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APRESENTACAO

Esta obra intitulada “O SERVICO SOCIAL E POLITICAS PUBLICAS: Analises
e perspectivas contemporaneas” € composta por 13 artigos que versam sobre as
experiéncias profissionais de assistentes sociais e analises de politicas publicas.
Cada capitulo apresenta diferentes abordagens metodoldgicas, como: pesquisa
bibliografica, documental, analise qualitativa, quantitativa, exploratéria, conteudo, e
exposicao dos resultados pesquisa de campo, os quais foram alcancados por meio
de entrevistas e aplicacdo de questionarios.

Caro leitor, cabe situar que o processo de trabalho do assistente social,
assim como o desenvolvimento das diferentes politicas publicas, associam-se as
relagcdes sociais de uma sociedade em constante movimento e/ou um processo
historico. Desta forma, compreendé-los implica metodologicamente em considerar
as relagdes de tempo e espaco da sociedade, bem como a conjuntura econémica,
politica, cultural e consequentemente a atuacdo estatal, afinal, as politicas séo
instrumentos manejados pelo proprio Estado.

Este livro foi subdivido em eixos de analise, a saber: 1) Servico social e politica
de assisténcia social; 2) Servico social e politica de saude; 3) Servico social e politica
de educacéao; 4) Projeto social: um estudo local; e 5) Instituicbes de apoio para
pessoas idosas: uma experiéncia internacional. Em tempo, observa-se que a maior
parte dos textos foram elaborados por assistentes sociais, que realizaram analises
das politicas publicas, por vezes partindo do proprio ambiente socioocupacional,
tornando as respectivas analises ainda mais preciosas pelo ponto de vista da
observacéao participante.

O primeiro eixo trata-se do “Servico Social e Politica de Assisténcia Social”
inicialmente aborda o desenho desta politica e o seu desenrolar no Estado brasileiro.
Este arcabouco propiciou 0 desencadeamento das anélises seguintes, que versam
sobre a execucdo da politica e sua complexidade nos diferentes niveis. E notério
o protagonismo do Assistente Social na Politica de Assisténcia Social, por isso
torna-se ainda mais interessante visibilizar estes estudos, bem como proporcionar
a leitura critica acerca do processo de atuacao.

O segundo “Servigo Social e Politica de Saude” abrange ndo somente a politica
de saude, mas também as micro politicas inerentes a esta, como: oncologia, cuidados
paliativos, direitos sexuais, saude mental, desinstitucionalizagéo, entre outros.
Importante evidenciar que a politica de saude persiste como sendo uma das politicas
mais empregadoras de assistentes sociais. No que tange as analises realizadas por
assistentes sociais reconhecem-se as diferentes facetas do fazer profissional, que
inclusive enriquece a analise das politicas publicas, e, simultaneamente possibilitam

ao leitor viajar pela profissdo em seus infinitos manejos nesta area, corroborando



com a capacidade de realizar analises sob o olhar critico, criativo e propositivo, com
vistas ao Projeto Etico Politico.

O terceiro eixo “Servigo Social e Politica de Educacéo” nos faz refletir sobre
a transversalidade no cotidiano do alunado, sob a Otica de Assistentes Sociais
vinculados a um Instituto de Educagdo e a um Centro Federal de Educacéo
Tecnologica. Sao experiéncias locais e englobam realidades distintas, mas, que
por vezes convergem principalmente se pensamos a realidade social brasileira e
respectivos problemas comuns. Realizar esse tipo de anélise é fundamental para
influenciar no (re)desenho da politica de educacéao, que precisa ir de encontro as
necessidades dos usuarios.

O eixo “Projeto Social: um estudo local” evidencia aspectos relacionados ao
planejamento urbano e o cruzamento deste com o0 acesso as moradias de pessoas
com “baixa renda”. Trata-se de um relato de experiéncia sobre a avaliacdo de
determinado projeto, que indica aspectos relacionados a cidade, periferia, territorio
e iniquidades sociais. Outra vez reafirmo a necessidade desse tipo de discussao, ja
que vivemos em tempos que indicam medidas de cunho neoliberal, com estratégias
ainda mais conservadoras no Brasil, quicd em diversos outros paises do mundo.

