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SERVICO SOCIAL E SAUDE: UM OLHAR PARA A FORMACAO PROFISSIONAL

SOCIAL WORK AND HEALTH: A LOOK AT VOCATIONAL TRAINING

Daniel Silva Basilio *

Lesliane Caputi 2

RESUMO

O presente artigo surge como sintese das reflexdes que foram desenvolvidas na pesquisa de iniciagdo
cientifica intitulada “Servi¢o Social e Satude: um olhar para a formagdo profissional”. Nesta, foram
realizados estudos bibliograficos, levantamento documental e pesquisa de campo, através dos quais
foi possivel compreender as determinacBes que perpassam pela formacdo do assistente social,
especificamente para o trabalho profissional nos servicos de saide. A pesquisa permitiu particularizar
este debate na realidade do curso de Servigo Social da Universidade Federal do Triangulo Mineiro,
que historicamente tem se destacado na formacéo de profissionais em salde.
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This article is a summary of reflections that were developed in the scientific initiation research
entitled "Social and Health Service: a look at vocational training”. In this, bibliographic studies,
documentary survey and field research, through which it was possible to understand the
determinations that permeate the social worker training specifically for professional work in the
health services. The research made it possible to individualize this debate in the reality of Social work
course at Universidade Federal do Triangulo Mineiro, which historically has excelled in the training
of health professionals.

KEYS WORDS: Social Work. Professional Qualification. Health Policy.

INTRODUCAO

As reflexdes que foram desenvolvidas durante a pesquisa® de iniciacdo cientifica,
intitulada “Servigo Social e Saude: um olhar para a formagao profissional”, teve como objeto
de investigacdo as discussdes e praticas referentes a politica de salde no processo de
formacdo do” assistente social no curso de Servico Social da Universidade Federal do
Tridngulo Mineiro (UFTM).

A pesquisa foi realizada® por meio de levantamento documental e bibliografico além
de pesquisa de campo através de entrevista com estudantes do 8° periodo do curso de

graduacdo em Servico Social da UFTM.

Os dados da pesquisa possibilitaram particularizar o debate da formagéo profissional
na realidade da universidade, partindo de elementos universais, 0 que nos permitiu conhecer
como o curso de Servico Social da UFTM tem tratado a tematica da politica de salde nas

atividades de ensino, pesquisa e extensao.

O Servico Social na contemporaneidade enquanto profisséo, inserida na divisédo social
e técnica do trabalho, de dimensdo investigativa e interventiva atua no enfrentamento das
diversas expressOes da questdo social, mediante a proporcdo global que assumiram o0s

conflitos advindos da relagdo contraditoria entre capital-trabalho, e nessa dindmica constitui

® Teve aprovagdo pelo Comité de Etica da Universidade — UFTM, sendo o nimero do parecer
43105615.6.0000.5154 em 2014.

* Ao utilizarmos a terminologia no sentido masculino neste artigo, inclusive as vezes escrito a palavra homem
ndo estamos concebendo-a de forma machista e singular no &mbito da discussdo de género, mas assim, como
Paulo Netto e Braz (2006), estamos entendendo-o como parte do género humano. Por isso também, ndo
utilizaremos no corpo do texto desta tese género o/a, mas entendo-0 como género humano necessariamente.

> Nos anos de 2014 e 2015,
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também uma profissdo da area da saude, mas cujo projeto de formacéo profissional defendido

pela categoria preconiza uma formacao generalista.

Dentre as diversas complexidades da realidade social que imbricam a formacdo e o
trabalho profissional do assistente social, e considerando as diversas &reas de atuagéo,

priorizamos neste estudo, aquelas relacionadas a Politica de Saude.

O ensino, a pesquisa e a extensdo, enquanto elementos indissocidveis e fundamentais
no processo de formagédo profissional devem estar articulados e em consonancia com as
exigéncias curriculares apresentadas e defendidas hegemonicamente pelo Servico Social
brasileiro a partir de seu Projeto Etico-Politico. Por isso, as tematicas tratadas na formagc&o

profissional devem necessariamente articular teoria e realidade, no sentido da praxis.

Uma insercdo qualificada nos espagos de trabalho supde que o profissional apreenda
as questdes estruturais que produzem e reproduzem as expressodes da questdo social, e a partir
dai construa mediacGes que possibilite intervencdes direcionadas & emancipacdo da classe

trabalhadora®, tendo como horizonte uma nova ordem societaria.

Essa postura critico-reflexiva se inicia no processo de formacéo profissional, a partir
de um consistente aporte tedrico-metodoldgico pautado em fundamentos criticos que
sustentam uma compreensdo da dimensdo ético-politica da profissdo, inserida na

complexidade da realidade social.

A conjuntura hodierna, marcada pela ofensiva neoliberal, por retrocessos nos direitos
da classe trabalhadora e pelo avanco do neoconservadorismo, desafia a proposta de formacao
profissional alinhada nas Diretrizes Curriculares elaboradas pela Associacdo Brasileira de

Ensino e Pesquisa em Servico Social-ABEPSS (1996) e defendida pela categoria.

Assim, para a desenvoltura das reflexdes aqui apresentadas, dividimos em dois
momentos: no primeiro, apresentamos elementos universais que possibilitam compreender a
formacdo profissional do assistente social ha contemporaneidade e as questdes que perpassam

pela insercdo do profissional nos servicos de saude.

®0 projeto profissional hegemoénico do Servico Social defende que a prética profissional deva rumar a
emancipacdo humana dos usuérios atendidos pelos servigcos. Dentro disso, existem o0s profissionais que
defendem que esta emancipacdo humana passa necessariamente pela superagdo da ordem societéria capitalista e
outros que apostam ainda no carater civilizatorio e humanizador do capital. Aqui partimos da premissa que 0
Estado democratico de direitos e os servigos publicos via politicas sociais contribuem minimamente para a
emancipacao politica dos usuarios, quica para a emancipagdo humana.
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E, no segundo momento, particularizamos esse debate na realidade do curso de
Servico Social da UFTM, no sentido de socializar os resultados alcangados na pesquisa e
urdir a reflexdo acerca do principio generalista da formac&o profissional.

1. Elementos para o debate da interlocucdo da Politica de Saude na formacéo
profissional do assistente social na contemporaneidade

No Brasil, a ABEPSS protagonizou, numa perspectiva tedrico-historica e ético-
politica, a discussdo, construcdo e avaliacdo das diretrizes curriculares para a formacéao
profissional em Servigo Social, culminando com a proposta das “Diretrizes Curriculares para
o Curso de Servico Social”, finalizada em 1996 e aprovadas em 2001, que vieram superar 0S
rancos da abordagem conservadora fincada na formagédo profissional e processualmente

questionada na profissao a partir do Movimento de Reconceituacdo’.
As Diretrizes Curriculares propostas pela ABEPSS preconizam entéo que

A formacdo profissional deve viabilizar uma capacitagcdo tedrico-
metodoldgica e ético-politica, como requisito fundamental para o exercicio
de atividades técnico-operativas, com vistas a apreensdo critica dos
processos sociais numa perspectiva de totalidade (DIRETRIZES
CURRICULARES, 1996).

Nesse sentido, “falar em formacao profissional implica acompanhar a dinamica da
sociedade e a trajetdria histérica do proprio Servico Social, procurando entender o0s
condicionamentos que a sociedade impde sobre a pratica profissional” (SILVA, 1995, p.73).
O que faz preciso extrapolar os muros da profissdo, se atentando para o movimento historico,
critico e dialético da sociedade, para a luta de classes e as contradi¢cdes que dela decorrem,
para a relacdo do Estado com a sociedade mediada por politicas sociais, enfim, para as

"0 movimento de Reconceituacdo do Servico Social se estendeu da década de 1960 aos anos 1990, culminando
com a proposta do projeto ético-politico profissional. O projeto de profissdo construido trouxe novas
perspectivas a profissdo, uma vez que rompeu com influéncias conservadoras (neotomismo, funcionalismo-
estrutural positivista) e aproximou-se de um posicionamento critico-reflexivo, propiciado pela dialética
marxiana. O projeto ético-politico profissional se fundamenta, do ponto de vista normativo, pelo Cddigo de
Etica de 1993 que juntamente com a Lei de Regulamentacdo profissional (lei 8662/93) d&o subsidios a ac&o
profissional, bem como pelas Diretrizes Curriculares para o Curso de Servico Social de 1996, que direcionam
numa perspectiva politica e critico-reflexiva a formacéo profissional na contemporaneidade. Consultar SILVA,
Maria Ozanira Silva e. O Servico Social e o popular: resgate tedrico-metodolégico do projeto profissional de
ruptura. — 6.ed — S&o Paulo: Cortez, 2009.
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determinacfes que perpassam pela formacdo e pratica profissional na sociedade capitalista

contemporanea.

As diretrizes curriculares sdo estruturadas em trés nucleos de fundamentacdo, como
um conjunto de conhecimentos indissociaveis e constitutivos da formagdo profissional: o
Nucleo de Fundamentos Teorico-Metodoldgicos da Vida Social, o Nucleo de Fundamentos
da Particularidade da Formagdo Sdcio-Historica da Sociedade Brasileira, e o Nucleo de

Fundamentos do Trabalho Profissional.

