legitima como um profissional
exclusivamente do SUS.

A promogéo da saude, como vem sendo entendida nos ultimos 30 anos, representa
uma estratégia promissora para enfrentar os multiplos problemas de saude que
afetam as populagdes humanas e seus entornos, partindo de uma concepg¢ao ampla
do processo saude-doenca e de seus determinantes, propondo articulacdo do saber
técnico e popular, com mobilizagdo de recursos institucionais e comunitarios, publicos
e privados, para seu enfrentamento e resolugdo®).

A promocéao da saude € um campo tedrico pratico-politico construido a partir das lutas
do movimento da Reforma Sanitaria, delineando-se como uma politica que deve
percorrer o conjunto de agbes e projetos em saude, apresentando-se em todos os
niveis de complexidade da gestdo e da atencdo do sistema de saude. O propdsito da
politica de promocgado da saude é deslocar o olhar e a escuta dos profissionais de
saude da doenga para os sujeitos em sua poténcia de criacdo da prépria vida,
objetivando a produgdo de autonomia no cuidado a satde®).

No contexto brasileiro entende-se que a promogao da saude apresenta-se como um
mecanismo de fortalecimento e implantagdo de uma politica transversal, integrada e
intersetorial, objetivando dialogar em diversas areas do setor saude, com outros
setores do governo, setor privado, 6rgdos nao governamentais e a sociedade,
compondo redes de compromisso e corresponsabilidade quanto a qualidade de vida
da populagdo com valorizagao da participacdo popular na prote¢ao e no cuidado com
a vida.

Para tanto, a promoc¢do da saude realiza-se na articulagdo sujeito/coletivo,
publico/privado, estado/sociedade, clinica/ politica, setor sanitario/outros setores,
visando romper com a excessiva fragmentacdo na abordagem do processo saude
adoecimento e reduzir a vulnerabilidade, os riscos e 0os danos que nele se
produzem(19),

No esforgo por garantir os principios do SUS e a constante melhoria dos servigos por
ele prestados, e por melhorar a qualidade de vida de sujeitos e coletividades,
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entende-se que a urgéncia de superar a cultura administrativa fragmentada e
desfocada dos interesses e das necessidades da sociedade, evitando o desperdicio
de recursos publicos, reduzindo a superposicdo de agdes e, consequentemente,
aumentando a eficiéncia e a efetividade das politicas publicas existentes('?).

Dada sua importancia como uma das estratégias governamentais para a garantia da
efetividade da politica de saude por meio dos principios do SUS, é de suma
relevancia uma busca na literatura a respeito dessa tematica, de modo a subsidiar a
tomada de decisdo no campo da gestdo, bem como fortalecer a necessidade da
profissdo para o contexto social na politica de saude do Brasil.

Reforga-se, ainda, que a consolidagcdo de uma profissdo se faz a partir de evidéncias
cientificas para sua permanéncia no contexto do SUS. Nesse direcionamento, o
estudo objetiva identificar os saberes e praticas dos ACS no contexto da promogéo da
saude a partir da literatura.

PERCURSO METODOLOGICO

Trata-se de um estudo do tipo reviséo integrativa da literatura, método de pesquisa
cujo proposito consiste em sistematizar resultados de pesquisas publicadas acerca de
um assunto especifico, utilizado na Pratica Baseada em Evidéncias, a fim de
incorporar evidéncias no cotidiano profissional).

No campo da saude a revisdo integrativa oferece aos profissionais de diversas areas
de atuacdo, o acesso rapido aos resultados relevantes de estudos que fundamentam
as condutas ou a tomada de decis&o, proporcionando um saber critico('?).

A revisdo integrativa seguiu o percurso metodologico composto por seis etapas
distintas, a saber: 1) identificacdo do tema e selecdo da hipétese ou questdo de
pesquisa para a elaboracdo da revisdo integrativa; 2) estabelecimento de critérios
para inclusédo e exclusao de estudos/amostragem ou busca na literatura; 3) definigao
das informagdes a serem extraidas dos estudos selecionados/categorizagdo dos
estudos; 4) avaliagdo dos estudos incluidos na revisédo integrativa; 5) interpretagao
dos resultados; 6) apresentagdo da revisdo/sintese do conhecimento('2).

