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O TRABALHO DO/A ASSISTENTE SOCIAL NA POLITICA DE SAUDE: REQUISICOES E
CONDIGCOES DE TRABALHO NO CONTEXTO HOSPITALAR EM BOA VISTA-RORAIMA
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RESUMO:

O artigo trata-se de pesquisa de doutorado em andamento, cuja motivagéo
e inquietacdes foram suscitados a partir da realidade do trabalho
profissional na politica de saude e das lutas engendradas enquanto
assistente social na defesa e ampliacdo dos direitos a saude da classe
trabalhadora em territério amazdénico. O objetivo da pesquisa em
andamento é de analisar o trabalho do/a assistente social na politica de
saude em Roraima, a partir das requisi¢des institucionais e respostas
profissionais. No entanto, o presente artigo abarcara um recorte desta
pesquisa, englobando reflexdes tedricas acerca do trabalho da/o assistente
social na saude hospitalar em Boa Vista-Roraima. O percurso metodolégico
adotado para esta comunicagdo, esta pautada numa abordagem qualitativa
de cunho exploratério, por meio de estudo bibliografico e documental
fundamentada numa analise critica-dialética. Os resultados indicam que
os/as assistentes sociais vivenciam cotidianamente precarias condigdes de
trabalho, o que influencia no desenvolvimento do trabalho profissional e na
efetivacado e garantia de direitos sociais como propde o projeto ético-politico
da categoria.

Palavras-chave: Trabalho do/a assistente social; politica de saude;
contexto hospitalar; Amazonia.

ABSTRAC:

This article is an ongoing doctoral research project, whose motivation and
concerns were raised by the reality of professional work in health policy and
the struggles engendered as a social worker in the defense and expansion
of the health rights of the working class in the Amazon region. The objective
of the ongoing research is to analyze the work of social workers in health
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policy in Roraima, based on institutional requests and professional
responses. However, this article will cover a section of this research,
encompassing theoretical reflections on the work of social workers in
hospital health in Boa Vista-Roraima. The methodological path adopted for
this communication is based on a qualitative exploratory approach, through
bibliographic and documentary study based on a critical-dialectical analysis.
The results indicate that social workers experience precarious working
conditions on a daily basis, which influences the development of
professional work and the implementation and guarantee of social rights as
proposed by the ethical-political project of the category.

Keywords: Social worker work; health policy; hospital context; Amazon.

INTRODUGAO

A presente comunicagao visa suscitar reflexdes sobre o trabalho do/a assistente
social na politica de saude na Amazénia Setentrional, a partir das particularidades do estado de
Roraima, trata-se do projeto de pesquisa de doutorado em andamento, que neste artigo, abordara
o trabalho profissional no contexto hospitalar em Boa Vista-RR. O percurso metodolégico adotado
para esta comunicagdo, esta pautada numa abordagem qualitativa de cunho exploratério, por
meio de estudo bibliografico e documental fundamentada numa analise critica dialética.

Entendemos que esse debate se torna necessario para a categoria profissional, tendo em
vista as recentes mutagdes no mundo do trabalho e suas repercussdes sobre o trabalho do/a
assistente social.

No ambito do Servigo Social a categoria trabalho elege-se enquanto uma das categorias
fundantes para analise das condicdes de trabalho dos/das assistentes sociais, que esta ancorada
na concordancia com o pensamento marxiano e dos autores da tradicdo marxista, de que o
trabalho é a base de constituicdo do individuo social e da reprodugao da vida material, onde o
homem se afirma como agente pensante na medida em que desenvolve atividades
pratico-concretas que lhe possibilita agir racionalmente empreendendo mudangas - embora muitas
vezes ndo perceba - em si mesmo e na realidade que vive (lamamoto,2007, p. 350).