O Nducleo de Fundamentos Teorico-Metodologicos da Vida Social abarca a
compreensdo das diversas esferas da vida social e de suas relacbes, analisando o0s
componentes e as variaveis que decorrem da interacdo do ser social com o mundo histoérico-
cultural na perspectiva do sujeito coletivo. A interacdo homem-natureza se da pela
objetivacdo do pensado, através da capacidade teleoldgica do homem de realizar trabalho.

Nesse processo, a vida social se constréi nas relagbes mutuas que 0s homens
estabelecem no processo de producdo, a partir do trabalho. A organizacdo das relagdes sociais
se d& na reproducdo da satisfacdo das necessidades vitais, na reproducdo da vida material. Ao
passo que os homens buscam coletivamente estratégias para suprir suas necessidades
materiais de vida, na producao, eles estabelecem relacdes sociais, desenvolvem habilidades
intelectivas e manuais, desenvolvem a linguagem e produzem a sua consciéncia, se

transformando mutuamente na medida em que mediam, regulam e controlam a natureza.

Por outro lado, os homens nédo produzem suas vidas como querem e como manda sua
vontade e almeja sua consciéncia, mas (re)produzem sob condi¢cdes determinadas. A
objetivacdo do trabalho, e, portanto, a satisfacdo das necessidades sociais, a objetivacdo dos
homens por meio da cultura, da filosofia, da arte, acontece mediante a relagéo entre o desejo,

a “vontade orientada a um fim” (MARX, 2013) e os meios objetivos de trabalho disponiveis.

Assim, as questbes que envolvem a promocdo da salde sdo determinadas pelas
condicdes objetivas e subjetivas da realidade social, dito de outro modo, significa que a satde
é determinada pelas condicdes de vida e trabalho, de acesso a bens e servigos e a informacao,
mas também pelas ac¢bes individuais dos sujeitos envolvidos no processo da vida, perante a

estrutura socio-politica.

A doenca em sua expressdo normativa da vida, como fenémeno individual e
em sua expressdo coletiva, epidemioldgica, onde adquire significado no
conjunto das representacfes sociais e nas reivindicagdes politicas, esta
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estruturada em uma totalidade social. Como forma adaptativa de vida,
resultante das relagcbes dos grupos sociais entre si e com a natureza,
mediadas pelo processo de trabalho e doenga tem uma historicidade das
relacBes sociais — econdmicas, politicas e ideoldgicas — que se realizam nas
sociedades concretas (CORDEIRO, 1984 apud MINAYO, 2013, p. 49).

A salde, enquanto constituinte da praxis humana, deve ser entendida nas suas
multiplas determinag¢fes, num conceito ampliado que envolve as condi¢bes de vida e
trabalho, a alimentacao, a moradia, e que, portanto ndo esta isolada das condi¢cdes materiais e

concretas de vida nesta sociedade de lutas de classes.

A estrutura social de um modo de producéo determina as configurac6es do trabalho e
das relagdes sociais que sdo estabelecidas historico e socialmente. Netto (2011, p. 34) citando
Marx (1979) afirma que: “O moinho movido pelo bragco humano nos da a sociedade com o

suserano; 0 moinho a vapor nos da a sociedade com o capitalista industrial”.

No modo de producdo capitalista, a vida se reproduz de acordo com os ditames da
classe detentora dos meios de producdo, a qual gesta e controla o processo de trabalho da
classe trabalhadora na busca por produzir cada vez mais capital gastando 0 menos possivel. O
desenvolvimento das forcas produtivas, dos meios de comunicacdo, da ciéncia e da
tecnologia, intensifica a exploracdo do trabalho e a degradacdo das condicdes de vida e satde
no mesmo processo em que se amplia a producdo da mais valia. Assim, a auséncia de salde e
0 processo de adoecimento da classe trabalhadora representam uma latente expressdo da
barbérie capitalista, uma vez que esse processo se da na mesma atividade em que se ampliam

a rigueza e a qualidade de vida de uma classe, em detrimento da outra.

O projeto ético politico do Servico Social que abrange o projeto de formacdo
profissional aponta a necessidade da compreensao historico-critica da realidade social.

Nesta dire¢do, o Nucleo de Fundamentos da Particularidade da Formacéo Socio-
Historica da Sociedade Brasileira diz respeito aos determinantes econémicos, sociais,
culturais e politicos que permeiam e estruturam historicamente a formagéo da sociedade
brasileira. E a compreensdo do movimento dialético da sociedade e a valoriza¢do das
conquistas histéricas da classe trabalhadora no que se refere aos direitos sociais; a
compreensdo da economia politica que sustenta a sociedade de classes e 0s interesses do
capital na particularidade brasileira; a discussao da relagéo historica entre Estado-Sociedade e

as politicas econdmicas e sociais implementadas respectivamente pelo Estado e Sociedade.
Serv. Soc. & Saide, Campinas, SP v.16, n. 1 (23), p. 49-80, jan./jun. 2017 E-ISSN 2446-5992




55

Para uma insercdo qualificada, critica e propositiva do assistente social no processo de
trabalho em sadde (assim como em outras politicas sociais), € preciso que o profissional
compreenda a Politica de Salde a partir das contradi¢es e antagonismos politico-ideoldgicos
préprio da légica da sociabilidade burguesa, ou seja, compreenda a dimensdo politica da

politica de saude.

Com base na teoria social de Marx - a qual nos permite uma compreensdo das
diversas esferas da vida social em suas relagdes econémicas, politicas sociais e culturais - é
possivel analisar a Politica de Saide na sua historicidade e nas multiplas determinagdes que a

constrai e reconstrdi no bojo da luta de classes.

A salde no capitalismo significa a manutencdo de condic@es fisicas, mentais e sociais
minimas para a reproducdo da forca de trabalho, mercadoria necesséria para a producdo de
mais valia, lucro da classe burguesa. Em contrapartida a assisténcia a saude é também uma
necessidade objetiva para a producdo e reproducdo da propria vida social. No Estado
democratico-burgués, a Politica de Saude, como as demais politicas sociais, inseridas nessa
I6gica, possui carater antagdnico, atendendo ao mesmo tempo as necessidades da reproducédo
da vida social, no sentido da prestacdo de servigos para a manutencdo das condi¢cdes minimas
para a reproducdo da forca de trabalho e da prépria vida. Por essa Otica, a concepcdo de
salde, enquanto politica social esta imbricada na propria contradi¢do de interesses, luta de

classes, e antagonismo do modo de producdo capitalista.

Historicamente a Politica de Saude no Brasil é marcada pela disputa entre dois
projetos antagdnicos de gestdo e assisténcia a salde: o projeto da Reforma Sanitaria e o

projeto Privatista da Salde.

O projeto de Reforma Sanitaria veio firmar um novo modelo de atencdo a saude,
pautado na participacdo social, centralidade do Estado na oferta dos servigos, com acesso
universal, integral e pautado na perspectiva de direito social na concepcdo de cidadania. O
movimento de Reforma Sanitaria, endossado pelos movimentos sociais organizados e pelas
camadas populares, no fim dos anos 1970, se constituiu ao longo da historia da Politica de
Saude no Brasil como um importante movimento de luta e resisténcia na constru¢do de um

projeto popular e democratico para a saide no Brasil.

A Reforma Sanitaria tem como uma de suas estratégias o Sistema Unico de
Saude (SUS) e foi fruto de lutas e mobilizacdo dos profissionais de salde,
articulados ao movimento popular. Sua preocupacdo central é assegurar que
0 Estado atue em funcéo da sociedade, pautando-se na concepcéo de Estado
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Democrético e de direito, responsavel pelas politicas sociais e, por
conseguinte, pela saide. O controle social por meio de um de seus
mecanismos, o0s conselhos e conferéncias foi uma das inovacdes deste
projeto (BRAVO, 2007, p. 93).

A Reforma Sanitéria, como aponta Bravo (2007) foi extremamente importante frente
as articulacdes dos movimentos sociais e espacos coletivos, bem como para a construcédo do
Sistema Unico de Satde (SUS), para a consolidacdo dos espacos institucionalizados de
participacdo social no &mbito da satde (conselhos e conferéncias). Tal movimento reverberou
no artigo 203 da Constituicdo Federal de 1988, bem como nas leis orgénicas da salde, n°.
8.080/90, que rege sobre a organizacdo do SUS e na Lei n° 8.142/90, que versa sobre o
funcionamento da gestdo participativa no ambito do SUS.

O Sistema Unico de Satde brasileiro, a partir de entfo passa a ser referéncia para o0s
outros paises (pelo menos do ponto de vista legal) por atuar na perspectiva da democratizacao
do acesso a saude, da universalizacdo das a¢des, da ado¢do de um novo modelo assistencial
pautado na integralidade e equidade das acbes, a democratizacdo das informacles e
transparéncia no uso de recursos e acdes do governo, a descentralizacdo com controle social
democrético e a interdisciplinaridade nas a¢des (BRASIL, 1990).