A revisado integrativa foi orientada pela seguinte Questdo Norteadora (QN): Que
saberes e praticas sobre promog¢ao da saude sido produzidos no processo de trabalho
dos ACS?

Foram incluidos nessa revisao estudos que contemplassem os seguintes critérios de
elegibilidade, organizados a partir da ferramenta SPIDER(3):

S - Ter incluido na amostra ou populagao de interesse os Agentes Comunitarios de
Saude que atuam exclusivamente no SUS a partir da implantagdo do Programa
Agente Comunitario de Saude (PACS).

Pl - Ter avaliado o processo de trabalho do ACS e suas praticas de promogao de
saude. O termo processo de trabalho foi aqui utilizado a partir da definicdo de
interdisciplinaridade, entendida como instrumento e expressdo de critica do saber
disciplinar e como uma maneira complexa de entendimento e enfrentamento de
problemas do cotidiano, que exige a integracdo de saberes e praticas entre as
profissbes e a interrelagdo entre conhecimento e agdo. Ou seja, compreende-se
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interdisciplinaridade como um processo de construgcdo de conhecimento e acao, a
partir de finalidades compartilhadas por coletivos de trabalho, implicada em um
posicionamento ético e politico que exige dialogo e negociagao para definicdo das
competéncias necessarias para a resolucdo dos problemas enfrentados. Para o
conceito de promogéo da saude utilizamos o proposto pela Organizagao Mundial de
Saude (OMS), definido como um processo cuja finalidade é ampliar as possibilidades
de individuos e comunidades em atuarem sobre fatores que afetam sua saude e
qualidade de vida, com maior participacdo no controle deste processo('0).

D - Ter utilizado estudos de abordagens epistemoldgicas qualitativas, quantitativas ou
estudos mistos.

E - Ter apresentado estudos com descobertas sobre as experiéncias dos ACS no
campo da promog¢ao da saude.

R - Ter inserido estudos que citaram técnicas de coleta de dados como grupos focais,
entrevistas, oficinas, observacdo (participante e n&o participante), estudos
cartograficos, aplicacdo de questionario e escalas.

Utilizamos para a busca dos artigos, as bases de dados: Literatura Latino-Americana
e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados em Enfermagem
(BDENF) e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE
/PUBMED) no periodo de agosto de 2019. Para identificar palavras-chave e
descritores utilizaremos o Medical Subject Headings (MeSH) na National Library of
Medicine(MeSH) e o sistema Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) usados para
indexar artigos relevantes na area da saude, usando os Descritores: “Communit
Health Workers”, “Health promotion” e “Primary Health Care” associados por meio do
operador booleano AND.

Para selegdo dos dados utilizamos a ferramenta PRISMA('?) (Figura 1), que consiste
numa sucessdo de passos ou etapas para identificacdo, selegédo, elegibilidade e
inclusdo. Inicialmente duas pesquisadoras independentes realizaram as buscas nas
bases de dados para identificar os potenciais estudos, utilizando o processo de
filtragem (etapa 1): artigos publicados entre 1987 e 2019.

A partir da leitura dos titulos e resumos (etapa 2) dos trabalhos mobilizados na busca
foram excluidas as duplicidades, artigos que nao responderam QN, artigos de reviséo
integrativa ou de literatura, artigos que versavam sobre ACS voluntario e
teses/dissertagées. Em seguida, apos a remogao dos estudos mediante os critérios
de excluséo, os estudos selecionados foram organizados em planilhas do Excel.

Uma vez concluido o primeiro nivel de selegcao, as revisoras realizaram uma reuniao
de consenso para avaliar a selegdo dos artigos a serem analisados. Ao final desta
reunido, foram feitos os downloads completos dos estudos, sendo criadas duas
bibliotecas e duas planilhas do Excel com conteudo idéntico para a selegdo completa
de pos-leitura.