O eixo “Instituicdbes de apoio para pessoas idosas: uma experiéncia
internacional” apresenta as fragilidades e limitacbes desta, especialmente pelo
olhar dos dirigentes e das autoridades locais. Trata-se de uma experiéncia de outro
pais, fator que contribui significativamente para pensarmos as diferentes realidades,
que tendem a influenciar em problematicas locais. Mas, também nos remete a
identificacado de problemas comuns, o que também é primordial.

E sabido que o contexto brasileiro atual tem refletido drasticamente no
desenvolvimento das politicas publicas e inevitavelmente no processo de trabalho
do Assistente Social. Por isso, justifica-se a valorizacéo destas analises, que advém
dos resultados de estudos técnicos e pesquisas cientificas. Ademais, este livro
contribui com as analises das politicas publicas mais empregadoras dos assistentes

sociais no Brasil, motivo pelo qual se ratifica a importancia desta leitura.

Thaislayne Nunes de Oliveira
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RESUMO: A tematica da atuacao do assistente
social frente a politica publica de saude
necessita ser fomentada e problematizada,
tendo em vista que as competéncias e
atribuicoes profissionais, no  contexto
desta politica possuem uma infinidade de
ramificacdes. Sendo abordada, neste trabalho,
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a atuacgao profissional no ambito da assessoria, qualificagdo e formacao profissional,
que acarretam grandes desafios aos profissionais assistentes sociais. Este estudo tem
como obijetivo analisar a intervencao do assistente social na perspectiva dos desafios
sob o eixo “assessoria, qualificacdo e formacao profissional” previsto nos parametros
do CFESS (Conselho Federal de Servico Social). Trata-se de um estudo descritivo,
de pesquisa bibliografica, que utilizou como referencial tedrico os “Parametros para a
Atuacéao de Assistentes Sociais na Saude” produzido pelo CFESS. A qualificacéo e a
formacéao profissional, na area da saude para o Servi¢o Social, se constituem de acdes
que objetivam o aprimoramento profissional, para uma assisténcia de melhor qualidade
aos usuarios dos servigcos de saude. Ocorrendo por meio da educag¢ao permanente dos
trabalhadores de saude, formacao de residentes, supervisao de estagio, e participagao,
coordenacao e organizacao de eventos cientificos. A assessoria em Servigco Social, na
saude, se remete a agdes realizadas por profissionais, detentores de conhecimento
especificos em matéria de Servigo Social, visando a mudanca da realidade social
apresentada. Podendo o assistente social realizar assessoria aos conselhos de saude
e de direitos, entidades e movimentos sociais, instituicdes publicas e privadas, entre
outros, apresentando-se como um novo espaco ocupacional

PALAVRAS-CHAVE: Assistente social; Assessoria; Qualificacdo; Formacao
Profissional.

THE SOCIAL WORKER’S PERFORMANCE IN THE HEALTH AREA: CHALLENGES
UNDER THE AXIS ADVISORY, QUALIFICATION AND VOCATIONAL TRAINING

ABSTRACT: The theme of the work of the social worker in relation to public health policy
needs to be fostered and problematized, considering that professional competences
and attributions, in the context of this policy, have an infinite number of ramifications.
Being approached, in this work, the professional performance in the scope of advisory,
qualification and professional training, which pose great challenges to the professional
social workers. This study aims to analyze the intervention of the social worker from the
perspective of the challenges under the “advice, qualification and professional training”
axis provided for in the parameters of CFESS (Federal Council of Social Service). It is
a descriptive study, of bibliographic research, which used as a theoretical reference the
“Parameters for the Performance of Social Workers in Health” produced by CFESS.
Qualification and professional training, in the area of health for Social Work, are actions
that aim at professional improvement, for better quality assistance to users of health
services. Occurring through the permanent education of health workers, training of
residents, internship supervision, and participation, coordination and organization of
scientific events. The advice in Social Work, in health, refers to actions carried out
by professionals, holders of specific knowledge in matters of Social Work, aiming at
changing the presented social reality. The social worker can provide advice to health
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and rights councils, social entities and movements, public and private institutions,
among others, presenting themselves as a new occupational space.
KEYWORDS: Social worker; Advisory; Qualification; Professional Qualification

