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SERVICO SOCIAL E SAUDE!
SERVICIO SOCIAL Y SALUD

Caroline Ocampos da Silva?
Solange Emilene Berwig?®

Resumo: O presente trabalho é resultado de uma pesquisa realizada junto aos/as assistentes
sociais que atuam na area da salude no municipio de S8o Borja-RS. Tal estudo teve como
objetivo analisar o desenvolvimento do trabalho dos/as assistentes sociais na salde, a fim de
fomentar o debate da atuacdo profissional neste campo. Para dar conta do objetivo geral
desmembramos em objetivos especificos: descrever o trabalho das assistentes sociais nos
servicos de saude publica do municipio; identificar os desafios do cotidiano profissional;
investigar os elementos potenciais do exercicio profissional no cotidiano e identificar as acdes
desenvolvidas pelos/as assistentes sociais na saude. Trata-se de um estudo qualitativo, sob a
perspectiva historico critica. Utilizamos como instrumento de coleta de dados o questionario
on-line a partir de um roteiro com perguntas abertas e fechadas. Foram pesquisadas quatro
assistentes sociais atuantes na area da satide no municipio de Séo Borja-RS. A coleta de dados
permitiu a analise de algumas categorias como o conhecimento das profissionais sobre 0s
parametros para atuacdo profissional na saude, assim como, as principais dificuldades e
demandas no cotidiano profissional. A analise aponta ainda que as assistentes sociais se
deparam com precérias condicGes de trabalho; a precarizagdo das politicas publicas, assim
como a falta de conhecimento dos/as colegas de outras areas profissionais sobre o trabalho do/a
assistente social; percebe-se ainda uma grande variedade de demandas que os/as assistentes
sociais sdo convocados a assumir, 0 que traz uma sobrecarga de trabalho e atravessamento do
que é de competéncia profissional.

Palavras-chaves: Servico Social; Parametros; Saude; Atuacdo profissional.

Resumen: Este trabajo es el resultado de una investigacion realizada con trabajadores sociales
que laboran en el area de salud en el municipio de Sdo Borja-RS. Este estudio tuvo como
objetivo analizar el desarrollo del trabajo de los trabajadores sociales en salud, con el fin de
fomentar el debate sobre el desempefio profesional en este campo. Para lograr el objetivo
general, hemos desglosado en objetivos especificos: describir el trabajo de los trabajadores
sociales en los servicios de salud publica del municipio; identificar los desafios de la vida
profesional diaria; investigar los elementos potenciales de la practica profesional en la vida
diaria e identificar las acciones desarrolladas por los trabajadores sociales en salud. Es un
estudio cualitativo, desde una perspectiva historica critica. Utilizamos el cuestionario online
como instrumento de recogida de datos basado en un guion con preguntas abiertas y cerradas.
Se encuestd a cuatro trabajadores sociales que trabajan en el area de salud del municipio de Sao
Borja-RS. La recogida de datos permitié analizar algunas categorias, como el conocimiento de
los profesionales sobre los parametros del desempefio profesional en salud, asi como las
principales dificultades y demandas en la rutina profesional. El analisis también sefiala que los
trabajadores sociales se enfrentan a condiciones laborales precarias; la precariedad de las
politicas publicas, asi como el desconocimiento de los comparieros de otras areas profesionales
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sobre el trabajo del trabajador social; También existe una amplia variedad de demandas que los
trabajadores sociales estan llamados a asumir, lo que conlleva una sobrecarga de trabajo y
traspaso de lo que es de competencia profesional.

Palabras clave: Trabajo Social; Parametros; Salud; Actuacion profesional.

1 INTRODUCAO

O presente trabalho de conclusédo de curso surgiu a partir das reflexdes tecidas em
diferentes componentes curriculares da graduacdo de Servigo Social, e da aproximagdo com o
periodo do estagio supervisionado obrigatorio |, realizado em uma instituicdo de salde no
municipio de Sdo Borja. Quando tratamos dessa tematica pensamos somente 0 que cabe ao
profissional fazer ou ndo, mas esquecemos que enquanto trabalhadores estamos sujeitos a
passar por inUmeras situacdes no nosso local de trabalho. Considerando o cotidiano
profissional, e as contradi¢Bes proprias do mundo do trabalho, aliadas as experiéncias do estagio
supervisionado em Servico Social | surge a necessidade de analisar as particularidades de cada
local de trabalho na qual o assistente social estd inserido, além de pesquisar como 0s
profissionais atendem as requisi¢cdes em cada instituicdo, apontando para os limites impostos e
as possibilidades de atuacédo profissional no cotidiano institucional.

A partir da insercdo no estagio supervisionado obrigatorio em Servi¢o Social | e
participacbes no acolhimento, atendimento e encaminhamento dos/as usuarios/as, juntamente
com a assistente social vendo as tarefas que ela realizava, surgiu a preocupacao em refletir sobre
o0 tema das atribuicGes e competéncias profissionais a partir dos parametros para atuacédo de
Assistentes Sociais no campo da salde.

Sentimos a necessidade de investigar esse campo de atuacdo dos/as assistentes sociais,
uma vez que sua contribuicdo é de suma importancia perante a saude publica, a pesquisa
qualitativa possibilitard uma leitura dos fenémenos para além da imediaticidade. Propde-se
explorar quais sdo as atribuicdes dos/as profissionais assistentes sociais na satde publica no
municipio de Sdo Borja, quais as necessidades dos usuarios atendidos, possibilitando assim o
conhecimento necessario para que sejam atendidas e respondidas as inquietacfes das
problematicas aqui existentes.

O presente estudo se justifica pela sua relevancia académica e social, pois colabora para
uma produgdo de conhecimento comprometida com o atendimento e cumprimento das
atribuicoes e competéncias profissionais no ambito do Servico Social, iluminando a intervencao
dos/as assistentes sociais sobre a realidade concreta. O objetivo da pesquisa era analisar o
desenvolvimento do trabalho dos/as assistentes sociais na area da saide no municipio de Séo

Borja, a fim de fomentar o debate da atuacgéo profissional neste campo.



Foi realizado um estudo de natureza qualitativa, de carater exploratdrio. Esse tipo de
pesquisa busca significados de vivéncias dos sujeitos pesquisados, conhecer trajetorias de vida
e experiéncias sociais, nesse sentido entendemos que a pesquisa de natureza qualitativa e
exploratoria estd adequada ao objetivo aqui estabelecido, pois busca compreender no cotidiano
profissional dos/as assistentes sociais através de suas experiéncias as apreensdes e concepgdes
acerca do trabalho desenvolvido e a relacdo com as orientacfes da categoria para a atuacdo no
campo da saude (GIL, 2002).

Optou-se pelo método dialético critico na pesquisa desse trabalho em consonancia com
a posicdo hegemonica do Servigo Social brasileiro, que tem embasado sua perspectiva de
analise da realidade pautada pela perspectiva critica marxista. O método materialista historico-
dialético permitiu uma leitura de realidade que vai além da aparéncia do objeto de estudo da
pesquisa. A escolha deste método se deu pela necessidade de entendermos o objeto de estudo
como um todo. Ao realizar a analise proposta pretende-se ser desvelar as contradi¢des inerentes
a realidade concreta das relacdes sociais em relacdo as variantes que materializam o atuar
profissional dos/as assistentes sociais no ambito da salde.

As técnicas e instrumentos escolhidos para este estudo também alinhados a proposta
metodologica da pesquisa visaram coletar informagdes que subsidiassem as analises,
contribuindo para responder o problema de pesquisa e apresentar a realidade no que se refere
ao exercicio profissional do Servico Social no campo da saide no municipio de Sdo Borja. No
conjunto de técnicas e instrumentos possiveis para responder o problema da pesquisa, entendeu-
se que o mais indicado seria a aproximacdo através da técnica da entrevista, com vistas a
interagir com os/as assistentes sociais a fim de conhecer suas realidades. Contudo, diante da
pandemia causada pela Covid-19, optou-se por uma metodologia mais adequada ao problema
e ao tempo historico atendendo aos cuidados sanitario e éticos em pesquisa. Nesse sentido,
foram elencados para este estudo: a técnica de coleta direta on-line utilizando-se do instrumento
roteiro de pesquisa on-line com perguntas abertas e fechadas através do formulério Google
Forms.

O universo da pesquisa eram os/as assistentes sociais que trabalham no campo da satde
no municipio de Sao Borja. Logo, as caracteristicas que demarcaram a inclusao para definicéo
da amostra era o fato de serem trabalhadores com formagdo em Servigo Social e estarem
atuando na area da salde no municipio da pesquisa. A amostra do tipo intencional e ndo
probabilistica adequada ao desenho proposto para este estudo, conta com quatro respostas de
um total de nove profissionais atuantes nesta politica no municipio locus da pesquisa — S&o
Borja. Para a coleta foram inicialmente mapeadas as instituicbes de salde com assistentes

sociais na equipe profissional; levantamento do contato das profissionais (e-mail e telefone);
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realizado contatos com as assistentes sociais; envio dos e-mails com o formulério; retorno das
repostas por parte das participantes da pesquisa -, caracterizando a amostra total de quatro
respostas. Os dados da pesquisa foram organizados a fim de construir a analise de contetdo
condizente com a proposta de pesquisa qualitativa, a partir da metodologia de andlise de
contetdo proposto por Moraes (1999) que determina as fases para organizagdo, categorizacao
e analise de dados para analise e conteudo.

Este artigo esta organizado quatro itens, sendo: esta introducéo, seguido no item 2 pela
discussdo que contextualiza o Servigo Social e seus fundamentos; no item 3 apresentamos 0s
pardmetros para atuacdo da profissdo junto ao campo da salde e as reflexGes resultantes da
pesquisa; por fim as conclusdes que expressam a sintese deste estudo. As reflexdes tecidas ndo
tém intuito de finalizar uma leitura determinista da realidade do trabalho profissional das
assistentes sociais do municipio, mas sim, oferecer um quadro reflexivo sobre a atuacdo
profissional e os pard@metros para atuacéo na politica de salde, tecendo assim apreensdes a partir

das mediacdes tedrico/praticas.