Na terceira etapa, as revisoras leram os textos completos. Apds essa selecdo, outra
reunido de consenso foi realizada para analisar quais artigos serdo considerados
elegiveis para revisao.

Na figura 1, apresentamos o fluxograma adaptado da ferramenta prisma da selecéo
dos documentos levantados nas bases de dados consultadas, assim como as suas
etapas de sistematizagdo e organizagdo. Realizamos a analise de dados e a
apresentacao da revisdo de forma descritiva, possibilitando avaliar a literatura
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disponivel sobre o tema investigado e proporcionando subsidios para a tomada de
decisao, bem como a identificacdo de lacunas de conhecimento para a construgao de
futuras pesquisas.

Figura 1- Fluxograma adaptado do PRISMA da sele¢ao dos estudos:

PUBMED

LILACS n= 212 BDENF
n= 145 ~
n= 65

Numero de estudos identificados através da pesquisa
nas bases de dados POS FILTRAGEM (n= 85)

v

Numero de estudos apds leitura dos Numeros de artigos
titulos e resumos (n=18) excluidos por serem
~ =~ l repetidos ou estarem em
Numero de artigos triados e duplicata (n=67)

inclusos durante analise na
integra (n=18) Numeros de artigos avaliados
integralmente e excluidos (n= 8)

Numeros de
estudos incluidos na
analise quantitativa
(n=10)

Fonte: Elaboracao das autoras, Fortaleza (CE), 2019.

Para a sintese dos resultados utilizamos o método de leitura para analise dos dados
em trés etapas: 1) visdo sincrética: leitura de reconhecimento geral, visando uma
aproximar do tema do estudo, e leitura seletiva, buscando as informagdes acerca do
objetivo do estudo; 2) visdo analitica: leitura reflexiva e critica dos artigos
selecionados e escolha dos conteudos principais relacionados ao tema e 3) visao
sintética: leitura de interpretacdo dos dados / resultados apresentados nos estudos.

Os resultados foram analisados por meio da Andlise Tematica de Minayo('*) com a
categorizagdo dos achados e organizados em quadros, para a caracterizagao

quantitativa dos estudos e em categorias analiticas para sintetizar os temas que
emergiram dos estudos.

RESULTADOS

Caracterizagao dos estudos incluidos na analise

Apesar da nossa busca ter sido a partir de 1987, ano de implantagdo do PACS no
Brasil('®, verificamos que todos os artigos avaliados foram publicados nos ultimos 8
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anos, sendo o mais antigo publicado em 2011 (n=1) e o mais recente em 2018 com
05 publicagoes.

Evidenciamos, pela analise dos periddicos, a presencga de 4 publicagbes nacionais, e
6 internacionais, sendo a maioria escrito na lingua inglesa (n=6), conforme pode ser
evidenciado no quadro 1.

Quadro 1- Sintese dos estudos encontrados e selecionados, segundo ano de
publicacao, 648rig de 648rigen e base de dados:

Identificagéo Pais da revista Ano Base de dados
A1 Brasil 2018 BDENF
A2 Brasil 2018 BDENF/LILACS
A3 Brasil 2017 BDENF
A4 Estados unidos 2011 BDENF/PUBMED
A5 Africa do Sul 2018 LILACS
A6 Brasil 2018 LILACS
A7 Reino Unido 2018 MEDLINE /PUBMED
A8 Estados Unidos 2017 MEDLINE /PUBMED
A9 Reino Unido 2015 MEDLINE /PUBMED
A10 Suécia 2013 MEDLINE /PUBMED

Fonte: Elaboracao das autoras, Fortaleza (CE), 2019.

Quanto a classificagado dos artigos, segundo a Qualis - Capes, a maioria (N= 05) das
publicagdes estava classificada como B1, seguida de 01 classificado como A2, 01
producdes em A1 e 03 sem qualis, mostrando uma boa qualidade das producdes
intelectuais selecionadas, conforme pode ser visualizado no quadro 2.