11 INTRODUCAO

O presente trabalho versa sobre o tema da atuacéo do assistente social na
area da saude, apresentando suas intervengdes e desafios diante de uma politica
complexa que perpassa por uma realidade social dindmica, composta pelas disputas
de grupos antagdnicos.

A politica de saude compdbe o tripé da seguridade social, formado pelas
politicas de assisténcia social, previdéncia social e saude. A saude e a previdéncia
social surgem em um cenario de disputas politicas, de carater contraditério, sendo o
resultado das lutas e conquistas da classe trabalhadora, por melhores condi¢cbes de
vida e de trabalho. A intervencao do assistente social, mediante a politica de saude,
deve estar pautada pelo projeto ético-politico da profissdo, com acgdes voltadas a
emancipacéao social.

A atual Lei de Regulamentacao da profissédo de Servigco Social no Brasil (Lei
n. 8662/93) destaca o exercicio da Assessoria e da Consultoria como atribuicao
privativa deste profissional, em matéria de Servico Social, bem como uma
competéncia do Assistente Social em suas diversas areas de atuagcédo no campo do
conhecimento coletivo.

A cartilha do CFESS (Conselho Federal de Servico Social), produzida pelo
Grupo de Trabalho “Servigo Social na Saude”, intitulada “Parametros para a Atuacao
de Assistentes Sociais na Saude” traz subsidios para a intervencéo dos profissionais
de Servico Social na area da saude, distribuidos em quatro eixos, sendo eles:
atendimento ao usuario; mobilizacéo, participagcdo e controle social; investigacéao,
planejamento e gestao; e assessoria, qualificacéo e formacgao profissional.

O objetivo deste trabalho consiste em analisar como se da a atuacédo do
assistente diante o eixo de ac¢do: assessoria, qualificacao e formacéo profissional

21 ATUAGAO DO ASSISTENTE SOCIAL NA AREA DA SAUDE

Assim como o SUS (Sistema Unico de Salde) foi consubstanciado em uma
perspectiva antag6nica, em meio a disputa de interesses de classes do operariado
e da burguesia, a inser¢cdo do assistente social na satde também é contraditoria.
Pois a0 mesmo tempo em que o assistente social responde as demandas advindas
dos usuarios dos servicos de saude, responde as demandas dos empregadores
deste setor tanto na esfera publica como na esfera privada(MIOTO; NOGUEIRA,
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2013).

Os valores solidarios, coletivos e universais, criados com o projeto de Reforma
Sanitaria e inscritos na Seguridade Social, presente na Constituicao Federal de
1988,paulatinamente estdo sendo substituidos por valores individualistas, as
lutas coletivas cedem espacos a lutas corporativas, restritas a grupos de classes
dominantes (FLEURY, 2009).

Com esta nova configuracdo da politica de saude, novos desafios se
formam,impactando diretamente no potencial interventivo do assistente social.Pois
a troca doprojeto coletivo, em construcao desde 1980, pelo projeto corporativo que
procura legitimar ordem capitalista, gera reflexos para o assistente social no que
tange as suas condi¢des de trabalho, na sua formacéo profissional, e nas suas
influéncias teéricas (CFESS, 2010).

Esta nova conjuntura politica corrobora para o aumento do trabalho
precarizado, onde o assistente social € contratado apenas para atenuaras
situacdes de vulnerabilidades estremas, amenizando as necessidades de saude
sem soluciona-las por completo.

