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O TRABALHO DO(A) ASSISTENTE SOCIAL NA SAUDE EM OURO PRETO:
Na luta pela afirmacgéo e fortalecimento do SUS.

Resumo

Este trabalho objetiva refletir sobre a atuacéo do(a) Assistente
Social na Saude Publica no municipio de Ouro Preto. Buscou-se
ressaltar os limites e possibilidades da atuacdo profissional,
tendo como referéncia o Projeto Etico Politico da profissdo no
tocante ao fortalecimento, desenvolvimento e constru¢do dos
principios da Politica de Saude no Brasil.

Palavras-chave: Saude; Atuacao profissional; Servigo Social.

Abstract

This paper aims to reflect on the performance of(a) Social Work
in Public Health in the municipality referred to above. It sought to
highlight the limits and possibilities, with reference to the Political
Ethics Project of the profession regarding the strengthening,
development and construction of the principles of health policy in
Brazil.

Keywords: Health; Professional performance; Social service.

INTRODUCAO

Esta reflex@o prop&e discutir o trabalho do Assistente Social na politica de saude, como
um espaco importante de atuagéo profissional, que vem sofrendo uma série de limitagfes nos
tltimos tempos em fungdo dos ataques sofridos por esta politica frente a hegemonia
neoliberal, consolidada no pais a partir dos anos 1990. Esta pesquisa se coloca na
necessidade de conhecer melhor o Servigo Social, inserido na politica de Saude, em Ouro

Preto/Minas Gerais, buscando refletir e discutir como tem sido feitas as articulacbes dos
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profissional, nestes espacos.

A partir da identificacdo dos espacos sécio ocupacionais do Servico Social, buscou-se
tecer reflex6es acerca do trabalho e da pratica nos servi¢os disponiveis no municipio de Ouro
Preto. Foram desconsiderados os distritos, devido ao tempo demandado para que as
entrevistas fossem feitas e a dificuldade de locomogdo até os servigcos. Os dispositivos
analisados foram a unidade de pronto Atendimento (UPA), Projeto Sorria e Nucleo de Atencdo
a Saude da Familia, totalizando sete profissionais?.

O objetivo principal a que se propds este trabalho se baseou em como tem sido
realizada a atuacdo dos(as) Assistentes Sociais nos espagos sOcio ocupacionais em Ouro
Preto, no tocante as dificuldades para que o mesmo seja efetivado, sugerindo possibilidades
para que 0s servicos possam ser construidos de forma mais articulada, para que o acesso
dos usuarios aos servigos possa de fato ser alcancado.

Além do mais, se objetivou identificar junto aos Assistentes Sociais, como 0s mesmos
percebem a acdo profissional nas multiplas expressGes da Questdo Social; na busca por
verificar as propostas profissionais frente as demandas encontradas, e se as mesmas tém
conseguido uma resolutividade;

Para que o processo mencionado acima fosse possivel, tornou-se necessario fazer a
contextualizacéo historica da Politica de Saude Publica numa perspectiva critica, na procura
por estabelecer e perceber as reais condi¢des e garantias da legislacéo para o funcionamento
dos servicos, identificando junto aos niveis de atencdo a saude as formas de estruturacéo e
assisténcia do municipio, além do que, se tem a necessidade de estimular a participacao dos
usuarios e da comunidade, para que se possam rastrear os limites e desafios da Politica de
Saude, e assim, superar possiveis lacunas no sistema.

Para a realizacdo deste estudo foi necessario uma pesquisa bibliografica da trajetéria
da Saude no Brasil, o trabalho do Assistente Social na saude, e também se realizou um
guestionario padronizado para cada uma das cinco profissionais que se propuseram a
participar. A pesquisa aborda temas como: reforma sanitaria e seus movimentos da luta pelo
direito a saude, as articulacdes necessarias para que a rede possa se efetivar e a constituicdo

historica da politica de salde ao longo dos séculos XX e XXI.

