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RESUMO

O presente artigo toma por objeto de estudo a contribui-
c¢do do Assistente Social na promocao da saide. Tomando
por base os parametros da atuagio dos assistentes sociais
na saude, buscamos identificar como sua pratica ocotre,
propondo ag¢Ges que possam potencializar a garantia dos
direitos sociais das pessoas que utilizam os servigos de
saude, propiciando maior autonomia e promogao social aos
usuarios do SUS. A partir de um redimensionamento nas
acoes dos profissionais do setvico social, particularmente,
no campo da promogio da saide, coloca-se como um
desafio refletir de que maneira o assistente social podera
contribuir efetivamente para a promoc¢ao da saide nos
municipios, valendo-se de uma de suas competéncias, ou
seja, o desenvolvimento do papel de articulador entre uma
rede intersetorial e interdisciplinat.

PALAVRAS-CHAVE: Servico Social; Promo¢io da Saude;
Servicos de Saude.

INTRODUCAO

O assistente social ¢ um profissional que possui compe-
téncias especificas para o desenvolvimento de a¢des através
de técnicas que compdem um nucleo de conhecimento
proprio da profissio.

ABSTRACT

This article focuses on studying the contribution of the
social worker in health promotion. Based on the para-
meters for social worker actions in the health area, we
seek to identify how their practice takes place, proposing
actions that could strengthen the guarantee of social rights
for people who use the health services, providing greater
autonomy and social advancement to users of the Unified
Health System (SUS). From a resizing on the activities of
social service professionals, particulatly in the field of health
promotion, a challenge is raised to consider how social
workers can effectively contribute to health promotion in
municipalities, drawing on one of their competencies, that
is, developing the coordination role within an intersectoral
and interdisciplinary network.

KEY-WORDS: Social Service; Health Promotion; Health
Services.

Segundo a Lei de Regulamentacdo a Profissao, sio
competéncias do profissional de servigo social: elaborar,
implementar, executar e avaliar politicas sociais junto a 6r-
gios da administracdo publica direta ou indireta, empresas,
entidades e organizacGes populares; programas e projetos
que sejam do ambito de atuacdo do Servi¢o Social com
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participacdo da sociedade civil; encaminhar providéncias e
prestar orientacio social a individuos, grupos e populagao
de diferentes segmentos sociais no sentido de identificar
recursos e de fazer uso dos mesmos no atendimento ¢ na
defesa de seus direitos; planejar, organizar, administrar e
avaliar beneficios sociais, pesquisas que possam contribuir
para a analise da realidade social e para subsidiar agdes
profissionais; prestar assessotia e consultoria a 6rgaos da
administra¢do publica direta e indireta, empresas privadas e
outras entidades, assim como apoio aos movimentos sociais
em matéria relacionada as politicas sociais, no exercicio e
na defesa dos diteitos civis, politicos e sociais da coletivi-
dade; realizar estudos socioecondmicos com os usudrios
para fins de beneficios e servicos sociais junto a 6rgaos da
administracdo publica direta e indireta, empresas privadas
e outras entidades.'

Muitas sdo as possibilidades de atua¢io no campo do
Servico Social, incorporando aspectos referentes ao ser
humano em seu processo de interacio com sua realidade
social, proporcionando condi¢des para a mobilizacdo e
desenvolvimento das potencialidades humanas e sociais
que lhe permitam viver em sociedade com maior liberdade
e autonomia.’

Considerando a importancia dos determinantes sociais
no processo saude-doenga, verificamos que o assistente
social tem integrado equipes multiprofissionais na area da
saude, sobretudo a partir das contribui¢des tedricas da area
para o movimento de Reforma Sanitaria. Sua compreensao
sobre a importancia dos fatores sociais como aspecto inte-
grante das condicoes de vida e saude o coloca como um dos
profissionais com maior adequagio para identificar riscos
potenciais e assim agir de maneira preventiva, valendo-se
ainda do arsenal de a¢bes no campo da promogio da saude
como recurso importante na prestagdo da assisténcia.

A Promocao de Saude vem se consolidando exatamente
enquanto espaco de reflexio da histéria social do processo
saude-doenca, como campo de implementacio de estraté-
gias que aliem o conhecimento as praticas, incorporando e
analisando os determinantes biopsicossociais, econémicos,
culturais, politicos e ambientais. Utiliza, como principal
estratégia, a ampliacio do conceito de saude e de qualidade
de vida, propondo a articula¢do com outros setores, como
habita¢io, urbanismo, meio ambiente, educacio, cultura,
trabalho, economia, justica, transporte e lazer, entre outros.
Além do trabalho intersetorial, é necessaria também a ob-
servancia dos determinantes sociais, de modo a favorecer
uma maior mobilizacdo social na implementacdo de agdes
que promovam a sustentabilidade, a defesa publica da saide
(advocacy), a equidade e a justica social.’
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O conceito de promogio da saude nos remete a cinco
principios fundamentais: como a promogao da saude que
afeta a populagdo no seu conjunto e no contexto da sua
vida didria nio se centrando nas pessoas que correm o
risco de sofrer determinadas doencas; como influencia os
determinantes ou causas do estado da saude; como combina
os métodos ou enfoques distintos, porém complementa-
res; como orienta, especificamente, de forma a garantir a
participagdo concreta e especifica da populagido; como os
profissionais de saude (particularmente no campo da APS)
devem desempenhar um papel de grande importancia na
defesa e facilitacio da promocio da sadde.