No que se referem a integralidade da assisténcia, os servicos de salde e a formulacdo
de estratégias de protecdo, promocao e prevencdo em saude, se articulam em uma complexa
rede de atendimento, que, de acordo com a Lei 8080/90, atendem o usuério de forma integral
e continuada, seja nos servicos de Atencdo Primaria (Unidades Bésicas de Saude/UBS), seja
na Atencdo Secundaria (Unidade de Pronto Atendimento em Saude/UPA e Unidade Regional
de Salde/URS) ou Terciaria (Hospitais).

Entretanto, a partir da década de 1990, com a ofensiva neoliberal, obtém-se um
retrocesso de algumas lutas ja travadas e anteriormente ditas como vencidas no ambito da
salde pela classe trabalhadora. O contexto passa a ser marcado pela tenséo entre o publico e
o0 privado, disputa esta que ndo se extinguiu com a garantia da satde como direito de todos e
dever do Estado no texto constitucional. Pelo contrério, trata-se de uma disputa historica no
que tange a Politica de Saude no Brasil, que assume na atualidade novas formas e roupagens.

O aumento da participacdo das instituicdes da Sociedade Civil (OS’s, OSCIP’s e
demais instituicdes do terceiro setor) na gestdo da satde publica em detrimento da figura do
Estado na gestdo e assisténcia a satde da populacédo é entre outros, reflexos dessa tensdo na

atualidade. Este cenario retoma para o campo da saude a filantropia, terceirizagdo e
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mercantilizacdo da politica de salde, o que enfraquece o movimento sanitario e a sadde na
logica de “direito de todos e dever do Estado” (BRASIL, 1988).

Por fim, o Nucleo de Fundamentos do Trabalho Profissional, das Diretrizes
Curriculares (ABEPSS, 1996), diz respeito a compreensdo dos fundamentos histéricos da
profissdo, do seu processo de institucionalizacdo e suas particularidades engquanto profissao

inserida na divisao social e técnica do trabalho.

Significa, ainda, reconhecer o produto do trabalho profissional em suas
implicacBes materiais, ideo-politicas e econdmicas. A acdo profissional,
assim compreendida, exige considerar as condicGes e relacdes sociais
historicamente estabelecidas, que condicionam o trabalho do assistente
social: os organismos empregadores (publicos e privados) e usuarios dos
servicos prestados; os recursos materiais, humanos e financeiros acionados
para a efetivacdo desse trabalho, e a articulagdo do assistente social com
outros trabalhadores, como participe do trabalho coletivo. Compreender as
particularidades do Servigo Social como especializa¢do do trabalho coletivo
requer a apreensdo do conjunto de caracteristicas que demarcam a
institucionalizacdo e desenvolvimento da profissdo. Isto é, tanto as
determinagdes socio-historicas de sua insercdo na sociedade brasileira que
perfilam o fazer profissional, quanto & heranca cultural que vem respaldando
as explicacOes efetivadas pelo Servico Social sobre as relacBes sociais,
sobre suas praticas, suas sistematizacBes e seus saberes (DIRETRIZES
CURRICULARES, 1996, p. 12).

Nesse sentido, a compreenséo das particularidades do trabalho profissional do Servico
Social, como profissdo inserida em diversos espacos dentre 0s quais a salde, requer uma

analise de seus espacos de atuacdo historicamente demandados.

No que diz respeito ao trabalho na salde publica, os esforcos profissionais tém se
direcionado no sentido da efetivacio do Sistema Unico de Sadde (SUS), da materializagio de
seus principios e diretrizes na rede de atencdo a salde, e fortalecimento enquanto politica
publica garantida pelo Estado que preste gestdo e assisténcia a salde de modo universal,

descentralizado, integral e participativo.
Bravo (2007) afirma que:

A implantacdo e desenvolvimento do SUS no pais vém requerendo a
atuacdo do assistente social no processo de (re)organizacdo dos servicos, nas
acOes interdisciplinares e intersetoriais, no controle social, entre outras
demandas que expressam a abrangéncia do conceito de salde vigente,
especialmente nos municipios, que é onde se concretizam as acles e
servigos de salde, buscando fortalecer a perspectiva da universalizacdo do
acesso a bens e servicos relativos aos programas e politicas sociais
(BRAVO, 2007, p. 50).
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E importante observar, conforme aponta os Pardmetros para Atuacio de Assistentes
Sociais na Saude, que as contradicdes que envolvem a politica de saude vao “impactar o
trabalho do assistente social em diversas dimens6es: nas condi¢Oes de trabalho, na formagéo
profissional, nas influéncias tedricas na ampliacdo das demandas e na relagdo com os demais

profissionais ¢ movimentos sociais” (CFESS, 2010, p. 21).

O trabalho do assistente social € eminentemente mediatizado pelas contradi¢cdes que
marcam ideologicamente a Politica de Salde, uma vez que seu trabalho ndo acontece de
modo independente, apenas como deseja sua consciéncia profissional, mas sdo as instituicoes
empregadoras que circunscrevem o processo de trabalho do profissional, imprimindo também
sentido e direcdo politica e ideoldgica ao seu fazer IAMAMOTO, 2009).

Assim sendo, “os dois projetos politicos em disputa na area da satde [o projeto da
reforma sanitaria e o privatista], passam a apresentar diferentes requisi¢ces para 0 Servico
Social” (BRAVO, 2007).

O projeto privatista vem requisitando ao assistente social, entre outras
demandas, a sele¢do socioecondémica dos usuarios, atuagdo psicossocial por
meio do aconselhamento, acdo fiscalizatéria aos usuérios dos planos de
salde, assistencialismo por meio da ideologia do favor e predominio de
praticas individuais. Entretanto, o projeto da reforma sanitaria vem
apresentando como demandas que o assistente social trabalhe nas seguintes
questbes: democratizacdo do acesso as unidades e aos servigos de salde,
estratégias de aproximacdo das unidades de saude com a realidade, trabalho
interdisciplinar, énfase nas abordagens grupais, acesso democratico as
informacdes e estimulo a participacao popular (CFESS, 2010, p. 24).

Como observado, existe uma relacdo entre as intervengdes demandadas pelo projeto
sanitarista e 0s objetivos da profisséo a partir do Movimento de Reconceituagéo Profissional.
Tanto o projeto ético-politico profissional quanto o projeto da Reforma Sanitéria apresentam

uma potencialidade civilizatéria antagdnica a légica de civilizagdo e sociabilidade do capital.

Ambos os projetos se alicercam no nexo da justica social, da defesa dos direitos
sociais, da cidadania, do Estado democratico de direito, da saide como conceito amplo e seus
determinantes sociais, prioridade nas acdes de promocao e prevencdo, e da politica de salde
na logica universal, integral e sob a gestdo participativa. Contrapbe-se, portanto a l6gica
gerencial de mercado sob as politicas sociais, a prevaléncia das agdes curativas e centrada no
individuo defendido pela logica privatista (CFESS, 2010)
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Como anteriormente assinalado, sdo as expressdes da questdo social advindas das
contradi¢bes da luta de classes que vdo, em grande medida determinar e ocasionar as
demandas profissionais do assistente social enquanto profissional inserido na diviséo social e
técnica do trabalho. Todavia essas contradi¢fes ndo se apresentam no cotidiano profissional
em sua concreticidade, esconde a esséncia e as determinacdes substanciais dos fendmenos

sociais que demandam ac¢des do profissional.

No cotidiano da vida social capitalista as causas das demandas profissionais se
apresentam infladas pelo imediatismo aparente da vida cotidiana, mistificadas pelo
utilitarismo burgués e produzidos pelas préaticas exploradoras dos homens no cotidiano. Nas
palavras de Kosik (1969), no cotidiano impera o “mundo da pseudoconcreticidade”. Este €
justamente a existéncia autbnoma dos produtos do homem e a redugdo do homem ao nivel da
préaxis utilitaria. Neste sentido, & um claro-escuro de verdade e engano. O fendmeno indica a
esséncia e, a0 mesmo tempo a esconde. A esséncia se manifesta no fendmeno, mas s6 de

modo inadequado, parcial ou apenas sob certos angulos e aspectos (KOSIK, 1969).

De acordo com Netto (2011, p. 6) “toda ciéncia seria supérflua se a forma de

manifestagdo [a aparéncia] e a esséncia das coisas coincidissem imediatamente” (NETTO,

2011, p. 6).

No processo de trabalho no qual se insere, o assistente social necessita de sua
capacidade teodrico-metodoldgica, fundamentada pela teoria social critica, para reproduzir
idealmente a esséncia do objeto que investiga e intervém. Uma insercdo qualificada nos
espacos de trabalho supde que o profissional apreenda a esséncia da vida cotidiana capitalista,
pois € nela que se manifestam as expressdes da questdo social, objeto de
intervencgéo/investigacdo profissional do assistente social (ABEPSS, 1996). Apreender a
cotidianidade em sua esséncia exige o esforco intelectivo de cooptar a dinamica e a estrutura
sob a qual se produz e reproduz a vida social, uma vez que o cotidiano “¢ o espago da
producdo e reproducao da vida social, construido e constituido na historia” (NETTO, 2012, p.
11).

