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Apresentacao

Cara/o assistente social,

Com muita alegria, entregamos mais um projeto especial do ano de 2024 para a
categoria: nosso e-book com relatos de experiéncias profissionais do Servico Social
no Rio Grande do Norte.

Acreditamos que compartilhar é dar visibilidade, nos fortalecer mutuamente e
também fortalecer uma profissao que é essencial para o estado e o pais, na
viabilizacao e defesa dos direitos sociais e humanos.

Aqui, ha relatos profissionais de atuagcao em espacos sécio-ocupacionais como
Saude, Educacao, Assisténcia Social, Sociojuridico e Meio Ambiente.

Esperamos que esta publicacao nos inspire a seguir na luta, fortalecer o nosso
projeto ético-politico e produzir mais conhecimento sobre o Servi¢co Social.

Um abraco afetuoso,

Vitéria Avila

Coordenadora da Comissao de Comunicagcao
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Relatos - Servico Social na Assisténcia Social

TESSITURAS DA PRAXIS: SERVICO SOCIAL E A ATUACAO
EM UM ACOLHIMENTO INSTITUCIONAL PARA CRIANCAS
E ADOLESCENTES

Juliana Grasiela da Silva Dantas Lopes!?

O relato de experiéncia outrora delineado particulariza o exercicio
profissional de nove anos enquanto assistente social em um servico de acolhimento
institucional para criangas e adolescentes no municipio de Mossord, Rio Grande do
Norte (RN). De forma a proporcionar uma exposicao mais abrangente dessas
vivéncias, opto por compartilha-las de forma relacional aos principais elementos que
atravessam a minha atuacéo: a relacdo com as criancas e adolescentes acolhidas/os
e suas familias frente as expressdes da Questao Social que as contextualizam e os
desafios e as possibilidades profissionais para a viabilizacao de direitos na sociedade
capitalista tendo por fulcro o que emana nosso projeto ético-politico profissional.

De forma precipua, importa salientar que o servico de acolhimento
institucional é implementado no ambito da Politica Nacional de Assisténcia Social
(PNAS) (BRASIL, 2004)2, na protecao especial de alta complexidade. Com prisma no
Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) (BRASIL, 1990)3, os principais
condicionantes para o afastamento desses sujeitos de suas familias sao as situagoes
classificadas como violagcdes de direitos, como a violéncia intrafamiliar, expressa em

abuso fisico, negligéncia, abuso e exploracao sexual, entre outras formas, e quando as

1Assistente Social com atuagao no Acolhimento Institucional para Adolescentes (AlA) em Mossoro-RN. Graduada
em Servico Social e Mestra em Servico Social e Direitos Sociais pela Universidade do Estado do Rio Grande do
Norte (UERN); Doutoranda em Politicas PuUblicas pela Universidade Estadual do Ceara (UECE).

2Disponivel em: BRASIL. Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS/SUAS). Brasilia, DF, 2004,

3Disponivel em: BRASIL. Decreto. ECA. Estatuto da Crianca e do Adolescente: Lei n°8069, Brasilia, DF, 1990.
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familias, por acao ou omissao, nao desempenham seu papel de protecao e negam
direitos fundamentais inerentes a criancas e adolescentes. Assim, o acolhimento
institucional € uma das medidas de protecao a esses sujeitos, devendo ser
excepcional e provisério, conforme o Paragrafo Unico do artigo 101 do Estatuto: “[..]
utilizavel como forma de transicao para reintegracao familiar ou, ndao sendo esta
possivel, para colocacao em familia substituta, nao implicando privacao de
liberdade” (BRASIL, 1990, p. 53). Dada essa realidade, a atuacao profissional nesta area
se interliga aos orgaos de Justica e de Direito, imbricando este espaco
socio-ocupacional sinergicamente ao campo sociojuridico.

Parafraseando José Saramago (2008)% “Se puderes olhar, vé. Se podes ver,
repara”. Na acao de reparar, compreendi as diversas e possiveis adversidades que
ladeiam a vida desses sujeitos no corolario das instituicdes. No espaco institucional
do acolhimento, € comum ouvirmos palavras que singularizam essas infancias e
adolescéncias, tais como: relagdes, violéncias, desprotecdes, auséncias, vinculos,
condicdes, audiéncias, reavaliacdes, casa, familia, afetos. Essas palavras geralmente
refletem o frequente questionamento: “Até quando, tia? Quando vou voltar para
casa?”. De outro lado, vejo suas familias, nos seus varios desenhos, contornos,
condicdes e expectativas, que, nao raras vezes, refletem seus cansacos, fragilidades,
indignacodes, desafios e tém manifestacdes similares a esta que ouvi recentemente:
“essa tal de rede devia agjudar mais a gente, mas parece que so6 vem pra dizer que a
gente ta errado em tudo. NGo ajudam, ficam fiscalizando, denunciando... Tem mais
gente pra julgar do que ajudar”.

E certo que suas vidas se interseccionam no ambito da instituicdo e
comungam da pluralidade de suas trajetdrias que nao podem ser naturalizadas ou
banalizadas. Nesses momentos, percebo o quanto as respostas podem ser vazias
para as/os acolhidas/os ou para suas familias, sabendo que seu tempo cronoldgico,
afetivo ou as proprias condicdes esperadas funcionam, na maioria das vezes,
descompassados dos tramites judiciais e estatais.

Diante da particularidade desse espaco institucional, o exercicio profissional
enquanto assistente social € confrontado com trajetdrias complexas de diversas
faces das violacdes de direitos, sejam elas interpessoais ou estruturais e, para tanto,
com as varias expressdes da Questdo Social (materiais, culturais, ideoldgicas). E
salutar que a atuacao com criancas e adolescentes que sofreram violéncias esteja
pautada no respeito e compreensao de suas vivéncias, de forma a proporcionar
relacdes ressignificadas aos contextos vivenciados, buscando depreender suas

demandas individuais, familiares e comunitarias. No que concerne as suas familias,

“Disponivel em: SARAMAGO, José. Ensaio sobre a Cegueira. 482 edi¢cdo. Sdo Paulo: Companhia das Letras, 2008.
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faz-se relevante considerar a totalidade de
questbes que as contornam de forma que se
edifique a superacao do contexto violador de
direitos, seja nos aspectos em que ela tenha
perpetrado as violagdes, seja nas esferas em que
teve a violacao de seus proprios direitos de forma
estrutural.

Nesse meu transcurso profissional, é
possivel sinalizar que as criancas e adolescentes
encaminhadas/os para acolhimento sao
oriundas/os, preponderantemente, de contextos
sociofamiliares perpassados por uma Vvioléncia
estrutural ampla e complexa, possuem classe
(contextualizadas em situacao de pobreza), raca

(majoritariamente pretas/os e pardas/os) e género
(meninas, em maioria, incluindo aquelas transgénero). Essa realidade acaba por
demonstrar, previamente, uma lacuna entre a protecao e a violacao de seus direitos
fundamentais, seja pela familia, pela sociedade e/ou pelo Estado. Também fica
enaltecido um conjunto de expropriacdes de direitos em que essas criancas e
adolescentes estdo contextualizadas/os face a precarizacdo do trabalho e a
desigualdade social em que as familias estdao inseridas, as quais impactam
diretamente na auséncia de condicdes objetivas de vida e suficiéncia de suas
necessidades basicas. A0 mesmo tempo, € preciso considerarmos um processo
historico e, muitas vezes, velado de criminalizacao e disciplinamento das familias
pobres, tendo em vista compreensdes hegemonicas de familias e expectativas a elas
relacionadas.