2 CONTEXTO HISTORICO DO SERVICO SOCIAL

Este trabalho visa mostrar os aspetos fundantes da Profissdo de Servico Social e o seu
apice. Trazendo assim fatos historicos o seu surgimento, o surgimento da questdo social, a
aproximacdo da profissdo com o marxismo e aprofundar os estudos sobre a presenca e o papel
dos distintos agentes politicos que colaboraram ativamente da efetivacdo e continuidade do
Servigo Social.

O Servico Social é uma profissdo inserida na divisdo social e técnica do trabalho, que
no caso brasileiro emerge e se gesta entre os anos de 1930 e 1940, no contexto de
aprofundamento do capitalismo monopolista brasileiro e do reconhecimento da questdo social
como um problema que demandava a intervencao do Estado. O surgimento da questdo social
estd diretamente conectado a sociedade capitalista, pois tem como personagens principais o
capitalista por ser o dono dos meios de producéo, e o proletario, que é o dono de sua forca de
trabalho, que tem como alternativa a venda desta para garantir sua subsisténcia. De acordo com
lamamoto e Carvalho (1996, p.77).

[...] a questdo social ndo é sendo as expressdes do processo de formagdo e
desenvolvimento da classe operaria e de seu ingresso no cenario politico da sociedade,
exigindo seu reconhecimento como classe por parte do empresariado e do Estado. E
a manifestacdo, no cotidiano da vida social, da contradicdo entre o proletariado e a

burguesia, a qual passa a exigir outros tipos de intervencao, mais além da caridade e
repressao.
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E oportuno observar que a questdo social nasce do movimento de tensionamento das
relacBes entre capitalistas e proletariado, classes que pela sua natureza sdo antagonicas.
Natureza esta marcada pelo processo de exploracdo oriundo do modelo de producdo capitalista.
No caso brasileiro estudar a questdo social nos remete ao periodo do processo de
industrializagcdo do pais, pois nessa época o pais era principal exportador de café, e um dos
principais exportadores de agucar, mas com a Primeira Guerra Mundial (1914 — 1918) e a Crise
de 1929 as industrias norte americanas e 0s europeus comegam a entrar em faléncia, e com isso
param de comprar o café do Brasil, portanto o cafeicultor comeca a ter prejuizo e comeca a
entrar em faléncia.

Em decorréncia disso, os cafeicultores sem o auxilio do estado no primeiro momento,
pegam o seu capital acumulado e passam a investir em sua industrializacdo interna, pois
perceberam que existia uma caréncia da populagdo para o consumo de bens primordiais para
higiene e necessidades basicas, e isso conseguem atingir o objetivo de substituir as importacoes.

O meio de acumulacdo de Capital € modificado, substituido a agro exportacao para a
area de industria. Neste periodo as condicGes de trabalho e de vida da classe trabalhadora eram
degradantes, os trabalhadores tinham péssimas condi¢fes de moradia, em ambientes propicios
a doencas, 0s itens para sobrevivéncia e condigdo de vida digna eram insuficientes.

O salario era um namero simbdlico pois ndo era capaz de suprir as condi¢des basicas de
vida do trabalhador e da sua familia, ainda que grande parte dos integrantes da familia
trabalhasse, o que inclui criangas e mulheres, ainda assim o salario era pouco para o
atendimento das suas necessidades bésicas.

Além das péssimas condicBes da vida, contavam, também, com péssimas condi¢bes no
local de trabalho, ambientes sem higiene tampouco seguranca. Altas jornadas de trabalho, sem
direitos como, por exemplo, a final de semana remunerado. Tal era a situacdo de exploracdo da

classe operéria, e esta precisava submeter-se a isso, ou viveriam na miséria absoluta.

Em meio a tudo isso surge a necessidade da classe trabalhadora unir-se, organizar-se
em prol de melhores condi¢cbes de vida. Surgem por exemplo, mediante esta
necessidade, as Ligas Operarias que vao dar origem aos Sindicatos e as Sociedades de
Resisténcia. E até organizacbes mais avancadas como Congressos Operarios e
Confederagdes Operérias, contando inclusive com uma imprensa operaria (BEZERRA,
2013, p.153).

O governo de Vargas, durante o Estado Novo, foi obrigado a regular as relagdes entre
capital e trabalho, para o crescimento econdmico do capitalismo e, consequentemente, para
aumentar suas taxas de lucrativas, por isso a “questdo social” ja ndo podia mais ser tratada como

“caso de policia”.
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Pois era necessario negociar com a classe operaria que produz diretamente valor e mais-
valia. Nessa perspectiva, o Estado proporcionou a regulacdo das relagcdes entre patronos, a
classe trabalhadora e entre outros mecanismos, e em 1936 foi criada a profissdo de assistente
social, que se institucionalizou somente em 1945. No periodo em que o Estado estabelece o
controle dos conflitos da contradicdo capital versus trabalho com o desenvolvimento da classe
operaria na expansdo do capitalismo, a profissdo passa a atuar diretamente nas expressdes da
questdo social.

Segundo Bezerra (2013) o Servigo Social surge como uma resposta dos grupos
dominantes, em especial a Igreja Catolica, a latente questdo social. Mas, diferentemente das
Leis Sociais que surgem em funcdo do proletariado, o Servico Social deve servir a classe
dominante, no seu trato com a questdo social, como uma forma de manter o controle, a ordem,
ameacada pela questdo social. A atuacdo profissional sera orientada por uma pratica “de cunho
humanista conservador contrério aos ideérios liberal e marxista na busca de superacdo da
hegemonia do pensamento social da Igreja em face da ‘questdo social’” (YAZBECK, 2009, p.
131).

As assistentes sociais na origem da profissdo tracavam o seu fazer profissional num
viés de formacéo social, moral e intelectual das familias, que atribui a sociedade uma ideia de
“bem comum”, ou seja, uma sociedade considerada harmoniosa, portanto, 0 individuo que ndo
se enquadrava nessa perspectiva era visto como desigual baderneiro.

O Servico Social brasileiro € marcado por um processo de mudancas que seguem o0 Curso
da realidade local — econémica e politica -, é influenciado pelas correntes franco belga e norte
americana, passando por distintas formas de intervencdo, para chegar ao contexto atual sofre
importante rupturas através do movimento de reconceituacao.

Para lamamoto e Carvalho (1996), durante o periodo de surgimento do Servico Social
brasileiro, o pais vivia um momento de intensa agitacéo politica, econémica e social. O contexto
era de generalizagéo do trabalho livre, do aumento da imigracao, do desenvolvimento urbano,
do processo de industrializacdo e de organizacdo da classe trabalhadora. Segundo Freitas (2018)
O surgimento de uma classe trabalhadora mais consciente de sua situacdo de exploragéo e
organizada fez com que se desse notoriedade a situacdo de pobreza e miséria que se vivia, ou
seja, a questdo social.

No ano de 1966 com o movimento de reconceituacdo na América Latina, 0 Servico
Social tem o primeiro contato com a tradigdo marxista, que estabeleceu uma critica ao Servigo
Social tradicional e prop6s um novo projeto de formacéo profissional. Uma vertente decisiva
do processo de ruptura com o conservadorismo aconteceu atraves do movimento sindical dos

assistentes sociais, nos marcos de um sindicalismo de lutas que irrompia a conjuntura do pais.
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O Movimento de Reconceituagcdo do Servigo Social teve trés grandes momentos
vinculados a diferentes vertentes tedricas. A primeira vertente diz respeito a modernizacéo
conservadora, que € 0 momento em que o0 Servico Social se desvincula da perspectiva religiosa,
ou seja, € 0 momento em que a profissdo se torna laico, 0 que acarreta na separagdo do Servico
Social da igreja, pois a profissdo busca uma modernizagdo técnica, mantendo um ponto de vista
filosofico e a teoria conservadora, a técnica era para uma intervencdo mais moderna, para
melhorar o seu agir profissional.

J& em um segundo momento acontece a reatualizagdo do conservadorismo, que nada
mais € que um momento de retrocesso para a profissdo, pois os profissionais retomam a
perspectiva conservadora e ao seu vinculo com a igreja, porém agora com um pensamento
ligado a fenomenologia, com isso os profissionais passam a ter uma pratica profissional como
I6gica psicoldgica, esse processo dura um longo periodo de tempo, onde eles passam a pensar
que tudo se resolvia através do dialogo, como a conversa fosse o grande agente de
transformacéo da sociedade.

Ja num terceiro momento € mais importante para a profissdo, pois € a fase onde o
Servico Social rompe de vez com o conservadorismo, pois acontece 0 movimento de intensao
de ruptura, que € 0 momento onde nos aproximamos ao marxismo atraves de outras fontes, pois
ainda estavamos vivendo em meio ao momento de autocracia, periodo de repressao e ditadura,
entdo ter contato com a literatura marxista era perigoso, por isso utilizava-se de outras fontes,
porém essas fontes tinham vis6es equivocados sobre o marxismo.

Na fase compreendida como intencéo de ruptura é que o servigo social se aproxima do
marxismo, periodo em que o Brasil est4 passando pelo. Neste momento a profissdao amplia seu
entendimento sobre a perspectiva critica marxista avancando dos equivocos da primeira
aproximacdo com esta teoria. A intencdo de ruptura implica na apropriacdo da profissdo pela
vertente marxista, assimila a questdo social como fundante das rela¢6es sociais no modelo de
producdo capitalista, a profissdo assume a partir deste momento a luta da classe trabalhadora
por entender que faz parte desta luta e compde esta classe.