Considerando os cinco principios fundamentais, cinco
areas tematicas podem ser assinaladas:

1. Acesso a saude;

2. Desenvolvimento de um entorno facilitador de satude;

3. Reforco das redes e apoio sociais;

4. Promoc¢io de comportamentos positivos para a saide e
de estratégias de enfrentamento adequadas, um objetivo
essencial para a promocio da saude;

5. Aumento dos conhecimentos e difusiao da informacio
relacionada com a saude.”

O informe Lalonde de 1974 amplia o conceito de saude
na medida em que considera a biologia humana, o meio
ambiente, estilos de vida e organizag¢do de atencdo a saude.
Dessa forma, influenciou a Carta de Ottawa, na Conferén-
cia Internacional sobre Promogao de Sadde (1986), cujo
conceito consiste em proporcionar, a0s povos, 0s meios
necessatios para melhorar sua saude e exercer maior con-
trole sobre a2 mesma, transcendendo a ideia de estilos de
vidas saudaveis e incluindo condi¢bes e requisitos para a
saude que s3o: a paz, a moradia, a educacio, a alimentacao,
a renda, um ecossistema estavel, os recursos sustentaveis, a
justica social e a equidade4, podendo também ser entendido
como o fortalecimento da capacidade individual e coletiva
para lidar com a multiplicidade dos condicionantes da satde
por meio da construgio da capacidade de escolha.’

A promogio de saude, no ambito individual, estd im-
plicada com a reorientacdo de habitos e comportamentos,
desenvolvimento de “habilidades pessoais” e de estilos de
vida saudaveis, envolvendo componentes educativos e sob
o controle maior dos individuos, a partir da identificagdo
de riscos. Embora incipientes, essas praticas, no ambito
individual, sdo as mais frequentes entre os trabalhadores
do SUS.

No ambito coletivo, pode ser desenvolvida, a partir
de ag¢bes institucionais, intersetoriais, politicas e culturais
que visam o empowerment pessoal e coletivo, como par-
ticipagdo social e politica, solidariedade, construcio de
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ambientes sauddveis, combate a desigualdades, injusticas
e iniquidades sociais, almejando mudangas sociopoliticas,
culturais e de valores por uma sociedade mais justa, saudavel
e sustentavel.”®

Nesse sentido, ctria possibilidades para reconfiguragiao
de acdes que garantam a integralidade, a humanizacio e a
equidade da assisténcia através da intersetorialidade, bus-
cando qualidade de vida e empoderamento da comunidade
para a reflexdo conjunta de problemas e a busca de solugdes,
através da mediacao entre os diversos setores envolvidos,
valorizando a capacidade critica e reflexiva dos usuarios
nas suas tespectivas realidades.’

O contexto atual da Politica Nacional de Sadde, que
tem como um dos eixos norteadores do Sistema de Saidde o
modelo da Atengdo Primaria, privilegia o trabalho multipro-
fissional, e temos observado grandes avancos nesse sentido,
por exemplo, no que se relaciona a formacio profissional,
com a criagdo das residéncias multiprofissionais em Saude
da Familia, cujo objetivo ¢ a formacio de profissionais da
saude qualificados para atuar na Atencao Bésica através dos
Nucleos de Apoio a Satde da Familia - NASE

O assistente social emerge nessa légica como um produ-
tor de promocio da cidadania e de produgio de estratégias
que fomentem e fortalecam redes de suporte social, pos-
sibilitando o desenvolvimento de agdes intersetoriais para
realizacdo efetiva do cuidado. Compete a ele:

* coordenar os trabalhos de cariter social adstritos as
ESF;

* estimular e acompanhar o desenvolvimento de trabalhos
de carater comunitario em conjunto com as ESF;

* discutir e refletir permanentemente, com as ESE, a
realidade social e as formas de organizagdo social dos
territérios, desenvolvendo estratégias de como lidar com
suas adversidades e potencialidades;

» atender as familias de forma integral, em conjunto com
as ESF, estimulando a reflexdo sobre o conhecimento
dessas familias, como espagos de desenvolvimento
individual e grupal, sua dinamica e crises potenciais;

* identificar no territério, junto com as ESF, valores e
normas culturais das familias e da comunidade que
possam contribuir para o processo de adoecimento;

* discutir e realizar visitas domiciliares com as ESF, de-
senvolvendo técnicas para qualificar essa acdo de saude;

* possibilitar e compartilhar técnicas que identifiquem
oportunidades de geragdo de renda e desenvolvimento
sustentavel na comunidade, ou de estratégias que pro-
piciem o exercicio da cidadania em sua plenitude, com
as ESF e a comunidade;
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* identificar, articular e disponibilizar com as ESF uma
rede de protecio social;

* apoiar e desenvolver técnicas de educagio e mobilizagao
em saude;

* desenvolver junto com os profissionais das ESF estra-
tégias para identificar e abordar problemas vinculados
a violéncia, ao abuso de alcool e a outras drogas;

* estimular e acompanhar as a¢gdes de Controle Social em
conjunto com as ESF;

* capacitar, orientar e organizar, junto com as ESE o
acompanhamento das familias do Programa Bolsa
Familia e outros programas federais e estaduais de
distribuicio de renda."