As vivéncias nesse espaco socio-ocupacional me permitem ter um acumulo
de experiéncias as quais me permitem compartilhar os principais desafios
enfrentados, a saber: a) o equacionamento do tempo da Justica e das politicas
publicas frente ao tempo das criancas/adolescentes acolhidas/os e suas familias,
atravessadas/os em tantas violacdes de direitos; b) as frequentes praticas
disciplinadoras, culpabilizantes e punitivas das familias sobre suas condicdes
culturais e materiais de vida por parte das politicas publicas de protecao social; ¢)
primazia ao esgotamento de todos 0s recursos possiveis para manutencao do
convivio familiar e comunitario frente a uma sociedade capitalista tao expropriante
das condicdes, da vida e da diversidade humana; d) a intersetorialidade com as
diversas politicas publicas em condig¢ao de precarizac¢ao, condicionando morosidade

ou inexecucao de resposta a direitos; €) as condicdes técnicas de trabalho em

10



condicao de sucateamento coadunam com a precarizacao da politica de Assisténcia
Social desencadeada pelo neoliberalismo. No entanto, embora o exercicio
profissional seja perpassado por tantos desafios, edificar um Servico Social
comprometido com o0s principios que norteiam o projeto ético-politico requer
romper com a postura fatalista, préopria da impoténcia frente a realidade, e assumir
posicionamento politico-profissional voltado a transformacao social.

Nesse sentido, a instrumentalidade do Servico Social, de formma magna, se
entrelaca a diversos instrumentais e técnicas, especialmente adotados e avaliados
de acordo com cada caso, dos quais destacam-se: elaboracao de Plano Individual de
Atendimento (PIA) com planos de acao a crianga, adolescente e suas familias;
relatorios trimestrais de acompanhamento; visitas domiciliares e institucionais,
quando necessarias; mobilizacao e articulacao de reunides sistematicas com a rede
de protecao e garantia de direitos; reunides internas entre a equipe interprofissional;
encaminhamento das/os acolhidas/os e suas familias para as diversas politicas
publicas partindo de suas demandas; frequente didlogo com o6rgaos da Justica e
participacao, com posicionamento ético-politico, em audiéncias concentradas de
avaliacdo dos casos. E certo que a multiplicidade das trajetérias das/os usuarias/os
atendidas/os expressa, de forma concomitante, atravessamentos de desigualdades,
injusticas sociais e violacdes de seus direitos. Partindo das escolhas técnicas, jamais
neutras ou desnudas de sentido, como respostas as expressdes da Questao Social
identificadas, € mister considerar a defesa de nosso projeto profissional em que as
dimensdes ético-politica, técnico-operativa e tedrico-metodoldgica estejam
acionadas e imbricadas com finalidade, intencionalidade e direcionem-se a
viabilizacdo dos direitos das/os usuérias/os atendidas/os, buscando romper com as
desigualdades.
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Foto: Rakellyne Odnumiar Vieira Alves

SERVICO SOCIAL E O TRABALHO COM MEDIDAS
SOCIOEDUCATIVAS EM MEIO ABERTO

Rakellyne Odnumiar Vieira Alves?

Entre os espacos socio-ocupacionais em que atuam as/os assistentes sociais,
encontra-se, na politica de Assisténcia Social, o Centro de Referéncia Especializado
de Assisténcia Social (CREAS), |6cus deste relato de experiéncia, onde se introduz
uma de suas demandas pelo acompanhamento e efetivacao do Servico de Protecao
Social a Adolescentes em Cumprimento de Medida Socioeducativa de Liberdade
Assistida (LA) e Prestacao de Servico a Comunidade (PSC).

A aproximacao com este servico, assim como com a tematica, somente
aconteceu em 2022, a partir da minha insercao como assistente social ha equipe de
referéncia do CREAS. Desde entao, a vivéncia e atuacdao com as Medidas
Socioeducativas (MSE) tém sido motivo de reflexdes acerca do seu funcionamento.
No tocante a isso, € importante contextualizar, a partir das dimensdes de orientacdes
sobre a intervencao profissional, que o avanco neoliberal impactou diretamente na
formacdo e atuacdo da/o assistente social, seja pela alteracdo das condicbes de
materializacao do trabalho e perfil profissional, seja pelo rebatimento nas politicas

sociais em que operam.

1Assistente Social; Especialista em Instrumentalidade do Servico Social (FAR); Mestranda em Servi¢co Social
(UFRN). Membro da equipe de referéncia do CREAS.



Dentro desse aspecto, se gesta o cenario de pontuacdes sobre o fazer profissional
da/o assistente social referente a promocé&o da garantia de direitos, aqui posto as/aos
adolescentes em cumprimento de medidas socioeducativas em meio aberto.
Inicialmente, ressalto algumas atividades realizadas, entre elas: a acolhida, o
atendimento e o acompanhamento dos adolescentes e de suas familias de forma
integrada aos demais servicos socioassistenciais e as politicas setoriais de Educagao,
Saude, Trabalho, Cultura, Esporte e Lazer (BRASIL, 2016).

Como instrumental necessario para tais atividades, destaco a centralidade
do Plano Individual de Atendimento (PIA) como uma ferramenta de planejamento a
ser construido com e para a/o adolescente, inserindo a participacdo da sua familia e
demais politicas setoriais. E nesse momento que tracamos e visualizamos
possibilidades com e para a/o adolescente que cometeu o ato infracional e que, na
maioria das vezes, ja teve seus direitos violados de diferentes formas até chegar no
cumprimento da MSE, em um contexto atual de reducao de direitos sociais e
criminalizacao da pobreza.

Em varios desses momentos de construgao coletiva do PIA, conheci diversas
histérias de vida de jovens, onde o processo de escuta, de respeito ao siléncio e de
orientacdes sobre acesso a direitos basicos foram fundamentais para que o
cumprimento da MSE fosse para além de responsabilizacao e passasse a exercer o
seu carater pedagdgico basilar. Foram nesses momentos, que marcam a trajetoria
profissional, que escutei de adolescentes que, pela primeira vez, foram permitidos a
serem ouvidos, orientados e nao julgados.

Demarco nesse processo também a relevancia da realizagao de atividades
coletivas, realizadas com o0s grupos de adolescentes em cumprimento de MSE, a
partir de interesses sinalizados durante o acompanhamento. Em oportunidades
COMO essas, eles apresentaram a proposi¢ao de temas para discussao que envolvem
desde a orientacao sobre o acesso as instituicdes de ensino profissional e superior,
até estudos sobre o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA). Sao oportunidades
que possibilitam a construcao de um espaco de sociabilidade, que incentivam as
relacdes comunitarias e oportunizam o acesso a informacao.

Nao obstante, é preciso relatar que ha desafios no cerne do Servico Social e
na efetivacao do Servico de Protecao Social a Adolescentes em Cumprimento de
Medida Socioeducativa de LA e PSC. Dentre eles, a de superar as visdes
preestabelecidas e unidimensionais que ocasionam a formacao de preconceitos e
estigmas sobre as/os adolescentes em cumprimento de MSE, concomitante com o
empenho na eliminacao de todas as formas de preconceito, incentivando o respeito
a diversidade, a participagao de grupos socialmente discriminados e a discussao das
diferencas (CFESS, 2011), um dos principios fundamentais do Cdédigo de Etica da/o
Assistente Social.
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Tais estigmas perpassam
qguestionamentos e dificuldades ao
receber as/os adolescentes em
cumprimento de Prestacao de Servico
a Comunidade a ser desenvolvida em
! _ instituicées de ensino, por exemplo.
1 Q _ \ Al Sao propostas atividades punitivistas

2mm 8 | |
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_ com atividades laborais, respeitando
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Deste modo, ao longo desse

percurso como assistente social na

efetivacdao da MSE, é preciso sublinhar

Foto: Rakellyne Odnumiar Vieira Alves ca .
neste relato de experiéncia a

importancia e necessidade da resisténcia na luta pela garantia dos direitos das
criancas e adolescentes, tendo como baliza o Projeto Etico-Politico da profissdo, que
nos direciona ao exercicio profissional no sentido da analise critica societaria. Nesse
contexto, lamamoto (2010) acrescenta que se faz necessario reafirmar o carater
indispensavel do Servico Social no cumprimento das medidas socioeducativas, pela
luta na afirmacao dos direitos sociais e humanos no cotidiano de um segmento que
vem sendo destituido de direitos e privado de condi¢cdes para o exercicio da sua

cidadania.
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OCUPE SEUS ESPACOS

Mércia Lourenco dos Santos?