No Brasil, com o avanco do chamado Movimento de Reconceituacgao do Servico Social,
a vertente critico-dialética (NETTO, 2011), paulatinamente, consegue hegemonia na direcéo da
categoria profissional atraves de um amplo movimento de revisdo global, em diferentes niveis:
tedrico, metodoldgico, operativo e politico. 1sso marcou a aproximacdo cada vez maior com a
teoria de Marx como forma de entender a realidade e o Servico Social, ocasionando a
construcdo das Diretrizes Gerais para 0 Curso de Servico Social de 1996, na efetivacdo do novo
Caodigo de Etica Profissional de 1993 e na revisio da Lei de Regulamentac&o da Profissdo, de
1996.
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O movimento de reconceituacdo e toda a organizagdo deste processo vai culminar na
reestruturacdo das bases formativas para a profissao e na necessaria alteracdo do cddigo de ética
profissional que sofre ao longo deste moimento alteragdes que acompanham as diretrizes e
orientacOes do fazer profissional. Um dos resultados deste movimento e de uma nova fase para
a profissdo no Brasil se expressa através da defesa de um projeto de profissdo — o projeto ético
politico do servico social brasileiro. As bases que constituem o Projeto Etico Politico (PEP)
s&o, respectivamente, o Codigo de Etica Profissional de 1993, a Lei de Regulamentacéo da
Profisséo de 1993, e as Diretrizes Curriculares de 1996.

O Servigo Social vive uma nova fase, buscando garantir o0 acesso aos direitos sociais,
através de uma abordagem que compreende a Questao Social e suas expressdes como elementos
para a analise, compreensao e atuacdo da profissao. Tais alteracfes alteram profundamente a

concepgdo dos profissionais, inclusive na relacdo com os usuarios dos servigos.

2.1 Reflexdes sobre os fundamentos ético-politico do Servigo Social

A dimensao ético-politica como fundamento constitutivo da profissao é entendida como
os vinculos que se constroem a partir da pratica profissional em relagdo a um projeto politico-
social, e que é permeada por determinados valores, os quais se confrontam no cenério das
relacBes sociais estabelecidas na burguesia, baseada na exploracdo, assimetrias e desigualdades.

As caracteristicas do referencial ideoldgico no Servigo Social sdo geralmente ilustradas
pelo “ethos burgués, destacando sua nuance devido ao lastro do pensamento conservador e sua
determinacdo pela influéncia catélica romana (com especial relevancia para as expressdes da
Doutrina Social da Igreja, a partir das formulacdes de Ledo XI11)” (NETTO, 1996, p 107). Mas
essa referéncia por si, ndo é suficiente, uma vez que ndo consegue distinguir as modificacdes
que a bagagem ideoldgica tem nas préprias origens da profissdo, que sdo influéncia da tradico
cultural europeia (especialmente continental) e norte-americana.

Essas duas linhas ideoldgicas ganharam hegemonia o que permitiu conformar o perfil
da profissé@o, onde se reconhece que elas mesmas séo o resultado de embates entre diferentes
tendéncias. As particularidades entre as duas ideologias sdo resumidas da seguinte forma:

[...] nas fontes ideolégicas das protoformas e da afirmagdo inicial do Servico Social
Europeu, dado o capitalismo romantico, hd um vigoroso componente de apologia
indireta do capitalismo. Em fontes norte-americanas, nem mesmo assim a ordem
capitalista foi questionada (...) O conceito de apologia indireta do capitalismo, de

fundamental importancia para a anélise das formas culturais e ideoldgicas da
sociedade burguesa, foi elaborado por Lukacs (1968) (NETTO, 1996, p. 115).
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Assim, € possivel constatar que o Servi¢o Social se constitui no fluxo entre estes dois
processos ideoldgicos - europeu e norte-americano. Para Boschetti (2014), é importante
observar que o sincretismo da tradicdo europeia se deu na tentativa de fundir uma postura mais
restauradora do exercicio profissional com algum grau de intervencdo. Em relacéo a tradicéo
americana, Netto (1996) destaca:

Atravessada pelo sincretismo [...] inscreve-se na configuracdo de um paradigma
intelectual que deve atender a duas demandas de significados distintos: por um lado,
deve produzir sua legitimacao racional em um ambiente sociocultural muito adverso

de elaboraces intelectuais; por outro lado, deve ser constituida sob a subordinacéo
(NETTO, 1996, p. 118-119).

Estas duas propostas séo as que mais afetam as primeiras representacdes profissionais
do Servico Social onde este operou em um campo cultural e ideoldgico que registrou um
movimento entre as duas tradi¢des citadas, e outro localizado na relacéo entre cada uma delas
e as novas configuracdes que surgiu nestes. Para este estudo, retomamos o fato de que o Servigo
Social é influenciado pela tradicdo europeia ao retomar o legado de Tomas de Aquino, passando
entdo a construcdo do que Netto (1996) chama de "nova escolastica”, que é neotomismo.
lamamoto e Netto apresentem suas formulacGes e apreensdes sobre o neotomismo na
perspectiva dos fundamentos da profissao no Brasil. Para lamamoto (1992) o neotomismo,

Consiste em um conjunto de normas impostas pela religiosidade catélica. A meta da
vida ndo é mais a felicidade (...), mas a salvacao individual. A existéncia ética, assim
como implica obriga¢fes comunitérias - amor ao proximo, caridade, abnegacéo,
fraternidade - tem como prioridade a preparagdo para a redencdo do individuo apés a
morte. A plena realizacdo humana obtida pelo cumprimento dos valores, portanto, s6
ocorrerd no mundo supraterrestre, no reino dos céus. Foi essa concepgdo, em seu

aspecto neotomista, que determinou a formacao filoséfica e ética do Servico Social
(IAMAMOTO, 1992, p. 107).

E para Netto (1996) a perspectiva da doutrina neotomista oferece elementos favoraveis

a perspectiva conservadora da igreja,

[...] oferecem um encaixe mais consistente para a Igreja de seus embates, também por
meio da Doutrina Social, com a modernidade [...] esta inserida em um longo processo
de mobilizagdo da Igreja para enfrentar, teoricamente, doutrinariamente e
praticamente, os desafios intelectuais, cientificos, politicos e ideoldgicos que se
colocam, por um lado por outro lado, pelo desenvolvimento cientifico e filosofico, e,
por outro, pela secularizagdo das instituicfes sociais burguesas e pelo movimento
operario guiado pelo marxismo e pelo magnetismo desencadeado pela primeira
experiéncia da tradicdo socialista (NETTO, 1996, p. 124 -125).

Como observado, o neotomismo, sem se desvincular da tradicdo conservadora, passou
a influenciar a formacdo e o exercicio profissional do Servigo Social e, portanto, seu referencial

ético. As propostas foram entéo rejeitadas, 0 movimento operéario revolucionario e o socialismo
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e, também, as dimensdes politicas foram explicitamente expulsas, e as rela¢fes sociais foram
consideradas no campo da busca do “bem comum” (NETTO, 1996).

E importante ressaltar aqui que no processo em que o0s profissionais se estabelecem
socio-ocupacionalmente, estdo vinculados a propostas que pretendem, em termos técnicos e
administrativos, responder ao "bem comum®, indo além de qualquer confronto de classes,
reconhecendo que a dimensdo ético-profissional é um ponto fundamental no exercicio do
Servico Social, refere-se a retomada do debate sobre a influéncia do conservadorismo e do
neoconservador, em seu projeto profissional. Mas, de acordo com Forti (2010), a tarefa ndo é
simples, e esse grau de complexidade se expressa no cotidiano profissional atual. Nao é atoa
que o conjunto CFESS/CRESS* se dedica ao fortalecimento do projeto profissional frente as
tendencias de avanco do conservadorismo e risco de derrocada.

Portanto, em um cenério socio-histérico como este, em que agora pode-se viver, em que
0 pragmatismo ético que se esgota no cinismo e, em alternativa, um moralismo anacroénico de
sabor romantico-utopico, que desencadeia um longo e democratico confronto em torno da
dimensao ética da profissao, este é um desafio inegavel.

Esse processo acima descrito, na visdo de Forti (2010), se soma a renovacdo e 0
incentivo a interesses éticos e politicos, ndo tidos como o tradicionalismo de autorizagdes e
proibicBes, mas como espaco privilegiado de indagacéo sobre o sentido social da profisséo. Isso
também implica enfrentar a racionalidade dominante do positivismo.

Como reforca lamamoto (1992), € preciso delinear o sentido social da profissao, romper
com os muros do “estritamente profissional”, para apreendé-la como um produto historico,
oriundo de uma especializacdo do trabalho coletivo que adquire inteligibilidade na histéria
social, do qual é parte e expressao.

Desse modo, o desafio da implementacdo do projeto ético e politico no Servico Social
sO pode ser compreendido quando nele se alia uma orientacdo politica profissional, pois a
dimensdo politica dos projetos profissionais se deve ao fato de estarem vinculados a projetos
corporativos que envolvam a sociedade como um todo. Por isso, também é importante
aprofundar a compreenséo historica da génese e da reprodugdo do Servico Social, e 0s riscos
para a descaracterizacdo da acéo profissional.

Por isso, deve-se ampliar o referencial da pratica profissional, que também é uma prética
politica, articulada com praticas coletivas, as quais estdo vinculadas a um conjunto de nogoes,

valores e crencas subjetivas que as movem, para que o debate entre a ética, a politica e a

4 Conselho Federal de Servico Social, e Conselhos Regionais de Servigo Social.
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profissdo fazem parte de uma prética social voltada para a criagdo de novos valores e uma nova
hegemonia no quadro das relagdes sociais IAMAMOTO, 1992).

Como sinalizado um pensamento predominante tem prevalecido devido a influéncia neo
e conservadora junto a profissdo, devido ao seu vinculo genético com o pensamento da

sociedade capitalista é inegavel, assim como o reconhecimento de que,

Nossa heranca intelectual foi marcada pela doutrina social da Igreja e pelo
conservadorismo europeu moderno em suas origens, posteriormente incorporando
uma sociologia funcionalista norte-americana com raizes fortemente empiristas. Esse
legado técnico-doutrinario foi o fio condutor do tradicionalismo profissional, com
coesdo tanto das interpretacfes da sociedade quanto do campo de valores norteadores
da acdo (IAMAMOTO, 1992, p. 98).