Uma teoria social da sociedade burguesa, portanto, tem que possuir como
fundamento a anélise tedrica da producdo das condi¢fes materiais da vida
social. Este ponto de partida ndo expressa um juizo ou uma preferéncia
pessoal do pesquisador: ele é uma exigéncia que decorre do préprio objeto
de pesquisa — sua estrutura e dinamica sO serdo reproduzidas com

veracidade no plano ideal a partir desse fundamento; o pesquisador s6 sera
fiel ao objeto se atender a tal imperativo (NETTO, 2011, p. 11).
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Nos Parametros para Atuacdo dos Assistentes Sociais na Saude, o Conselho Federal
de Servico Social (CFESS) aponta algumas questdes que envolvem a relacéo teoria e método
no Servico Social, especificamente da teoria marxista enquanto fundamentacdo para o

trabalho da saude:

Ao mesmo tempo em que a década de 1990 é marcada pela hegemonia da
tendéncia a intencdo de ruptura e, ndo por acaso, quando o Servi¢o Social
atinge sua maioridade intelectual; é também, nesta mesma década, que se
identifica a ofensiva conservadora a esta tendéncia. O questionamento a
tendéncia a intencdo de ruptura afiram que o marxismo ndo apresenta
respostas para 0 conjunto dos desafios postos a profissdo pela
contemporaneidade. [...] Na salde, em que esse embate claramente se
expressa, a critica ao projeto hegeménico da profissdo passa pela
reatualizacdo do discurso da cisdo entre o estudo tedrico e a intervencao,
pela descrenca da possibilidade da existéncia de politicas publicas, e
sobretudo, na suposta necessidade da construcdo de um saber especifico na
area, que caminha tanto para a negacdo da formacdo original em Servico
Social ou deslancha para um trato exclusivo de estudos na perspectiva da
divisdo cléssica da pratica médica (CFESS, 2010, p. 25).

Calcado em Minayo (2013) alinhadamente a discussdao do CFESS (2010), temos que a
proposta critica-dialética € a que da amplitude no debate profissional e vislumbra a

articulacdo da profissdo com as lutas e movimentos mais gerais da classe trabalhadora, num

proposito de defesa do projeto de Reforma Sanitéria.

Pelo fato de a area de salde ser um campo que necessariamente junta teoria
e pratica de forma imediata, a posi¢do marxista em seu viés histdrico-
estrutural, em relacdo as outras correntes de pensamento (positivismo e
fenomenologia) passou a tomar, no Brasil, nos anos 1970 e 1980, o caréater
de posicdo ideoldgica e politica, repercutindo nos movimentos sociais e
sendo fertilizada por eles e, a0 mesmo tempo, influenciando questdes
relativas ao direito e outros temas emergentes (MINAYO, 2013, p. 127).
Desta forma, destaca-se a importancia que a discussdo das categorias ontoldgicas e
reflexivas da teoria de Marx possui na formacdo e no trabalho profissional dos assistentes
sociais, enquanto direcdo tedrico-metodologica de combate as analises e intervencdes
profissionais focalizadas e paliativas, e ressalta um trabalho profissional critico-reflexivo, a

partir de uma analise de totalidade das expressdes da questdo social.

Considerando os ndcleos que fundamentam a formagdo profissional critica do
assistente social como um conjunto articulado de conhecimentos, entendemos que para a
compreensdo do trabalho profissional do assistente social na saude, ndo basta o conhecimento
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da politica de saude em si, com suas regulamentacdes, contradi¢cdes, possibilidades e
desafios, tdo pouco basta o conhecimento dos instrumentais técnicos que subsidiam a pratica

profissional.

E necessario que o profissional assuma uma direcdo ético-politica em seu exercicio
profissional e que, portanto, tenha uma intencionalidade no seu fazer. Intencionalidade esta
que é construida pelo conjunto de conhecimentos do agente profissional (dos fundamentos do
trabalho profissional, da politica social na qual se trabalha das questdes éticas que envolvem
a prética profissional) e pelas demandas das instituicdes e dos usuarios. Entendemos assim,
que ndo sdo apenas as disciplinas estruturadas na matriz curricular da graduacédo em Servico
Social que abordam diretamente a politica de satude que subsidiam a compreensdo da préatica
profissional em salde, mas também o conjunto de disciplinas que abordam os fundamentos

tedrico-metodoldgicos, ético-politicos e técnico-operativo do trabalho profissional.

2. A Politica de Saude na formacéo profissional em Servico Social na UFTM

As reflexBes acima, construidas durante o estudo bibliografico, nos ofereceram o0s
elementos universais para particularizar nossas analises na realidade do curso de Servico
Social da UFTM.

Foi realizado um estudo da tematica por aproximacfes sucessivas, com debates a
partir das referencias e revisdo de bibliografias que debatem o Servi¢o Social na salde e a
formacao e o trabalho profissional nesse contexto®, com destaque para Vasconcelos (2011),
Bravo (2007), Mota (2009) e lamamoto (2012).

Na exploracdo de dados da realidade local referentes ao ano de 2014 e primeiro
semestre de 2015, foi colhido informacBes com os docentes do curso e assistentes sociais do
Nucleo de Estagio em Servigco Social da UFTM. Também realizamos pesquisa documental
nos dois projetos pedagodgicos do curso de Servico Social da UFTM, nas legislacbes que

regulamentam a formacdo e a pratica profissional do assistente social (Diretrizes

8E importante ressaltar que no levantamento das bibliografias encontramos um artigo cientifico publicado por
docentes e estudantes do curso de Servico Social acerca da experiéncia da UFTM na formacdo de assistentes
sociais para o trabalho na saude. O artigo intitulado “Formagao Profissional do Assistente Social na UFTM: a
saude nas atividades de pesquisa e extensdo” foi publicado nos Anais do “V Forum Sécio juridico: direito a
saude e a dignidade humana” promovido pela Unesp de Franca em 2013 e serviu de base para nossas analises
desde a criagdo do curso até o ano de 2012.
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Curriculares, lei n.8.662 de 1993 e Codigo de Etica), além dos Pardmetros para Atuagio dos
Assistentes Sociais na Saude e as legislagdes que regulamentam a Politica de Satde no Brasil
(Lei organica n. 8080 e a Lei n. 8142 ambas de 1990).

A andlise desses documentos nos permitiu uma compreensdo da totalidade do objeto
estudado, nas suas determinacGes universais, singulares e particulares. Além disso, foi
realizada entrevista semiestruturada, com formulario norteador e auxilio de gravador, com 04
estudantes do 8° periodo do curso de graduacdo em Servico Social da UFTM no ano de
2015/2, no intuito de apreender a realidade vivenciada pelos estudantes no que tange as suas

experiéncias na saude durante a formacao profissional no curso.

A amostragem foi intencional, sendo 02 estudantes que durante sua formacao tiveram
aproximacdo com a area da saude, e outros 02 estudantes que nunca estiveram inseridos nem

em estagio, pesquisa e extensao na salde.

Na garantia do sigilo da identidade dos sujeitos, preconizada pela resolucéo
n.466/2012 do Conselho Nacional de Saude, optamos por identificar os sujeitos com 04

nomes de planetas do sistema solar, sendo: Marte, Japiter, Saturno e Plutéo.

Por meio dos processos metodoldgicos supracitados foi possivel alcancar os objetivos
da pesquisa. Este movimento se deu através do concreto pensado, no qual buscamos
apreender as multiplas determinac6es que perpassam pela formacdo profissional em Servico

Social no campo da saude especificamente na particularidade da UFTM.

Importante contextualizar que até o ano de 2005, a Universidade de Medicina do
Triangulo Mineiro funcionava como uma faculdade e oferecia formacdo somente na area de
salde, através dos Cursos de Graduacdo em Medicina, Enfermagem e Biomedicina. Neste
ano, ela transforma-se na Universidade Federal do Triangulo Mineiro - UFTM, iniciando um
processo de expansao, que se consolida em 2007, com sua adesdo ao Programa de Apoio a
Planos de Reestruturacdo e Expansdo das Universidades Federais (REUNI), que tem como

objetivo a ampliagdo e expansdo da oferta de cursos superiores nas instituigdes publicas.

O REUNI, dados seus limites estruturais e politicos criou condi¢fes para a expansao
da rede federal de educacdo superior, visando 0 aumento no numero de vagas, a criacdo de

cursos no periodo noturno e o combate a evasdo dos docentes. Na UFTM, a adesdo ao
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REUNI possibilitou a criacdo, em 2009, dos cursos de Licenciaturas em Quimica, Fisica,

Matematica, Ciéncias Bioldgicas, Historia e Geografia e Bacharelado em Servigo Social.

A criagdo do Curso de Servico Social coaduna com a luta da categoria por mais cursos
em universidade publica, bem como as demandas da regido do tridangulo mineiro, que possui
um alto nivel de crescimento econémico e politico; também atende o direito da populacdo a
educacdo superior publica. Neste sentido, a criacdo do curso de Servico Social na UFTM vem

ao encontro as novas demandas para uma formacéo interdisciplinar e sintetiza

[...] o desafio de decifrar os novos tempos para que deles se possa ser
contemporaneo. Exige-se um profissional qualificado, que reforce e amplie
a sua competéncia critica; ndo sO executivo, mas que pensa, analisa,
pesquisa e decifra a realidade. Alimentado por uma atitude investigativa, o
exercicio profissional cotidiano tem ampliadas as possibilidades de
vislumbrar novas alternativas de trabalho nesse momento de profundas
alteracdes na vida em sociedade. O novo perfil que se busca construir é de
um profissional afinado com a anélise dos processos sociais, tanto em suas
dimensBes macroscépicas quanto em suas manifestagdes quotidianas; um
profissional criativo e inventivo, capaz de entender o “tempo presente, 0s
homens presentes, a vida presente” e nela atuar, contribuindo, também para
moldar os rumos de sua histéria IAMAMOTO, 2009, p. 49).