Em sua maioria, alguém que se torna assistente social normalmente nao
nasce com essa vontade, diferente das profissdes consideradas tradicionais, como
Medicina, Direito e Engenharia. Ser assistente social surge por varios motivos, muitas
vezes incomuns e com as oportunidades que a vida oferece nagquele momento. Foi o
gue aconteceu comigo no inicio da faculdade. Nao compreendia a magnitude que é
ser esta profissional. Queria ser professora de Histdria, curso que até iniciei apds o fim
da graduacao em Servico Social, mas vi logo que nao era, de fato, minha vocac¢ao. Ao
longo da minha trajetoria profissional de quase sete anos aprendi tantas coisas, que
até hoje me surpreendo.

Atualmente sou trabalhadora do Sistema Unico da Assisténcia Social (SUAS),
vivendo anos de lutas, choros, angustias mas também de grandes conquistas. Eu
sempre falo que ouvir o que ouvimos em atendimentos, de fato, ndao é para qualquer
um/a, afinal estamos por amor a profissdo, mas a importancia das nossas
intervencodes € inegavel. Quando entrei na Assisténcia Social, especificamente no
Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), sem experiéncia profissional
nenhuma, apenas de estagios obrigatdrios e ndao-obrigatdrios, pensei que iria durar
apenas um més. Logo de cara me deparei com demandas de Conselho Tutelar,
Ministério Publico, Poder Judiciario e tantas outras em uma equipe minima
composta apenas por mim e por uma psicologa, que se tornou uma das minhas
melhores amigas e que me acolheu para que eu permanecesse ali.

Ah, foi tao dificil! Me cobrei muito no inicio, mas aos poucos entendi que nao

poderia me comparar com guem tinha anos de experiéncias. Para aguelas/es que

1Graduada em Servico Social (UNIFACEX); Membro do Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do
Adolescente (CMDCA) do Municipio de El6i de Souza; Especialista em Poder Legislativo e Politicas Publicas
(EAL/RN) e em Informatica em Saude (UFRN).
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estao entrando agora em nossa profissao, por favor, tenham calma! Vai dar certo e
VOocés encontrarao sim a maneira de atuacao de vocés. NOs, assistentes sociais,
sabemos o que estamos fazendo, entao onfiem em vocés e respeitem seu Codigo de
Etica sempre.

Apds o choque de realidade com os problemas sociais, comecei a fazer a
articulacao de rede. Sempre digo que me joguei em todos 0s servigcos possiveis e
impossiveis para ver a fragilidade da politica de Assisténcia, mas também para
observar como ela salva vidas daquelas/es que mais necessitam. la a eventos da
Saude, Educacao, Agricultura, Esportes. Sim, me apaixonei pelo SUAS e ganhei

confianca em minhas intervencoes.
Quando achei que estava tudo tranquilo e

gue ja estava me adaptando a tudo, veio o periodo
pandémico, que foi um divisor de aguas para mim
de maneira pessoal e principalmente profissional.
Minha amiga psicdloga ficou gravida (realizando,
assim, um grande sonho dela); o entao secretario de
Assisténcia teve que passar por uma cirurgia de
urgéncia cardiovascular; a secretaria adjunta
descobriu um cancer de mama; a entdo
coordenadora do CRAS teve que se ausentar
também. Me vi apenas com o coordenador do
Cadastro Unico e o motorista da instituicdo. Foi um
Caos: a equipe tinha em sua maioria profissionais

idosas/os e com comorbidades, tendo que parar por

motivos de seguranca.

Apesar de ja esta mais confortavel com todos os servicos do SUAS, eu estava
sozinha tendo que assumir responsabilidades administrativas muito sérias, sem
contar que, neste periodo, as/os usuarias/os ndo paravam de procurar o CRAS como
“porta de salvacao”. Ou seja, eu nao tive tempo para me desesperar e tive que me
posicionar e intervir naquilo que me cabia enquanto assistente social.

Passado esse momento dificil e até assustador, houve grandes vitorias: a
pandemia acabou; a minha amiga voltou, agora sendo mae e com muito mais forca
para trabalhar; e a equipe técnica que era formada apenas por uma dupla passou a
ser composta por uma nova coordenadora excepcional e uma nova assistente social
com ampla experiéncia no campo de Saude, a guem eu sempre compartilho o que
nao sei (ela conhece muito e fortaleceu ainda mais a equipe).

As colegas de trabalho do inicio se tornaram um “quarteto fantastico” com forca para
enfrentar a complexidade do dia a dia, problemas da gestao publica etc. Hoje, nao
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me vejo em outro campo profissional. Apesar de estar fazendo outra graduacgao,
qguero, se possivel, permanecer |3, pois acho que ainda tenho muito a aprender e a
contribuir também. Tudo que que sou profissionalmente devo as minhas amigas que
me permitem crescer a cada dia, além das vivéncias das/os usuérias/os. Que bom que
enfrentei meu medo e o preconceito que tinha com o SUAS. A aluna de Servico Social
gue nao queria nem ouvir falar da Assisténcia Social hoje, definitivamente, briga por
tal politica.

Por fim, quis deixar este relato registrado para mostrar que uma trajetoria
profissional ndo € linear. Havera sempre percalcos, mas o importante € estar presente
e ter a vontade de aprender. Nao figue na sua zona de conforto: ela nunca sera
confortavel como parece.
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SOBREVIVENCIA PROFISSIONAL DA ASSISTENTE SOCIAL EM
MUNICIPIO DE PEQUENO PORTE: DESAFIOS E REALIDADES

Magna Liara de Mesquital

INTRODUCAO

A atuacdo da/o assistente social em municipios de pequeno porte é marcada
por desafios estruturais que comprometem a efetivacdao das politicas publicas,
especialmente no ambito do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS). O Centro de
Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), responsavel pela execucao da Protecao
Social Basica, muitas vezes se vé sobrecarregado devido a auséncia de um Centro de
Referéncia Especializado de Assisténcia Social (CREAS) na localidade. Essa auséncia
obriga as/os profissionais a assumirem funcdes que ndo fazem parte de suas
atribuicdes originais, prejudicando a qualidade do atendimento e agravando as
condicdes de trabalho. Este relato visa ilustrar as dificuldades enfrentadas no
exercicio do Servi¢co Social em um municipio do Alto Oeste Potiguar, onde as
atividades do CRAS sao constantemente substituidas por demandas que deveriam
ser atendidas por um CREAS, o que inviabiliza a prestacao adequada de servicos a
comunidade.

DESENVOLVIMENTO

Desde outubro de 2021, tenho enfrentado a realidade de atuar em um CRAS
sem a presenca de um CREAS no Municipio, o que resulta em uma sobrecarga
significativa para a equipe do Programa de Atencao Integral a Familia (PAIF). O grupo
é frequentemente obrigado a lidar com casos que exigem um acompanhamento

especializado, caracteristico da Protecao Social Especial. Segundo Yazbek (2008), "a

1Assistente social; Especialista em Politicas Publicas e Interveng¢ao Social (Faculdade Ateneu), em Educagao,
Pobreza e Desigualdade Social (UFRN) e em Pericia Social-Judicial (Ideia Criativa/ABED); Técnica de Referéncia
no CRAS; Perita Judicial.
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falta de recursos e a sobrecarga de trabalho sao obstaculos constantes para a
efetivacao dos direitos sociais", uma afirmacao que reflete a realidade vivida no
cotidiano do CRAS em que atuo.

A normativa que exige um numero minimo de habitantes para a criacao de
um CREAS é problematica no contexto de municipios pequenos. Ela ignora as
especificidades locais e as necessidades das comunidades menores, que também
apresentam demandas de alta complexidade, como, por exemplo, situacdes de
violéncia domeéstica e abuso infantil, que requerem um acompanhamento
especializado. No entanto, sem o equipamento, essas funcdes sao delegadas a
equipe do CRAS, que, muitas vezes, carece da capacitacao e dos recursos necessarios
para lidar com tais casos de forma adequada.