Nessa direcdo, resgatando um breve significado do trabalho na sociedade capitalista,

conforme Netto e Braz (2009, p. 34), afirmam que

[...] o trabalho ndo transforma apenas a matéria natural, pela agédo dos seus sujeitos, numa
interacdo que pode ser caracterizada como o metabolismo entre sociedade e natureza. O
trabalho implica mais que a relacdo sociedade/natureza: implica uma interagdo no marco da
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propria sociedade, afetando os seus sujeitos e a sua organizagéo. O trabalho através do
qual o sujeito transforma a natureza [...] transforma também o seu sujeito [...].

Seguindo essa linha de pensamento, entendemos que o trabalho € central na constituigao
do homem como ser social, porque interfere, modifica e cria conhecimentos, habilidades e novas
necessidades.

Na contemporaneidade, o trabalho adquire novas particularidades, por sofrer impactos
direto das transformacgdes operadas no contexto da globalizagdo mundial sobre a hegemonia do
grande capital financeiro, instaurando assim, novos padrées de produzir e de gerir o trabalho.

Assim, assevera lamamoto (2008, p.109-110):

Ao produzir profundas modificagdes na divisdo social e técnica do trabalho, esse processo,
hoje sob a hegemonia do capital financeiro, vem mudando o perfil do mercado de trabalho, as
fungbes e atribuigbes profissionais, alterando formas consagradas de produgado e de gestado
do trabalho, introduzindo mudangas nas demandas, requisi¢cdes de qualificagéo e atribuigcdes
profissionais.

Nesses termos, segundo Antunes (2020) o periodo que se seguiu a crise da década de
setenta revela o trago estruturante do sociometabolismo do capital na era da acumulacéo flexivel:
a precarizagdo. Embora a precariedade seja uma determinacgao historico-social do trabalho sob o
modo de producgado capitalista, relacionada intimamente com a exploragdo, a precarizacdo € o
determinante histérico contemporaneo que acrescenta novos elementos a realidade e,
consequentemente, as analises que se faz do mundo do trabalho.

E nesse contexto, a precarizagdo do trabalho no &mbito do Servico Social ocorre na
intensificacdo “dos processos de terceirizacdo, de subcontratacdo de servigos sociais individuais
dos assistentes sociais por parte de empresas de servigos ou de assessoria, acenando para o
exercicio profissional privado (autbnomo)”. (Raichelis,2011, p.431)

Nessa esteira, essas transformacgdes incidem em profundas mudangas na esfera do
Estado, concretizado na reforma exigida pela politica de ajuste, recomendada pelo Consenso de
Washington (1989), que exige principalmente corte de gastos socais, retragao profunda do setor
publico por meio de processos de privatizagdo, com vistas, a uma agenda minimalista em face das
propostas neoliberais, onde configura um Estado minimo para os trabalhadores e maximo para o
capital (Netto,1993). Essas propostas de mudancas relacionadas ao papel do Estado repercutem
efetivamente nas politicas de seguridade social, das quais nesse texto, sera abordada a politica

de saude.
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O presente artigo esta organizado da seguinte forma: na introdugdo, busca-se
contextualizar o objeto de estudo, bem como o percurso metodoldgico adotado para o alcance do
objetivo. Em seguida, a primeira secdo apresenta apontamentos sécio-histéricos do estado de
Roraima, situando-o no territério amazénico. Na sequéncia, a segunda sec¢ao discutira o trabalho
do/a assistente social na saude e suas particularidades no contexto hospitalar na cidade de Boa
Vista-RR, refletindo acerca do trabalho desses profissionais, diante dos desafios presentes para o
avanco dessa discussdo e mudangas concretas na realidade social. Por fim, as consideracdes
finais apresentardo os principais resultados deste estudo, a fim de indicar alguns horizontes para o
referido debate.

A partir dessas consideragdes gerais, serdo especificadas a seguir apontamentos
sécio-histéricos do estado de Roraima, considerando as multiplas determinagdes da realidade

amazonica.