O assistente social emerge, nessa 16gica, potenciali-
zando as a¢des das equipes de saidde em sinergia com o
trabalho multiprofissional, cujo espectro de acdo coloca-
-se, a partir da saide, como direito universal e igualitario
através de acOes e servigos para sua promog¢ao, prote¢iao
e recuperagio, com responsabilidade atribuida ao Esta-
do e devendo ser garantida mediante politicas sociais e
econémicas que visem a reducio do risco de doenca e de
outros agravos. Nesse sentido, cabe ao assistente social,
em articulacdo com os demais profissionais de satude, nos
diferentes cendrios, desenvolver seu processo de trabalho
através da mediacao do acesso e a garantia das condi¢oes
necessarias ao alcance da saude individual e coletiva,
bem como dos bens e servicos indispensaveis para a sua
materializacio e dos demais direitos sociais, com base
nas competéncias estabelecidas na lei que regulamenta a
profissdo de assistente social."!

No ambito da Atencdo Primaria a Sadde (APS), cabe
ao assistente social desenvolver estratégias capazes de
responder as necessidades da populagio, especificas do
seu campo de atuagdo, de forma articulada e contextua-
lizada para o entendimento da saide como direito social
e o enfrentamento dos determinantes sociais, buscando
a promoc¢do da saude. Tais garantias consolidam uma
melhor assisténcia e organizacdo dos servicos na APS,
proporcionando efetivas melhorias nas condigoes de
vida e sadde da populagio através de um sistema mais
eficiente.'?

Tendo em vista as diversas discussOes ¢ debates sobre
promocio de saude e qualidade de vida, houve a necessi-
dade de delimitar o tema proposto, tomando por objeto
de estudo a contribui¢io do Assistente Social na promogio
da saude.

Para Sicoli e Nascimento', a promocio de saiude
pressupOe uma concepgiao que nio restrinja a satde a
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auséncia de doenca, mas que seja capaz de atuar sobre
seus determinantes. Incidindo sobre as condi¢Ses de vida
da populagao, extrapola a prestacdo de servigos clinico-
-assistenciais, supondo agoes intersetoriais que envolvam
a educacio, o saneamento bisico, a habitacio, a renda, o
trabalho, a alimentacdo, o meio ambiente, o acesso a bens
e servicos essenciais, o lazer, entre outros determinantes
sociais da saude.

Nesse sentido, buscamos sistematizar as varias experi-
éncias apresentadas até o presente momento pelos autores
e tedricos do Servico Social sobre a pratica do assistente
social, propondo novas alternativas para a atuacdo destes
profissionais no campo da promogio da saude.

Pretende-se promover, através deste estudo, a discussao
sobre os paraimetros da atuacdo dos assistentes sociais na
saude, editados pelo Conselho Federal de Servico Social
CFESS"™ no ano de 2009 (versio preliminar), buscando
compreender a atuacdo do profissional e identificando
acOes que visem garantir os direitos sociais aos usudrios dos
servicos de saude, propiciando a autonomia e promogao
social aos usuarios do SUS, propondo um redimensiona-
mento na acdo dos assistentes socials, visto que, ao longo
da caminhada, alguns profissionais do Setvigo Social tém
esquecido os valores imprescindiveis da profissdo, que es-
tao inseridos como principios fundamentais do codigo de
ética do assistente. Diante desse cenario, coloca-se, como
desafio, refletir de que maneira o assistente social podera
contribuir efetivamente para a promocio da saidde nos
municipios, uma vez que, entre suas competéncias, estd a
atribuicao de atuar como um articulador entre uma rede
intersetorial e interdisciplinar.

A partir dos seguintes eixos prioritarios de agdo, busca-
mos refletir sobre as possibilidades de atuagiao do Assistente
Social no campo da promogio da saide:

* Promover a¢oes educativas viabilizando a qualidade de
vida;

* Divulgar os direitos sociais e os servicos de satde do
municipio;

* Promover a participagdo popular junto aos servicos de
saude

*  Mediar a relacio entre usuarios e servicos de saude;

* Criar redes de producio de saude.

Trata-se de um estudo descritivo, valendo-se da pes-
quisa bibliografica que compreende uma revisio abran-
gente, sistematica e ctitica de publicagdes sobre o assunto
o que possibilitou a constru¢do de um conhecimento
para pesquisa.
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ACOES EDUCATIVAS DESENVOLVIDAS PELO
ASSISTENTE SOCIAL PARA A PROMOGCAO DA
SAUDE

Segundo o CFESS", as a¢des socioeducativas em saude
nao devem pautar-se pelo fornecimento de informagdes
ou esclarecimentos que levem a simples adesdo do usuario,
reforcando a perspectiva de subalternizagio e controle dos
mesmos, mas devem ter como intencionalidade a dimensiao
da autonomia do sujeito na construgio de uma nova cultura,
buscando enfatizar a participacdo dos usuarios no conheci-
mento critico da sua realidade, de forma a potencializa-los
para a construcio de estratégias coletivas.

Sendo assim, como agente promotor de saide, o Assis-
tente Social deve utilizar, segundo Vasconcelos', a pratica
reflexiva, possibilitando ao usuario a analise e o desvenda-
mento da situacio vivenciada pelo mesmo por meio de re-
flexGes estimuladas, de forma que o mesmo consiga captar,
na medida do possivel, o movimento da realidade social e,
consequentemente, participar do processo de transforma-
¢do dessa realidade enquanto ser histérico. E um processo
coletivo, pois possibilita a troca de experiéncias entre os
sujeitos, e tem, como ciclo, a “reflexio, agao, reflexao, agio”.'*!