Adicionalmente, o desinteresse dos governantes locais e estaduais em
resolver essa situacao € evidente. Enquanto em muitos municipios pequenos sao
implementadas unidades de saude como Centros de Atenc¢ao Psicossocial (CAPS) e
Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEO) por meio de consdrcios municipais,
a criacao de um CREAS enfrenta inumeros obstaculos. O argumento comumente
utilizado € a falta de recursos municipais, o que revela uma clara diferenca de
tratamento entre as politicas de Saude, que recebem maior visibilidade e recursos, e
as de Assisténcia Social, que sao frequentemente negligenciadas. A Saude, por seu
reconhecimento e pressao social, consegue mobilizar investimentos, enquanto a
Assisténcia Social € deixada em segundo plano, sem a mesma atencao e magnitude
gue deveria receber para atender as demandas sociais.

Esse cenario € agravado pela pressao exercida por outros 6rgaos publicos,
como o Ministério Publico, Judicidrio e a Policia Civil, sobre as/os assistentes sociais.
Freguentemente, somos convocadas/os a desempenhar funcdes que extrapolam
nossas competéncias, como a realizacdao de depoimentos especiais de criancas
vitimas de abuso, a participagcao como testemunhas em processos judiciais ou a
elaboracao de pericias para atender a demandas do Ministério Publico e Judiciario.
Essas exigéncias ndo apenas desvirtuam o papel da/o assistente social, como
também colocam a/o profissional em uma posicdo vulneravel, sujeita a riscos éticos
e legais.

A precariedade dos vinculos empregaticios, como contratos temporarios e a
falta de concursos publicos, também contribui para a alta rotatividade de
profissionais em municipios pequenos. Essa rotatividade prejudica a continuidade

do trabalho social, comprometendo a construc¢ao de vinculos com a comunidade e a

“Disponivel em: SARAMAGO, José. Ensaio sobre a Cegueira. 482 edi¢cdo. Sdo Paulo: Companhia das Letras, 2008.
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eficacia do atendimento. Segundo lamamoto (2007), "a estabilidade e a valorizacao
profissional sdo fundamentais para a consolidac&o do trabalho da/o assistente social
e a efetivacao das politicas publicas", uma realidade que esta distante dos pequenos

municipios, onde a precarizacao do trabalho é constante.

CONCLUSAO

A realidade enfrentada pelas/os
assistentes sociais em municipios peguenos
revela uma série de desafios estruturais que
comprometem a eficacia das politicas
publicas e a qualidade do atendimento
prestado a populagdao. A sobrecarga de
funcdes, a falta de recursos adequados e o
desinteresse  das/os governantes em
implementar solugcdes efetivas, como a
criacao de CREAS em municipios menores ou
a regionalizacdo com suporte logistico
apropriado, destacam a necessidade urgente

de reconhecimento e valorizacao do papel

da/o assistente social.
Neste contexto, a/o assistente social se vé na vanguarda da luta pela protecao

e garantia de direitos das populacdes vulneraveis, desempenhando um papel
fundamental na articulacao e execugao das politicas publicas. Apesar das limitagdes
estruturais e da pressao para assumir atribuicbes que extrapolam suas
competéncias, a/o profissional da Assisténcia Social continua a ser um pilar essencial
na construcao de uma rede de protecao social. A dedicacao e a capacidade de
adaptacdo das/os assistentes sociais sdo cruciais para a manutencdo e o avanco dos
servicos oferecidos, mesmo em condic¢des adversas. Como afirma Netto (2012), "o
trabalho do assistente social é essencial para a mediacao e enfrentamento das
qguestdes sociais, especialmente em contextos adversos onde as politicas publicas
sao insuficientes".

Para que o trabalho do CRAS possa realmente cumprir seu papel, é
imprescindivel que as politicas publicas de Assisténcia Social recebam a mesma
prioridade e investimento que as politicas de Saude. O fortalecimento do SUAS e a
implementacao de CREAS em municipios menores sao passos essenciais para

garantir que a/o assistente social possa atuar de forma plena e eficaz. A valorizacéo

“Disponivel em: SARAMAGO, José. Ensaio sobre a Cegueira. 482 edi¢cdo. Sdo Paulo: Companhia das Letras, 2008.
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profissional, a garantia de recursos adequados e a resolucao das questdes estruturais
sdo condicdes fundamentais para que as/os assistentes sociais possam exercer seu
papel com dignidade e eficiéncia. Em consonancia com a visao de lamamoto (2007),
"a efetivacao dos direitos sociais e a valorizacao dos profissionais sao indispensaveis
para a consolidacao de uma politica de Assisténcia Social verdadeiramente inclusiva
e eficaz". Assim, € necessario que a Assisténcia Social deixe de ser o "primo pobre" das
politicas publicas e passe a ocupar o lugar de destaque que merece, contribuindo

para a construcao de uma sociedade mais justa, equitativa e inclusiva.
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Relatos - Servico Social na Satide

RELATO DE EXPERIENCIA COM GRUPOS NA ATENCAO
BASICA: PROMOCAO DE SAUDE E DEFESA DE DIREITOS

Dorisangela Maria de Oliveira Limal

INTRODUCAO

O relato versa sobre a experiéncia de trabalho da assistente social na politica
publica de Saude, Sistema Unico de Saude (SUS), especificamente na Atencao
Basica, em Mossoro, partindo de um contexto mais amplo que, de acordo com a
Constituicao Federal de 1988, em seu artigo 196, traz a Saude como um direito de
todas/fos e dever do Estado, sendo ‘“garantido mediante politicas sociais e
econdmicas que visem a reducao do risco de doenca e de outros agravos € ao acesso
universal e igualitario as acdes e servigos para sua promogao, protecao e
recuperacao.”

As partilhas terdo como foco trés grupos de promoc¢ao de saude e
convivéncia planejados, articulados e realizados com a participagao da assistente
social da UBS Dr. Francisco Nazareno Pereira Gurgel, no Bairro Bom Pastor, no
periodo de 2023 e em exercicio no presente momento. Os grupos em questao foram
gestados a partir de demandas e problemas de saude que chegaram, de maneira
substancial, provocando inquietacao e necessidade de articulacdo da rede
socioassistencial e instituicdes educacionais, com objetivos afins e consonancia de
interesses em acolher, atender e facilitar o acesso democratico as informacdes,
mediacao, defesa e acesso aos direitos sociais da populacao usuaria dos servicos.

Os grupos de promoc¢ao de saude a serem apresentados serdao: Projeto
Envelhecer com Protecao, Cuidado e Direitos; Projeto Saude e Emogdes e Projeto

Saude e Saberes Populares.

1Assistente Social; Mestra em Servico Social e Direitos Sociais (UERN); Especialista em Gestdo de Pessoas (UNP);
Especialista em Educag¢ao na Saude (Hospital Sirio-Libanés); Especialista em Gestao Publica (UERN); Servidora no
Municipio de Mossoré ha 11 anos.

22



E valido ressaltar o reconhecimento da/o assistente social como profissional
de Saude. Embora, no caso de Mossord, ndo esteja inserida/o oficialmente nas
equipes de Estratégia Saude da Familia (ESF), ha o respaldo da Resolucao CFESS
383/1999, que reconhece e caracteriza a/o assistente social como profissional da
Saude. Ainda sobre as conquistas legais e normativas, ha os Parametros para
Atuacao de Assistentes Sociais na Politica de Saude, producao valorosa no
direcionamento de algumas atribuicdes especificas na area da Saude e
compreensdo do papel da/o assistente social na compreensdo dos determinantes
sociais, econdmicos e culturais que interferem no processo saude-doenca, uma vez
que o sentido amplo de saude, ja reconhecido pela Organizacao Mundial da Saude
(OMS), é “um estado de completo bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas a
auséncia de doenca”.

DESENVOLVIMENTO

O trabalho com énfase nas abordagens grupais traz fortemente a dimensao
pedagdgica da/o assistente social e, no caso especifico da politica de Saude, para
além de trabalhar aspectos do cuidado, da prevenc¢ao e aquisicao de novos habitos
de saude, também fortalece a aproximacgao, a confianca e os vinculos comunitarios e
entre usudrias/os e profissionais.