Seguindo o exposto e com uma visdo naturalizada da desigualdade social e da sociedade
capitalista, 0 Servigo Social busca aliar-se a busca de equilibrar o desequilibrio (se € que isso é
possivel), e conta com o campo de valores tracados pelo neotomismo, no melhor dos casos,
uma critica romantica e fragil da sociedade capitalista. Soma-se a isso o discurso da
neutralidade profissional, e imparcialidade, caminhos que tém gerado grande decepcdo, e
arriscados podemos dizer, sob a perspectiva de esvaziar a intervengéo profissional da dimenséo
ética e politica IAMAMOTO, 1992).

Na visdo de Paiva (2015), a definicdo de moral e ética € entendida como um sistema de
costumes e imperativos mutaveis, historicamente determinados, que promovem o vinculo de
cada individuo, tomado em sua singularidade, com a esséncia humana historicamente
constituida, com o ser social tomado em sua universalidade. A ética, por sua vez, é a analise
dos fundamentos da moral, remetendo compulsivamente a reflexéo filoséfica.

No aspecto critico-dialético, a ética ndo possui aquele carater formal. Esta
absolutamente ligada a todas as expresses do ser social, ser genérico, marcada pela acéo
cotidiana dos individuos, portanto, pela sua dimensdo préatica. Enquanto reflexdo, a ética apoia-
se no real, que se pressupde na materialidade da existéncia social humana. Isso implica,
portanto, o desvelamento do presente, mas também uma expectativa de novas construcoes,
novas relacbes. A ética ultrapassa o imediato e o passageiro, vem para estabelecer
possibilidades que se colocam na realidade social, e, portanto, no cotidiano do exercicio
profissional do/as assistentes social (BRAZ, 2009).

Quanto aos fundamentos ético-politico do Servico Social e sua relagdo/articulagdo com
o trabalho profissional, deve-se reconhecer que esta dimensdo ndo estd descolada do tedrico-
metodologico, nem do processo formativo dos profissionais. Essa situacdo leva ao

reconhecimento de que um projeto ético-politico é incompreensivel em profissionais que
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buscam um processo de ruptura com as bases conservadoras e neoconservadoras da profissao,
com um referencial teérico-metodologico especifico ou mesmo segregador (BRAZ, 2009).

No que diz respeito aos espacos institucionais, os profissionais devem intervir para
reconhecer que os conflitos ndo devem ser eliminados, em busca do chamado ‘bem comum’,
por acreditar que sua pratica é orientada para a harmonia, tanto em relagdo a questdo social
guanto com o espaco socio-ocupacional a que estdo vinculados profissionalmente. Mas ter em
mente que a ética deve ter como suporte, em que os valores sdo determinagdes da pratica social,
resultantes dos processos de trabalho, pois é por meio dela que o ser social se constitui, sua
marca, identidade, capacidades.

A concepcao dialética, portanto, projeta uma sociedade capaz de apoiar pessoas que se
encontram em relacdes assimétricas de qualquer natureza, com um maior desenvolvimento para
a invencao e vivéncia de novos valores, o que significa lutar contra a erradicacdo de processos
de exploracdo, opressdo e alienacdo. A dimensdo ética e politica da profissao imprimem, pois
um fazer profissional posicionado no enfrentamento da questéo social na sua génese. Ndo como
uma posicdo messianica, mas como uma determinacéo da realidade social a qual nos colocamos
em disputa junto a classe trabalhadora. Tais elementos sdo fundamentais para compreensao da
posicdo da profissdo e como essa posicdo se expressa no cotidiano diverso, plural e
multifacetado do trabalho profissional, ao qual os parametros vem contribuir.

3. PARAMETROS PARA ATUACAO DO/AS ASSISTENTES SOCIAIS NA SAUDE

Compreender a acdo profissional do Servico Social no campo da salde, pode tomar
muitas perspectivas de andalise/leitura, recuperamos aqui alguns aspectos que entendemos como
centrais que dizem respeito a natureza da acdo profissional, seu objeto de intervencao e
entrelacamentos com o campo da saude.

O/A Assistente Social tem como objeto de trabalho profissional a Questdo Social e suas
maultiplas faces, as quais se apresentam de diferentes formas e maneiras, podem se manifestar,
em relacdo a fome, ao desemprego, a saude, a familia, a crianca e ao adolescente, ao idoso, a
educacdo, a luta pela cidadania, pelos direitos sociais, entre outros. Desta maneira, a Questdo
Social ndo poderéa ser compreendida de modo isolado, uma vez que a sociedade tem uma série
de expressdes da questdo social, individuais ou também, conectas entre elas. Sobre a Questédo
Social esta se caracteriza pelo

[...] conjunto das expressdes das desigualdades da sociedade capitalista madura, que
tem uma raiz comum: a produgdo social é cada vez mais coletiva, o trabalho torna-se

mais amplamente social, enquanto a apropriacdo dos seus frutos mantém-se privada,
monopolizada por uma parte da sociedade (IAMAMOTO, 1999, p.27).
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Ter clareza sobre o fazer profissional é importante para compreender a conexao da
profissdo com as demandas oriundas dos espacgos sdcio-ocupacionais, € como tais situacdes
expressam a Questdo Social em suas multiplas determinacdes. Os/As Assistentes Sociais tém
por objetivo contribuir de modo a identificar na realidade social os aspectos s6cios econdmicos
culturais e a partir disso, ndo apenas analisar, mas também interpretar e elaborar uma critica
sobre a realidade na qual este/esta usuario/a esta inserida, para junto com as equipes multiplas
na qual os profissionais estdo inseridos/as decidirem a melhor maneira para vir a intervir. Pois
o/a Assistente Social tende a prestar um trabalho reconhecendo os/aa usuarios/as como sujeitos
de direitos — neste caso o direito as condi¢des que determinam sua saude.

O trabalho técnico profissional do Servico Social est4d ancorado pelos dispositivos
legais, tais como: a Constituicdo Federal de 1988; as legislacbes das politicas publicas como o
Sistema Unico de Assisténcia Social, o Sistema Unico da Saude; os instrumentos de defesa de
direitos através do Estatuto da crianca e do Adolescente, Estatuto da Pessoa com deficiéncia,
Estatuto do idoso; além de inimeras outras resoluc@es, regulamentacGes intuicionais legais que
diferenciam-se de acordo com area de atendimento e populagéo atendida. Contudo, € imperioso
observar que a atuacdo profissional deve estar pautada pelos principios do cddigo de ética e
pelos valores centrais da profissdo que possibilitam intervencgdes criticas a partir de uma visdo
integral do/a usuario/a, em conjunto com os/as demais profissionais das diferentes areas
profissionais, que atuam na salde, contribuindo assim para a compreensdo das implicacdes
socioecondmicas e culturais da saude.

Conforme sinalizado no item anterior, o Servico Social, e outras areas profissionais de
nivel superior sdo reconhecidos formalmente na area da salde através da Resolugdo n°218 de
06/03/97, essa resolucdo ao lancar tais areas na composi¢cdo das equipes do SUS legitima a
intervencdo destes profissionais no &mbito da salde brasileira. O lugar do/a Assistente Social
no campo da saude é de competéncias multidisciplinares, plurais, de praticas cooperativas,
complementares e interdisciplinares.

A interdisciplinaridade ¢ uma marca do exercicio profissional na salde, ela esta
formalmente instituida nos documentos que oficializam as equipes multiprofissionais no SUS.
A possibilidade da atuagéo profissional interdisciplinar indica um amadurecimento entre 0s
trabalhadores de diferentes areas, o conhecimento e dominio das possibilidades e limites da

propria profissdo tornam-se indispensaveis para que haja interacdo com as demais profissoes.

A interdisciplinaridade, favorecendo o alargamento e a flexibilizacdo no &mbito do
conhecimento, pode significar uma instigante disposicdo para os horizontes do saber.
(...) Penso a interdisciplinaridade, inicialmente, como postura profissional que permite
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se por a transitar o “espago da diferenga” com sentido de busca, de desenvolvimento da
pluralidade de angulos que um determinado objeto investigado é capaz de proporcionar,
que uma determinada realidade é capaz de gerar, que diferentes formas de abordar o
real podem trazer (RODRIGUES, 1998, p. 156).

Of/a profissional requisitado para trabalhar em uma equipe interdisciplinar, ndo apenas
o/a Assistente Social, como todos os profissionais, deve preocupar-se com uma serie de fatores
para que o trabalho interdisciplinar ndo se converta em trabalho multiprofissional. A
multidisciplinaridade/pluridisciplinaridade, sdo concepgcfes que nos parecem as mesmas, nNao
ha avanco dos limites disciplinares, cada disciplina permanece isolada, sem cooperacao e troca
de informacGes profundas. S&o interagdes superficiais para o desenvolvimento de um objetivo
ou finalidade. Os conhecimentos interdisciplinares ndo se referem apenas ao &mbito do
conhecimento e ao aspecto epistemoldgico, mas também as acdes que decorrem dos processos
vividos no trabalho em sociedade e nas atitudes (FAZENDA, 2011; 2013).

Tais dimensdes do trabalho em salde, que abrangem o exercicio profissional sob a
perspectiva da interdisciplinaridade requer dos/as profissionais no &mbito das politicas sociais
uma atencao especial no desenvolvimento das competéncias profissionais. Requer a conjugacao
de diferentes saberes, sejam eles relacionados a experiéncia, a técnica ou a teoria.

Em decorréncia da emergéncia do campo de trabalho na satide bem como os desafios
postos desse cendrio, o conjunto CFESS/CRESS avancga em termos de retomada das orientacdes
sobre o exercicio profissional através de um conjunto de documentos normativos (resolucdes,
orientacdes técnicas, informativos mensais etc.), entre estes documentos destacamos a
coletanea® dos pardmetros para atuacio profissional nas distintas areas profissionais.