1.Breves apontamentos soécio-histéricos do estado de Roraima

Cabe situar que o estado de Roraima, juntamente com os estados do Amapa, Acre,
Amazonas, Mato Grosso, Para, Rondénia, Tocantins e parte do Maranhdo compde a Amazonia
Legal, tal descricao posta no dispositivo legal (Lei 1.806 de 06.01.1953) pelo qual descreve a
Amazbnia Brasileira, entretanto, trata-se de um conceito politico, e ndo apenas um imperativo
geografico (BRASIL, 2018) retratando amplitude, heterogeneidade e complexidade que compde
essa regiao e suas multiplicidades, como destaca Fialho Nascimento (2012, p.173) “ha varias
amazénias na Amazdnia”.

A histéria do estado de Roraima é recente e marcada por varios conflitos, inclusive por
delimitagdes territoriais e exploragdo dos recursos minerais. Situado no extremo norte brasileiro,
Roraima faz limite ao norte e ao oeste com a Venezuela e a leste com a Guiana Inglesa, num total
de 1.922 metros de fronteiras internacionais. Limita-se ainda a sudeste com o estado do Par3, a
sul e a oeste com o estado do Amazonas.

Segundo Freitas (2008) em 1904 houve grave disputa territorial com a Inglaterra, que tirou
do Brasil a maior parte das terras da regido do Pirara, pequeno afluente do Rio Mau, incorporados
a Guiana Inglesa, com isso, consolidando a subordinagdo da Amazénia brasileira tanto aos

processos de intervengao interna quanto ao mercado mundial.
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A partir de 1943, foi criado o Territorio Federal do Rio Branco, cuja area foi desmembrada
do estado do Amazonas e passou a chamar-se Territério Federal de Roraima a partir de 13 de
dezembro de 1962, posteriormente, com a promulgagdo da Constituicdo Federal de 1988, o
Territorio Federal do Rio Branco foi transformado em Estado da Federac&o (Roraima).

Com essa configuragao, o estado de Roraima na década de 1990 teve um crescimento
populacional significativo, principalmente por causa da abertura do garimpo de ouro na regidao de
Surucucu e a construcdo de rodovias e usina hidrelétrica (Jatapu) incidindo na implantagdo de
projetos, especialmente os de exploragao mineral sobre esse espago amazdnico.

Ademais, estudar o contexto da Amazdnia brasileira perpassa pelas determinagdes
estruturais e histéricas da sociedade do capital, considerando os interesses capitalistas nos
recursos naturais que sao alvos de exploragdao, que consolida o processo destrutivo desse
sistema de produgdo e que afetam as condi¢cdes de vida e as relagdes sociais dos povos da
regiao.

Segundo Fialho Nascimento (2012, p. 173) as expressdes da questao social presentes no
contexto da Amazoénia brasileira, além da desigualdade social inerente ao modo de reprodugao
capitalista, “se destaca uma infindavel sucessdo de conflitos pela posse de terra®,uma
expropriacdo dos grupos indigenas e das comunidades tradicionais, um explosivo adensamento
populacional dos centros urbanos (com elevado grau de precarizagao das condigbes de vida e de
segregacao socioespacial dos trabalhadores)”.

Nesta esteira, pesquisar o trabalho da/o assistente social na Amazoénia-Roraima, ocorre
entre desafios e tensionamentos, considerando o tensionamento entre o projeto
profissional/societario e a condi¢cao de trabalhadora/o assalariada/o em uma regido que perpassa

por uma trajetéria de exploracdo e expropriagéo pelo capital.
2. Servigo Social e Saude no contexto amazénico em Roraima
O trabalho do/a assistente social na saude, esta articulado a compreensao do trabalho na

sociedade capitalista e nas novas configuragdes das politicas sociais presentes na

contemporaneidade, principalmente nos espagos de atuagédo na area da saude publica, que foram

* Em 2005 foi repercutido na midia nacional e internacional o assassinato da missionaria norte-americana Doroty Stang
que atuava na Comissao Pastoral da Terra (CPT) no estado do Para.