Dentro do processo de intencéo de ruptura o servigco social na saude pouco
tinha avancado, chegando a década de 90 com poucas alteracées em relacao
ao trabalho institucional, permanecendo desarticulado do Movimento da Reforma
Sanitaria, enquanto categoria profissional (BRAVO; MATOS, 2006).

Apds a década de 90 o servigo social passa a receber demandas de dois
projetos politicos antagbnicos na area da saude, sendo eles o projeto privatista e o
projeto da reforma sanitaria.

O projeto privatista demanda do assistente social a selecdo socioeconémica
dos usuarios; atuacao psicossocial por meio de aconselhamento, acao fiscalizatoria
aos usuarios dos planos de saude, assistencialismo por meio da ideologia do favor
e predominio de praticas individuais (BRAVO; MATOS, 2006).

Enquanto que o projeto da reforma sanitaria solicita ao assistente social
trabalhar a questdo da democratizagcéo do acesso as unidades de saude; trabalho
interdisciplinar; abordagens grupais; estimulo a participacdo popular e acesso
democratico as informagdes (BRAVO; MATOS, 2006).

(...) ha uma relacédo entre o projeto ético-politico € o de reforma sanitaria,
principalmente, nos seus grandes eixos: principais aportes e referéncias tedricas,
formacgéo profissional e principios. Os dois projetos s&do construidos no processo
de redemocratizacdo da sociedade brasileira e se consolidam na década de
1980. As demandas democraticas e populares, a mobilizac&o e organizagao dos
trabalhadores urbanos e rurais colocam na agenda politica brasileira a exigéncia
de transformacdes politicas e sociais e a necessidade de articulagao dos projetos
profissionais aos projetos societarios que séo propostos para o conjunto da
sociedade (CFESS, 2010.p.26)

Neste cenario o assistente social tem como grande desafio articular o projeto
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ético politico da categoria com o projeto da reforma sanitaria, juntamente com os
demais segmentos que trabalham em defesa do SUS. Apresentando estratégias
que reforcem os servigos de saude e efetivem os direitos sociais (COSTA, 2017).

O projeto ético-politico da profissdo, sob a égide da perspectiva da totalidade
social, tem na questao social, a base para intervencao do assistente social. Para
qgue esta intervencao seja efetiva se faz necessario que o profissional se aproprie
da concepcao de saude, integralidade, intersetorialidade, participacdo social e a
interdisciplinaridade (CFESS, 2010).

Em relacdo a concepcao de saude, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS,
2004) declarou em 1948 que “Saude é o estado de completo bem estar fisico,
mental e social e ndo apenas a auséncia de doenc¢a”, ou seja, a saude perpassa por
fatores biopsicossociais.

Para uma intervencgdo resolutiva o assistente social precisa estar familiarizado
com os dispositivos legais pertinentes a area da saude presentes na legislacéao
brasileira, como os encontrados na Lei n° 8.080/90 e na Constituicao Federal.

Com a promulgacéo da Constituicdo Federal de 1988, a saude ganha status
de politica publica passando a ser um direito do cidadao e dever do Estado:

Art. 196. A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante
politicas sociais e econbmicas que visem a reducao do risco de doenca e de
outros agravos e ao acesso universal e igualitario as acdes e servicos para sua
promo¢ao, protecéo e recuperacéo (BRASIL, 1988, p. 60)

Segundo Lei n° 8.080 de 1990, no seu art. 3° sdo fatores determinantes e

condicionantes da saude:

Art. 30 Os niveis de saude expressam a organizacao social e econdmica do
Pais, tendo a saude como determinantes e condicionantes, entre outros, a
alimentacdo, a moradia, o saneamento basico, o meio ambiente, o trabalho, a
renda, a educacdao, a atividade fisica, o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e
servicos essenciais (BRASIL, 1990, p. 1)

A intervencao do assistente social na salude pode ser pautada na concepg¢éao
gue a saude do individuo é afetada pelos determinantes sociais, estando o processo
saude/doenca estritamente ligado ao modo de vida, trabalho, moradia, meio
ambiente, e etc.O CFESS, de acordo com os paramentos de atuacao do assistente
social na saude, propde uma divisdo em quatro grandes eixos de ag¢ado: atendimento
direto aos usuérios; mobilizacdo, participacdo e controle social; investigacéao,
planejamento e gestdo; assessoria, qualificacdo e formacao profissional (CFESS,
2010).