Nesse sentido, ressaltam-se algumas acOes educativas
que o assistente social poderia realizar para promover a
saude da comunidade como:

* Levar a comunidade (ou bairro) a refletir e identificar
problemas de saude existente em seu meio e, dentro da
prépria comunidade, discutir solugdes para tais proble-
mas enfrentados, utilizando os recursos existentes na
prépria comunidade, através de metodologias partici-
pativas, em grupos de debates e discussio, sobre temas
inerentes 2 realidade social;

* Estimular parcerias entre equipes de saude na APS,
buscando integracdo com a Vigilancia Sanitaria, na
perspectiva de desenvolver agdes de vigilancia em saude,
identificando riscos ambientais, sanitarios, objetivando
a discussao na comunidade de temas inerentes aos
cuidados de saude, visando a melhoria da qualidade de
vida; e, com a Secretaria Municipal de Sadde e a Secre-
taria Municipal de Educagio, visando a promog¢io da
alimentacdo saudavel,

* Promover a¢des de mobilizagdo, participagdo e con-
trole social, que viabilizem e estimulem a participagio
dos usuarios, familiares e trabalhadores da saude nas
politicas e estratégias locais de sadde.
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Agdes que propiciem e fomentem a participagio e o
envolvimento dos usudrios e da comunidade nas politicas
de saide do municipio, mostrando que a responsabilidade
pela promocdo da saude deve ser compartilhada entre
individuos, comunidade, grupos, profissionais da saude,
institui¢bes que prestam servicos de saude e governo.

Freire!” salienta que a educac¢io nunca é neutra, isto é,
leva as pessoas a se sujeitarem a sociedade ou a buscarem
libertagdao. Afirma ainda que, quando as pessoas pensam
criticamente através de suas proprias situagoes, aprendem
mais do que quando absorvem conhecimentos de especia-
lista. Nesse sentido, o trabalho com grupos de debates e
discussao com a comunidade ¢ de fundamental importancia,
pols promovera a participa¢ao ativa e eficaz da comunidade
na resolugao dos seus problemas, reafirmando a assertiva de
Batchelot'®? sobre a participagio eficaz da comunidade: “A
participacio eficaz existe quando as pessoas podem fazer
os seus proprios planos”.

Vale a pena ressaltar que, para alcancar tais objetivos, o
assistente social necessita reformular sua agao, sendo sujeito
de sua acdo, buscando

[..] desenvolver a sua capacidade de decifrar a realidade e
construir propostas de trabalho criativas e capages de preser-
var e efetivar direitos, a partir de demandas emergentes no
cotidiano. Enfim, ser um profissional propositivo e nao so

excecutivo. 5%

A promogio da saide precisa ser compreendida como
um mecanismo de fortalecimento e implantacdo de uma
politica transversal, que faca dialogar as diversas areas do
setor sanitario, os outros setores do governo, o setor nao-
-governamental e a sociedade, compondo redes de com-
promisso e corresponsabilidade quanto a qualidade de vida
da populagio em que todos sejam participes na protegao e
no cuidado com a vida."

DIVULGAR OS DIREITOS SOCIAIS E OS SERVI-
COS DE SAUDE DO MUNICIPIO

Como pressupostos ideopoliticos, é possivel destacar o
comprometimento com a garantia dos direitos civis, sociais
e politicos dos segmentos populares, com a preocupagio
de analise dos servicos tendo em vista os direitos sociais,
especialmente o direito a satde, com vista a contribuir para
qualidade do espago publico, para o controle social e, em tl-
tima instancia, para a construcio de uma nova ordem social.”

Viabilizando concretizar os principios da universalidade
de acesso e equidade em relacdo aos direitos sociais, a a¢ao

Rev APS. 2012 jul/set; 15(3): 345-355.

cotidiana dos assistentes sociais tem papel fundamental na
construcao da integralidade em satde. Uma integralidade
entendida como principio dotado de varios sentidos que
consistem tanto na abordagem do individuo na sua to-
talidade como parte de um contexto social, econémico,
histérico e politico, quanto na organizacio de praticas de
saude que integrem a¢des de promocio, prevencio, cura e
reabilitacdo. Além de garantir acesso aos diferentes niveis
de complexidade da atencdo em saide, oferece respostas
ao conjunto de necessidades de sadde de uma populacio
e nio unicamente a um recorte de problema.”’

Tendo como base de nossa reflexio a Constituicio
Federal de 19882!, em seu art. 196:

A saside ¢ um direito de todos e dever do Estado, garantido
mediante politicas sociais e econdmicas que visenm a redugio
do risco de doenga e de ontros agravos e ao acesso universal
e gualitdrio as agoes e Servigos para sua promogdo, protecio
e recuperacdo.