E importante dizer que o projeto politico e pedagdgico do curso destaca a demanda
por profissionais na area da saide como um dos fatores para a criagcdo do curso na UFTM.

Historicamente na UFTM, as justificativas para implantacdo do Curso de
Servigo Social estdo arraigadas na predominancia da politica de satde no
municipio e da realidade do Hospital das Clinicas, em que a demanda de
mercado para assistentes sociais se faziam presentes (UFTM, 2014, p. 21).

Desde sua implantacdo, o curso de Servico Social da UFTM oferece semestralmente
30 vagas, sendo as formas de ingresso realizadas por meio de vestibular, transferéncia
interna, (re)op¢do de curso, transferéncia externa, mobilidade estudantil e vagas disponiveis
para portador de diploma de nivel superior. Atualmente o curso conta com 14 docentes, dos

quais 28% tém a saude como &rea de atuagdo profissional.

De acordo com o projeto pedagdgico, o curso de Servi¢o Social da UFTM tem como

perfil do egresso:

[...] o profissional que tem capacidade para fazer a leitura critica da
realidade social, para reconhecer cientificamente as expressdes da questdo
social e identificar os espagcos ocupacionais do profissional, apontando as
possibilidades de intervencdo do assistente social com base na
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fundamentagdo tedrico-metodoldgica, ético-politico e técnico-operativa
(UFTM, 2010, p. 56).

Para atingir o objetivo de formar profissionais com esse perfil é necessaria uma

articulacdo de unicidade entre as atividades de ensino, pesquisa e extenséo.

Cabe destacar que Uberaba/MG®, local onde a UFTM est4 situada, se destaca na
regido do Triangulo Mineiro como um dos principais centros de atendimento meédico,
hospitalar. A UFTM se insere neste contexto, através de um complexo hospitalar credenciado
pelo Sistema Unico de Salde - SUS que oferece atendimento em diversas especialidades,
realizando procedimentos de alta complexidade e atendendo pacientes de Uberaba, de

diversos municipios de Minas Gerais e também de outros Estados.

Assim, a UFTM tem desenvolvido producdo de conhecimentos e prestacdo de
servicos principalmente para area da salde, a qual se constitui também espaco sécio-
ocupacional para o assistente social, o qual, é reconhecido como profissional de saude de
nivel superior, juntamente com outras categorias, pelo Conselho Nacional de Salde, através
da Resolucdo CNS n.° 218, de 6 de mar¢o de 1997, conforme indica o projeto pedagdgico do

Ccurso:

O assistente social como profissional de Salde tem competéncia para atuar
junto aos fendmenos socioculturais e econdmicos que reduzem a eficacia da
prestacdo dos servigos no setor, quer seja em nivel de promocao, prestacao
e/ou recuperacdo de saude. O assistente social €, pois, um profissional de
salde que vem colaborar com a posicdo que emerge da categoria — fruto de
avancos obtidos na trajetdria histérica da profissao, buscando a garantia da
qualidade da prestagdo de servicos de salde, numa perspectiva de
universalidade e integralidade a populacdo brasileira (Parecer CFESS,
06/06/1990 apud UFTM, 2010, p. 23).

Neste movimento da realidade da UFTM, no processo da pesquisa perguntamos aos
estudantes participantes sobre a importancia/contribui¢do do assistente social nos servicos de

saude, pela qual responderam:

E dificil de responder, porque eu nunca participei de estagio na area da
salde. Mas de todos os profissionais da salde, acredito que o assistente
social tem um olhar diferente. Principalmente, por conta da nossa formacéo.
A gente parte para realidade, [...] ndo fica s6 no dmbito da doenca. [...]. O
Servigo Social vai tratar de outras questdes, vai ver a realidade desse

Em Uberaba/MG situa-se o campus | da UFTM, sendo esta expandida com campus Il em Iturama/MG.
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paciente, seu cotidiano. Mas eu acho gque ndo é isso que acontece por conta
da imediaticidade das tarefas etc (MARTE, 2015).

Eu acredito que numa equipe multiprofissional cada um tem suas atribuicdes
de acordo com a regulamentagdo da profissdo, Codigo Etica. Entio cada
profissional [...] dentro das suas atribuices, competéncias [...]. O assistente
pode criar meios de comunicacdo acerca de direitos voltados para salde e
fortalecer também o SUS a luta por esse direito pablico (SATURNO, 2015).

Eu acho que o assistente social € muito importante porque ele ndo vai olhar
s6 pra doenga, [...], mas vai analisar o contexto, a realidade que aquele
paciente esta inserido, vai ver por que as vezes ele estd morando em uma
area de risco por isso que ele contraiu aquela doenca, vai trabalhar todo o
aspecto social mesmo dele. As vezes os médicos passam medicamentos que
ndo sdo acessiveis, 0 assistente social vai ter essa intervencdo, trabalhar
tanto com o médico, vai ter a oportunidade de trabalhar com paciente
também como ele pode acessar esse medicamento. E entender esse contexto
gue o individuo esta inserido na sociedade que ndo esta deslocado, ele ndo
teve uma doenca do nada ele pode ter contraido aquela doenca por ta
morando em uma area de risco esta exposto a alguma coisa no campo de
trabalho dele (JUPITER, 2015).

Acredito que o assistente social € importante em Varios espacos nessa
sociedade capitalista cheia de expressfes da questdo social e na salide é mais
um espaco que o assistente social tem que estar presente acompanhando a
equipe multiprofissional, e de acordo com o seu trabalho cada profissional
vai identificando as possibilidades de efetivagdo dos direitos dos usuarios da
satde (PLUTAO, 2015).

Observa-se que inimeros sdo os desafios apresentados cotidianamente ao assistente

social na area da sade, bem como nos demais espagos em que se insere, sendo chamado cada

vez mais a responder as demandas institucionais, em detrimento ao atendimento das

necessidades dos sujeitos que demandam sua acdo profissional. No que diz respeito aos

desafios impostos aos assistentes sociais na area da saude, Vasconcelos (2011) destaca:

Superar a condi¢do de complementacgdo de servicos médicos, a partir de uma
relacdo secundéaria ndo s6 com a medicina, mas com os demais profissionais
de salde e com os gestores, para, no campo da saude/doenga, sedimentar
uma atuacdo autbnoma, mas ndo isolada e fragmentada das demais
profissbes, priorizando o enriquecimento da subjetividade, a promocao e a
prevencdo, sem prejuizo das acoes assistenciais (VASCONCELOS, 2011,

p. 2).

Essa interpretacdo critica do trabalho profissional do assistente social, s6 é possivel,

no processo de formacdo por meio de uma maior aproximagdo com a realidade que €

viabilizada através do estagio supervisionado, de projetos de pesquisa e extensdo, visitas

técnicas aos espacos institucionais e embasamento teorico e ético-politico. Ao estudante
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dever ser viabilizado o conhecimento acerca da Politica de Salde, o cotidiano dos espacos
socio-ocupacionais e os desafios e possibilidades da intervencdo profissional do assistente
social para a efetivacdo dos principios do SUS.

O Curso de Servico Social da UFTM empreende estratégias para articular as
atividades de ensino a pesquisa e a extensdo, de forma a considerar as exigéncias do contexto
socio-cultural-politico local e regional, ainda que num contexto de limites institucionais
préprio dos rebatimentos da precarizagdo da educacao superior na formacao profissional em
Servico Social.

Quando perguntados aos estudantes se ja haviam participado de alguma atividade de

pesquisa, extensao e estagio na area da salde explicitaram que:

S6 [...] no projeto, no inicio do primeiro periodo, de comunicacdo e salde
(MARTE, 2015).

N&o, ndo participei de nenhuma atividade (JUPITER, 2015).

Sim. Eu fiz estagio durante um ano no Hospital de Clinicas da UFTM setor
de ambulatério de acolhimento, [...] j& fiz dois projetos, um de pesquisa e
outro de extensédo na rea da satde (SATURNO, 2015).

Sim, participei de atendimento as familias, orientagdo acerca dos direitos
sociais referentes a satde da crianca, num projeto de extensdo. Depois teve
0 periodo do estagio com duragdo de um ano no pronto socorro, no qual
atendia os dois plblicos tanto adulto quanto crianca (PLUTAOQ, 2015).

Observamos, contudo que a aproximacdo com a area da salde se faz presente nesta
formacdo profissional, seja via estagio, pesquisas, extensao. Por tal, buscamos sistematizar
tais espacos formativos articulados com as atividades especificas da Politica de Saude.
Assim, abaixo, apenas para fins didaticos da exposi¢cdo de dados, separamos em tdpicos

extensdo, pesquisa e ensino, mas entendendo que estas sdo indissociaveis.