Relacbes de classe e raca-etnia:
desafios a uma formacdo preofissional
emandpatéria no Servico Social

d

Encontro Naci | de

q ‘as
¢ Pesquisadores em Servico Social

10 a 14 de dezembro de 2024
ISSN 2965-2499

afetados com os rebatimentos da contrarreforma do Estado, e das mudancas em curso, que se
desdobram nas novas configuragdes que o trabalho profissional vem assumindo.

Historicamente, o trabalho do/a assistente social na politica de saude, concentra um
grande numero de profissionais e de acordo com Bravo et al. (2004) a partir dos anos 1990, com a
implementacdo da gestdo descentralizada da saude, ha uma ampliagdo da contratacdo de
assistentes sociais na area, considerando que o trabalho profissional ocorre em diversos espacos

€ niveis de atencéo e assisténcia a saude,

que incluem a atengéo basica chegando aos servigos que se organizam a partir de agdes
de média e alta complexidade, e ganham forma na estrutura da rede de servigos brasileira a
partir das unidades da Estratégia de Saude da Familia, dos postos e centros de salde,
policlinicas, institutos, maternidades, Centros de Apoio Psicossocial (CAPs), hospitais
gerais, de emergéncia e especializados, incluindo os universitarios, independente da
instancia a qual é vinculada seja federal, estadual ou municipal. (CFESS, 2009, p. 41).

E nesse contexto, que os/as assistentes sociais sdo requisitados/as para intervir nas
necessidades de saude dos sujeitos, em suas diversas e complexas demandas apresentadas no
cotidiano, que pressupbe uma intervengao profissional orientada pelos principios discutidos e
preconizados do Projeto da Reforma Sanitaria e do Projeto Etico- Politico do Servigo Social,
sendo assim os/as profissionais dardo respostas qualificadas as necessidades apresentadas pela
classe trabalhadora.(Bravo e Matos, 2018, p. 17).

O campo da saude é vasto e complexo, expressa avancos e contradicdes, nesta seara o
trabalho dos/das assistentes sociais na saude, tem sido abordado com destaque no alargamento
do processo de precarizacdo das condicdes e relagdes de trabalho, os quais se expressam nos
indicadores de sobrecarga de trabalho, adoecimento com nexo laboral, baixos salérios,
subcontratacdo e contratos precarizados, constrangimentos de varias ordens, em especial por
metas abusivas, dentre outras. (Alves,2011)

Nas palavras de lamamoto (2008) é importante destacar que as transformag¢des no mundo
do trabalho solicitam mais do que competéncia técnica para lidar com a questao social, requerem
suporte de teorias sociais criticas, que auxilie o arcabougo tedrico-metodolégico da profissao
numa dimensao ético-politica apropriada ao enfrentamento dos desafios postos na atualidade a
profissao.

Considerando o cenario politico-econdmico brasileiro, faz-se mister abordar as
contrarreformas neoliberais, que fizeram expropriagdo de equipamentos, de instrumentos e

dispositivos publicos de protecdo social, tais como o SUS, o SUAS e a Previdéncia Social,
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exatamente as politicas de Seguridade Social, fundamentais para a garantia de reproducao da
classe trabalhadora e de seus familiares e acabam por penalizar trabalhadores e trabalhadoras,
entre os quais assistentes sociais, nas condigcbes materiais, técnicas, de seguranca e protecéo
social da vida, que se encontram na execuc¢ao direta das politicas e dos servigos sociais (Matos,
2020).

Antes da chegada do virus da Covid-19, que marcou a maior crise sanitaria no mundo e
desvelou o carater destrutivo da sociabilidade capitalista contemporénea que ja era assolador
para grande parte da populagdo, o processo de aceleracdo da contrarreforma do Estado, as
limitagbes de financiamento e de deslegitimagdo das politicas sociais implementadas nos
governos de (Michel Temer- de 2016 a 2018 e Jair Bolsonaro-de 2019 a 2022) fragilizou
exponencialmente o sistema de protegao social atingindo diretamente a classe trabalhadora.