1 A ONG Sorria possui 1 Assistente Social; Nucleo de Atengdo a Saude da Familia possui 5 Assistentes Sociais e
a Unidade de Pronto Atendimento possui 1 Assistente Social.
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A pesquisa de campo foi baseada em um questionario estruturado, englobando

guestdes que envolvem a atuagdo dos profissionais, objetivando conhecer como tem sido o
trabalho do Assistente Social, nas unidades de saude da cidade de Ouro Preto/MG.

E preciso dizer ainda, que essa pesquisa tem o intuito de colaborar com
guestionamentos a respeito da satde no municipio de Ouro Preto como um espacgo de
atuacéo do (a) Assistente Social, no sentido de defesa desta atuagdo enquanto uma Politica
Publica de direito, alicergcada nos principios da universalidade, equidade e integralidade, estes
que sdo norteadores do Sistema Unico de Salde. A realidade dos Ouro-pretanos néo é

7

diferente do que se tem visto na sociedade como um todo, dessa forma é urgente a
necessidade de um profissional do Servigo Social mais critico e com forte embasamento
tedrico. Além do que, € de fundamental importancia para o alcance dos objetivos da profissédo
gue haja uma reflexdo e critica da sociedade, onde as atividades desenvolvidas sejam

pensadas e analisadas em sua totalidade.

Trabalho Profissional dos Assistentes Sociais nhos Servicos de Salude: a realidade de
Ouro Preto

Para se entender o exercicio profissional do Servico Social como Politica de Saude
inserida na Saude, primeiramente é importante relembrar sobre a génese da profissao, esta
gue surge na década de 1930, devido o acirramento das expressdes da Questdo Social no
periodo do Capitalismo MonopolistaZ. O mesmo que tem em sua base condutas
assistencialistas e filantrépicas, com um “alicerce” da doutrina social da Igreja Catdlica; ou
seja, hasce como resposta ao acirramento das contradicdes capitalistas em sua fase
Monopolista, para o “controle” da classe trabalhadora e a legitimacéo dos setores dominantes
e do Estado.

Partindo do pressuposto acima, se pode dizer que no decorrer do reconhecimento da
Saulde como um processo resultante das condi¢cfes culturais, sociais, politicas e econémicas,
0 Servigo Social se adentra no conjunto de profisses que buscam identificar e avaliar todas
as causalidades pertencentes ao processo saude/doenga. Ademais, a importancia da atuagéo
deste profissional se estabelece também pela conversdo do método de gestao da politica

discutida, logo que, a mesma passou a ter o seu cunho politico e administrativo

2 O Capitalismo dos Monopélios ¢ a fase que sucede a fase do capitalismo concorrencial, nesta fase é necessaria
uma “exportagdo dos capitais”. Neste, ocorre a centralizagdo e concentragdo ainda maior do capital (NETTO,
1992).
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Compreende-se que cabe ao Servi¢o Social — numa ac¢do necessariamente articulada
com outros segmentos que defendem o aprofundamento do Sistema Unico de Saide
(SUS) — formular estratégias que busquem reforcar ou criar experiéncias nos servicos
de salde que efetivem o direito social a saude, atentando que o trabalho do assistente
social que queira ter como norte o projete ético politico profissional tem que,
necessariamente, estar articulado ao projeto da reforma sanitaria. (BRAVO & MATOS,
2004, p.13).

Nesta abrangéncia a Saude possui um fator bastante peculiar em relagdo a outras
politicas publicas, ja que, ela se constréi a partir de um conceito ampliado, onde através da
Lei 8080/1990 se pode situar condicionantes que nortearam e ainda norteiam tanto o governo
guanto a populacéo do que se tornaria e englobaria esta legislacéo, causando impactos tanto

no social, quanto no econdmico, politico e cultural de nosso pais.