Quadro 2- Distribuicdo dos achados segundo periédicos onde os artigos foram
publicados e classificagao Qualis-Capes:

Periodicos Qualis Total

PHYSIS B1 1
INTERFACE BOTUCATU B1 1
TRAB. EDUC. SAUDE B1 1
AFR J PRIM HEALTH CARE FAM MED - 1
AM J PUBLIC HEALTH A1 1
CIENC SAUDE COLETIVA B1 1
BMC MED EDUC B1 1
HUM RESOUR HEALTH. A2 1
NT J GYNAECOL OBSTET. - 1
GLOB HEALTH ACTION - 1

Fonte: Elaboracao das autoras, Fortaleza (CE), 2019.

Levando em consideragéo os objetivos da revisao integrativa e os critérios de incluso
e exclusao, foram analisados 10 artigos. Os demais artigos ou eram repetidos, nao

Enfermeria Global



estavam disponiveis na integra ou ndao abordavam a promog¢ao da saude, e quando
citavam em seus temas e resumos, ao fazer a leitura mais aprofundada foi possivel
analisar que se tratava de estratégias de prevengéao, recuperagao e cura, saindo do
foco da promogdo. Também foi possivel observar que a maioria tinha como processo
metodoldgico a abordagem qualitativa (n=9) com ancoragem em diversas propostas
de métodos e técnicas: como estudo de caso, etnografia, historia oral, mapas afetivos
entre outros, tendo como método de andlise: analise tematica, analise de conteudo,
analise de discurso e outros.

No que se refere aos objetivos dos artigos a maioria versava sobre as praticas de
promog¢ao da saude como importante atribuicao especifica do ACS, tendo a educagao
permanente / capacitacdo continuada como forte indicacdo na construcdo de saberes.
No quadro 3 descrevemos os objetivos e o percurso metodologico dos 10 artigos

analisados.

Quadro 3- sintese dos estudos encontrados e selecionados, segundo autores,

objetivos e métodos/técnicas:

Cadigo Autores OBJETIVO TIPO DE ESTUDO
A1 Assis; Analisar o potencial da visita | Pesquisa participante.
Castro-Silva | domiciliar como instrumento de
pratica de cuidado e
fortalecimento de vinculo junto
a populacdo idosa em territério
de alta vulnerabilidade
A2 Amaral; Avaliar os efeitos do apoio | Pesquisa exploratoria
Torrenté; matricial em Saude Mental em | descritiva de
Torrenté; uma unidade desaude da | abordagem qualitativa.
Moreira. familia (USF) em  Salvador,
Bahia, Brasil.
A3 Pinto; Analisar as praticas cotidianas | Pesquisa critico-
Palacio; vivenciadas pelo ACS no | reflexiva.
Lébo; Jorge. | territério da Estratégia Saude da
Familia com énfase nas relagdes
comunitarias e 0s vinculos
mantidos.
A4 Javanparast; | Documentar as percepcdes dos | Pesquisa exploratoria
Baum; ACS sobre seu papel nas|descritiva
Labonte; comunidades rurais e sua
Sanders. contribuicdo ao longo do tempo
para melhorias na saude.
A5 Seutloali; Explorar a experiéncia vivida dos | Estudo
Napoles; ACS na realizagao de atividades | fenomenolégico de
Bam. de promogdo da saude no |abordagem qualitativa
Lesoto.
AG6 Bezerra; Analisar as implicagdes do afeto | Investigacdo de cunho
Feitosa. no desempenho do agente | qualitativo, utilizando a
comunitario de saude no territério | metodologia do
Instrumento  Gerador
dos Mapas Afetivos
(IGMA).
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A7

Melo e Lima; | Avaliar a eficacia de um curso de | Estudo caso-controle
Maia; treinamento na melhoria do | randomizado.

Valente; conhecimento, atitudes e praticas

Vezzini; (KAP) dos ACS em relagdo a
Tamburlini. | saude materna e infantil.

A8

Altobelli Apresentar um método de | Estudo qualitativo,
aprendizagem/ensino para ACS, | utiizando o método
chamado “‘Compartilhando | autobiografia por meio
Historias”, com vista a melhoria | da  construgdo de
do programa saude materno | narrativas.

infantil e neonatal (MNCH) nas
comunidades em
desenvolvimento.