Partindo do principio de que todo o cidadao é possuidor
do direito a saide e de que o dever de lhe garantir saude é
do Estado, o Assistente Social, na sua condi¢ao de agente
promotor de sadde, deve propor a¢des que lhes garantam
este direito, que promovam e sensibilizem os usuarios ¢ a
comunidade a se envolverem mais nas questoes de saude
do municipio. Entre elas:

* Criacdo de grupos socioeducativos e de sensibilizacao
junto aos usuarios, sobre diteitos sociais, principios e
diretrizes do SUS;

* Desenvolver agdes que visem a mobilizagiao na comu-
nidade, objetivando a democratizagdo das informagdes
da rede de atendimento e direitos sociais;

* Realizar debates e oficinas nos servicos de sadde existen-
tes no municipio de acordo com a area de abrangéncia
geografica dos mesmos, objetivando a construcio de
novas estratégias para solucionar conflitos existentes
na comunidade relacionados a saide;

* Desenvolver a¢des coletivas como palestras e semina-
rios de orientacdo e conscientizacdo, visando demo-
cratizar as rotinas e o funcionamento das unidades de
servicos como: PSF, UBS e unidades prestadoras de
setvicos 2 saude;

* Divulgar e elaborar materiais educativos, como cattilhas,
folhetos, cartazes e outros que facilitem o conhecimento
e o acesso dos usuarios aos servicos de saude oferecidos
pelo municipio;
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* Mobilizar e incentivar os usudarios, familiares e a co-
munidade a participarem no controle democratico dos
servicos prestados, através da participagao nos féruns de
discussao, em reunides das comissoes locais e conselhos
municipais de saide, em reunibes com a equipe gestora
do municipio;

* Colaborar com a formacio e educacio continuada das
Equipes de Satdde da Familia e das UBS na realizacdo
de trabalho em grupos, planejamento de programas
de educagio em saide, interagindo com os setores da
educagio, social e organizacGes nio governamentais.

Todos esses elementos elencados contribuiram e ainda
contribuem para a conformagio do atual cenario da politica
de satde brasileira, no qual se evidencia a reatualizagao
das desigualdades de acesso aos servigos de saude entre
os segmentos sociais e os modelos de aten¢do em saude
em disputa, no ambito de organizacio da politica de saude.
Ao mesmo tempo, a saude orienta-se por norma juridica
e principios humanistas com destaque para a universali-
dade, a integralidade, a equidade e a participagio popular,
aspectos que lhe conferem significado de direito social.
Paradoxalmente, ¢ atravessada pelos vieses de praticas
histéricas conservadoras que se modernizam, mas nio
superam a antiga l6gica de restricao do seu acesso a grupos
privilegiados em termos capitalistas, elevando a saidde a
condicdo de mercadotia e os usudrios/classe trabalhadora
ao padrio de cidaddo consumidor passivo submetido aos
ditames do mercado privado.

Por fim, ainda a esse eixo, estdo vinculadas as a¢cdes so-
cioeducativas que consistem em um movimento de reflexao
entre profissionais e usuarios que, através da informacio
e do dialogo, buscam alternativas e resolutividade para
a demanda/necessidade do usudrio. A 16gica do atendi-
mento reside no usudrio como sujeito, ou seja, a partir de
seus problemas, contribuindo para que ele estabeleca de
maneira autbnoma a sua propria “forma de caminhar”,
com inten¢do de alterar a situagdo de sofrimento que vem
vivenciando, bem como alterar, em longo prazo, essa
producio de sofrimento/caréncia no ambito das relagoes
sociais, a0 remeté-lo para a participacdo em diferentes
espacos organizativos.”*

A possibilidade de pensar as agSes profissionais dentro
da articulagdo proposta permite também referencia-las
sobre diferentes angulos, nos diferentes espacos ocupacio-
nais, viabilizando um aprofundamento da discussdo sobre
o proprio fazer do assistente social, de suas referéncias
tedricas, no contexto de um processo de planejamento que
formalize as decisGes a respeito de tais agoes.

As politicas de protecdo social adotadas pela agenda
governamental em cada contexto historico partem de de-
terminagdes que dizem respeito ndo apenas aos aspectos de
ordem economica, mas a perspectiva de articulagio com um
conjunto de elementos de ordem politica, social e cultural.
O processo contraditétio de garantia/negacio dos diteitos
sociais, nos mais diversos ambitos, apresenta estreita relagao
com as metamorfoses sofridas pelo modo de acumulaciao
capitalista e seus rebatimentos sobre as relagdes no mundo do
trabalho. Historicamente, o papel desempenhado pelo Esta-
do na proposicio e gestdo das politicas sociais traduziu-se em
estratégia mediadora da reproducio da forca de trabalho®,
elemento indispensavel 4 acumula¢io do modo de producao
capitalista que também expressa a trama social de relagdes
entre Estado, sociedade civil e mercado.

De acordo com a afirmagio de Mota®*, “[...] a saude
constitui-se numa mercadoria a ser comprada no mercado
[..]” e, concebida desta maneira, constitui valor de troca
intercambiavel no ambito privado. A liberdade individual
neoliberal traduz-se em liberdade para acessar pela via mer-
cadoldgica os direitos sociais ndo garantidos pelas medidas
de protecio social publico-estatais, a0 passo que a desti-
nagdo de recursos para esse campo, nio tem conseguido
se fazer prioritaria no orgamento publico. Urge, portanto,
a necessidade de retomar a saude pela légica da Reforma
Sanitaria a partir da luta coletiva e do fortalecimento da
resisténcia social em prol da consolidagio de politicas so-
ciais publicas, capazes de garantir a efetivagdo dos direitos
sociais reconhecidos constitucionalmente.

