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Introducdo: Diante de um contexto de incertezas em seus paises de origem, imigrantes
haitianos, venezuelanos e demais estrangeiros encontraram no Brasil a oportunidade para
reconstruir suas vidas. Atualmente, estima-se em 1,3 milhdes o nimero de imigrantes
residentes no territorio brasileiro. A Constituicdo Federal de 1988 prevé o acesso dos
imigrantes ao Sistema Unico de Sadde (SUS), entretanto, percebe-se fragilidades nessa
integracdo devido ao idioma e aspectos culturais. Levando-se em consideracgdo a necessidade
de capacitacdo dos Agentes Comunitarios de Saude (ACS) para o atendimento e a insercao
efetiva dos imigrantes no sistema publico de salde, nota-se uma fragilidade pela auséncia de
treinamentos adequados. Como consequéncia, 0S estrangeiros se encontram em um contexto
de vulnerabilidade em relagdo ao acesso ao sistema de saude. Objetivos: Avaliar as
fragilidades do atendimento aos imigrantes no Sistema Unico de Saude na regido Sul do
Brasil, a partir de percepcbes dos Agentes Comunitarios de Saude. Metodologia: Trata-se de
uma pesquisa de campo, descritiva, transversal e quantitativa realizada no periodo de agosto a
novembro de 2022. Foi realizada em sete municipios do estado de Santa Catarina e do Parana.
A populacdo do estudo foi composta por Agentes Comunitarios de Saude (ACS) que
atendiam ao critério de incluséo de ter experiéncia no atendimento aos imigrantes. Os ACS
concordaram em participar do estudo mediante a assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE). A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa
Envolvendo Seres Humanos (CEP), parecer n° 5.584.562. Para a coleta de dados foi utilizado
um questionario estruturado contendo perguntas objetivas e descritivas. A coleta de dados foi
realizada tanto de maneira eletrdnica com o auxilio da plataforma Google forms, quanto de
maneira presencial pela aplicacdo do questionario em versdo impressa. Os dados passaram por
uma avaliacdo e validacdo quanto a consisténcia e a presenca de outliers e, em seguida, foram
tabulados em uma planilha eletrénica no software Excel for Windows. Os dados foram
analisados com o auxilio do programa Statistical Package for Social Science for Windows
(SPSS), e contaram com andlises descritivas de frequéncia. Resultados: Participaram do
estudo 210 ACS. Quanto ao perfil, 97,1% deles eram do sexo feminino, 2,4% eram do sexo
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masculino e 0,5% ndo respondeu. Quanto a cor autodeclarada, 72,8% se autodeclararam
brancos, 24,8% pardos, 1% preto e 1,4% dos participantes ndo responderam. Quanto ao
municipio de residéncia, 56,7% residem em Chapeco (SC), 13,3% em Pato Branco (PR),
11,4% em Maravilha (SC), 8,6% em Dois Vizinhos (PR), 5,2% em Francisco Beltrdo (PR),
1,4% em Quilombo (SC), 0,5% em Séo Miguel do Oeste (SC) e 2,9% ndo informaram. A
nacionalidade prevalente dos ACS foi brasileira (98,6%) e os demais ndo responderam
(1,4%). A escolaridade predominante dos ACS foi o ensino médio completo (56,6%), seguida
pelo ensino superior incompleto (14,8%), ensino superior completo (8,6%) e ensino técnico
(5,7%). Em relacdo ao trabalho dos ACS com os imigrantes, 96,6% afirmaram realizar visitas
domiciliares. A frequéncia das visitas é predominantemente mensal (79,0%). As principais
dificuldades relatadas pelos ACS foram o idioma, comunicacdo e frequente mudanca de
residéncia dos estrangeiros (79,6%). Sobre capacitacdes e treinamentos para o atendimento
aos imigrantes, 94,7% afirmam ndo ter recebido, contudo apenas dois receberam orientacdes
voltadas para os imigrantes (1,0%). Em relacdo ao apoio dos demais servigcos para 0
atendimento aos estrangeiros, 71,9% afirmam receber apoio e 27,1% relatam que nunca
precisaram. Em relacdo ao quanto se sentem preparados para o trabalho em salde com o0s
imigrantes, a pontuacdo média foi de 6,5 em uma escala de zero a dez. Sobre o apoio por parte
dos demais profissionais da salde e gestores para realizar o seu trabalho com os estrangeiros,
a pontuacdo meédia foi de 5,6 na mesma escala. Quanto a estrutura com que contam para o
atendimento a esta populacdo, a média foi de 6,1. Conclusdes: A pesquisa mostrou que as
principais vulnerabilidades do atendimento aos imigrantes identificadas pelas ACS, no estado
de Santa Catarina e Parang, consistem em dificuldade de comunicag&o e falha ou inexisténcia
de treinamento para o atendimento. Dada a importancia do trabalho dos ACS na rede de
Atencdo Bésica, nota-se fragilidades relacionadas a estes profissionais devido a falta de
capacitacOes e treinamentos para proceder o atendimento a essa populacdo. Percebe-se que 0s
estrangeiros estdo inseridos em um contexto de vulnerabilidade no sistema de salde e urge a
necessidade de reavaliar politicas publicas para melhorar a qualidade do atendimento a essa
populacdo. Palavras-chave: Capacitacdo; Estrangeiros; Sistema Unico de Saude;
Vulnerabilidades. Agradecimentos: A Universidade Comunitaria da regido de Chapeco -
Unochapecd.