Art. 3° A salde tem como fatores determinantes e condicionantes, entre outros, a
alimentagdo, a moradia, 0 saneamento basico, o meio ambiente, o trabalho, a renda, a
educacdo, o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servicos essenciais; os niveis de
salde da populagdo expressam a organizacdo social e econdémica do Pais. (Lei
8080/1990)

Nessa proposta, 0os Assistentes Sociais devem ter uma atuacéao profissional que va ao
sentido de enfrentar as manifestacées da questdo social, esta que é alocada por diversas
manifestacdes, entre elas as desigualdades sociais que em decorréncia de um processo
exploratério e excluido acabam por auxiliar diretamente o capital a se sobressair a logica do
detrimento da viabilizacao dos direitos. Nessa proposta, os Servicos de Saude foram criados
em suas mais diversas possibilidades, no sentido de atender dos mais bdasicos aos mais
complexos casos existentes na sociedade (CFESS, 2009).

Em relacdo ao trabalho realizado pelo Servigo Social na Saude Puablica no municipio
de Ouro Preto é pertinente ressaltar que particularidades se ddo em uma cidade de pouco
mais de 70 mil habitantes, ou seja, uma cidade de pequeno porte, com uma conjuntura politica
gue possui um viés bastante assistencialista e por uma pratica politica calcada no
paternalismo e no coronelismo. Estas identidades da cidade trazem em seu interior uma
perspectiva que vai contra todo o ponto de vista que o projeto do Servi¢co Social se propde a
fazer na teoria e na prética (praxis) profissional.

A partir do que foi dito acima, este trabalho teve como instrumento principal de coleta
de dados um questionario, acreditando ser a melhor op¢ao para compreender todo o objetivo
proposto e analisar através das questdes abordadas questionamentos que pudessem dar
margem ao entendimento do profissional quanto a profissdo e a Instituicdo de Salde que o

emprega, caracterizando questbes da pratica do cotidiano profissional, através de

5



-, B

SERVICO

Sm.h\\.
11 a 13 de maio de 2016

embasamentos tedricos metodoldgicos, perfil do profissional, formacgéo profissmnal, entre

s L
. doEstado do Rio de Janeiro

de Servigo Social / R}

W& Ia%ltlmde

www.cressrj.org.br

outros fatores, na perspectiva de evidenciar os limites e possibilidades da pratica do(a)

Assistente Social na Politica de Saude da cidade de Ouro Preto.

E importante advertir que a contemplacdo do eixo da formago profissional se da a
partir da relacé@o entre a teoria e a pratica, onde autores e teméaticas abordadas em sala séo
relacionados a atuacdo do Assistente Social, visando uma pratica completa e competente,
que atinja seus objetivos.

Para muitos profissionais na prética a teoria € outra (...) “ndo no sentido de reconhecer
gque uma outra logica ou racionalidade esteja presente no espago sécio-ocupacional,
mas porque o conhecimento valido é aquele que advém de sua experiéncia como sujeito
singular que anuncia a verdade de um objeto singular. (COELHO, 2011, p.27)

(...) na pratica, o fazer profissional ndo é o fazer profissional que é transmitido durante
o processo de formacdo, para o qual requer o acionamento de recursos teoérico-

metodoldgicos, ético-politicos e técnico-operativos (COELHO, 2011, p.28).
Foram ouvidas cinco Assistentes Sociais inseridas na Politica de Salde em Ouro

Preto, nos dispositivos da Unidade de Pronto Atendimento, Nucleo de Assisténcia a Saude da
Familia e Organizac&do ndo governamental Projeto Sorriso®.

Além do mais, os limites que mais se destacaram nos questionarios estdo pautados
na falta de tempo para atender a demanda dos usuarios, ja que, a maioria dos profissionais
possui uma carga horaria de 20 a 30 horas, todavia atende mais de um servigo; a falta de
recursos também foi colocada como um dos fatores que mais atrapalham na pratica destes
profissionais, pois pensar as politicas e programas de Saude Publica sem recurso tanto
humano quanto financeiro é sem dlvida uma forma de precarizar e ndo avancar ha demanda
dos usuarios.