2.1. Extensado

No que se refere a Extenséo Universitaria, esta deve ser entendida como um processo
educativo, cultural e cientifico que viabiliza a relacdo transformadora entre Universidade e
sociedade, compreendendo o conjunto de atividades desenvolvidas por estudantes e

professores, para a producéo e socializagdo do conhecimento produzido em projetos, cursos,

Serv. Soc. & Saide, Campinas, SP v.16, n. 1 (23), p. 49-80, jan./jun. 2017 E-ISSN 2446-5992




67

eventos, publicacbes. Tem como fito expandir e apoiar atividades de extensdo voltadas a
socializagdo, transformacdo da sociedade e ao exercicio da cidadania, para atender as
demandas da mesma. A extensdo, portanto, corresponde a uma ac¢ao educativa cientifica
interdisciplinar necesséria e importante para a formacéo profissional, pois através dela o

estudante estabelece uma ligacéo entre seus estudos académicos e a¢des na realidade.

No primeiro ano de implantacdo do curso de Servico Social na UFTM foram
desenvolvidos nove (09) projetos de extensdo, sendo 22% destes na area de saude, voltados
especificamente para a salde da crianca e do adolescente através da promocao de direitos e a
prevencdo da violéncia no ambiente educacional e comunitario, e acdes de humanizacdo na

UTI neonatal e pediéatrica.

Em 2010, com a ampliacdo do quadro docente do curso, foi possivel também a
ampliacdo das acdes de extensdo, sendo registrados 28 projetos, dos quais 10, ou seja, 36%

foram desenvolvidos na area de saude.

No ano seguinte (2011), houve 11 projetos desenvolvidos na area da satde, com acdes
voltadas para a promog¢do da salde para idosos, trabalho com familias na UTI pediatrica,
pratica de educacdo em salde para pessoas com transtorno mental, além da manutencéo dos
programas de radio e a implementacdo do Programa de Educacdo pelo Trabalho — PET-
Saude Mental.

No ano de 2012 houve uma reducdo nas atividades de extensdo desenvolvidas pelo
curso de Servico Social da UFTM em virtude da participacdo no movimento grevista das
universidades federais que durou cerca de 120 dias. Assim, foram seis (06) projetos de

extensdo na area da saude.

No ano de 2014 e no primeiro semestre de 2015 identificamos 6 projetos de extensao
na area da saude, que estdo dispostos no quadro a seguir que serviu como coleta de dados

com os docentes do Curso de Servico Social.

Serv. Soc. & Saide, Campinas, SP v.16, n. 1 (23), p. 49-80, jan./jun. 2017 E-ISSN 2446-5992




68

QUADRO 1 - Distribuicio dos Projetos de Extensdo na Area da Sadde no periodo de 2013-2015

Extenséo Periodo Objetivo geral Multidiscip | Estudantes
de linar de Servico
realizacéo Social
“Comunica¢do, | 2013-2014 | Conhecer a politica de NAO 10
educacéo e atencdo basica em
mobilizacao salde em Uberaba-MG
social na saude fomentando as
em Uberaba- perspectivas de
MG: conhecendo comunicagéo, educagéo
recursos, popular e mobilizacéo
efetivando social.
direitos”
“Programas  de 2014 Democratizar NAO 8
radio” informacdes no ambito
da politica de saide
“Oficina de 2014 Discutir com
humanizagdo em trabalhadores da rede SIM 8
saude” de saude a PNH
“Programas  de 2014 Elaborar programas de
video” video relacionados a 8
salide com vistas a SIM
fomentar o direito a
salde
“Oficina dos 2014 Discutir com os
conselheiros” conselheiros de saide o NAO 8
papel do conselho e a
participacdo social
“Projeto sala de 2015 Possibilitar a criacdo de
espera no espaco humanizado de
ambulatério  de assisténcia a saude dos NAO
pediatria” usuarios com vistas a -

contribuir na qualidade
dos servicos prestados
e para a efetivacdo do
acesso.

FONTE: Elaborado pelos autores (2015).

2.2. Pesquisa

Em relacdo a pesquisa, esta € de suma importancia para a formacéo e para o trabalho

profissional do assistente social. O cenario atual, marcado pelo avango das politicas

neoliberais e o desmonte do sistema de protecdo social publico tém demandado ao
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profissional novas estratégias de intervencdo condizentes com o projeto ético-politico

profissional.

Em tempos de barbarie do capital, no qual todas as esferas da vida sdo
mercantilizadas, se torna necessario 0 compromisso com a pesquisa na perspectiva critico-
reflexiva, na construcdo de mediacdes que desvendem as contradi¢cdes do capital e que tenha
a liberdade como valor ético central e as demandas politicas a ela inerentes - autonomia,

emancipacao e plena expansédo dos individuos sociais.

Para tanto, a dimens&o investigativa deve ser transversal na operacionalizagcdo das
acOes profissionais no sentido de possibilitar leitura e interpretacdo da realidade que se
manifesta na totalidade da vida social, buscando a correlacdo da particularidade do fenémeno
social a intervir com o movimento dialético dessa totalidade concreta com vistas a

transformagoes.

Entendida desse modo, a pesquisa em Servico Social ndo é um caminho de
neutralidade, mas que exige posicionamento e compromisso com o desvelamento do real,
movido e realimentado pelo compromisso ético-politico com a classe trabalhadora e suas
demandas historicas.

Nos primeiros quatro anos do curso de Servico Social na UFTM, foram desenvolvidos
trés projetos de pesquisa na area da saude, quais sejam: 1. “Dando voz aos sujeitos:
perspectivas de atuacdo do assistente social na area da saude — PFS (ESF) E NASF- no
municipio de Uberaba-MG.”; 2. “Satde e qualidade de vida do homem: um estudo realizado
nas unidades de pronto de atendimento do municipio de Uberaba-MG”; e, 3. “Exercicio
profissional do Servico Social na residéncia multiprofissional em saide da UFTM: um estudo
com pacientes das clinicas de oncologia, hematologia e endocrinologia” (JULIAO; BASILIO,

2013)

Em relacdo as pesquisas de conclusdo de curso, Julido e Basilio (2013) afirmam que
“dos 25 TCCs elaborados pela primeira turma de concluintes do curso de Servigo Social da
UFTM, 13 deles estdo relacionados a area da saude, sendo, em sua maioria, decorrentes das

experiéncias de estagio supervisionado realizados pelos estudantes nessa area”.

No ano de 2014 e no primeiro semestre de 2015 identificamos 4 projetos de pesquisa,
que estdo dispostos no quadro 2 que serviu como coleta de dados com os docentes do curso

de Servico Social.
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Ainda no que tange a pesquisa, é interessante dizer que o projeto politico pedagogico
do curso de 2010, enfatiza que o curso de Servico Social da UFTM deva produzir
conhecimentos com interfaces a saude, talvez pela tradigdo da universidade na producédo
conhecimentos nessa area do saber. O curso “devera cumprir o papel de implantar, na
Instituicdo, o desenvolvimento de pesquisas no campo das Ciéncias Sociais Aplicadas, com
interfaces na area de salde e educacdo, além de propiciar a integracdo e a articulagcdo com os
demais cursos” (UFTM, 2010, p. 35-36).

Ja o projeto politico pedagdgico do curso de 2014/2015 enfatiza a formacéo

generalista e as diversas areas de investigacdo/intervencdo do Servi¢o Social.

E importante dizermos que os 04 estudantes participantes da pesquisas afirmaram que
existe em grande medida um direcionamento no que se refere as discussdes e praticas na

salde pelo curso de Servico Social da UFTM.

Em suas falas, os sujeitos relacionam essa particularidade do curso com as
determinagfes universais que a produz, dentre as quais a tradicdo da universidade na
formacdo de profissionais em saude, o fato de significativa parte dos docentes terem
formacdo na salde, além da estrutura fisica da universidade e da cidade de Uberaba na area
da saude, aspectos que segundo eles contribuem para que a saude tenha centralidade nas

discussoes e praticas na salde, como veremos a seguir.

Eu acredito que o curso de Servico Social por estar numa universidade que
tem tradigdo na salde, quase todos os projetos ali dentro da universidade s&o
voltados para a area da sadde. [...] (SATURNO, 2015).

Querendo ou ndo a gente observa bastante que o curso de Servi¢co Social
aqui da UFTM tem um direcionamento [...], para a area da saude, devido
toda a historia da universidade. Por exemplo, os projetos 0 maior nimero é
na salde, os estdgios também na salde. Mas depois de ter um
amadurecimento maior no decorrer do curso, vocé acaba tendo uma
dimensdo das outras areas também e percebe que sdo tdo importantes quanto
e vai aos poucos se identificando (PLUTAO, 2015).
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QUADRO 2 - Projetos de Pesquisa desenvolvidos e participacdo de alunos no periodo de 2013-2015

Periodo de Estudantes
Pesquisa realizacéo Objetivo geral Multidisci | de Servico
plinar Social
“A concepgdo | 2014-1e | Conhecer e analisar as SIM 02
dos trabalhadores | 2014-2 | condiges de trabalho
de porta de de porteiros, agentes
entrada do P.S. do servico de porta de
do HC UFTM entrada em
acerca da politica consonéancia a politica
de saude” de saude
“Servi¢o Social e | 2014-1e | Conhecer o processo NAO 02
Salde: um olhar | 2014-2 | de formacéo
para a formagéo profissional em
profissional” Servico Social no
curso da UFTM
“O impacto dos | 2014-1a | Avaliar o impacto dos SIM 01
programas de | 2015-1 | programas de
residéncia residéncia
multiprofissional multiprofissional para
implantados em a formacao de
MG na formagéo especialistas no SUS
de especialistas em MG
no SUS”
“Comunicagao, 2013-2014 | Conhecer a politica de NAO 10
educacéo e salde e como ela se
mobilizacao processa na cidade de
social na saude Uberaba-MG

em Uberaba-
MG: conhecendo
recursos,
efetivando
direitos”*°

FONTE: Elaborado pelos autores (2015).