Segundo Soares, Correia e Santos (2021) com a aprovagao da Emenda Constitucional n°
95 (2016) que instituiu um novo regime fiscal, congelou os gastos por vinte anos e com isso,
configurou o desfinanciamento das politicas sociais especialmente a politica de saude, que
repercutiu em profundos desdobramentos tanto na precarizagao dos servigos de saude quanto no
processo gradativo de privatizagdo do Sistema Unico de Saude (SUS).

Ademais, para além da crise sanitaria, a crise capitalista (conjuntural e estrutural) ja
instalada (desde os anos 2007-2008) que se agravou naquela conjuntura como a maior da histéria
(Matos, 2020), se destacando nas multiplas determinagbes e expressdes, o aprofundamento do
risco de vida de amplos segmentos da sociedade, atravessando questdes de ragal/etnia e
género/sexualidade, bem como as desigualdades regionais.

Com efeito, no contexto da pandemia de Covid-19 e da crise estrutural do capital, as
condicbes e relagbes de trabalho passaram por uma reconfiguragédo produtiva com expansao das
tecnologias digitais viabilizando novas rela¢des de trabalho, isto €, a precarizagéo, o subemprego
e o trabalho intermitente, ganham maiores propor¢des e se travestem de empreendedorismo,
como demonstra o crescimento das relagdes uberizadas por todo o globo (Antunes, 2020).

Partindo desse contexto, em Roraima a politica de saude foi impactada profundamente por
este cenario pandémico e agudizou-se com a migracdo em massa, da crise migratéria
venezuelana em Roraima. Arruda-Barbosa, Sales e Torres (2020) abordam os impactos da
migracao venezuelana na rotina hospitalar revelam, a partir da fala de profissionais de saude, que
houve aumento na intensidade dos plantdes devido a ampliacdo do numero de pacientes e piora

na gravidade dos casos, ja que as pacientes chegam demasiadamente debilitadas, havendo
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insuficiéncia de leitos de Unidade de Terapia Intensiva (UTI), problemas estruturais no Centro
Cirargico que podem elevar os casos de infecgao hospitalar, demora na entrega de resultados de
exames laboratoriais devido a alta demanda, etc.

O fenbmeno da deslocacdo em massa de venezuelanos para o Brasil, especialmente para
o estado de Roraima, ao mesmo tempo que representa um enorme impacto a demografia
(representam 10% da populacdo), também exige respostas urgentes diante dos inumeros desafios
para a gestao publica, organizagdes ndo-governamentais e sociedade civil, bem como, para os/as
assistentes sociais em mediar a defesa da saude publica e estatal, como direito de todos e dever
do Estado.

3. O trabalho do/a assistente social na salde e suas particularidades no contexto
hospitalar na cidade de Boa Vista-RR

A Politca Nacional de Atengdo Hospitalar (PNHOSP/2013) no Sistema Unico de
Saude-SUS estabelece diretrizes para a reorganizagdo do componente hospitalar da Rede de
Atengdo a Saude-RAS. Conforme a PNHOSP/2013, o hospital é instituicdo complexa, com
densidade tecnoldgica especifica, de carater multiprofissional e interdisciplinar, responsavel pela
assisténcia aos usuarios com condi¢gdes agudas ou crbnicas, que apresentem potencial de
instabilizagdo e de complicacdes de seu estado de saude, exigindo-se assisténcia continua em
regime de internacado e agbes que abrangem a promoc¢ao da saude, a prevengao de agravos, O
diagndstico, o tratamento e a reabilitagdo.

No Sistema Unico de saide — SUS o papel dos hospitais é oferecer aos usudrios
atendimento de saude especializado de média e alta complexidade, como cirurgias eletivas e/ou
tratamentos clinicos de acordo com cada especialidade. Tudo isso acontece devido ao fluxo de

atendimento entre as redes de atencio a saude no SUS.