Os Parametros para a atuacao profissional na Saude foram elaborados entre os anos 2008
e 2009 e publicado em sua versao final no ano de 2010, tem a finalidade de distinguir as
atribuicbes gerais do assistente social e, ressaltar as acdes do profissional na saide foram
criados com a intencdo de nortear a intervencgdo profissional dos/as Assistentes Sociais na area
da saude, buscando responder as demandas 000 cotidianamente pelos seus usuarios.

As competéncias e atribuicbes dos/as Assistentes Sociais, com base nas leis de
regulamentacdo da profissdo, requisitam dos profissionais capacidades fundamentais a
concepcao do contexto sécio-histérico da intervencdo. Estas competéncias permitem que o/a

profissional realize uma analise critica da realidade para estruturar seu trabalho e estabelecer a

5 Ha uma série de documentos com subsidios para atuacéo profissional do Servigo Social publicada pelo conjunto
CFESS/CRESS — normativas, notas técnicas, orientagdes, livros, das quais destacamos o conjunto de parametros
que versam sobre: i) Pardmetros para atuacdo profissional na Salde; ii) Pardmetros para atuacdo profissional na
politica de Assisténcia Social; iii) Parametros para atuacdo profissional no Sécio Juridico; iv) Parametros para
atuacdo profissional na politica de educacdo; e, v) Pardmetro para atuacdo de assistentes sociais e psic6logos na
politica de assisténcia social (elaborado em conjunto com o Conselho Federal de Psicologia).
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melhor maneira de intervir na vida dos/as usuarios/as, as competéncias e atribui¢des especificas

necessarias das demandas levantadas pelos/as usuarios/as.
[...] prestar orienta¢bes (individuais e coletivas) e /ou encaminhamentos quanto aos
direitos sociais da populagdo usuaria, no sentido de democratizar as informagoes;
identificar a situacdo socioecondmica (habitacional, trabalhista e previdenciaria) e
familiar dos usuarios com vistas a construcdo do perfil socioecondmico para possibilitar
a formulacdo de estratégias de intervencdo. realizar abordagem individual e/ou grupal,
tendo como objetivo trabalhar os determinantes sociais da salde dos usuarios,
familiares e acompanhantes; criar mecanismos e rotinas de agdo que facilitem e
possibilitem o acesso dos usuarios aos servicos, bem como a garantia de direitos na
esfera da seguridade social; realizar visitas domiciliares quando avaliada a necessidade

pelo profissional do Servico Social, procurando ndo invadir a privacidade dos usuarios
e esclarecendo os objetivos das mesmas (CFESS, 2009, p. 22-23).

Assistentes Sociais no &mbito da Salde tem como perspectivas prestar orientacoes
aos/as usuarios/as de maneira individual ou coletiva, além da demanda imediata, que nesse caso
é a doenca, ou seja, analisar de forma critica o que perpassa na vida daquele sujeito, fazendo
acompanhamentos de maneira que o/a profissional possa identificar qual a situacdo sécio-
economica da familia do/a usuério/a, analisar de maneira critica quais as necessidades

daquele/aquela individuo que esta precisando de prestacfes de servicos de salde.

As acgdes a serem desenvolvidas pelos assistentes sociais devem transpor o carater
emergencial e burocratico, bem como ter uma dire¢cdo socioeducativa através da
reflexdo com relagdo as condicBes sociohistoricas a que sdo submetidos os usuérios e
mobilizacdo para a participacdo nas lutas em defesa da garantia do direito & Saude
(CFESS, 2009, p. 22).

A profissdo ocupa historicamente um lugar subalternizado em relacdo a outras areas do
conhecimento, embora muito ja se tenha avancado, em alguns espacos institucionais — como a
exemplo das equipes multiprofissionais em salde, as relagcbes podem se constituir de forma
hierarquizada, subalternizando o saber profissional do Servi¢o Social, compete ao profissional
ter compreensao do seu fazer profissional. Espera-se que os profissionais da area possam
fortalecer a identidade profissional assumindo suas atribui¢6es profissionais, contribuindo com
seu conhecimento técnico profissional junto as equipes multi e interdisciplinares. Nesse sentido
os parametros elaborados pelo conjunto CFESS/CRESS tem uma funcdo de resgate das
definicBes que constam na lei de regulamentacdo da profisséo e do cddigo de ética, norteando

assim o exercicio profissional no campo da saude.

[...] marcacdo de consultas e exames; solicitagdo e regulacdo de ambuléncia para
remocao e alta; identificacdo de vagas em outras unidades nas situagdes de necessidade
de transferéncia hospitalar; pesagem e medicdo de criangas e gestantes; convocacdo do
responsavel para informar sobre alta e 6bito; comunicacédo de dbitos, etc (CFESS, 2009,
p. 24).
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A profissdo vive em uma luta constante para afirmar que a salde é muito mais que
processos clinicos, pois ela engloba diversos determinantes sociais de trabalho, educacdo e
outros acessos a direitos. Em inimeras instituicdes o trabalho do Servigo Social ainda tem sido
subalternizado de maneira mais burocratica e tecnicista no dmbito da Salde, e ndo na
perspectiva de saude ampliada.

Historicamente vem sendo demandado aos profissionais Assistentes Sociais 0
desempenho de atividades que outros profissionais da satde ndo se propdem a realizar, como,
por exemplo, a notificagdo de 6bito. Os profissionais de Servigo Social ndo tem o dever de
notificar bito, temos conhecimento técnico clinico sobre as causas da morte do/a usuario, essas
causas sao processos clinicos, portanto, quem tem o dever e a obrigacao de atestar e informar
aos familiares € o médico que estava encarregado do caso.

Mas podemos estar em conjunto com a equipe médica na hora da notificacdo, pois temos
uma atribuicdo na hora da notificacdo do 6bito, que nesse caso é o processo de atendimento e
acolhimento da familia, e de necessaria viabilizacdo dos seus direitos em situacfes como essas.

Os parametros contribuem para destacar aspectos do exercicio profissional que ja estdo
estabelecidos pelos documentos que regulamentam a profissdo, especialmente o cédigo de
ética. Ou seja, € um documento que reforca a relevancia de afirmar os/as usuarios/as da saude
como sujeitos de direito, em uma conjuntura de cidadania e de democracia. E ainda assim
analisa a totalidade das acBes desenvolvidas por esses profissionais, debatendo solucdes para
as demandas identificadas no dia a dia no &mbito da saude.

A dimensdo ética é constitutiva da identidade da profissdo, juntamente com as
dimensdes técnico-operativas e tedrico-metodoldgicas, articulando-se em termos de
poderes, fazeres e saberes como mediacGes da pratica profissional e expressdes de nossa
praxis humana. H& um fim Gltimo que buscamos com nossas a¢des profissionais e que
configuram a particularidade historica da profissdo. Cada um de nossos atos
profissionais, até mesmo o menor deles, é dimensionado eticamente, direciona-se a

emancipacdo humana e, portanto, sua vocacdo é sempre a humanizacdo da préatica
profissional (MARTINELLI, 2011, p. 498-499).

O compromisso profissional dos/as assistentes sociais é pautado em um horizonte ético,
humanizado e de respeito a vida. O que acaba exigindo um continuo processo de conhecimento,
objetivando os principios do Codigo de Etica, do Projeto Etico-Politico da profissdo e dos
Parametros para Atuacdo do Assistente Social na Politica e Saude. por meio de pesquisa e de
intervencdo profissional competente, resistente e critica. O compromisso profissional do
cotidiano do Servico Social é um trabalho qualificado, incitando progressivamente a assisténcia
integral & satde da populagéo atendida.

Sobre a perspectiva ético-politica, refere-se a um fazer profissional ético, pois mobiliza

a area dos valores, pois € um ponto de partida de valorizacdo da condicdo humana dos/as
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usuarios/as, e € politico, pois visa a emancipacdo humana, compreendendo a relagdo salde e
cuidados a populacdo usuaria e seus familiares.

Os/as profissionais que agem profissionalmente respaldados nos principios que
asseguram a profissdo, bem como os parametros que norteiam o Servi¢o Social na area da
salde, estdo praticando uma ética ativa no ambito dos direitos, com objetivos de consolidagdo
dos direitos de cidadania dos/as usuarios/as da saude, de seus familiares e dos profissionais de
salde.

Portanto, é isso que demanda a ética da protecdo social como direito efetivo, indica a
relevancia de compreender as diferencas sociais, as necessidades dos/as usuarios/as, e também
as suas habilidades que podem e devem ser desenvolvidas no trabalho da saude no qual esta
inserido, através das redes de apoio, o que é fundamental para sua autonomia e protecdo. A
ética demanda dos/as profissionais a¢cbes humanizadas quando se trata da vida humana, em
todas as suas faces e expressoes, fazendo com que o olhar do profissional ultrapasse a demanda
imediata e as limitacGes de sua sala de trabalho, trazendo os nucleos de apoio a familia,

investigando na comunidade, criando vinculos com as pessoas.

3.1 Cotidiano e exercicio profissional dos/as assistentes sociais

Entendemos como relevante observar sobre as condi¢6es de trabalho dos/as assistentes
sociais no sentido de identificar, em alguma medida, como esse ambiente contribui para um
espaco institucional que valoriza, acolhe e respeita as dimens@es do exercicio profissional.
Consideramos que as condicBes objetivas de trabalho podem ter forte influéncia sobre a
realidade cotidiana em que o trabalho acontece.

Ola assistente social trabalhador da salde atua de maneira interventiva nos casos
econdmicos ou sécio-culturais que possam oferecer algum risco a salude dos/as usuarios/as.
Oslas profissionais neste campo profissional além de atuar na promocdo, protecdo e
regeneracio da salde da populacio®. Os pardmetros para atuagio dos/as assistentes sociais na
salde do conjunto CFESS/CRESS, contribuem para destacar aspectos do exercicio profissional
que ja estdo estabelecidos pelos documentos que regulamentam a profissao, especialmente o

codigo de ética. Buscamos desvendar através da pesquisa as condi¢Oes de trabalho dos/as

® No campo em que foi realizada a experiéncia do estagio supervisionado em servico social I, a profissional
desenvolve grupos com usuarios e familiares, supervises, visitas domiciliares e coordena agdes determinadas nos
parametros para atuagdo em salde, que atendem para as orientagcBes dos parametros bem como acenam para o
exercicio profissional pautado pelos pressupostos éticos e técnicos da profissdo. Dai surge o interesse em
problematizar através deste estudo este campo de intervencao.
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assistentes sociais na saude e relagdo destes com os pardmetros para atuacdo profissional no
ambito do municipio de Sao Borja.