Outro fator a ser mencionado é a falta de estrutura planejada para atendimento aos
usuarios, pois alguns profissionais relataram ndo ter sala para possibilitar uma escuta
qualificada e principalmente atender eticamente os usuarios que ali procuram, e por fim, foi

guestionada a falta de colaborac¢éao dos 6rgdos municipais quanto as demandas apresentadas

3 Ressalto que foram feitas vérias tentativas de contato com outras profissionais que atuam na rede de Sadde do municipio,
porém as mesmas ndo demonstraram interesse ou relataram ndo ter tempo para o processo ao qual solicitei. Sempre foi
enfatizado o quanto este trabalho seria importante tanto para a profissdo quanto para a Politica de Saide do municipio, esta
posi¢do em muitas ocasides € marcada pelo receio do profissional em poder ser demitida (0) caso coloque as limitagbes da
Instituicdo ou até mesmo a falta de acesso ou precarizagdo do servico. Desta forma, ndo foram contemplados nesta pesquisa a
Santa Casa da Misericordia e também algumas profissionais do Nucleo de Assisténcia a Saude Familia.
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empregador publico atende de forma minima ou ndo acolhe o que foi solicitado.

Mais um quesito importante a ser refletido é a questdo do vinculo empregaticio das
profissionais, das cinco que participaram do processo henhuma possuia cargo publico efetivo,
todas estdo empregadas através de processos seletivos sem qualquer forma de garantia de
direitos ou continuidade dos servicos prestados. Neste sentido, observamos que a realidade

publica municipal ndo se difere de outros espacos laborais conforme ja destacado.

Segundo pesquisa realizada por Delgado (2010), com jovens assistentes sociais
graduados no periodo 2003-06, nos Estado de Minas Gerais e Rio de Janeiro, revela
gue as consequéncias mais desastrosos das transformag6es societarias no ambito do
Servigo Social apontam para a "perda ou precarizacdo do espago ocupacional -
sobretudo para aqueles que procuram seu primeiro emprego, uma vez que parcela
significativa da categoria, anteriormente empregada, ainda goza de estabilidade no
emprego” (2010: 3). Os dados sobre condi¢des de contratagao, remuneracao e trabalho
dos jovens assistentes sociais permitem constatar para quase 50% dos respondentes
"o aviltamento da precarizagdo dos contratos de trabalho no interior da profissao, seja
por contratos temporarios, seja por auséncia de vinculo empregaticio, ou travestidos de
profissionais autdnomos" (RAICHELIS, 2010, p. 431).

Nesse cenario, se torna necessario fazer uma interlocucdo entre o trabalho do
Assistente Social com a Politica de Saude, jA que ambos estédo ligados e buscam um
enfrentamento das desigualdades e refragbes da questdo social evidenciadas no modo de
producdo capitalista, sendo de suma importancia uma agéo que busque tornar o usuario um
sujeito de direitos e de emancipacao politica, civil e social.

Ainda de acordo com Matos (2013, p. 55), tem sido pedido pelos profissionais que
atuam no servigo de saude, uma orientagdo dos Conselhos Federal e Regional no Servi¢co
Social com o intuito de esclarecer aos gestores dos servicos, 0 que de fato o(a) Assistente
Social pode e deve fazer em sua atuacao profissional. Esta realidade é também uma
problematica evidenciada pelos profissionais nos questiondrios, pois a partir do processo
histérico e das mudltiplas expressbes de acdo profissional ainda se tem muito
desconhecimento do que vem a representar e quais séo as atribuicdes do(a) Assistente Social
na esfera da saude; “Atuo em todas as redes através do telefone, a questao da Previdéncia é
bem marcante, pois pessoas e nem a gestdo em muitos casos nao entendem a politica e
precisam ser orientadas cotidianamente”(Entrevistada 4).