Em Boa Vista, capital do estado de Roraima, concentra a rede assistencial de alta e média
complexidade de atengdo a saude*, que é formada pelo complexo hospitalar Hospital Geral de
Roraima Rubens de Souza Bento, Hospital das Clinicas Dr. Wilson Franco e Hospital Materno
Infantil Nossa Senhora de Nazareth (Maternidade), Clinica Médica Especializada Coronel Mota

(clinicas especializadas) e Pronto Atendimento Cosme Silva.

* A rede municipal de atengdo primaria a saide no municipio de Boa Vista, abrange 34 Unidades Basicas de
Saude, que acolhem o usuario do sistema de saude e encaminham se necessario, para as unidades
hospitalares, em algumas situagdes, o usuario ndo tem um primeiro atendimento na UBS, sendo admitido
diretamente na unidade hospitalar de alta ou média complexidade.
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O Hospital Geral de Roraima Rubens de Souza Bento, foi inaugurado em 1991 e atende a
populacdo de todo o estado e a populagdo migrante dos paises da Venezuela e Guiana. A
estrutura do Hospital Geral, atualmente complexo hospitalar Hospital Geral de Roraima conta com
140 leitos de internacdo, 40 leitos de UTI e mais 10 salas de centro cirargico. Apos reformas do
Pronto Socorro Dr. Francisco Elesbao, passou a ser disponibilizado mais 34 leitos e atender
emergéncias e o Pronto Atendimento Dr. Airton Rocha, que apds reforma recente foi denominado

como Pronto Socorro, este dispde de 11 leitos de observagéo e atende urgéncias (SESAU/RR).

Nesse contexto, o trabalho da/o Assistente Social no Hospital Geral de Roraima-HGR
perpassa a dimensao multiprofissional e requer deste profissional media¢des entre os usuarios e a
equipe de saude, com relagdo aos determinantes sociais, visto que o respeito pela diversidade é
um dos principios que fundamentam tanto a formagdo como o trabalho profissional e neste
sentido, o trabalho em equipe multiprofissional faz parte do cotidiano do/a assistente social. Para
tanto, os Parametros para a Atuacéo de Assistentes Sociais na Saude (2009) discorre que:

O profissional assistente social vem trabalhando em equipe multiprofissional, onde
desenvolve sua atuagéo, conjuntamente com outros profissionais, buscando compreender o
individuo na sua dimensao de totalidade e, assim, contribuindo para o enfrentamento das
diferentes expressdes da questdo social, abrangendo os direitos humanos em sua
integralidade, ndo s6 a partir da 6tica meramente organica, mas a partir de todas as
necessidades que estdo relacionadas a sua qualidade de vida [...] a crescente insergéo do
assistente social em espagos socio-ocupacionais que exige a atuagao com profissionais de
outras areas, requerendo uma intervengcdo multidisciplinar com competéncia técnica,

tedrico-metodologica e ético-politica. Ao atuar em equipes multiprofissionais, o assistente
social devera garantir a especificidade de sua area de atuagédo (CFESS, 2009).

Diante do universo de possibilidades, o/a assistente social ndo deve trabalhar de forma
isolada, optando por trabalhar em equipe multidisciplinar o/a profissional mantém com outras
categorias profissionais, constante dialogos, discussdes, debates, desenvolvendo assim o

conhecimento e a proximidade e troca de saberes.

Nessa perspectiva, no ambito hospitalar, esse trabalho em equipe ocorre a partir do
encaminhamento dos médicos de plantdo e dos demais profissionais de saude que reiteram o
encaminhamento da familia e/ou responsavel pelo paciente ao setor de Servico Social. Nesse
contexto, o processo de trabalho do/a Assistente Social no Hospital Geral de Roraima é norteado

pelo documento intitulado Procedimento Operacional Padrao (POP, 2018)° que foi elaborado pela