No que se refere a questdo sobre as acdes desenvolvidas em seu cotidiano e espaco de
trabalho, todas as profissionais assinalaram: “realizacdo de diagndsticos sociais; coordenar
grupos de convivéncia; Visitas domiciliares; elaborar parecer social; Divulgacao dos servicos
e beneficios aos usudrios; Trabalho multiprofissional; Acolhimento a usuarios; Acolhimento a
familiares de usuarios do servi¢o” (ASSISTENTES SOCIAIS 1,2, 3 e 4).

Segundo Os parametros para atuacdo dos/as assistentes sociais na salde do conjunto
CFESS/CRESS (2009), é trabalho do/a assistente social desenvolver a¢Bes de forma a facilitar
e possibilitar o acesso dos usuarios aos servi¢cos, bem como a garantia de direitos na esfera da
Seguridade Social através de suas politicas, por meios de mecanismos e rotinas de intervencéao.
Além de conhecer a realidade dos/as usuarios/as por meio de realizacao de visitas domiciliares
(institucionais, domiciliares), conhecer e mobilizar a rede de servicos e equipamentos
existentes. Tais intervencBGes tem por objetivo viabilizar os direitos sociais da populagédo
usuaria. Com relacdo as aces socioeducativas 0s parametros apontam que estas representam
orientacdes reflexivas e socializacdo das informacgdes feitas através de aproximacoes
individuais ou coletivas ao usuario/a, a familia ou a populacéo usuéria dos servicos publicos de
satde de determinado territorio (CFESS, 2009).

E possivel identificar através das respostas ao formulario da pesquisa que as principais
acOes desenvolvidas pelas assistentes sociais condizem com as atribuigdes €ticas e técnicas da
profisséo e estdo dispostas nos parametros para atuacéo profissional do/a assistente social na
salde (2009), conforme apresentado no quadro 01, a seguir.

Quadro 01- Orientagdes dos parametros do CFESS e atuacao dos/as assistentes sociais em Sao
Borja.
Orientacgdes dos parametros do CFESS Respostas da pesquisa sobre a atuagéo
(2009) profissional
e democratizar as informacdes por meio | e Realizacdo de diagndsticos sociais;
de orientacdes (individuais e coletivas) e
/ou encaminhamentos quanto aos
direitos sociais da populagdo usuaria;
e enfatizar os determinantes sociais da

e Coordenar grupos de convivéncia;

salide dos usuarios, familiares e * Visitas domiciliares;
acompanhantes por meio das
abordagens e Elaborar parecer social;

individual e/ou grupal,

o facilitar e possibilitar o acesso dos
usuarios aos servicos, bem como a
garantia de direitos na esfera da
seguridade social por meio da criagéo de
mecanismos e rotinas de acao; e Trabalho multiprofissional,

e Divulgacdo dos servicos e beneficios aos
USuarios;
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e conhecer a realidade do usuério por
meio da realizag¢éo de visitas e Acolhimento a usuarios:
domiciliares, quando avaliada a
necessidade pelo

profissional do Servico Social e Acolhimento a familiares de usuarios do
procurando néo invadir a privacidade SEIVICO.

dos mesmos e esclarecendo os seus

objetivos

profissionais;

e conhecer e mobilizar a rede de servicos,
tendo por objetivo viabilizar os direitos
sociais por meio de visitas
institucionais, quando avaliada a
necessidade pelo Servico Social;

e fortalecer os vinculos familiares, na
perspectiva de incentivar o usuario e sua
familia a se tornarem sujeitos do
processo de promocdo, protecao,
prevencéo, recuperacéo e reabilitacdo da
salde;

Fonte: Dados da pesquisa (2021); CFESS (2009). Sistematizado pela autora.

As respostas apresentadas pelos/as assistentes sociais participantes da pesquisa

apresentam elementos da realidade que vao ao encontro das determinagdes éticas e técnicas da
atuacdo profissional, bem como, vdo ao encontro dos parametros, 0 que aponta que um
exercicio profissional pautado pela ética, e pela direcdo social da profissdo. Ficam evidentes
também alguns dos instrumentos do processo de trabalho desenvolvido pelos/as profissionais
como: o uso da visita domiciliar, o acolhimento, diagnésticos e a elaboragdo de parecer social.

Para lamamoto (2007) quando falamos sobre os instrumentos de trabalho dos/as
Assistentes Sociais, de maneira geral, tem-se a perspectiva dos instrumentos de trabalho como
um arsenal de técnicas, a exemplo: entrevistas, reunides, encaminhamento, entre outros. Sdo
recursos essenciais que o/a Assistente Social aciona para exercer os seus trabalhos: contribuem
para iluminar a leitura da realidade. Dessa maneira, ao analisar as falas das entrevistadas é
possivel constatar que estas seguem o mesmo raciocinio da autora, quando afirmam realizar
visitas domiciliares, grupos de convivéncia, pareceres sociais, encaminhamentos, dentre outros
tantos.

Os instrumentos ndo sdo um simples conjunto de técnicas, pois ele se amplia e envolve
também conhecimento e pesquisas como meio de trabalho. Portanto, as bases teorico-
metodoldgicas dos/as assistentes sociais, sdo meios utilizados para executar o seu atuar
profissional, ou seja, os/as profissionais que estdo em constante crescimento intelectual

conseguem ampliar suas visdes e visualizar amplas maneiras de agir.
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Na questdo sobre as competéncias profissionais pautadas pela lei de regulamentagéo da

profissdo, as profissbes destacam como conjunto de competéncias:

Elaborar, implementar, executar e avaliar politicas sociais junto a 6rgdos da
administracdo publica direta ou indireta, empresas, entidades e organizacdes
populares; Elaborar, coordenar, executar e avaliar planos, programas e projetos que
sejam de &mbito de atuacdo do Servico Social com participacdo da sociedade civil;
Planejar, organizar e administrar  beneficios e  servicos  sociais;
planejar, executar e avaliar pesquisas que possam contribuir para a analise da
realidade social e para subsidiar acfes profissionais; (ASSISTENTE SOCIAL 1,2 ¢
3).

De acordo com o CFESS (2009) o processo de descentralizacdo das politicas sociais
vem requisitando aos profissionais de Servi¢o Social a atua¢do nos niveis de planejamento,
gestdo e coordenacdo de equipes, programas e projetos, a gestdo no campo da saude é algo
muito importante, pois, € o ato de administrar as politica publicas e as a¢fes sociais que visem
a garantia de direitos dos usuarios, que neste caso sdo 0s usuarios da saude. Como pode ser
observado no trecho anterior, as assistentes sociais participantes da pesquisa responderam que
atuam em concordancia com o0s parametros e realizam a gestdo de programas e projetos,
administram beneficios e servi¢os sociais, entre outros.

Encaminhar providéncias e prestar orientacdo social a individuos, grupos e a populagéo;
Orientar individuos e grupos de diferentes segmentos sociais no sentido de identificar
recursos e de fazer uso dos mesmos no atendimento e na defesa de seus direitos; Prestar
assessoria e apoio aos movimentos sociais em matéria relacionada as politicas sociais,
no exercicio e na defesa dos direitos civis, politicos e sociais da coletividade; Realizar
estudos socioecondmicos com os usudrios para fins de beneficios e servigos sociais

junto a 6rgdos da administragdo publica direta e indireta, empresas privadas e outras
entidades (ASSITENTE SOCIAL 1, 2 e 3).

A partir dessas respostas podemos dizer que € destaque o trabalho profissional no &mbito
da gestdo da politica de salide através de processos de planejamento. Esse retorno € significativo
no sentido de evidenciar a superacdo do/a profissional mero executor terminal de politicas
configurando uma competéncia a realizacdo de diagnostico, constru¢cdo de dados e
conhecimentos capazes de desenvolver planejamento para novas abordagens e ampliacdo do
escopo de intervencdo (NETTO, 1996).

Essas atribuicdes ganham materialidade nas demandas presentes nos seus espacos socio-
ocupacionais, onde através das respostas das Assistentes Sociais. E possivel identificar que suas
acOes estdo em conformidade com as dimensdes do exercicio profissional e pautadas pelas
competéncias éticas e técnicas ao trabalhar com a dimenséao da gestdo e do planejamento. Essas
acOes no campo da saude sdo regulamentadas pelos parametros, onde é notorio que estas tém
conhecimento sobre qual o papel a ser desenvolvido por estas profissionais em seus campos de
trabalho.
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Ao questionarmos se as assistentes sociais tinham conhecimento sobre os parametros
para atuacdo profissional, trés das respostas apontam positivamente e uma resposta aponta que
ndo. Esse retorno negativo aponta para a falta de conhecimento dos parametros para atuacéo
profissional, tal desconhecimento pode ser fator de limitacdo sobre o conhecimento sobre o
fazer profissional o que potencialmente acarreta (ou acarretaria) a um exercicio desarticulado
da dimenséo ética e politica da profissdo. Contudo, ndo é possivel inferir que o profissional
ndo tenha conhecimento de suas atribuicdes, j& que 0s parametros sdo orientacGes a partir de
normativas maiores que direcionam o exercicio profissional como o cddigo de ética, a lei que
regulamenta a profissao e o projeto ético politico.

O néo entendimento em relacdo aos parametros pode fomentar a reproducéo de tarefas
gue podem nao ser competéncias ou atribuicdes da assistente social, se essas atividades forem
realizadas elas podem distorcer o exercicio daquela profissional, o que pode prejudicar o
sentindo da atuagéo profissional do servico social, pois pode de alguma maneira atrapalhar ou
dificultar o atendimento ao/a usuario/a.