A9

Haver; Esclarecer os pontos em comum | Estudo de caso com
Brieger; e as licbes aprendidas em intervencgao
Zoungrana; | programas de quatro paises nos | comunitaria
Ansari; quais as tarefas de promocgao da
Kagoma. saude e distribuicédo de
medicamentos/ insumos de
prevencao foram
intencionalmente transferidas de
trabalhadores de saude
qualificados para os ACS para
avancar nas estratégias do
programa saude materno infantil.

A10

Nxumalo; Examinar trés programas de ACS | Estudos de  caso
Goudge; da Africa do Sul, uma pequena | comparativos usando
Thomas. organizagdo nao governamental | métodos qualitativos.
(ONG) local, um satélite local de
uma ONG nacional e um servigo
iniciado pelo governo, que
fornecem uma variedade de
Servicos, desde cuidados
domiciliares, puericultura e
promogao da saude para ajudar
os clientes a superar as barreiras
relacionadas a pobreza nos
cuidados de saude.

Fonte: Elaboracao das autoras, Fortaleza (CE), 2019.

No quadro 4 apresentamos a sintese dos principais achados dos estudos analisados.

Quadro 4- sintese dos resultados dos estudos encontrados e selecionados:

Cadigo
A1

A2

Sintese dos Resultados

O estudo traz a reflexdo sobre a oportunidade de vivenciar aspectos da
realidade cotidiana do trabalho do ACS e de sua relacido com a atencido dada
aos idosos na comunidade, propiciando uma melhor compreensado da
complexidade de lidar com processos de saude-doencga-cuidado, em um
territério vulneravel.

A formagdo em saude mental, por meio do apoio matricial do CAPS ampliou
os conhecimentos e habilidades dos ACS para promog¢ao de vinculos com as

Enfermeria Global




A3

A4

A5

A6

A7

A8

A9

A10

pessoas em sofrimento mental. Percebemos nas falas, ainda, proatividade em
relagdo as demandas de saude mental, assim como maior flexibilidade nas
possibilidades de intervencdo com vista a promocéao de saude.
O trabalho do ACS é reconhecido, pelos usuarios, como espaco de dialogos
promovido pela convivéncia, proximidade e confianca para o cuidado e a
promoc¢ao da saude no territério da ESF. As praticas de promog¢ao da saude
mais evidenciada nas falas referem-se a educacdo em saude voltada para
estilo de vida saudavel, como alimentacido e pratica de exercicio fisico.
Emerge uma potencialidade do vinculo com a comunidade que se distingue
nos projetos terapéuticos e nas agdes de promogédo da saude, tornando-se
atributo significativo para as relagées vivenciada.
Educacao em saude materna e infantil e saude ambiental foram relatadas
como as areas de responsabilidade de maior dedicagdo dos ACS. O estudo
aponta a existéncia de divisao sexual do trabalho, cabendo aos ACS do sexo
masculino as atividades fora do domicilio, como agdes na comunidade e as
ACS mulheres desenvolve acdes de educagdo em saude voltada para o
publico feminino.
O estudo aponta trés principais estratégias de promog¢ado da saude -
advocacia, capacitacdo e mediacdo. Os ACS atribuem essas estratégias
como mudancas positivas as suas atividades de promocdo da saude, que
incluem o aumento do conhecimento dos topicos de saude nas comunidades,
o0 aumento do acesso aos servicos de saude e a busca precoce de cuidados,
0 que levou a recuperacado de muitos pacientes que estavam prestes a perder
a vida, principalmente a tuberculose e o HIV
O ACS é um profissional que atua no ambito da promogédo da saude e nao
corresponde a esse modelo de atencado presente na sociedade, pois seu
trabalho consiste no acompanhamento continuo das familias, realizando
acdes educativas, orientacbes sobre os cuidados em saude entre outras
atividades.
A avaliagdo e promogédo do desenvolvimento infantil precoce foi uma das
principais inovagdes de conteudo do curso de treinamento elaborado neste
estudo, e o aumento de conhecimentos e praticas relacionadas ao
desenvolvimento infantil no grupo de intervencao foi significativo apds o
treinamento e permaneceu como segue acima.
O compartilhamento de histérias € um método simples, eficaz e de baixo
custo para a equipe de atencdo primaria a saude aprender padroes culturais
dos ACS para que possam ensina-los melhor. Esse método contribuiu
significativamente para o ensino de ACS porque esta fundamentada na
experiéncia pessoal e nas memorias de cada ACS em sua propria experiéncia
para o desenvolvimento de sua pratica.
Os ACS sao potenciadores das acdes de promogao da saude, por serem da
comunidade, tornando suas orientagdes mais aceitaveis. Os ACS podem
desempenhar um papel ativo na prestacdo de intervencdes de atencéo
primaria a saude baseadas na comunidade, vinculadas ao estabelecimento de
saude.
O treinamento em curso equipou os ACS com as habilidades necessarias
para responder as necessidades das criangcas e de suas familias, além de
negociar com os prestadores de servigos. O estudo destaca a importancia de
uma organizagao local, com capacidade e recursos para fornecer um
ambiente favoravel aos ACS.