5 Documento disponibilizado pela coordenadora do Nucleo de Servigo Social do HGR, para fins de andlise e
reflexao.
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equipe do Nucleo de Servico Social a partir dos pressupostos do Cédigo de Etica Profissional, da
Lei de Regulamentagéo da Profissao, e demais legislagdes que norteiam o trabalho profissional.
Aqui seréo destacados alguns processos e instrumentos de intervengao do Servigo Social
estabelecidos no POP (2018) que buscam no cotidiano, ancorado nas dimensdes
tedrico-metodoldgica, ético-politica e técnico-operativa fortalecer o trabalho profissional no espago
socio-ocupacional.
Como etapa inicial, do processo de trabalho da/o assistente social no ambito hospitalar,
perpassa pela da obtencido dos dados dos usuarios e familiares, por meio de entrevista social, que
configura o processo de atendimento e acompanhamento realizado pelo/a profissional, integrando

um conjunto de procedimentos e normas relativos ao internamento dos pacientes (COSTA,2000).

Nesse sentido, o POP (2018) refere que no procedimento de Internagdo dos/as usuarias
no hospital cabe ao Servico Social acompanhar prioritariamente casos de idosos, pessoas em
situacdo de violéncia, adultos, pessoas com deficiéncia e adolescentes em situacdo de
vulnerabilidade e/ou risco social, e de usuario sem referéncia familiar no estado. Nesse processo,
o objetivo é contribuir na garantia dos direitos dos usuarios e familiares e/ou rede de apoio nos

seus aspectos biopsicossociais durante o periodo de internacéo hospitalar.

E nesse contexto, que a Entrevista Social é imprescindivel para conhecer as demandas
trazidas pelos/as usuarios/as, entretanto, “ndo deve se limitar somente a um levantamento de
dados e sim no estabelecimento de um didlogo/troca a partir das questdes identificadas e
analisadas no seu contexto mais amplo, nos seus determinantes estruturais e conjunturais”
(Cardoso, 2008).

No cotidiano profissional do/a assistente social, especificamente na rotina hospitalar, a
visita ao leito, por meio de escuta qualificada, busca orientar sobre as normas e rotinas
hospitalares e identificar os determinantes sociais da situagao apresentada pelo usuario e garantir

a participacdo do mesmo no processo saude-doenca (POP, 2018).

Nesse documento, & explicitado um conjunto de instrumentos e técnicas utilizados no
cotidiano profissional, entre eles o relatério social e o estudo social que se fazem presentes no
cotidiano profissional. Para tanto, acerca do Relatério Social Cardoso (2008) esclarece:

E uma apresentacdo descritiva e interpretativa de uma situacéo ou expressdo da questdo social, é a

descrigéo ou relato do que foi possivel conhecer por meio do estudo, é o relato dos dados coletados e
das intervengdes realizadas pelo Assistente Social” (CARDOSO,2008, p. 35)
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Esta previsto na Lei 8.662/1993 que regulamenta a profisséo, no Art. 4° que compreende
as competéncias do/a assistente social, prevé a realizacdo estudos socioeconémicos com o0s
usuarios para fins de beneficios e servigcos sociais junto a 6rgaos da administracao publica direta e
indireta, empresas privadas e outras entidades.

Nesse sentido, o Estudo Social tem por finalidade conhecer uma determinada situagao ou
expressdo da questdo social, especialmente nos seus aspectos socioecondmicos e culturais
(CFESS, 2005)

A construgéo do estudo social é para contemplar a inclusdo do(s) sujeito(s) singular(es) na
universalidade mais ampla na qual se insere(m). Pois isso, remete a inexisténcia de
neutralidade no trabalho profissional, tendo em vista, que toda intervencdo é impregnada
pela visdo de mundo, pelos valores do/a profissional que a executa (CFESS,2005, p.11).