Na mesma perspectiva, 0s estudantes que ndo tiveram experiéncias diretas em

extensdo, pesquisa ou estagio na saude disseram:

Acho que existe um direcionamento muito mais na area saide na UFTM.
Primeiro que nés temos o Hospital das Clinicas e segundo que a maioria dos

0«Comunicacdo, educa¢do e mobilizacdo social na saide em Uberaba-MG: conhecendo recursos, efetivando
direitos” trata-se de um projeto de extensdo em interface com a pesquisa. O projeto foi composto por 04 etapas.
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nossos professores tem formacdo em salde e atuam na area da salde, e acho
que isso vai direcionando de certa forma (MARTE, 2015).

O curso na UFTM [...] é mais voltado pra satde do que pras outras areas do
gue o Servi¢o Social atua, acho que devido a proximidade do hospital escola
e por ter maior numero de campos de estagio no hospital escola, e também
por ter professores que desenvolvem projetos na area da saude; [...] Essa
guestdo do estagio € muito voltado para a area da saude. Mas também [...]
no decorrer da nossa formagdo além “da privatizagdo da saide com a
implantacdo da EBSERH (sdo temas da salde que foram muito abordados),
tem-se também a questdo de movimentos sociais, reforma agraria que sao
temas muito fortes aqui na nossa regido e que estd comecando a ser
discutido” (JUPITER, 2015).

2.3. Ensino

No que tange a dimensdo ensino foram analisadas as disciplinas que compdem a
grade curricular do curso, envolvendo as suas matrizes curriculares de 2010 e de 2014, e o
estagio supervisionado - relativo aos dois semestres de 2014, tendo com parametro os
campos de estagio e a quantidade de estagiarios. Além disso, a entrevista semiestruturada
com os estudantes nos permitiu, apanhar o conhecimento que 0s mesmos possuem acerca da

politica de salde e a atuacdo do assistente social nessa area na atual conjuntura.

No que se refere as disciplinas da matriz curricular de 2010 encontramos as seguintes
que se relacionam com as discussdes da area da saude: Politica Social e Servico Social I, Il e
I11; Legislacdo Social aplicada ao Servico Social I; e, Planejamento e Gestdo de Politicas

Sociais | e II.

Quanto as disciplinas da matriz curricular de 2014 temos: Politica Social e Servico
Social I; Politica Social e Servico Social IlI; Politica Social e Servico Social Il1; Legislacdo
aplicada ao Servico Social Il; Planejamento e Gestdo de Politicas Sociais I; Planejamento e

Gestdo de Politicas Sociais I1; além da disciplina eletiva Saide e Servigo Social.

1 E importante ressaltar que o Projeto pedagdgico do curso passou por um processo de revisdo no ano de 2014,
mediante a necessidade de aprimorar algumas disciplinas e discussfes. Nesse sentido foram analisados os
projetos pedagdgicos de 2010 e 2014.
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Quando perguntado sobre como o tema salde é trabalhado na formacéo profissional,
no que se referem as disciplinas, unidades tematicas, e atividades tedricas e praticas, 0s

estudantes que participaram de atividades na satde responderam que:

Acho que falta muita coisa ainda [...], por exemplo, politica de humanizagéo
e entender essa politica no cotidiano (SATURNO, 2015).

Ah, discussdo sempre € bom ter mais! Acredito que € o suficiente e o
bastante. [...] (PLUTAO, 2015).

Ja os estudantes que ndo tiveram participacdo em atividades na area da saude

responderam que:

A politica de satde acho que foi abordada em algumas disciplinas como
gestdo social, mas principalmente em trabalhos e seminarios que alguns
grupos ficavam com a tematica. [...] O que a gente mais vé de area temaética
acho que foi na area da salde de modo geral, e acho que o jeito que ela foi
tratada por algumas disciplinas muito bem tratadas (MARTE, 2015).

Né&o se tem uma disciplina especifica voltada pra salde, ela é colocada em
disciplina diversas que as vezes esta se tratando de uma tematica mas que
pode se lucidar com exemplo da salde, por exemplo, devido a proximidade
gue o curso tem com a saude. [...] Aqui, traz-se muito a salde no decorrer da
formag&o profissional, do curso de Servigo Social na UFTM, tem muitos
projetos envolvidos na area da saude a maioria dos nossos projetos acho que
as professoras desenvolvem sdo na &rea da satde. A propria pés-graduacéo,
especializacdo, a residéncia multiprofissional é voltada para a saude. Apesar
de ndo ter uma disciplina “saide e Servigo Social”, por exemplo, essa
tematica esta sempre ali presente [...] JUPITER, 2015).

Em suas falas os sujeitos entrevistados deixam em evidéncia questdes como a relacdo
entre teoria e pratica no Servigco Social, a confusdo entre uma formacdo generalista € uma
formacéo superficial; além de explicitarem a discussao de algumas tematicas contemporaneas
acerca da politica de saude como a questdo da humanizacdo na saude e dos modelos

privatizantes de gestdo como a Empresa Brasileira de Servigcos Hospitalares (EBSERH).

Os estudantes relataram a disciplina de “gestdo” como uma das que discutiam a
tematica da salde, mas percebemos na analise do Projeto Pedagdgico que o tema saude é
transversal, e que, as disciplinas de “Politica Social e Servigo Social I, I e III”, em ambas as
matrizes curriculares, discutem a natureza e funcdo das politicas sociais no Estado capitalista,
0 conceito e particularidades do Welfare State, o sistema de protecéo social brasileiro e suas

particularidades, os dilemas e contradigdes na configuracdo das politicas sociais no estado
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neoliberal, a questdo da seletividade e da focalizacéo das politicas sociais, e a satude enquanto

politica social nesse contexto.

As disciplinas de “Legislagao aplicada ao Servigo Social I e II”’, em ambos os projetos
pedagogicos discutem a organizacao politica do Estado e administracdo publica, os direitos
humanos e sociais, a Constituicdo Federal de 1988, além das legislacdes que regulamentam a

politica de satde no Brasil, no conjunto das outras legislagdes sociais.

Com o intuito de vislumbrar o que os estudantes apreenderam sobre essas legislagdes
no decorrer de sua formacdo na UFTM, perguntamos o que eles conheciam das Leis n. 8080 e

n. 8142 de 1990. De acordo com os estudantes entrevistados:

[...] com a instituicio dessas leis muda muito. Primeiro por ser um servigo
publico e universal, para todo mundo acessar, e uma participagdo social eu
acho com um maior controle da sociedade, perante aos servigos. Porém
acredito que ndo € tdo efetivo, por conta de interesses, das correlagdes de
forcas [...] (MARTE, 2015).

Com o SUS a saude é considerada direito de todos e dever do Estado, entdo
essa foi uma mudanca muito significativa (PLUTAO, 2015).

Antes dessa lei n. 8.080 de 1990 a salde ndo era vista como acesso
universal, era voltada para previdenciaria, bem antes, agora vocé vé que a
salde, no marco constitucional com a institui¢do do sistema Unico de saude
todos passam a ter acesso a saude, ela é universal, sem distin¢do. Tem ainda
essa questdo de participacdo popular, ja& que tem os conselhos, as
conferéncias (SATURNO, 2015).

Eu acho que a partir delas tem-se uma maior transparéncia nos processos
licitatérios mesmo, da gestdo dos proprios hospitais. Eu acho que melhora
no acesso as informagfes que muitas vezes sdo centralizados nas médos dos
gestores. Acho também que tem que se pensar como vai se dar essa
participacdo, por que muitas vezes os conselhos trazem palavras,
expressdes, que ndo sdo acessiveis assim a nivel do conhecimento da
populacdo, questdes muitos burocraticas assim e que a populagdo néo
consegue compreender o que esta sendo discutido, entdo eu acho que para
isso funcionar tem que ser um nivel de discussdo bem acessivel mesmo, a
palavra é acessivel pra populagcdo compreender aprender e poder participar
de fato ndo s6 ter uma participacao ficticia (JUPITER, 2015).