Algo que chamou bastante atencéo também foi o quanto as profissionais buscam se
atualizar profissionalmente, todas possuem algum curso de pos-graduacgéo ou especializagédo
na area, e dizem manter uma intervencao profissional baseada em autores de referéncia da

profissdo como José Paulo Netto, Marilda Yamamoto, Yolanda Guerra e Vicente Faleiros.

7
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acima, dentre outros que o Servico Social tem se estabelecido numa conjuntura critica e
reflexiva.

De tal modo, os profissionais pesquisados relataram estar satisfeitos com a carreira
gue escolheram, principalmente quando conseguem o acesso dos usuarios as politicas
existentes, ja que, a luta para que o sistema seja fortalecido também é parte fundamental da
ocupacao do Servico Social, haja vista que, os principios e desafios por uma sociedade mais
igualitaria ndo é uma utopia, e sim uma prerrogativa do projeto ético politico profissional, e
isso se expressa nha intervencédo direta dos profissionais que lutam pela realizacdo do SUS
diariamente, pois pensar uma acao direta que busque abarcar toda a populacdo como esta
colocado nas legislacdes para os que defendem o mercado privado, pode ser algo inviavel ou
uma ilusdo dos movimentos e defensores da Politica de Saude Publica, contudo se todas as
profissdes de Saude forem voltadas a uma intervencéo que seja igualitaria com qualidade e
recursos numa visdo ampliada de salude, a chance de se alcancar as possibilidades e
potencialidades do sistema publico seriam inevitaveis e isso consistiria em uma vitdria traga

desde o movimento da Reforma Sanitéria.

Saude ndo é simplesmente ndo estar doente, € mais: € um bem estar social, € o direito
ao trabalho, a um salario condigno; é o direito a ter agua, a vestimenta, a educacao, e
até, a informac&o sobre como se pode dominar o mundo e transforma-lo. E ter direito a
um meio ambiente que ndo seja agressivo, mas que, pelo contrario, permita a existéncia
de uma vida digna e decente; a um sistema, politico que respeite a livre opinido, a livre
possibilidade de organizacdo e de autodeterminacdo de um povo. E nédo estar todo
tempo submetido ao medo da violéncia, tanto daquela violéncia resultante da miséria,
que é o roubo, o ataque, como a violéncia de um governo contra 0 seu proprio povo,
para que sejam mantidos os interesses que ndo sejam os do povo (AROUCA, 1989,
p.36).

Os apontamos colocados acima descrevem o SUS e a Politica de Saude como um

sistema com muitas dificuldades e isto € uma realidade da conjuntura do Brasil. Todavia,
observamos que o Assistente Social na saude, ainda alicercado na vertente hegemonica da
profissao, tem buscado se aprimorar e trabalhar visando fortalecer uma concepc¢éo de saude
ndo somente como a cura de enfermidades, ou num modelo centralizado no médico, haja
vista que, se torna extremamente necessario descobrir e tratar todos os determinantes sociais
dos individuos, forma esta que carece de um estudo e intervencdo que possam abordar
guestbes de forma a usar das LegislacBes Publicas para abarcar estes sujeitos e suas
demandas.

Entendemos que mesmo com todas as formas de precarizacdo os(as) Assistentes
Sociais devem buscar em sua pratica, lutar frequentemente pela democratizacdo dos usuarios
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aos seus direitos e instigar os mesmos a atuar em todos as esferas da Saude no intuito de

participar ativamente das discussdes e definicbes desta Politica..
CONCLUSAO

Ademais, a critica que se propfe esta pesquisa tem a tentativa de trazer beneficios
para o préprio conjunto dos profissionais, que estdo em acordo mutuo com o histérico das
lutas e as necessidades sociais da classe trabalhadora, destacando os desafios e as
possibilidades de uma mudancga no quadro atual.