PROMOVER A PARTICIPACAO POPULAR JUN-
TO AOS SERVICOS DE SAUDE

Como base de nossa reflexio, a Lei 8.080%, em seu art.
7 inciso VIII, e a Portaria/ GM n°. 399, de 22 de fevereiro
de 20006, que contempla o Pacto pela Sadde, revelam a
importancia da participagdo social como um principio
doutrinario do SUS, sendo um elo fundamental para a
concretizacdo do SUS.

[...] aparticipagio e o controle social tém possibilitado avangos
significativos na gualificacio do sistema, viabilizando a formu-
lagdo de politicas de sailde que expressem as necessidades reais
da populagao, captadas por meio de canais de participacio
direta, como as conferéncias de saside on os conselhos de saside,
existentes em todas as esferas de gestao.

Outro aspecto de relevancia na mobilizacdo de pat-
ticipagdo social refere-se a articulagdo com movimentos
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sociais, tanto para fortalecer os féruns e conselhos, como
para estabelecer relagdes com determinadas demandas
institucionais, bem como para discutir a politica de satde
e tracar alternativas para garantia dos diteitos sociais'?, vi-
sando estimular e apoiar a mobilizacio e participagio social.

Nesse sentido, o assistente social deve desenvolver
acOes que promovam essa participagdo social, propondo
acoes como:

¢ Incentivar e promover a participacao dos usuarios e das
liderancas comunitarias, na elaboracio e organizagao de
téruns, mesa redonda, semindrios, grupos de discussao
e conferéncias municipais de saude, a fim de discutir
tematicas que abordem a realidade, ou seja, os proble-
mas e dificuldades vivenciados pela comunidade;

* Promover a participa¢io da sociedade civil nos conse-
lhos: Municipal de saude, da crianca e do adolescente,
Conselho Tutelar, e em 6rgios fiscalizadores do muni-
cipio;

* Estimular a participacio da comunidade, na organizacgio
de associa¢oes de moradores de bairros;

* TFavorecer a participagio da comunidade e de movi-
mentos sociais no processo de elaboracio e avaliagdo
do or¢camento da satde no municipio;

* Incentivar a participa¢do da sociedade na formaciao dos
Conselhos Municipais de Saude;

* Incentivar e promover a participacao popular na elabo-
ragdo e fiscalizagao de politicas publicas municipais;

* Promover e apoiar a formacio dos conselheiros de
saude;

» Apoiar os processos de educacao popular na saide, com
vista a ampliar e qualificar a participacdo da sociedade

no SUS;

Carvalho” salienta que a importancia da participagio dos
usudrios e destaca que os mesmos tém uma funcio triplice
na sociedade, sendo elas a a¢do, a proposicio e controle.

No que diz respeito a a¢do, o autor traz a seguinte analise
de que cada um de nés, ser humano, cidadio e politico,
tem um papel fundamental na sociedade, a de representa-
-la desempenhando qualquer uma de nossas fun¢bes na
sociedade, tendo como obrigacdo fazer bem feito tudo
o que fazemos, da mais simples a mais complexa tarefa
humana, visto que a sociedade vive numa interdependén-
cia permanente da ag¢do individual de cada um. S6 assim
teremos a garantia de que podemos continuar a usufruir
o conjunto da agdo perfeita de cada um em seu posto e
lugar, destacado como principio da reciprocidade da acio
perfeita de cada um.
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No que se refere a proposico, salienta ser um outro ins-
trumento de participa¢do do cidadio na sociedade. Soma-se
a agdo pessoal o cariter propositivo de sua interven¢io na
sociedade e nos governos, mediante a exposicio, avaliacio
e assuncio de ideias que visam resolugdes de problemas
e dificuldades individuais e coletivas.”” Um exemplo disso
seria a proposi¢do nas audiéncias publicas, na discussao
e elaboragio de planos e orgamentos participativos, pre-
vistos na Constituicdo Federal de 1988 e reforcados na
Lei de Responsabilidade Fiscal de 2000. Na drea da satde,
a proposicio de ideias da comunidade sdo instrumentos
cujo objetivo é de promover a formulacio de estratégias,
fiscaliza-las e aprova-las junto aos Conselhos Municipais
de Satde.

No que diz respeito ao controle, Carvalho? salienta
que esse controle social ndo é func¢do tnica e sim umas
das funcées da participagdo explicita: - controle da exe-
cugio da politica [...] inclusive nos aspectos econémicos
e financeiros |...] acompanha e fiscaliza o fundo [...] os
recursos do SUS movimentados sob fiscalizacio dos res-
pectivos Conselhos de Saude [...] (Art. 1, § 2). O conselho
de saude atua [...] No controle da execugio da politica de
saude [...] (Art. 1, § 3).%®

Para Raichelis”, o controle social implica o acesso aos
processos que informam decisdes da sociedade politica,
viabilizando a participagdo da sociedade civil organizada
na formulagao e revisdo das regras que conduzem as nego-
ciagoes e arbitragens sobre os interesses em jogo, além da
fiscalizacdo daquelas decisbes, segundo critérios pactuados.

Nesse sentindo, essa trfade da participacdo da comu-
nidade: agdo, proposicdo e controle destacada por Carva-
1ho** deve substituir o enfoque errado e distorcido no qual
se fala exclusivamente no controle social. “F muito mais
que Controle: ¢ o engajamento através da agdo, ¢ o desafio
da proposicio e o controle dos fatos e feitos”.