Fonte: Elaboracao das autoras, Fortaleza (CE), 2019.
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DISCUSSAO

Categorias de analise qualitativa dos achados dos estudos

A promocdo da saude € uma das principais atribuicdes do ACS, postulada na lei
13.595 de 5 de janeiro de 2018 e na Politica Nacional da Ateng&o Basica-PNAB('6.17),
sendo esses considerado uma forca poderosa para promover comportamentos
saudaveis e ampliar o alcance dos sistemas de satide em todo o mundo('®).

Os estudos desta revisdo apontaram trés estratégias de promocg¢do da saude:
advocacy, educagado em saude e mediagcdo, donde a partir do processo de analise
organizamos trés categorias analiticas, a saber:

Estratégias de promogao da saude para melhoria da saude da populagao

O acesso aos servigos de saude e a luta para garantia de direito de cidadania sao
apontados pelos estudos('®-23) como estratégias de promogdo da saude, sendo a
participagdo popular de grande relevancia para a consolidacdo das praticas de
promog¢ao da saude.

Nesse sentido, enquanto sujeito ético-politico e reconhecido pela comunidade o ACS
desenvolve importante papel de advocacy com a finalidade de melhoria da qualidade
de vida da populagao. As atividades de advocacy relatadas vao desde aqueles que se
referem a abordagem aos lideres comunitarios para o fornecimento de alimentos para
familias em situagéo vulnerabilidade social relatada por Seutloali, Napoles e Bam®? e
aquelas relacionadas a geragdo de renda e trabalho(?4).

No A5(?2) os ACS entrevistados atribuem os sucessos e mudancgas positivas de sua
pratica as suas atividades de promoc¢do da saude, que incluem o aumento da
circulagao de conhecimento sobre saude nas comunidades, o aumento do acesso aos
servicos de saude e a busca precoce de cuidados. Para a maioria dos ACS dos
estudos analisados®*25) as agbes potencializadoras de promog&o da salde sdo mais
aceitaveis pela populagao devido o fato dos mesmo pertencerem ao territorio. Neste
sentido o territorio se configura como espago de produgéo de saude e vida e lugar de
manifestacdo de poder em suas diferentes formas®), em que os ACS podem
desempenhar um papel ativo na prestacdo de intervencbes de atencdo primaria a
saude baseadas na comunidade, vinculadas ao estabelecimento de saude.

Formacao e praticas de educagao em saude como potencializada dos saberes e
praticas em promoc¢ao da saude

No que tange a educagdo em saude enquanto pratica de promogéo da saude todos
os estudos analisados referem que o ACS desempenha papel fundamental, em
especial a educagcdo em saude voltada para estilo de vida saudavel, como
alimentacéo e pratica de exercicio fisico?%-222% sendo o foco prioritario desta agéo a
saude materna e infanti e saude ambiental relatadas como as areas de
responsabilidade de maior dedicagdo dos ACS('27), evidenciamos, ainda, no estudo
de Javaparast et al®), que a educagdo em saude esta inserida em todos os
programas de saude.