Percebemos por meio das falas acima que os estudantes compreendem que com a
instituicio das legislagBes sociais no marco da Constituicdo Federal, como o Sistema Unico
de Saude significou um avanco especificamente no que tange o reconhecimento da saude
como direito social e componente de cidadania numa perspectiva democratica e participativa.
Pelas falas também fica evidente que esta proposta de saude tem sido fragilizada num

processo de desmonte dos direitos sociais e contrarreforma do Estado.
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As disciplinas de “Planejamento e Gestao de Politicas Sociais I e II” discutem os
fundamentos do planejamento e da gestdo publica brasileira, a contrarreforma do Estado
brasileiro e as novas relacfes entre Estado e Sociedade, as tendéncias da gestdo de politicas
sociais no capitalismo contemporaneo, a dimensdo do planejamento e da gestdo das politicas
sociais para o trabalho profissional do assistente social, a descentralizagdo, participacao e
controle social no planejamento e gestdo das politicas sociais, o financiamento na

constituicdo das politicas sociais e a politica de saude nesse contexto.

Assim, como visto em ambos 0s projetos pedagogicos, a salde ndo é discutida de
modo deslocado das demais politicas sociais que compdem a Seguridade Social Brasileira, o

que expressa a caracteristica da formacéo generalista em Servico Social.

A partir desses dados podemos observar que no que tange as disciplinas da matriz
curricular de 2014, a salde ndo possui centralidade nas discussdes que perpassam pelo
processo de formacdo em Servico Social na UFTM, coerente com a proposta da formacéo

generalista, preconizada nas Diretrizes Curriculares da ABEPSS.

Entretanto é preciso salientar que para se compreender o trabalho do assistente social
na Politica de Saude, apenas as discussdes que dizem respeito a politica de salde ndo basta,
as disciplinas de “Fundamentos teorico-metodologicos e ético politicos do Servico Social I,
IL IIT e IV” bem como “Servigo Social e Processo de Trabalho I e II”, sdo fundamentais para
que se vislumbre as possibilidades de trabalho do assistente social nos diversos campos de
atuacdo, inclusive para compreender a insercdo da profissdo na divisdo social e técnica do

trabalho e abarcar suas especificidades.

Quando perguntados sobre como as experiéncias nas atividades de pesquisa, extensao

ou estagio na saude contribuiram para a formagéo profissional, responderam que:

As experiéncias foram um pouco imaturas porgue eu estava bem no comego
do curso entdo eu ndo tinha maturidade o suficiente para aproveitar e
entender a importancia dessas atividades para o assistente social na salde,
como em outras areas também, assisténcia e previdéncia. Mas hoje em dia
eu vejo isso, que eu poderia ter aproveitado um pouco mais, mas, enfim, era
0 momento, por imaturidade mesmo que eu ndo aproveitei tanto. No meu
estagio a gente atendia as demandas mais imediatas mesmo, porque o pronto
socorro 0 que acontece, chega de tudo 14, a todo momento, vocé tem que
estar dando respostas, vocé tem que estudar, tem que perguntar porque I é
tudo muito rapido, muito passageiro (PLUTAO, 2015).

Tanto o estagio, quanto os projetos de extensdo e pesquisa possibilitam uma
aproximacao com a realidade, por que ndo fica sé aquela coisa vista em sala
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de aula. Vocé tem contato com a realidade. O projeto de extensdo
proporciona vocé participar diretamente com a comunidade, porque traz
essa questdo da Universidade publica, que € voltada para comunidade além
de contribuir muito com a formagcéo profissional. E através desses espagos
gue vocé conhece quais as politicas de saude, e é nesses espacos que
possibilita vocé a ter uma maior aproximacdo e uma materializagdo da
politica de satide. Como ela se materializa no cotidiano (SATURNO, 2015).

No que se refere ao estagio supervisionado em Servigo Social, este é uma importante
atividade da formagéo profissional, pois possibilita 0 contato do estudante com a realidade
concreta, podendo desenvolver habilidades e competéncias com vistas a transformacéo do
cotidiano conservador. O processo dialégico de ensino-aprendizagem entre estagiario e
supervisores académicos e de campo, permite desenvolver competéncias a partir dos
fendmenos sociais concretos que demandam ao profissional estratégias de intervencdo, tendo

em vista a articulacdo teoria e pratica.

O estagio é entendido como um processo que perpassa dialeticamente pela realidade
cotidiana da formacé&o e do exercicio profissional, entendido como uma mediacdo entre teoria
e pratica que, num processo de ensino-aprendizagem, estabelece uma relacdo direta com a

realidade social.

Nessa perspectiva, as Diretrizes Curriculares para o Curso de Servico Social,
destacam o estagio supervisionado como uma das atividades obrigatéria e integradora do
curriculo a partir da insercao do estudante no espago sdcio institucional objetivando capacita-

lo para o exercicio do trabalho profissional.
Barbosa (2004) nos afirma que o estagio é uma

[...] interacdo teoria-prética, mais do que aprendizagem, compreende uma
vivéncia, ndo podendo ser reduzido a um treinamento para aprender o
“como fazer” sem que o entendimento acompanhe o “por que” e o “para
qué” da acdo. Dai entendermos que, no estagio, o estudante vivencia a
praxis profissional e ao vivencid-la aprende a utilizar o instrumental e a
interagir numa rede institucional e pessoal, em situagbes concretas e
desafiadoras (BARBOSA, 2004).

No que se refere ao estagio supervisionado, os dados obtidos no primeiro semestre de
2014 no curso de Servico Social da UFTM explicitam que dos 34 campos de estagio, 09 eram
campos na area da salde, ou seja, uma porcentagem de 26%. No que se refere a quantidade

de estudantes, fica o destaque para a area da politica de saude. No primeiro semestre de 2014,
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dos 82 estagiarios*?, 42 estavam atuando na &rea da salde, ou seja, 51%. A érea da salde

concentrou mais da metade da somatdria dos estagiarios de todas as outras areas juntas.

Percebemos ainda que os estagiarios estavam inseridos por toda a Rede de Atencdo a
Saude no municipio de Uberaba, seja na atencdo basica (NASF — Ndcleo de Apoio a Salde
da Familia) seja na atencdo secundaria (CAISM — Centro de Atencdo Integral a Saude da
Mulher, CEREST — Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador, Instituto de Hemodiélise
e Transplante Renal de Uberaba, Sanatério Espirita de Uberaba, Unidade de Pronto
Atendimento, seja na atencdo de alta complexidade, em hospitais da cidade, o que estd em

consonancia com o principio de integralidade do SUS.

Dos 38 campos de estagio no segundo semestre de 2014, 36% eram campos na area
da saude. No que se refere a quantidade de estudantes, dos 92 estagiarios do segundo
semestre de 2014, 42 eram da na area da salde, uma porcentagem de 46%.

Tracando um comparativo entre o primeiro € o segundo semestre de 2014,
percebemos que a quantidade de campos de estagio na area da saude passou de 09 para 14,
considerando a ampliagdo de contratagdo também de assistentes sociais nos espagos como
Centro de Reabilitacdo da UFTM; na Saude privada como Unimed — Sociedade Cooperativa
de Trabalho Médico; nos Nucleos de Atendimento a Saide da Familia, no projeto municipal
Consultério de Rua; nas Unidades Bésicas de Saude, o que denota a expansdo no mercado de
trabalho para o assistente social, nestes tempos desastrosos de lutas pela efetivacdo dos
direitos sociais arduamente construidos e constituidos em legislacdo suprema que é a
Constituicdo Federal de 1988.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo nos permitiu conhecer as atividades de ensino, pesquisa e extensao que vem
sendo desenvolvidas na formacdo profissional em Servico Social no @mbito da area da
politica de saude. As atividades contemplam importante espaco de formacao profissional, por
viabilizarem uma aproximagdo com as possibilidades e desafios profissionais na area da

salde, bem como uma apreensdo critica da préxis profissional nessa area de atuag&o.

12 (Estudantes dos 5°, 6°, 7° e 8° periodos, matriculados na disciplina de superviso de estagio).
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Seguindo a trajetoria histérica da UFTM, as pesquisas cientificas, as atividades de
extensdo e estagio do curso de Servico Social estdo voltadas principalmente para a area da
salde. O Hospital de Clinicas, além de um importante espaco para a realizacdo de estagio
curricular dos estudantes, constitui também como um campo para a pesquisa cientifica e a

extenséo.

Apesar do destaque que area da saude possui nas atividades de ensino, pesquisa e
extensdo do curso, percebemos que nédo interfere na garantia da formagdo generalista em
Servigo Social. Por outro lado, a posicdo de destaque que a salde possui se deve a condicao
histdrica da universidade na formacdo de profissionais para atuarem na salide bem como na
producdo de conhecimentos no campo da salde publica. Ao nosso olhar, a énfase no campo
da saude, se refere a uma questdo objetiva que advém do protagonismo da cidade e da
universidade na formacdo de recursos humanos na area da salde, o que acompanhando a

dindmica da realidade historica tem-se alcangado horizontes mais amplos da vida social.

Por fim, é importante dizermos que o Projeto Politico Pedagogico de curso deve ser
dindmico e acompanhar o debate hegemonico da categoria profissional. Nesse sentido, a
atualizacdo do PPPC (2014) se constituiu como expressdo do movimento dialético para
garantir uma formacdo profissional mais generalista, que caminha na direcdo da formacao

profissional condizente com o projeto ético e politico.

Recebido em 12.03.2016 — Aprovado em 28.06.2017
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