Historicamente sdo postas demandas ao servico social, que causam implicacdes na vida
profissional, identidade e autonomia, visto que tais demandas ndo sdo de competéncia do/a
assistente social, elas mesmo assim estdo presentes no exercicio profissional. Desta forma,
sendo dificil romper com essas a¢Oes burocratizadas, constantemente exigidas dos profissionais
de Servico Social.

Conforme CFESS (2009) é dever do/a assistente social esclarecer as suas atribuicdes e
competéncias para os demais profissionais da equipe de salde, portanto, os profissionais
assistentes sociais ndo devem aceitar serem subalternizados, tampouco exercerem papeis
burocratizado, pois a sua formacéo profissional ndo foi criada para que seja subalterna a outra
categoria.

O servico social tem seu prdprio espaco de atuacdo, tem suas especificas respostas
profissionais, por isso os profissionais tém de se firmar quanto a isso, pois ndo lhes competem
exercer papeis de outros/as profissionais, € de dever do/a assistente social atuar junto a equipe,
buscando solug¢Bes para um mesmo problema, mas ndo € seu dever realizar o papel de outro/a
profissional. Além dos elementos iniciais do estudo buscamos compreender na realidade local

das profissionais participantes da pesquisa os desafios em seu cotidiano profissional.

3.2 Desafios para o atuar profissional no campo da Saude

As questbes norteadoras que ddo materialidade a este item estdo centradas em

identificar: quais os desafios para o atuar profissional no campo da Saude? E, quais 0s aspectos
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potenciais da atuacdo profissional dos/as assistentes sociais no campo da salde? Tais
questionamentos sdo importantes a compreender a acdo profissional do Servigo Social no
campo da saude. Quando questionadas sobre a existéncia de limitacbes para o exercicio
profissional coerente com os parametros para atuacdo dos/as assistentes sociais na saude, as
participantes da pesquisa sinalizam em suas repostas: “Poucos profissionais para as atribuicoes
do servico; LimitacGes com relacdo a carga horaria e a demanda; Auséncia de condigdes éticas
e técnicas para o exercicio profissional; Relagdes interpessoais de trabalho conflituosas”
(ASSISTENTE SOCIAL, 3 e 4).

Diante das respostas das assistentes sociais 2 e 3, & possivel identificar que as
profissionais compreendem a importancia de se trabalhar de maneira articulada junto da equipe.
No entanto, observamos através dos retornos que este trabalho articulado néo é algo simples de
ser alcancado. O trabalho interdisciplinar na area da salde € muito importante, pois 0s/as
assistentes sociais sdo solicitados nesse campo para intervir em problemas que necessitam de
uma solucdo em equipe, 0 que exige da intervencdo profissional um exercicio fortalecido de
sua identidade e de suas atribui¢cdes a fim de contribuir com seu conhecimento especifico no

conjunto das equipes multiprofissionais.

O trabalho em equipe merece ser refletido e as atribui¢des do
profissional de Servigco Social precisam ficar especificadas e
divulgadas para os demais profissionais, resguardando-se, assim, a
interdisciplinaridade como perspectiva de trabalho a ser defendida na
salde. [...] a equipe de saude e / ou os empregadores, frente as
condicOes de trabalho e/ou falta de conhecimento das competéncias
dos assistentes sociais, tem historicamente requisitado a eles diversas
acOes que ndo sdo atribuigcdes dos mesmos (CFESS, 2009, p.26).

De acordo com o0 que as respostas da pesquisa e a partir da orientacdo dos parametros
sobre a interdisciplinaridade ndo raramente os/as profissionais do servico social sdo convocadas
a executar tarefas ndo condizentes com suas atribuigdes, e essas determinagdes estdo presentes
nas repostas coletadas “Ha limitacfes em relacdo ao trabalho em equipe, pela dificuldade de
entendimento do que faz a assistente social (ASSISTENTE SOCIAL 2 e 3). E exatamente isso
gue vem ocorrendo nos campos de trabalho dessas profissionais, falta de conhecimento dos
demais trabalhadores da equipe multiprofissional sobre quais s&o as atribui¢cdes e competéncias
dos profissionais de servico social o que impede o avanco do trabalho interdisciplinar.

Essa dificuldade de compreensdo limita a perspectiva da intervencéo interdisciplinar’,

que pelas suas caracteristicas seria metodologicamente a melhor possibilidade de intervencao

A interdisciplinaridade, favorecendo o alargamento e a flexibilizacdo no ambito do conhecimento, pode significar
uma instigante disposi¢do para os horizontes do saber. (...) Penso a interdisciplinaridade, inicialmente, como
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no campo da salude, dada a complexidade das situa¢fes que sdo acolhidas e acompanhadas nesta
politica social. Vasconcelos (2000) aponta alguns entraves para a realizagdo de praticas
interdisciplinares que estdo alinhadas aos achados da pesquisa, como a insercdo na divisao
social e técnica do trabalho, o modelo de mandato institucional sobre um saber especifico — e
no campo da saude pode ser atravessado pelas areas da medicina ou d enfermagem -, e a
institucionalizacdo das profissfes e de um enraizamento sobre sua identidade profissional a
ponto de ndo se abrir para intervencdes ampliadas.

Ol/a assistente social possui autonomia ética e técnica no exercicio de suas funcées que
é resguardado pelo Codigo de Etica e pela Lei que regulamenta a profissdo. Ainda assim, é
importante salientar que esses profissionais passam por algumas dificuldades para realizar os
seus trabalhos (pelos elementos apontados anteriormente) pois 0s encaminhamentos e solucdes
das demandas né&o dependem apenas desses profissionais (IAMAMOTO, 2007).

Outro desafio encontrado diz respeito as condi¢es objetivas para o exercicio
profissional, a resposta da assistente social 1 aponta para a auséncia de um espaco fisico, de
uma sala privativa. A partir dessa resposta € possivel identificar que ndo estéo resguardadas as
condicdes éticas para o exercicio profissional. Com base no Cédigo de Etica Profissional do/a
assistente social - “constitui direito do assistente social manter o sigilo profissional” [...] “o
sigilo protegera o usuério em tudo aquilo de que o assistente social tome conhecimento, como
decorréncia do exercicio da atividade profissional” (CFESS, 1993, p. 36).

Logo, é possivel identificar o sigilo profissional vem sendo violado, pois na falta de uma
sala para o atendimento, o sigilo profissional vem sendo comprometido. As condigdes fisicas
ideais para um trabalho digno s&o distantes da realidade da entrevistada, diante da falta de
privacidade e conforto dos/as usuarios/as e profissionais. Sobre as condicGes de trabalho e
exercicio profissional das assistentes sociais 1 e 4, estas apontam nas respostas a precarizacdo
de suas condicdes laborais causada pela insuficiéncia das equipes de trabalho e pela carga
horaria incompativel com as demandas institucionais.

Por ter sua carga horaria reduzida talvez essas profissionais tenham dificuldades de
exercer suas funcdes de forma qualificada. Essa informacgdo corrobora para a dimenséo da
precarizacdo das condigcdes de trabalho o que inviabiliza a qualidade dos servicos prestados
para o/a usuario/a, pois para continuar atendendo integralmente a esses/essas usuarios/as, essas
instituicOes deveriam contratar outros profissionais, mas isso ndo acontece 0 que acarreta a

precarizacdo dos servicos. A proposta da composicdo das equipes a partir de um quantitativo

postura  profissional que permite se pOr a transitar o “espago da diferenca” com
sentido de busca, de desenvolvimento da pluralidade de angulos que um determinado objeto investigado é capaz
de proporcionar, que uma determinada realidade é capaz de gerar, que diferentes formas de abordar o real podem
trazer (RODRIGUES, 1998, p. 156).
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minimo, devendo ser ampliada em decorréncia das necessidades de cada servigo/instituicdo
objetiva qualificar os espacos de trabalho, obedecendo a demanda que seja vidvel de ser
acolhida pelas equipes, gerando espacos de trabalho que respeitem as condicGes dos
trabalhadores e garantam servicos qualificados (BERWIG, 2018).
A questdo que aborda sobra a valorizagdo profissional, as participantes apontam
majoritariamente que nao.
N&o! Em certos lugares, mesmo com toda a mudanga e a obrigatoriedade das
InstituicBes de inserir o profissional de Servigo Social, o local ainda mantém o estigma
que nédo precisam desse profissional a ndo ser para praticar assistencialismo. O ponto
é que hoje ja conseguimos manter o olhar diferenciado para o nosso profissionalismo
e as InstituicBes estdo agregando os Assistentes Sociais para as acdes quantitativas na
area da salde (ASSISTENTE SOCIAL 1).
Né&o, devido ao nédo entendimento do que fazemos por parte da equipe e administracdo
(ASSISTENTE SOCIAL 2).
Sim, sinto que meu trabalho é valorizado na instituicdo que desenvolvo minhas
atividades (ASSISTENTE SOCIAL 3).

N&o. O nosso trabalho ndo é valorizado como merecido. Acredito que essa profissdo
é vista como néo essencial (ASSISTENTE SOCIAL 4).

Identificamos através das respostas que as profissionais tém a percepcao e o sentimento
de que sua profissdo ndo é reconhecida por parte das equipes em que atuam. Isso se da pelo fato
de que muitas pessoas ainda ndo conhecem o trabalho desempenhado pelo servi¢o social, com
0 que de fato trabalha e quais as demandas que essa profissional devera ou ndo atender. Além
de trabalhar com a garantia ao acesso & saude dos/as usuarios/as 0s/as assistentes sociais ainda
tém de atuar junto ao enfrentamento aos desafios postos em seus trabalhos frente a luta pela
intervencdo profissional, em busca de condi¢des de trabalho que viabilizem a dignidade do
atendimento frente a efetivacdo do direito a saude.

Outro impasse na vida dessas profissionais é a questdo da autonomia, na questdo sobre
a autonomia no seu cotidiano as assistentes sociais 1 e 2 responderam que essa autonomia é

boa, a profissional 3 disse ser étima e a assistente socia 4 relata ser ruim.