Enfermeria Global



Historicamente uma das estratégias educativas utilizadas pelos servigos de saude séo
as campanhas de divulgacao de cuidados de saude. Interessante perceber que nos
estudos analisados essa pratica foi incorporada na formagao do ACS como estratégia
para melhoria da qualidade das informacgdes prestada a comunidade(23.27.28),

Autores ainda destacam que o ACS é um dos responsaveis pela mudanga na
realidade social, a partir de agdes significativas no campo da saude, e a medida que
as diversas definicdes do termo promogao da saude se ampliam, seu compromisso
com a comunidade também aumenta(@).

No entanto, para desempenhar essa atividade com seguranga, o ACS necessita de
formacdes em diversas tematicas, pois o seu cotidiano de praticas na comunidade lhe
exige conhecimentos, habilidades e atitudes em diversos campos do saber.

Nessa perspectiva, autores ressaltam que as formagdes para o ACS requerem
processos pedagogicos pautados em referenciais que permeiem uma aprendizagem
significativa e que oferecam qualidade ao trabalho por eles desempenhado, do
contrario, podem surgir perdas no papel assumido pela ESF(0)

Vinculo e afeto como estratégia para promog¢ao da saude

O ACS é referido como mediador no territorio, emergindo como potencialidade a
construgédo de vinculo com a comunidade, tornando-se atributo significativo para as
relagbes sociais. A maioria dos estudos('92%-2% apontam as atitudes e os didlogos para
o cuidado e a promog¢ao da saude no territério da Estratégia Saude da Familia como
potencializadores da constru¢do de vinculos entre os ACS, a comunidade e os
servigos de saude.

Ha também destaque para o trabalho do ACS sendo reconhecido pelos usuarios
como um espago de dialogo promovido pela convivéncia, proximidade e confianga
para o cuidado e a promogéo da saude no territorio da ESF(19. A promogéo da salde
€ entendida como campo de intera¢des entre os moradores da comunidade, que dao
sentido a vida, numa relacdo mutua, tornando-se um atributo das redes sociais
presente nos territérios.

Outros estudos relatam que a Visita domiciliar (VD) é um espago de promogao da
saude permeado pela construcdo de vinculos afetivos, de maneira que as praticas
dos ACS estdo pautadas principalmente pelo acolhimento e pela escuta atenta(1827),
base da relagdo com os idosos, favorecendo a promoc¢ao da saude desta parte da
populagao.

CONSIDERAGOES FINAIS

Consideramos, a partir deste estudo, que ainda ha uma lacuna na produgdo do
conhecimento sobre promoc¢ao da saude enquanto pratica cotidiana do ACS e que
seu processo de trabalho esta fortemente marcado por agdes de prevencao de
doencgas e distribuicdo de insumos/medicamentos (sulfato ferroso, antiparasitarios e
anticoncepcionais orais), coleta de informagbes sociodemografica e situagdo de
saude da populacdo. Perdendo, desta forma, espaco de producdo de cuidado
pautada na promog¢ao da saude.

Enfermeria Global



Ao estudarmos as dindmicas dos saberes e praticas dos ACS sobre a tematica
promog¢ao da saude nos deparamos com uma infinidade de possibilidades. No
entanto, é pulsatil nos discursos a criacdo de vinculo como ferramenta indissociavel
para o trabalho do ACS. Outrossim, a mobilizacdo dos saberes sobre promog¢ao da
saude esta fortemente associada a formacgao técnica dos ACS, que incorporam
saberes disciplinares dos servicos de saude aos saberes da comunidade, incluindo,
sua propria experiéncia de vida ao seu fazer.

Portanto, este estudo reforca a importancia das praticas e saberes dos ACS sobre o
desenvolvimento de a¢des de promogao da saude nos territérios, bem como propde
reflexdes sobre o modelo de sistema de saude, pautada nos atributos da Atencao
Primaria a Saude.
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