31 ASSESSORIA, QUALIFICACAO E FORMACAO PROFISSIONAL
No tocante ao processo de intervencéo do assistente social, dentro da politica
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publica de saude, o profissional se depara ndo apenas com os desafios da prépria
profissédo dentro da area da saude, mas também com as dificuldades geradas pela
propria politica do SUS, que ainda se encontra incipiente, como desigualdades de
acesso aos servigcos de saude, o desafio da integralidade, a falta de equidade no
financiamento do setor, a falta de articulacdo entre os movimentos sociais e a falta
de efetividade do controle social.

O eixo “assessoria, qualificacéo e formacdo profissional’norteia a atuagéo do
assistente social na area da saude objetivando o aprimoramento profissional, para
que através do aperfeicoamento, os servicos de saude possam ser prestados com
maior qualidade e responsabilidade para o publico usuéario.

O CFESS (2010) elenca algumas acdes a serem realizadas neste eixo,
contemplando os seus trés ambitos, conforme descrito no Quadro 01.

EIXO “ASSESSORIA, QUALIFICACAO E FORMAGCAO PROFISSIONAL”

ACOES DESENVOLVIDAS PELO PROFISSIONAL DE
SERVICO SOCIAL

“participar ativamente dos programas de residéncia,
desenvolvendo a¢des de preceptoria, coordenagéo, assessoria
Formacéo Profissional ou tutoria, contribuindo para qualificacéo profissional da
equipe de saude e dos assistentes sociais, em particular;”
(CFESS, 2010, p. 64).

“criar campos de estagio e supervisionar diretamente
Formacao Profissional estagiarios de Servico Social e estabelecer articulacdo com as
unidades académicas;” (CFESS, 2010, p. 64).

“participar de cursos, congressos, seminarios, encontros de
pesquisas, objetivando apresentar estudos, investigacoes

AMBITOS

Qualificagao X . - X
realizadas e troca de informagdes entre os diversos
trabalhadores da saude;” (CFESS, 2010, p. 65).
“formular estratégias coletivas para a politica de saude
e da instituicdo, bem como para outras esferas por meio da
Qualificagédo

organizacéo e coordenacao de seminarios e outros eventos;”
(CFESS, 2010, p. 64).

“criar foruns de reflexao sobre o trabalho profissional do
Servigo Social, bem como espacos para debater a agéo dos
demais profissionais de saude da unidade;” (CFESS, 2010, p.
65).

“participar e motivar os assistentes sociais e demais
trabalhadores da saude para a implantagdo/implementacao
da NOB RH/SUS, nas esferas municipal, estadual e nacional;”
(CFESS, 2010, p. 65).

“elaborar plano de educacéo permanente para os profissionais
de Servico Social, bem como patrticipar, em conjunto com 0s
Qualificagdo e Formacgéo Profissional demais trabalhadores da saude, da proposta de qualificagdo
profissional a ser promovida pela instituicdo;” (CFESS, 2010,
p. 65).

“qualificar o trabalho do assistente social e/ou dos demais
profissionais da equipe de saude por meio de assessoria e/ou

Qualificagdo e Formagéo Profissional

Qualificagao e Formacéo Profissional

Qualificagao, Formacéao Profissional e

Assessoria educacéao continuada;” (CFESS, 2010, p. 65).
“fortalecer o controle democratico por meio da assessoria aos
Assessoria conselhos de salde, em todos os niveis;” (CFESS, 2010, p.
64).
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“assessorar entidades e movimentos sociais, na perspectiva
Assessoria de fortalecer o controle democratico e de qualidade;” (CFESS,
2010, p. 65).