MEDIAR A RELACAO ENTRE USUARIOS E SER-
VICOS DE SAUDE

E necessario que recorramos a discussio sobre o pro-
cesso de mediacio e relacao social no Setrvico Social, a fim
de conhecer e, certamente, poder aplicar, este instrumento
no processo de validagdo de direitos, participacio social e
promocio de satude.

A discussdo acerca dos elementos constitutivos do
trabalho e processos de trabalho do Servico Social esta
fundamentalmente relacionada a intetlocucio tedrica com
o referencial dialético critico, orientador das diretrizes cur-
riculares, projeto ético-politico e de formacao profissional,
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a partir da década de 90 do século XX. Nessa perspectiva
tedrica, fundamentou-se a compreensio da inser¢ao do
Assistente Social na divisiao sociotécnica do trabalho como
especializa¢do do trabalho coletivo, tendo, como principios
norteadores para a a¢do, a identificacio das manifestagcdes
da questio social como objetivo de intervencao profissio-
nal, o reconhecimento da pratica profissional como forma
de trabalho e participe de processos de trabalho.”

Na area da satde, tendo em vista a operacionalizagdo e
a efetivacio do projeto ético-politico, a categoria profissio-
nal de Servigo Social passou a desenvolver seus processos
de trabalho mediando o acesso e a garantia das condicOes
necessarios ao alcance da sadde individual e coletiva, bem
como aos bens e servicos indispensaveis para sua materia-
lizagio e dos demais diteitos sociais.*

Nesse enfoque, a funcio do Assistente social ¢ intervir
de forma a facilitar e mediar essa construcio.

Construir a media¢io é construir o significado mediato da
realidade concreta para poder intervir de forma mais eficaz
na perspectiva da transformagio e/ou superagio da mesma.”

Vale a pena lembrar que, apesar de a satide ser uma rede
complexa e apresentar inumeras contradi¢oes, ainda é um
espago de construcdo social, onde as media¢oes encontram
ambientes propicios para as interagdes entre profissional de
saude e usuarios. E pelas mediacSes das relagoes, objetivos
e projetos pessoais e coletivos adquirem uma funcdo que
diminui o peso dos fatores institucionais e sociais, tornando
assim a instituicdo um lugar de novas significa¢oes sociais
que promoveriam a superacio e a transformacio da reali-
dade vivida pelos usudrios.” Essa mediacio leva também
a instituicdo a identificar um espago de convergéncia entre
sujeitos historicos, sujeitos mobilizados, organizados e
participativos, buscando permanentemente seus direitos
de cidadaos.

Faleiros descreve o seguinte em relacdo a categoria
mediacio:

A construgio e desconstruao de mediagies, no processo de
fragilizagao e fortalecimento do poder, implicam um instru-
mental operativo para captar relagoes e elaborar estratégias
que constituen: o camipo de uma profissao de intervengdo social

na constante relacao teoria e pratica’'?

Nesse sentido o assistente social deve:
¢ Criar mecanismos e rotinas de a¢es que possibilitem
0 acesso dos usuarios aos servicos de saude;

* Realizar acoes coletivas de orientacio, a fim de demo-
cratizar o acesso dos usudrios aos servicos de saude;

3952

Significa dizer que o Assistente Social tem como fungio
primordial no campo da mediagao

“I...] apoiar, capacitar e promover mediacies capazes de
desvendar e penetrar nas realidades concretas dos usudrios,
promovendo superagdo e/ ou transformagdo num processo
interativo, no qual, profissional e usudrio sejam atores res-

ponsaveis pelas agoes”"

CRIAR REDES DE PRODUCAO DE SAUDE

Para entender sadde numa concep¢do ampliada, é
necessario analisa-la na sua totalidade, ou seja, pensar na
saude nao como processo saide-doenca, mas sim como
produgio social, tendo como foco a totalidade, analisando
o0s sujeitos no contexto de suas singularidades.

[...] satide é produgao social, resultado de complexas redes
cansais que envolvem elementos bioldgicos, subjetivos, so-
ciais, econdmicos, ambientais e culturais que se processam
e se sintetigam na experiéncia concreta de cada sujeito
singular, de cada grupo em particular e da sociedade em

10:107

geral.

Portanto ¢ fundamental a implementacio de politicas
socials e economicas que promovam a redistribuicdo de
renda e qualificagdo da vida. Pois quanto mais precario o
acesso da comunidade e dos grupos sociais aos bens de
consumo ¢ as politicas sociais, mais complexos e injustos
serdo os padrdes de vida.

Vale a pena lembrar que a producio de politicas so-
ciais e econdémicas mais justas ndo anula a presenca de
agravos, doengas e riscos para a satide, mas altera sua
natureza, exigindo assim a organiza¢do de sistemas de
saide como algo imprescindivel para a qualificacdo da
vida em sociedade."

Nesse sentido, a produgdo de satde decorre da articu-
lagao entre a organizacao de politicas publicas de distri-
buicio de renda por meio do desenvolvimento sustentavel
e da garantia de acesso a servicos e a¢les integrais, que
correspondam 2 articulacio entre medidas de promocio,
prevencio e reabilitacdo.

Essa acao simultanea, denominada na teoria de siner-
gia, resulta na oferta de praticas de satde resolutivas e de
qualidade aos usuarios e a sociedade.