E pertinente ressaltar que, para a construcéo desta pesquisa, procurou-se centrar no
modo de abarcamento da realidade, no intento de resgatar todo o exercicio profissional em
concomitancia ao Projeto Etico Politico e da Lei de Regulamentagido Profissional, pois a
realidade se mostra essencialmente contraditéria e em permanente movimento e
transformacédo, o que requer deste profissional um conhecimento que possa dar conta de

entender, criticar e se posicionar na realidade da sociedade.

Em fung&o do exposto, cabe aqui ressaltar a interface entre os principios norteadores
do Movimento Sanitario e os fundamentos do projeto profissional do Servico Social, que
carrega 0 compromisso com os interesses da classe trabalhadora, com o aprofundamento de
direitos e consolidacdo da cidadania. Os valores e principios norteados do Movimento
Sanitario expressam um forte carater democratico na defesa da Salde enquanto um direito
de cidadania garantindo o acesso universal e a participacdo da sociedade na gestao e controle
da politica social. Portanto, os valores que atravessam o Cddigo de Etica, a Lei de
Regulamentacédo da Profissdo e as Diretrizes Curriculares da ABEPSS e conformam o Projeto
Etico-Politico do Servico Social convergem com os principios que norteiam o Projeto da
Reforma Sanitaria e estdo expressos no Relatério Final da 82 Conferéncia de Saude e nas
determinagfes na Constituicdo federal de 1988 (BRAVO e MATOS, 2006).

A razédo de todo este processo mencionado acima, se da na perspectiva ao longo da
histéria, de que o Estado capitalista se configura de diversas formas, visando acompanhar e
garantir as acOes do capital. Desta maneira, as expressdes da desigualdade social
necessitaram e ainda necessitam de diferentes respostas, que se basearam em momentos
repressivos ao longo do século até a implantacédo de acGes que a exemplo das Politicas
Pulblicas permitiram vislumbrar um maior compromisso com o mais extenso conjunto da

sociedade: a classe trabalhadora.
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Publicas, foi necessario entender que o Brasil possui particularidades de um capitalismo de
desenvolvimento tardio, onde a formatacéo das politicas sociais teve o sentido de atender a
outros interesses, estes que se se entrelacam no viés da ordem burguesa, em detrimento
daqueles que envolvem a grande maioria da populagdo. Portanto, as politicas sociais,
principalmente a Saude, por si s6, ndo podem ser um cendrio mantido como um aparelho de
libertagdo, mas pode e deve constituir-se em um espaco de lutas para tudo o que envolver as
condi¢des de vida da populacéo.

Inseridos nesta conjuntura, o(a)Assistente Social se insere na sociedade capitalista a
se enquadrar na participacdo ativa na reproducdo das relagdes sociais, compreendendo,
assim, como parte intrinseca da divisdo social e técnica do trabalho. Desta forma, cabe notar
gue o Servico Social esta diante das contradigbes presentes na sociedade, onde se tem uma
intensificacao do trabalho preconizado, e na maioria das vezes o profissional é levado apenas
a dar conta da demanda imediata, ndo restando condi¢cdes materiais e espirituais para
reflexdo de sua pratica.

Entretanto, uma vertente possivel, se dad no momento em que 0s Assistentes Sociais
podem estabelecer intercessdes entre a necessidade de debates cotidianos presentes nos
servicos onde se encontram inseridos, e as demandas reais da popula¢do, no entanto, é
indispenséavel que se leve em conta também o espaco pelo qual se da a insercéo, pois cada
instituicdo carrega em si seus limites e particularidades.

Também, foram proporcionadas discussfes em relagéo as atuais dificuldades diante
do aprofundamento das desigualdades e enfermidades do SUS, apontando para a
imprescindivel necessidade do fortalecimento do projeto ético-politico do Servigco Social na
busca por tornar vivo e atuante as diretrizes e os principios que partiram da Reforma Sanitaria
e que trazem como Unica alternativa possivel a reconstrucdo de um melhor sistema de saude.