Quadro 01: A¢des do eixo “assessoria, qualificagdo e formagéo profissional” descritas pelo
CFESS.

Fonte: Elaborado com dados obtidos pela pesquisadora em CFESS. Conselho Federal de Servigo Social.
Parametros para a Atuacdo de Assistentes Sociais na Politica de Saude. Brasilia: CFESS, 2010. Disponivel em:
http://www.cfess.org.br/arquivos/Parametros_para_a_Atuacao_de_Assistentes_Sociais_na_Saude.pdf. Acesso

em: 2 jan. 2020

As acbes de formacao profissional contemplam atividades com programacodes
voltadas a qualificacdo da equipe de saude e também atividades voltadas para
a formacao académica, através da criacdo de campo de estagio, supervisdo de
estagiarios, a criacao de programas de residéncia multiprofissional e a preceptoria
e tutoria de residentes, pois 0 académico que tenha uma boa base ética, politica e
metodoldgica de formacgao serd um profissional melhor preparado pra lidar com as
reais condicdes da politica de saude (CFESS, 2010).

De acordo com Ribeiro Pereira (2016, p. 365) “a supervisdo envolve trés
atores: o discente, o professor e o0 assistente social de campo; e duas institui¢coes: a
Unidade de Formacéo Académica (UFA) e a instituicdo que recebe o estagiario, ou
seja, o campo de estagio”, compondo os projetos politico-pedagdgicos dos cursos,
ocorrendo nas modalidades‘obrigatério’ e ‘ndo obrigatorio’.

A Politica Nacional de Estagio da Associacao Brasileira de Ensino e Pesquisa
em Servico Social (PNE/ABEPSS) compreende o estagio supervisionado em Servico
Social como “atividade curricular obrigatoria, sistematicamente supervisionada,
configurada a partir da insercao do aluno no espaco sécio-institucional para capacita-
lo ao exercicio profissional” (RIBEIRO PEREIRA, 2016, p. 365).

Devendo a supervisdo de estagio, na area da saude, estimular e provocar o
académico, contribuindo para o desenvolvimento de sua capacidade de interpretar
fendmenos vinculados a politica publica de saude dentro de um campo da pratica
contraditério. Sendo este o primeiro contato que o académico de Servi¢o Social tera
com a pratica profissional e com a politica de saude.

Sendo uma atribuic&o privativa do assistente social o “treinamento, avaliacéo
e supervisao direta de estagiarios de Servigo Social”, cabe as Unidades de Ensino
credenciar e comunicar aos CRESS de sua jurisdicao “os campos de estagio de
seus alunos e designar os Assistentes Sociais responsaveis por sua supervisao”
(CFESS, 1993, p.1-2).

Em relacdo a Residéncia Multiprofissional em Saude, Silva (2018) traz que
sua instituicdo se deu em 2005, como modalidade de formag&o em servigo para o
SUS. Sendo uma pés-graduacgao /ato sensu que abrange as profissées da area da
saude, dentre esses 0s assistentes sociais.
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O | Seminério Nacional de Residéncia Multiprofissional em Saude, ocorrido em
2005, do qual participaram coordenadores de programas, preceptores, residentes,
gestores e conselheiros de saude, teve como objetivo a discussao das diretrizes
para a residéncia multiprofissional. Sendo no ano de 2006 constituidos os Féruns
de Coordenadores, Tutores e Preceptores (SILVA, 2018).

As particularidades da questdo social que influenciam no processo
saude/doencga, requerem uma intervencdo que levem em consideracéo os fatores
biopsicossociais, que demandam conhecimentos especificos do profissional de
Servico Social. Neste sentido, se faz necesséria a inser¢cao dos assistentes sociais
nos Programas de Residéncia Multiprofissional em Saude.