Os grupos de promoc¢ao de saude e seus objetivos sao:

Envelhecer com Protec¢ao, Cuidados e Direitos - Contribuir com o acesso aos
direitos, beneficios e servicos inerentes ao processo de envelhecimento, por meio da
ampliacao do conhecimento, de informacdes que fortalecam a consciéncia cidada, o
protagonismo e a busca por uma melhor qualidade de vida. Este Projeto tem como
parcerias o Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) Bom Pastor, o Nucleo
de Estudos e Pesquisas Sobre a Terceira ldade (NEPTI) e o Conselho Municipal da
Pessoa Idosa (CMI);

Saude e Emogdes - Construir, na Unidade Dr. Francisco Nazareno Pereira
Gurgel, espacos sistematicos de acolhimento, de educacao em Saude com énfase
nas emocodes, de fortalecimento de vinculos, de afetividade e de potencial de
mudancas comportamentais que primam pelo autoconhecimento e valorizacao da
vida. Este Projeto conta com a parceria do Curso de Psicologia da Universidade
Mauricio de Nassau (UINASSAU) Mossoro;

Saude e Saberes Populares — Cultivar, na UBS Dr. Francisco Nazareno Pereira
Gurgel, plantas medicinais e fitoterapicos junto a comunidade; explicar os beneficios
e incentivar a utilizacdo e cultivo destas pelas/os usuarias/os dos servicos de Saude,
contribuindo, assim, para uma maior qualidade de vida e valorizacao dos saberes
populares. Este Projeto é desenvolvido em parceria com o Curso de Medicina e
Agronomia da Universidade Federal Rural do Semiarido (UFERSA) e com o Centro de
Producao de Mudas de Mossoro.
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Os encontros de todos 0s grupos ocorrem
na propria UBS, uma vez por més, sendo em
semanas diferentes. O publico participante varia de
20 a 30 wusudrias/os, sendo predominante a
participacao de mulheres.

A fim de fazer alguns apontamentos sobre
0s aspectos que podem ser melhorados, é possivel
citar o espaco onde 0s encontros ocorrem, o qual
apresenta tamanho suficiente para o publico
contemplado, no entanto, nao possui climatizacgao,

O que gera um certo desconforto. Outro desafio
refere-se aos equipamentos de som e audiovisuais, quando necessarios, pPois
geralmente nao sao disponibilizados com facilidade para as UBS. Soma-se a estes
nos, a oferta de lanche para o publico, que, por ser formado por pessoas em condi¢cao
de vulnerabilidade socioecondmica, considera-se essencial, Neste ponto, a equipe
gue organiza soma esforcos para concretizar.

Outro aspecto que potencializaria ainda mais 0os encontros seria uma
participacdo sistematica e efetiva de outras/os profissionais da equipe de Saude da
UBS.

No tocante a metodologia dos encontros, esta se destaca pelo didlogo e
incentivo ao protagonismo e a participacdo cidadd das/os participantes. S&o
utilizadas metodologias ativas, dinamicas e oficinas, de modo a estimular a ativa
colaboracdo das/os presentes. As/os profissionais que conduzem os encontros fazem
uso de abordagens interdisciplinares.

Cada grupo tem suas peculiaridades, como citado em paragrafo anterior, no
entanto, uma caracteristica € comum: as tematicas trabalhadas sao escolhidas
considerando sugestdes das/os usudarias/os com as capacidades e habilidades da

equipe, sempre alicercadas na dimensao dos direitos e das estratégias de acessa-los.

CONCLUSAO

A partir destes espacos de acolhimento, cuidado, prevencao e orientacao de
direitos, identificou-se uma maior aproximacdo e presenca das/os usuérias/os
participantes dos grupos na UBS e a descoberta, por parte da assistente social e
outras/os profissionais integrantes, de situacdes vivenciadas por usudrias/os que
demandam uma linha de cuidado e articulagcdes com outras instituicdes e politicas
publicas.

A realizacao sistematica destes grupos permite uma aproximagcao com 0s
principios do SUS de universalidade, equidade e integralidade, como também o
fortalecimento do trabalho, na dimensdo pedagdgica, que a/o assistente social

desenvolve, em conjunto com outras/os profissionais da Salde e de outras politicas.
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ATUACAO DE ASSISTENTES SOCIAIS NO PROJETO
"QUALIFICACAO DA ASSISTENCIA PRE-NATAL EM CAICO/RN":
CONTRIBUICOES PARA A SAUDE MATERNO-INFANTIL

Maria Emanuele do Régo Santos!

Aldeni Gomes de Araujo Junior2

INTRODUCAO

A rede de salde materno-infantil no Sistema Unico de Saude (SUS) é
composta por um conjunto de servigcos integrados que visa garantir a saude e o
bem-estar de pessoas que gestam, puérperas e criancas. Essa rede abrange desde a
atencao primaria, com acdes de prevencao e promocao da saude, até a atencao
especializada e hospitalar, assegurando um cuidado continuo e integral. No entanto,
a atual conjuntura politica e econdmica do Brasil tem impactado a efetividade dos
servicos prestados, com cortes orcamentarios, precarizacao das condi¢cdes de
trabalho e desmonte de politicas publicas de Saude.

Diante deste cenario, surge o projeto de extensao "Qualificacao da
Assisténcia Pré-Natal em Caicd/RN: uma aproximacao entre Universidade, Hospital e
Atencao Basica", com o objetivo de formular estratégias de enfrentamento aos
desafios impostos pela conjuntura neoliberal vivenciada na contemporaneidade e
seus impactos na assisténcia a saude materno-infantil no municipio. Nesse contexto,
este relato de experiéncia descreve a atuacao de dois assistentes sociais vinculados
ao Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude Materno-Infantil da Escola
Multicampi de Ciéncias Médicas da Universidade Federal do Rio Grande do Norte
(EMCM/UFRN), inseridos em um hospital-maternidade na regido do Serido.

1Bacharel em Servico Social (UnP); Residente em Atencdo Béasica e em Salude Materno-Infantil (EMCM/UFRN);
Especialista em Instrumentalidade e Técnicas-operativas do Servico Social (UniFuturo).

2Bacharel em Servico Social (FCST); Residente em Atencdo Basica e em Salde Materno-Infantil (EMCM/UFRN);
Especialista em Servico Social em Saude Coletiva pela (Faculdade Serra Geral).



DESENVOLVIMENTO

O projeto “Qualificacdo da Assisténcia Pré-Natal em Caicé/RN” tem como
principais objetivos melhorar a qualidade da assisténcia ao pré-natal no municipio;
realizar acdes de educacao permanente com as equipes de Saude da Familia
envolvidas no projeto; promover educagcao em saude com grupos de pessoas
gravidas; facilitar visitas de vinculagcao das pessoas que gestam a maternidade e
expandir os servicos oferecidos no Ambulatéorio do Pré-Natal de Alto Risco,
executado na unidade hospitalar. O ultimo inclui a integracao de profissionais de
Servico Social, Psicologia, Nutricdo, Enfermmagem, Farmacia e Fisioterapia nos
atendimentos — que, antes, eram exclusivamente realizados por médicas/os, visando
proporcionar um cuidado mais integral e interprofissional as pessoas que estao
gestando, por meio de consultas compartilhadas.

As/os  assistentes sociais residentes desempenham importantes
contribuicdes no alcance dos objetivos do projeto, atuando em diferentes frentes.
Primeiramente, na capacitacao de profissionais da Atencao Basica, promovendo
sensibilizacdo sobre a importancia de uma assisténcia pré-natal humanizada e
integral a pessoa que gesta, numa perspectiva de garantia de direitos. A contribuicao
se destaca na abordagem de aspectos sociais e dos determinantes sociais da Saude
que podem interferir na gestacao, tais como renda; trabalho e condi¢cdes laborais;
seguranca alimentar; rede de apoio; desigualdade de acesso aos servicos de Saude,
entre outros, buscando assegurar os direitos constitucionais das pessoas que gestam
e 0s principios do SUS.