Ademais, concluiu-se que, na area da saude, os Assistentes Sociais vém lutando
diariamente na finalidade de garantir uma boa qualidade nos atendimentos, contudo, ao se
darem conta do agravamento das expressdes da questdo social, e a precariedade das
instituicdes de Saude no geral, estes profissionais estdo sendo requisitados para amenizarem
os conflitos pelos quais toda essa ordem vigente vem causando, 0 que tem aumentado as
condi¢cbes de precariedade desta populacdo que busca atendimento, ressaltando que esta
realidade ndo pertence somente a Ouro Preto, mas é um fato na politica de Saude e nos

espacos de empregabilidade do Servi¢o Social.
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Com os apontamentos ao longo deste trabalho, foi possivel perceber que a Saude
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no contexto brasileiro possui uma trajetéria assinalada pela contradi¢cdo e desigualdade, haja
vista que, a disputa de interesses se faz presente no modo de producao capitalista, assumindo
diferentes aspectos e se expressando também no ambito da relacéo de cada sociedade como
€ 0 caso das Politicas Sociais.

Foi possivel compreender também através deste trabalho que, os(as) Assistentes
Sociais acreditam identificar a demanda que chega aos servicos, todavia 0s agravantes desta
atuacao estéo vinculados a processos humilhantes nos quais a populagéo esta vivenciando,
devido aos determinantes da economia sobre a condi¢éo das politicas sociais que vigoram no
pais. Dessa forma, os recursos materiais para a viabilizagdo dos direitos tanto na cidade
pesquisada quanto num contexto geral estdo sendo reduzidos, o que torna mais dificil a
superacao e utilizacdo de programas e acfes de Saude.

Ainda se pode perceber que os profissionais que se propuseram a participar da
pesquisa, possuem um amparo bibliografico critico, o que é bastante positivo para as
discussbes e aprofundamentos das questfes demandadas pelos usuarios. Todavia as
maiores dificuldades estéo na possibilidade de construgcéo de formas de acesso aos recursos
e informacdes sociais, visto que, se pode identificar que esses profissionais estdo apenas
abordando medidas fragmentadas e ou imediatas, isto é, tentando apenas sanar a deficiéncia

momentanea devido principalmente a falta de recursos.

E cabivel também relatar que ocorrem construcdes para além dos atendimentos dos
servigos, estas que sao formadas a partir das contradi¢cdes existentes na Politica de Saude,
onde se tem grande importancia o trabalho coletivo como espaco de forca de trabalho a ser
considerado para a superacéo de obstaculos e o enfrentamento dos muitos desafios que se
colocam em todas as areas dessa politica. Este exercicio coletivo tem como intuito de
estabelecer novas relacGes sociais nas praticas de Saude, trabalho este que pode ser

desenvolvido através de equipes multidisciplinares e interdisciplinares.

Segundo Vasconcelos (2011), outra possibilidade importante se d4 na mobilizacao e
na participacao social, acao esta que se articula com movimentos sociais, tanto para fortalecer
os foruns e/ou conselhos, como para estabelecer relagbes com determinadas demandas
institucionais, ou ainda para discutir a politica de saude e tragar alternativas para a garantia

dos direitos sociais.
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Para encerrar essa discusséo, é pertinente apontar que de acordo com Bravo e Matos
(2006), ndo se possuem resultados prontos para o embasamento de um projeto democratico
e a sua defesa ndo pode nem deve ser exclusiva apenas da categoria profissional. No entanto,
€ imprescindivel que engquanto profissionais sejamos capazes de responder as exigéncias
postas pelos espacos sdcio-ocupacionais, buscando as referéncias da intervengéo no Projeto
Etico-Politico da profissdo, se direcionando pela defesa do projeto societario de inspiracdo

democratica na busca pela viabilizacdo do acesso.
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