As acdes de qualificacdo consistem em educacdo permanente para
profissionais/trabalhadores da saude, da gestdo, para conselheiros de saulde,
representantes de movimentos sociais e representantes comunitarios, além de
elaboracdo de plano de educacédo permanente para assistentes sociais, assim
como a participacdo em cursos, congressos, seminarios, conferéncias, Workshop,
projetos de extensdo e encontros de pesquisas, a organizacdo e coordenacao de
seminarios e outros eventos cientificos, criacdo de féruns de reflexdao (CEFSS,
2010).

De acordo com Lacerda et al. (2008) a qualificacdo por meio das
conferéncias,palestras, jornadas, cursos, seminarios, congressos e pesquisas
sao imprescindiveis a formacao profissional, sendo os eventos cientificos uma
possibilidade de apreensdo de novos conhecimentos, que possibilitam a troca e
a transmisséao de informagdes, promovendo a “interagdo entre os estudantes e os
profissionais da area” (LACERDA et al, 2008, p. 1).

Lopes (2019) traz a importancia do Projeto VER-SUS/Brasil, que promove
estadgios de vivéncias na realidade do SUS, proporcionando aos académicos,
profissionais de salde e representante de movimentos sociais um espago de
aprendizagem, uma vez que inseridos no cotidiano das organiza¢cées de saude,
Ihes sdao oportunizados apreender os desafios de se trabalhar com uma politica
ainda em construcao. Ressalta-se ainda, como imprescindivel a participacéo de
assistentes sociais e académicos de Servico Social em projetos de extensao na
area da saude.

De acordo com CFESS (2012) a educacao permanente no Servico Social

deve ser pensada como afirmacao do projeto profissional, articulando:

[...] de um lado, as condigcbes macrossocietarias que estabelecem o terreno
socio-histérico em que se exerce a profisséo, seus limites e possibilidades; e, de
outro, as respostas de carater ético-politico e técnico-operativo dos/as agentes
profissionais a esse contexto, apoiadas nos fundamentos histéricos, tedricos e
metodolégicos do Servigco Social (CFESS, 2012, p. 8).
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No que tange as acdes de assessoria,tem-se o0 assistente social como
profissional dotado de conhecimentos te6ricos e em constante atualizacdo, com
dominio dos conhecimento préprios da profissao e de uma dada realidade como
seu objeto de estudo e com a intengdo de modifica-lo. O assistente social atuando
como assessor pode vincular-se a uma proposta emancipadora dos trabalhadores,
em face da direcao assumida pela profissao de Servico Social (CFESS, 2010).

(...) A assessoria pode ser prestada ao profissional, a gestao para formulagdo de
politicas sociais e aos movimentos sociais. A assessoria pode ser uma atribuicao
privativa do assistente social ou uma competéncia do profissional. Como atribuigcéo
privativa, o assistente social desenvolve assessoria na matéria “Servigo Social”, e
s6 pode ser prestada por um profissional graduado na area (CFESS, 2010, p. 64).

O tema assessoria em Servico Social, considerado como um tema lateralizado
na profisséo, ndo é recente, sendo datado da década de 70, porém sua bibliografia
na area profissional ainda é escassa. Em 2000 apesar de o tema estar presente em
iniciativas profissionais, permaneceu pouco problematizado (MATOS, 2009).

Apesar de semelhante, assessoria e consultoria ndo sdo sinénimos, a
consultoria € uma acao pontual, remetendo-se a ideia de consultar, pedir uma
opinido, enquanto a assessoria € mais prolongada remetendo a ideia de assistir e
assessorar (MATOS, 2009).