Na defesa de sua relativa autonomia, no &mbito dos espagos ocupacionais, o assistente
social conta com sua qualificacdo académico-profissional especializada, com a
regulamentacdo de fungdes privativas e competéncias e com a articulagdo com outros
agentes institucionais que participam do mesmo trabalho cooperativo, além das forcas
politicas das organiza¢des dos trabalhadores que ai incidem (IAMAMOTO, 2008, p.
422).

Ainda que trés respostas apontem para uma autonomia consideradas entre boa e 6tima,
todas as profissionais estdo subordinadas a divisdo social e técnica do trabalho que atravessa a
autonomia profissional pela propria natureza da inser¢do profissional — pois estamos
condicionados enquanto classe trabalhadora a uma autonomia relativa em decorréncia da

necessidade da venda da forga de trabalho para sobrevivéncia. lamamoto (2008, p. 422) alerta
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para que a ampliacdo da autonomia profissional demanda a organizacgéo e respaldo coletivo da
categoria através de valores que fortalegam as ‘“competéncias teorico metodologicas e
operativas e prerrogativas legais necessarias a sua implementacao”.

As instituicdes tém demandas especificas, logo, 0s processos de trabalho do/a assistente
social se limitam entre realizar as atividades que sdo de sua competéncia profissional e as
atividades que sdo demandadas pela instituicdo. Para a efetivacdo de sua pratica profissional
essas profissionais tém que enfrentar o viés de sua autonomia relativa, tendo que atuar entre as
demandas dos/as usuérios/as, trabalhando em prol da garantia dos seus direitos, e as
possibilidades que a instituicdo lhes proporciona. Essas correlacbes de forca entre
empregadores e trabalhadores, podem causar sofrimento e dificuldades em seus espacos de
trabalho na busca por sua relativa autonomia, as quais as vezes nem ele consegue identificar, e
que também tem obtido a sua inser¢do no mundo do trabalho através da prestacdo de servigos.

AJo assistente social enquanto profissional tende se apropriar do projeto ético-politico e
estar a par de suas atribuicdes, além de estar comprometido com as demandas dos/as
usudrios/as. A/o profissional quando tem propriedade de suas competéncias profissionais é
capaz de realizar uma leitura critica do meio onde esté inserida. O fortalecimento das dimensdes
éticas e técnicas bem como a apropriagdo de suas atribuigdes sdo elementos importantes para avancar
sobre a dinamica institucional sendo capaz de: realizar articulagdes entre equipe e gestdo; ser capaz de
realizar negociacfes necessarias para intervir junto aos/os usuarios/as; estabelecer media¢coes
com empregadores independentes dos espacos socio-ocupacionais onde estejam.

Por fim, a questdo que buscou levantar informagdes sobre a concordéancia com relagao
a afirmativa “na pratica a teoria é outra”, trés respostas sinalizam positivamente,

Sim eu acordo ser veridica, pois quando saimos da faculdade e entramos no mercado de
trabalho trazemos uma grande bagagem teérica e ndo a pratica, mas nao a separo,
acredito que, para termos exceléncia em nosso trabalho ndo podemos distingui-las, uma
completa a outra (ASSISTENTE SOCIAL 1).

Sim. Devido aos desafios enfrentados na rotina de trabalho, como falta de recursos, falta
g;: conhecimento por parte da equipe sobre o Servi¢o Social (ASSISTENTE SOCIAL

Sim, pois a pratica no servi¢o publico ndo ocorre da forma mais apropriada devido a
varios fatores externos (ASSISTENTE SOCIAL 3).

Quando essas assistentes sociais afirmam que na pratica a teoria é outra, percebe-se é
que esta tem uma visao equivocada sobre 0 que € teoria e 0 que € pratica. Contudo, cabe uma
ponderacdo analitica que tais respostas tem relacdo na verdade com a contradi¢do. Pois as
respostas ndo apontam incompreensdao, mas sim, apontam a contradi¢do, propria do modo de

producdo vigente, sobre as condigdes concretas cotidianas e a defesa da protecdo social
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formalmente instituida a exemplo da expressao “no servigo publico ndo ocorre da forma mais
apropriada devido a varios fatores externos (ASSISTENTE SOCIAL 3).

E imperioso resgatar a indissociabilidade entre teoria e pratica, a teoria fundamenta e
norteia a pratica e se constitui das praticas realizadas. Mesmo que sejam recursos diferentes,
um complementa o outro, e ambos devem ser introduzidos no fazer profissional dos/as
assistentes sociais. A teoria existe por que em algum momento da historia ela ja foi pratica.

A teoria ndo se gesta, ndo brota da pratica, mas da reflexdo sobre a pratica: Ela é
outro nivel do conhecimento que se testa na pratica. Tampouco a teoria produz
transformacdes pratico-materiais. O que ela transforma sdo percepcdes, concepgdes,

elementos necessarios, transforma parte da realidade, mas entre a transformacéo da
consciéncia e do real sdo necessarias outras mediacfes (GUERRA, 2018, p. 9).

Aqui percebe-se a pratica como um fundamento da teoria, pois é ela quem indica o norte
do desenvolvimento e a constante evolugdo do conhecimento. As praticas tedricas encontram-
se em concordancia com a préatica e em relacdo com elas. Poréem, o ponto de vista de grande
parte dos/as trabalhadores/as é do praticismo, 0 que retrata a pratica sem teoria. Pelo fato de
teoria e pratica ndo se separarem, fica subentendido que néo existe probabilidade de um trabalho
profissional eficaz sem o aprimoramento de um entendimento te6rico-metodoldgico.

Tal conhecimento possibilita dar significado para a acdo, ja que a teoria reflete sobre a
concepcao do fazer profissional ha que se investir na compreenséo correta do “significado da
teoria para uma profissdo interventiva, reconhecendo como relevantes os momentos de
apropriacdo tedrica basica para a insercdo qualificada do assistente social nos espacos sécio-
ocupacionais respondendo competentemente as demandas sociais” (GUERRA, 2018, p. 9).

A compreensdo dos/as assistentes sociais sobre a relacdo entre teoria e pratica e sobre
os fundamentos dessa compreensao para 0 seu agir e pensar profissional, sdo primordiais para
que haja uma insercdo qualificada nos espagos sdcio-ocupacionais, uma insercdo que viabilize
respostas competentes as demandas sociais e que seja, portanto, contrataria ao errdneo dilema
de que na prética a teoria é outra. Portanto, compreendemos que é de suma importancia que o/a
assistente social viva em constante evolucgéo teoria, buscando sempre melhorar sua maneira de
pensar em relacdo ao agir profissional e romper com o0s constantes dilemas da
contemporaneidade e com barreiras que possam atrapalhar o relacionamento com os/as

usuarios/as.

CONCLUSAO

O estudo ora apresentado tinha como proposta responder ao problema de pesquisa

“como ocorre o trabalho doas/as assistentes sociais na area da salde no municipio de S&o
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Borja?” buscando tecer uma analise do exercicio profissional a luz dos pardmetros. lamamoto
(2009) destaca a relevancia para a realizacao de pesquisa e
projetos nos diferentes espacos institucionais, com o objetivo de conhecer e criar referéncias e
conhecimentos sob a perspectiva de que o desvendamento da realidade posta, contribui para
os/as profissionais realizar agdes inovadoras e propositivas. Nesse sentido, entendemos que a
pesquisa realizada contribui com conhecimentos sobre o exercicio profissional no ambito da
salde no municipio de S&o Borja. Através da pesquisa foi possivel realizar algumas reflexdes.

A anélise sobre o trabalho feito por essas/esses profissionais nesse campo permite
afirmar que mesmo realizando trabalhos em conjunto com os/as demais profissionais, possui
um conjunto de observacOes distintas na interpretacdo dos mesmos processos sociais e
competéncias distintas para o0 encaminhamento de tais acGes.

De acordo com os resultados encontrados na pesquisa, podemos identificar que as
profissionais tém conhecimento sobre os parametros e sobre o que séo atribuicGes privativas do
Servico Social. Mas apesar disso, algumas dessas profissionais se deparam com condi¢6es
precarias de trabalho, o que vem prejudicando ou até mesmo impossibilitando, o
desenvolvimento dos seus trabalhos.

Além disso, fica evidenciado através das respostas das pesquisadas, que o trabalho de
algumas vem sendo realizado de forma fragmentada, devido ao grande nimero de demandas,
poucas profissionais e carga horaria reduzida. Portanto, é visto que essas profissionais vém
encontrando uma série de dificuldades para o desenvolver de suas acdes, tais como a falta de
entendimento sobre a profissao, quais sdo as suas atribuigdes, a subalternizagdo da profissdo, a
correlagéo de forgas, a auséncia da interdisciplinaridade. S&o identificadas ainda elementos que
conduzem a analise da precarizacdo das relacGes e condicdes de trabalho — pela falta de
reconhecimento profissional, auséncia de condicdes estruturais para o exercicio da profissdo
resguardados os aspectos éticos do sigilo.

As profissionais da salde atualmente vém encontrando uma série limitagBes e
dificuldades para conduzir seu agir profissional, e isso pode ser observado durante o processo
investigativo do atual projeto. Diante disso, entende-se que seria necessario que essas
profissionais deveriam denunciar as mas condi¢cdes de trabalho, reivindicando seus direitos
como trabalhadoras. Em virtude das condic¢Ges precarias do mercado de trabalho, que vem
reduzindo o nimero dos postos de trabalho, torna-se compreensivel de certo modo que alguns
profissionais aceitem suas condigOes atuais e se submetam as essas, mas condigdes de trabalho.

Apesar das condicOes de trabalho fragilizadas, essas profissionais ndo deixam de atuar

de forma técnica e ética, atendendo as demandas que os/as usuarios/as trazem até elas,
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trabalhando com as condicGes objetivas que tem, a fim de viabilizar os direitos da populagéo

usudria a politica em que atuam.
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