Além disso, as/os assistentes sociais participam de acdes de educacdo em
Saude com grupos de pessoas gestantes nas Unidades Basicas de Saude (UBS) do
municipio, abordando temas como direitos sociais, trabalhistas e previdenciarias das
pessoas gestantes; preparacao para o parto e pds-parto e a importancia do suporte
social e familiar nesse processo. Essas atividades vém se mostrando importantes
para empoderar as pessoas gestantes e fortalecer suas redes de apoio, contribuindo
para uma gestacao mais saudavel, segura e digha, numa perspectiva de garantia de
direitos.

Outro aspecto importante € a promocao de visitas de vinculacao a
maternidade, permitindo que as pessoas gravidas conhecam o ambiente hospitalar,
sua estrutura, potencialidades e fragilidades, fluxos de atendimento e profissionais
que compdem a equipe de Saude. Nessa atividade, as/os assistentes sociais
residentes atuam como mediadoras/es, facilitando o didlogo entre as gestantes e
as/os profissionais de Saude e explicando duvidas sobre os servicos oferecidos,
direitos e deveres das/os respectivas/os acompanhantes.

No ambulatério do Pré-Natal de Alto Risco, as/os residentes de Servico Social

realizam atendimentos compartilhados com outras categorias profissionais as
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gestantes encaminhadas pelas UBS. Além do acolhimento por meio da escuta
qualificada, sdo realizadas avaliacdes sociais/socioecondmicas com o objetivo de
identificar expressdes da questao social que possam interferir no quadro de saude da
pessoa em atendimento, como situacdes de violéncias e violacdes de direito,
: < vulnerabilidade  social, fragilidade ou
auséncia de rede de apoio, desemprego,
entre outros.

Nesse contexto, € possivel observar
que a atuacdo dasfos assistentes sociais
residentes, junto ao trabalho interprofissional
com os demais membros da equipe de saude
Nno projeto de extensao, tem proporcionado
diversas contribuicdes significativas para as
pessoas usuarias da rede de saude
materno-infantil do municipio.

As atividades de educacao em Saude
com a participacdo dasfos residentes
assistentes sociais contribuem para o0

empoderamento das pessoas gravidas,
aumentando seu conhecimento sobre direitos e servigos disponiveis no ambito do

SUS e fortalecendo sua capacidade de tomar decisdes informadas sobre sua salude e
a de seus bebés. Ao envolver as pessoas gestantes, suas familias e a comunidade nas
atividades do projeto, as/os assistentes sociais contribuem para o fortalecimento das

redes de apoio, fundamentais para o bem-estar materno e infantil.

CONCLUSAO

A experiéncia das/os assistentes sociais residentes no projeto "Qualificacdo
da Assisténcia Pré-Natal em Caicé/RN" tem demonstrado a importancia de uma
abordagem integral e interprofissional na assisténcia a saude materno-infantil. As
contribuicdes dessas/es profissionais tém sido fundamentais para a qualificacdo da
assisténcia, promoc¢ao da saude e a melhoria das condi¢cdes de vida das gestantes
atendidas.

O impacto positivo do projeto reforca a necessidade de investimentos
continuos em educac¢ao permanente e na articulagao entre universidade, hospital e
atencao basica, visando a constru¢cao de uma rede de Saude mais acolhedora e
eficiente. No entanto, é crucial reconhecer que a conjuntura politica e econémica
atual apresenta desafios significativos a efetividade do trabalho desenvolvido. O

subfinanciamento do SUS, a precarizacao das condicdes de trabalho, a prevaléncia
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do modelo biomédico de salde e as desigualdades sociais sdo barreiras que as/os
profissionais de Saude enfrentam diariamente. Portanto, a continuidade e a
ampliacdao de projetos como este dependem nao apenas do comprometimento
das/os profissionais envolvidas/os, mas também de um suporte politico e econdmico

que priorize a saude publica e a equidade no acesso aos servicos de Saude.
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O PAPEL DO SERVICO SOCIAL NO PLANEJAMENTO SEXUAL
E REPRODUTIVO: UMA EXPERIENCIA EM UM HOSPITAL
MATERNIDADE DO SERIDO POTIGUAR

Aldeni Gomes de Araujo Junior?

Maria Emanuele do Régo Santos?

INTRODUCAO

A politica de planejamento sexual e reprodutivo visa proporcionar aos
individuos e casais as informacdes e os meios para exercerem seus direitos de decidir
livremente e de forma responsavel sobre a quantidade, a limitacao e o momento de
ter filhos. Envolve acdes de educacao sexual, acesso a métodos contraceptivos,
assisténcia a saude reprodutiva e apoio a servicos de planejamento familiar.

A politica busca também a reducao da mortalidade materna e infantil, a
prevencao de infecgcdes sexualmente transmissiveis e a promog¢ao da igualdade de
género, garantindo que todas/os tenham acesso a servicos de saude de qualidade,
independentemente de sua condi¢cao socioecondmica (Brasil, 1996).

O Servigco Social desempenha um papel fundamental no planejamento
sexual e reprodutivo dentro de um hospital maternidade na cidade de Caic6/RN,
atuando de forma integral e interdisciplinar para garantir o acesso a direitos,
promover a saude e o bem-estar das pacientes.

Nesse contexto, este relato de experiéncia descreve a atuacao de dois
assistentes sociais vinculados ao Programa de Residéncia Multiprofissional em
Saude Materno-Infantil da Escola Multicampi de Ciéncias Médicas da Universidade
Federal do Rio Grande do Norte (EMCM/UFRN), inseridos em um hospital

maternidade na regiao do Serido.

1Bacharel em Servico Social (FCST); Residente em Atencdo Béasica e em Salde Materno-Infantil (EMCM/UFRN);
Especialista em Servico Social em Saude Coletiva pela (Faculdade Serra Geral).

2Bacharel em Servico Social (UnP); Residente em Atencdo Basica e em Saude Materno-Infantil (EMCM/UFRN);
Especialista em Instrumentalidade e Técnicas-operativas do Servico Social (UniFuturo).
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DESENVOLVIMENTO

Um dos principais focos do Servico Social no contexto do planejamento
sexual e reprodutivo € a educacao em saude. Os assistentes sociais realizam
atividades educativas, tanto individuais quanto coletivas, com o objetivo de informar
as pacientes sobre contracepcao, prevencao de infeccdes sexualmente
transmissiveis (ISTs) e planejamento familiar. Essas acbes buscam que as/os
usuarias/os possam tomar decisdes informadas sobre suas vidas reprodutivas (Brasil,
2023).

O planejamento sexual e reprodutivo envolve questdes subjetivas. Por isso,
oferecer uma escuta qualificada no Servico Social é fundamental para o acolhimento
das/os usuarias/os, contribuindo para um processo de planejamento mais seguro e
consciente.

O Servico Social desempenha um papel ativo na defesa dos direitos das
mulheres no contexto do planejamento sexual e reprodutivo. Isso inclui a promogao
do acesso universal a métodos contraceptivos, a defesa do direito a informacao e a
saude e a luta contra qualquer forma de discriminac¢ao ou violéncia. Os assistentes
sociais trabalham para garantir que as politicas publicas de saude sexual e
reprodutiva sejam implementadas de forma eficaz e equitativa.

Dentro da maternidade, as/os assistentes sociais colaboram estreitamente
com outras/os profissionais de Saude, como farmacéuticas/os, enfermeiras/os e
psicdlogas/os residentes. Essa abordagem interdisciplinar € vital para proporcionar
um atendimento integral as pacientes, onde cada aspecto de sua saude sexual e
reprodutiva é considerado e tratado de maneira coordenada.

Este trabalho envolve diversas dimensdes, incluindo educacao em saude,
apoio as demandas trazidas pelas/os usuarias/os, articulacdo de recursos e defesa de
direitos. A atuacdo das/os assistentes sociais residentes é na perspectiva de trazer a
tona os direitos e garantias envolvendo a politica de planejamento sexual e
reprodutivo, oferecendo-lhes informacdes e suporte necessarios para decisdes
informadas sobre suas vidas reprodutivas.