Os processos de assessoria sdo também solicitados tanto por uma equipe como
por indicagdo externa, mas neles nos deparamos com uma realidade diferente.
As assessorias séo solicitadas ou indicadas, na maioria das vezes, com o objetivo
de possibilitar a articulacdo e preparacdo de uma equipe para a construcao
do seu projeto de pratica por meio de um expert que venha assisti-la tedrica e
tecnicamente (VASCONCELQOS, 1998, p. 129)

Em sua discussédo, Matos (2009) sinaliza que assessoria ndao é sinGnimo
de supervisao ou de toda e qualquer acao extensionista. Algumas universidades
brasileiras trazem a assessoria como agao extensionista de promog¢ao de cursos a
comunidades, e prestacdo de servicos de saude, o que se distancia das ag¢des de
assessoria propriamente ditas.

Outro ponto que Matos (2009) chama atencéo é a concep¢éo de que assessoria
nao &, trabalho precarizado e/ou temporario. Porém, muitos empregadores, tanto
do setor publico,privado, como do terceiro setor, acabam lesionando os direitos
trabalhistas dos assistentes sociais, os contratando temporariamente, sem registro
em carteira, como forma de assessoria, para servicos que nao se configuram como
os de assessoria.

A assessoria nao pode ser vista, no Servico Social, como abandono do
trabalho assistencial, pois “uma frente de trabalho ndo substitui a outra” (MATOS,
2009, p. 7). Assim como a assessoria néo pode ser interpretada como mera militancia
politica, tendo em vista “a importancia cada vez maior da participagao politica, ndo

podemos misturar a contribuicdo que muitos assistentes sociais dao a diferentes
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entidades de mobilizagdo politica” na forma de assessoria, pois “ambas as ac¢des
sdo importantes e se inter-relacionam, mas possuem objetivos distintos” (MATOS,
2009, p. 7).

Bravo e Matos (2017), ressalta a Assessoria a gestao das politicas sociais,
que tem sido demandada por diferentes sujeitos (representantes dos poderes —
Executivo, Legislativo e Judiciario; conselheiros de direitos e politicas; gestores
empresariais; profissionais que atuam nos setores publicos ou privados; conselheiros
tutelares, etc) que atuam nesta esfera. Essa demanda expressa um reconhecimento
da capacidade profissional dos assistentes sociais no dominio da tematica, uma
vez que atuam do planejamento a execuc¢éo das politicas sociais e a implantacao
destas abrem-se como campo de trabalho por meio das consultorias e assessorias,
principalmente nos municipios.

41 CONSIDERACOES FINAIS

Ao considerar que o processo saude/doenca implica e sofre implicacdes das
demais areas sociais, tem se na area da sautde um amplo campo para a atuagéo do
assistente social. Campo este que requer do profissional,durante sua intervencéo,
completo dominio sobre as dimensdes tedrico-metodoldgica, ético-politica e
técnico-operativa da profissao,para que assim possam dar respostas as demandas
apresentadas.

Percebe-se que as acbes de qualificacdo e formacédo profissional séo
essenciais para os assistentes sociais inseridos na area da saude, a educacao
permanente dos trabalhadores de saude, formacédo de residentes, supervisédo de
estagio, e participacdo, coordenacédo e organizagcdo de eventos cientificos, séo
necessarias para o dominio das dimensdes teérico-metodolbgica, ético-politica e
técnico-operativa do Servigo Social.

Pode ser considerado como um desafio perante o processo de qualificacéo
e formacéo profissional a viabilizacao de um projeto educacional que contemple
ensino/pesquisa/extensao/comunidade, sem, no entanto, limitar-se apenas a
transmiss@o de conhecimentos, sem que haja transformacéao social.

Evidencia-se a assessoriacomo forma indireta de prestacdo de servicos aos
conselhos de saude, entidades e movimentos sociais, possuindo agdes voltadas ao
fortalecimento do controle democratico.

Entretanto, a assessoria ainda é pouco discutida pela categoria profissional,
e muitas vezes acbes de extensdo universitaria, e trabalhos precarizados séo
nomeados como ag¢des de assessoria nédo remetendo a sua real fungcéo, podendo
estas situagcdes serem consideradas como grandes desafios a serem superados
pelos assistentes sociais.
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