A contribui¢ao do Assistente Social no processo de
produgao de saude exige dele cada vez mais qualificacdo
profissional, tanto do ponto de vista tedrico-metodologico
como ético-politico™, pois cabe a ele:
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* Fomentar a criacio de redes sociais entre as institui-
¢bes juridicas e previdenciarias do municipio, visando
garantir e efetivar os direitos previdenciarios dos usu-
arios;

*  Mediar a relacdao na rede social entre as 4reas: Saude,
Educagio, Assisténcia Social, Cultura, Esporte e Lazer,
visando garantir integralmente os direitos sociais dos
usuarios, a fim de promover a melhoria da qualificagiao
de vida do cidadio.

Nesse sentido, percebemos a importancia de o profissio-
nal de Servigo Social estar comprometido com a participa-
¢do popular, despertando a criticidade no cidadao para que
o mesmo possa obter a legitimidade de suas necessidades
bem como a garantia, de fato, de seus direitos.

CONSIDERACOES FINAIS

Partindo das reflexdes acerca dos pardmetros que
norteiam o trabalho do Assistente Social, particularmente,
no campo da saude, entendemos que ha a necessidade
de buscar alternativas para além do que estd colocado,
considerando o seu potencial para atuacio no campo da
Promocio da Saude.

Percebemos que o Assistente Social tem grande poten-
cial para o desenvolvimento de agdes educativas, capazes
de promover nos usuarios competéncia critica e uma maior
participagdo junto aos servigos de saude, interferindo a seu
favor na formulagio de politicas piblicas, tendo como base
de suas acOes a compreensao da garantia dos direitos sociais
garantidos pela Constituicao Federal de 1988.

Entendemos que a incorporagido do amplo leque de
acOes do servigo social na pratica junto a Estratégia da
Saude da Familia e a outros niveis de atencio, valendo-se
da Promocio da Satde, cria enormes possibilidades no
sentido de buscar uma maior resolutividade, um olhar
integral sobre os diferentes contextos e dimensdes so-
cioculturais e biopsicossociais, 0 que certamente induz
ao desenvolvimento de agées intersetoriais, aliando mo-
bilizagdo social, equidade, justica social e defesa publica
da saude.

De outra maneira, é preciso refletir sobre a real necessi-
dade do assistente social nas equipes minimas da ESF, sob o
risco de gerar demandas excessivas que nao sio diretamente
do setor satde o que podera produzir sobrecarga de ativida-
des e sem resolubilidade das necessidades da comunidade.
Nesse sentido, cada servigo devera, de maneira particulat,
analisar quais sdo suas necessidades e especificidades para
nao desviar dos seus objetivos.
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E preciso transcender os limites da regulamentacio da
profissao no sentido de que este profissional incorpore, em
sua pratica, a competéncia/capacidade de desenvolver um
olhar atento para perceber as reais necessidades de saude
no ambito individual e coletivo, identificando fatores de
risco, sejam de natureza social, psicolégica ou bioldgica e
situacdes de vulnerabilidade na realizacdo da histéria de
vida dos usudrios ou no cotidiano do trabalho, priorizando
problemas/necessidades, conjuntamente com a equipe de
saude seja como integrante da equipe seja como integrante
da rede de servicos de saude ou mesmo no NASF, asso-
ciando informaces pertinentes a sua area de conhecimento
com as informac¢des de outras areas do conhecimento,
considerando o contexto da pessoa, da familia, do trabalho
ou da comunidade na elaboracdo de planos terapéuticos
onde sua a¢do seja orientada pela sua pratica profissional,
compartilhando decisdes e responsabilidades com a equipe
multiprofissional na execucio do plano.

No que se refere as necessidades coletivas, entende-se
que as condi¢des de vida e saude das pessoas sob o seu
cuidado, grupos sociais, comunidades devam ser o principal
objeto da sua abordagem. Assim, ¢ importante considerar
indicadores epidemiolégicos, demograficos, sanitarios, am-
bientais, relacionando esses dados as informaces sociais na
construcao de perfis de saude-doenca ou de um diagnoéstico
de saude de um determinado grupo social, buscando expli-
cagOes para os problemas coletivos, buscando e ampliando
a explicagao de causas, efeitos e determinantes no processo
saude adoecimento, articulando projetos de a¢do coletiva
com outros profissionais de saude.

Cabe a este profissional atuar conjuntamente com
outros profissionais de saude para identificar problemas
no processo de trabalho, buscando informag&es para uma
explicagdo mais abrangente e, dessa forma, contribuir para
o desenvolvimento do trabalho coletivo e ainda ter uma
postura aberta a transformacgdo do conhecimento e das
praticas, buscando estratégias interativas na construcao
e socializacdo de conhecimentos, segundo necessidades
identificadas e contexto sociocultural. Dessa forma estimula
o desenvolvimento de espagos formais de educagio onde
o aprendizado tenha significado e produza sujeitos mais
auténomos.™

A organizagio de um sistema de aten¢io a saude, em
seu conjunto, devera ser redesenhada em torno de um eixo
que ndo serd a cura, mas sim a promogao da saude. Ele nos
aproximara, ainda mais, das rafzes da Saude Publica e da
politica social em seu sentido mais amplo. Uma politica
de promocgio de saude restabeleceria os lagos existentes
entre saide e bem estar social, entre a qualidade de vida
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coletiva e individual. No trataria do que os criticos tém
chamado “a produgcio politica de estilos de vida”, mas sim
de uma “politica de estilos de vida” baseada na participagdo
democritica.*
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