A atuacao do Servico Social no planejamento sexual e reprodutivo enfrenta
diversos desafios, como a falta de recursos, preconceitos culturais e barreiras
institucionais. No entanto, a dedicacdo das/os assistentes sociais em promover o
bem-estar das pacientes e defender seus direitos continua a ser crucial para a
melhoria continua dos servicos prestados. A capacitacdo continua das/os
profissionais e a implementacao de politicas publicas robustas sao essenciais para
enfrentar esses desafios e avancar na promog¢ao da saude sexual e reprodutiva.

CONCLUSAO
A atuacgao do Servico Social no planejamento sexual e reprodutivo em uma

maternidade é multifacetada e essencial para a promoc¢ao da saude, a defesa dos
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direitos das mulheres e o fortalecimento das politicas publicas.

Por meio de educacao, apoio ao publico, articulacao de recursos e defesa de
direitos, as/os assistentes sociais residentes contribuem significativamente para que
as pessoas que buscam 0O servico possam exercer seu direito ao planejamento
reprodutivo de maneira informada, segura e
digna.

A dedicacdo dessas/es profissionais
residentes e a integracao de suas praticas
com outros servicos de Saude sao
fundamentais para o) SuUCesso do

planejamento sexual e reprodutivo, refletindo

diretamente na qualidade de vida e na
autonomia das mulheres atendidas.
Conclui-se  que a politica de
planejamento sexual e reprodutivo
desempenha um papel crucial na garantia

dos direitos reprodutivos, na promocao da

/ saude e no bem-estar das pessoas,
i

independentemente de sua condicao

socioecondémica. No hospital-maternidade em Caicé/RN, o Servico Social é
fundamental nesse processo, atuando de forma integral e interdisciplinar para
assegurar o acesso a informacdes, recursos e direitos e promovendo a saude
reprodutiva das pacientes.

O trabalho dos assistentes sociais, em particular, € essencial para apoiar e
educar as/os usudrias/os, ajudando-as/os a tomar decisdes informadas e conscientes
sobre suas vidas reprodutivas. A experiéncia das/os assistentes sociais do Programa
de Residéncia Multiprofissional em Saude Materno-Infantil da EMCM/UFRN ilustra a

importancia dessa atuagao na promocao de um cuidado integral e humanizado.
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CONECTANDO SAUDE E DIREITOS: ACOES DE EDUCACAO
EM SAUDE COM GESTANTES E PUERPERAS DO SERIDO
SOBRE DIREITOS SOCIAIS E PREVIDENCIARIOS

Giulia Oliveira de Souzat?

Maria Emanuele do Régo Santos?

INTRODUCAO

A Educacao Popular € uma forma de ensino que tem como objetivo principal
instigar a reflexdao critica e promover mudang¢as na sociedade, valorizando a
participacdo ativa das/os educandas/os no processo de ensino-aprendizagem. Essa
abordagem esta fortemente vinculada ao pensamento de Paulo Freire, que defendia
uma educacao libertadora, capaz de combater as desigualdades sociais e promover
autonomia e cidadania (Silva, 2023). No ambito do Servico Social, a Educacao Popular
é considerada uma ferramenta fundamental para a formacé&o ética e politica das/os
assistentes sociais, o que |hes permite desenvolver uma pratica profissional que nao
sO responda a questdes imediatas, mas também busque a transformacao dos
aspectos sociais que geram desigualdade e opressao (Silva, 2023).

Nessa perspectiva, € crucial compreender que esse processo Nao se resume
a simples transmissao de informacdes, o que poderia reforcar a subalternizacao
das/os usuarias/os dos servicos de satde. Em vez disso, deve promover a participacao
ativa da populacdao e fomentar a producao de conhecimento critico sobre a
realidade. Assim, a Educacao Popular se revela uma das principais ferramentas para
o trabalho do Servico Social na area da Saude, quando incorpora aspectos
ético-politicos, tedrico-metodologicos e técnico-administrativos - que orientam o
exercicio profissional - para alcance dos objetivos das intervencdes do Servico Social
(Santos e Senna, 2017).

1Bacharel em Servico Social (UECE); Residente em Saude Materno-Infantil (EMCM/UFRN); Especialista em Saude
Mental e Atengdo Psicossocial (Universidade Estacio de Sa).

2Bacharel em Servico Social pela Universidade Potiguar (UnP); Residente em Atencdo Basica e em Saude
Materno-Infantil (EMCM/UFRN); Especialista em Instrumentalidade e Técnicas-operativas do Servico Social
(UniFuturo).
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Considerando o conceito ampliado de saude, que transcende a auséncia de
doencas e inclui a identificacao dos determinantes sociais — tal como preconizado
nos objetivos do Sistema Unico de Saude (SUS) na Lei 8.080/90 (Brasil, 1990) -, é
evidente que a saude é influenciada por fatores sociais e econémicos, sendo
importante abordar temas como direitos sociais e previdenciarios com a populacao
usuaria dos servicos, pois sao fundamentais para garantir que a populacao tenha
acesso as condicdes necessarias para manter e melhorar a sua saude.

Dessa forma, este relato de experiéncia descreve acdes de duas assistentes
sociais vinculadas ao Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude
Materno-Infantil (RMI) da Escola Multicampi de Ciéncias Médicas da Universidade
Federal do Rio Grande do Norte (RMI/EMCM/UFRN), inseridas em um hospital
maternidade localizado na regiao Seridd do Rio Grande do Norte, que desenvolveram
atividades educativas sobre direitos sociais e previdenciarios com o objetivo de
promover a autonomia de pessoas gestantes ou em puerpério e facilitar o acesso a

seus direitos por meio da informacao.

DESENVOLVIMENTO

Durante atuacao nos setores de Alojamento Conjunto e Centro Obstétrico de
um hospital maternidade por meio da RMI, as assistentes sociais observaram que
muitas pessoas gestantes ou vivenciando o puerpério imediato atendidas
enfrentavam dificuldades para acessar seus direitos sociais e previdenciarios,
principalmente devido a falta de informacao, o que elucidou nestas a necessidade de
intervencdes educativas que abordassem os aspectos sociais relacionados a
maternidade.

Para atender a essa demanda, as profissionais desenvolveram trés folders
informativos: o primeiro, intitulado "Direitos para Gestantes: Informacdes
Importantes", foi elaborado para esclarecer os principais direitos garantidos as
gestantes, como acesso ao atendimento de pré-natal, licenca-maternidade e
acompanhamento durante o parto. Este material foi distribuido durante as consultas
e grupos educativos na maternidade.

O segundo folder, "Contribuicao Facultativa de Baixa Renda ao INSS", tinha
como foco informar as pessoas gestantes e/ou em puerpério sobre a possibilidade de
contribuicao facultativa ao INSS como seguradas de baixa renda, o que lhes
garantiria acesso a beneficios como salario-maternidade. As informacdes contidas no
material foram explicadas pelas assistentes sociais durante atendimentos individuais
e em rodas de conversa realizadas na maternidade.

Por fim, o terceiro folder, "Orientacdes Sociais para o Pds-Alta", foi criado para
orientar as pessoas vivenciando o puerpério sobre os cuidados necessarios apds a

alta hospitalar, abordando temas como a importancia do registro civil da crianca e do
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acompanhamento no pds-parto no ambito da
Atencao Primaria a Saude (APS), por meio da visita
puerperal realizada pelas equipes da Estratégia
Saude da Familia (ESF) e das consultas de
puericultura, entre outros. Esse material foi
entregue no momento da alta, juntamente com
uma explicagcao sobre cada item abordado.

As intervencdes foram realizadas de forma
grupal nas salas de espera do pré-natal de alto
risco, onde as pessoas gestantes aguardavam suas
consultas, e de forma individual durante visitas
realizadas aos leitos das puérperas no primeiro dia
poOs-parto. Essas agdes, realizadas entre margo de
2023 e marco de 2024, permitiram que as

assistentes sociais alcancassem tanto as pessoas
que estavam em fase de gestacao quanto aquelas que ja haviam dado a luz,
garantindo um atendimento abrangente e oportuno.