Nas condutas pds-alta hospitalar cabe a/o assistente social orientar sobre a importancia
do retorno para avaliagdo e esclarecimentos sobre o papel, a dinamica de funcionamento e as
normas de acesso as unidades de referéncia que devem ser procuradas para continuidade do
tratamento, “orienta auxiliando no cumprimento das recomendagdes terapéuticas, que dizem
respeito a administragcdo dos medicamentos, os cuidados com a higiene e precaugoes
necessarias para evitar o contagio ou reincidéncia da doencga (Costa, 2000, p. 24)

Nesse contexto, no Hospital Geral de Roraima o/a assistente social em seu cotidiano de
trabalho é requisitado a participar enquanto membro da equipe interdisciplinar da comunicacgéo de
Obitos. Nesse processo, orienta a respeito dos direitos e beneficios relacionados a previdéncia
social, ao mundo do trabalho (licenga) e aos seguros sociais (DPVAT) e ao auxilio funeral
(POP,2018).

Para Costa (200, p.24) no que diz respeito as orientagdes pertinentes nos casos de
comunicagao de o6bitos, compete a equipe médica esse procedimento junto aos familiares, para
o/a assistente social compete realizar as orientagbes e encaminhamentos junto a familia ou
responsavel para liberagdo do corpo junto ao Servigo de Verificagdo de Obito (SVO), translado e
sepultamento, incluindo orientagdes sobre trédmites nos cartérios e junto a previdéncia social
quando necessario.

Sobre essa demanda, que ndo cabe ao servigo social conforme assegura Costa (2000) o
CFESS lancou a Orientacao Normativa que trata da comunicacdo de obitos e realizagdo de

boletins médicos, onde afirma:
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A comunicagdo de 6bito deve ser realizada por profissionais qualificados que tenham
conhecimentos especificos da causa mortis dos/as usuarios/as dos servigos de saude,
cabendo um trabalho em equipe [...] atendendo a familia e/ou responsaveis, sendo o/a
assistente social responsavel por informar a respeito dos beneficios e direitos referentes a
situagdo, previstos no aparato normativo e legal vigente, tais como, os relacionados a
previdéncia social, aos seguros sociais e outros que a situacdo requeira, bem como
informagdes e encaminhamentos necessarios, em articulagdo com a rede de servigos sobre
sepultamento, translado e demais providéncias concernentes... Da mesma forma, ndo cabe
ao /a assistente social a divulgacéo de boletins médicos. (CFESS, 2020, p.2)

Diante do exposto, as requisi¢cdes institucionais e as respostas profissionais do Assistente
Social na politica de saude, devem ter como estratégia a afirmacgao cotidiana do Projeto
Etico-Politico do Servico Social conectado aos principios do Projeto de Reforma Sanitaria, com
isso, assegura na dimensdo do exercicio profissional, um processo de aprimoramento para o

trabalho profissional na direcdo do compromisso com a classe trabalhadora.

CONCLUSOES

Sintetizando nossas reflexbes € possivel apreender que as mudangas contemporaneas
que afetam o mundo do trabalho, seus processos e sujeitos, provocam redefinicdes profundas no
Estado e nas politicas sociais, desencadeando novas requisicoes e possibilidades ao trabalho

do/a assistente social no dmbito das politicas sociais.

A “questdo social” engendrada na Amazébnia, € marcada pela presenca e avango do
capital, baseada na exploragao e dominacao. O que demanda respostas imediatas e mediadas do

Servigo Social em distintos espagos sécio-ocupacionais.

O Servigo Social na saude enfrenta muitos desafios, ha um esforco na busca de
articulacdo do projeto ético-politico profissional e do projeto de reforma sanitaria para que sejam

dadas respostas qualificadas as demandas dos usuarios.

Alguns desafios profissionais foram identificados, refere-se a fragilidade da apreensao
trabalho profissional na instituicdo, no que tange as atribuicbes e competéncias no contexto da
saude hospitalar; auséncia de informagdes nas admissdes de usuarios, transferéncias e altas de
pacientes, e por fim, demandas equivocadas encaminhadas ao Nucleo de Servico Social.

Raichelis (2011) assevera a importancia da qualificagdo e capacitagdo continuadas, por espagos
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institucionais coletivos de estudo e de reflexdo sobre o trabalho desenvolvido, pois com isso, pode

gerar efeitos nas condigbes de vida dos usuarios e melhorias na qualidade dos servigos sociais.
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