A metodologia utilizada pelas assistentes sociais foi pautada na Educacao
Popular em saude, buscando dialogar com as gestantes e puérperas de maneira
clara e acessivel. Além disso, as profissionais adotaram uma abordagem centrada na
escuta ativa, acolhendo duvidas e demandas das usuarias para adaptar as
orientacdes conforme suas necessidades individuais.

Foi realizada a observacao participante que, para Minayo (2009), € definida
CcoOmo um processo No qual o/a pesquisador/a observa uma situacdo social para
realizar uma investigacdo cientifica, sendo assim envolve a imersdo do/a

observador/a no contexto social das/os participantes.

CONCLUSAO

A experiéncia relatada demonstra a importancia da atuacao das assistentes
sociais na promocdo da autonomia das pessoas gestantes e/ou puérperas,
especialmente em contextos de vulnerabilidade social. As atividades educativas
desenvolvidas contribuiram significativamente para a socializagao de informacgoes
sobre direitos sociais e previdenciarios, facilitando o acesso dessas usuarias aos
beneficios a que tém direito.

O impacto positivo das acdes realizadas evidencia a necessidade de
continuidade e ampliacao dessas praticas, tanto no contexto da maternidade quanto
em outros espacos de atendimento a saude da pessoa que gesta. A elaboracao e
distribuicao de materiais informativos, aliadas a uma abordagem educativa e
acolhedora, se mostraram ferramentas eficazes para fortalecer a cidadania e o

protagonismo das gestantes e puérperas na busca por seus direitos.
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APENDICES

Direitos relacionados ao trabalho:

Licenga-maternidade: & um  beneficio
garantido por lej que permite i gestante se
afastar do trabalho por um pericdo para
cuidar do beb& No Brasil, a licenga-
maternidade & de 120 dias, podendo ser
estendida para oté 180 dias em empresas
que aderirem ao Programa Empresa
Cidada.

Protegfio no trabalho: é& proibida a
discriminagdo  contra gestantes  no
ambiente de trobalho, sendo vedoda o
dispensa sem justo causa durante o
gravidez e até cince meses apos o parto.

Salario maternidade: o salario
maternidade & um beneficio previsto no
legislacho trabalhista do Brasil, que
garante o© pagamento de um valor
equivalente oo saldrio da mulher gestante
ou odotonte durante o periodo de
afastamento do trabalho em virtude de
maternidade ou odogdo.

Direito @ amamentagfio: os mdes tém o
direite de fozer pousas para amamentar
seus filhos durante o expediente de
trabalho, sendo assegurado o direito a
pelo menos dois descansos especiais de 30
minutos cada um até que o bebé complete
seis meses de |dade,

Se vocé sofrer violéncia fisica, sexual
ou psicologica durante o gravidez,
converse com o profissional de salde
que estd cuidando de vocg. Procure
orlentagdes para defender seus
direitos e evitar gue isso acontega
novamente. Ligue gratuitamente para
o 180 cu Disque Sadde - 136 e
denuncie a viol&ncia.

Telefones importantes:
» Ouvidoria Geral do SUS: 136

« Ouvidoria da SMS de Caict: (84) 9
9496-5151

E importante que a gestante ndo se
cale diante do desrespeito e busque
ajuda para garantir a assisténcia
adequada durante a gestagdo e ©

parto.

Direitos para
Gestantes:
Informacgdes
Importantes

Maria Emanuels do REpo Santos & Gluka Souza Ue Olivesd

Socias ol Bm Saite Materms-inf
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As gestantes no Brasil tém diversos
direitos garantidos por lei para
protecdo de sua saude e bem-estar,
incluindo:

Pré-natal gratuito: o pré-notal & um
acompanhomento medico essencial
durante a gestacho e o Sisterma Unico de
Saide (5US) oferece o otendimento pré-
natal de forma gratuita para todas as
gestantes, incluindo exames, consultas e
vacings.

Atendimento humanizado: como gestante,
vocE tem direitos fundamentais durante o
atendimento, iss0 inclui respeito,
Independente de cor, raga, orientagdo
sexual, religido, idade ou condicdo social.
Vocé tem o direlto de ser chamada pelo
nome que preferir, saber o nome do
profissional que cuido de vocé e ter um
atendimento confortavel, com acesso g
agua potdvel e banheires limpos.

Direito a acompanhante: o direito a
acompanhante da gestante € garantido no
Brasil por legislagdo especifica. Isso permite
o apolo emocional, a presenga e a
participagdo do acomponhante durante o
pré-parto, parto e poés-parto. O
acompanhante pode ser escolhide pela
gestante, podendo ser o pal do bebé,
familiares, amigos ou pessoa de confianca.

Visita de vinculogdo & maternidade: o
direito do gestante de conhecer a
maternidade antes do parto visa garantir
que ela possa se familiarizar com o
ambiente, equipe multiprofissional,
procedimentos e politicas da instituigdo,
Isso pode reduzir @ ansiedade e promover
uma experiéncio positiva durante o parta. A
visita & agendada pela Unidade Bésica de
Saide durante o pré-natal.

Planejomento  Familior e Reprodutivo
(PLANUS): o PLANUS & um grupo que
funciono todos as quartas-feiras, as 15h,
no Hospital do /Serido, onde sdo
disponibilizadas orientaogdes para acesso.a
métodos contraceptivos definitives, como a
laqueadura e vasectomia, além de métodos
reversivels, come o DIV, E importante
ressaltar que para participar & necessario
trazer um documento oficial com foto-e ser
residente do municipio de Caicé.

Além dos direitos relacionados &
saude, as gestantes também
possuem direitos socioassistenciais e
previdencidrios, como:

Através do Cadastro Unico, gestantes e suas
familios podem ter acesso a diversos
beneficios sociais, tais como o Programa
Bolsa Familio, desconto na conta de energia
elétrica, beneficios eventuais como Cesta
Bdsica e o Auxilio Natalidade, ID Jovem e
outros. Para maiores Informagdes, procure o
CRAS do seu bairro.

Facultativo de Baixa Renda: donos de casa
inscritas no Codastre Unico tém o direito de
contribuir para o previdéncia mesmo sem
exercer atividade remunerada, garantindo
direitos como aposentadoria  por  idade,
ausllio-doenga e pensan por morte, E
importante buscar informages junto ao INSS
ou com uma assistente soclal para saber mais
sobire os requisitos e beneficios desse direito.

Entrega Legal: A Lei n2 12.010/2009 gorante
a vocé, gestante, o direito de receber
atendimento psicossocial gratuito caso vocé
deseje, precise ou decida entregar seu filho(a)
em adogdo, Para buscar esse suporte, procure
a Vara da Infancia e Juventude de sua cidade.

Folder desenvolvido pelas autoras intitulado “Direitos para Gestantes:

Informacgdes Importantes”.

Q 3
CANAIS DE PRESTAGAO DE SERVIGO:
Aplicativo Movel: Baixe o Meu INSS
para dispositives mbvels.

Web: Acesse o site do Meu INSS.
Telefone: Ligus para o numero 135,

ACESSE:

Material Informativo elaborado pelas Assistentes
Soclais Marla Emanusle do Régo Santes & Glulia Souza
de Cliveira. Feverelro de 2024,

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE
ESCOLA MULTICAMPI DE CIENCIAS MEDICAS DO RN

PROGRAMA DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL
EM SAUDE MATERNO INFANTIL

Contribuiciio Facultativa
de Baixa Renda ao INSS
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Contribuigao Facultativa de

Baixa Renda ao INSS

OQUEE?

A Contribuigde Fagultativa de Baixa Renda & uma farma
de contribuigdo ag INSS com um valor reduzido de
apenas 5% do salario minimo. Essa modalidade &
exclusiva para homens ou mulheres de familias de
baixa renda gque =e dedicam exclusivament= ao
trabalho éstico em suas residéncies, cu sejo, o5
denos de casa que no possusm cutra fonte de renda.

MAS, E QUAIS SAO OS REQUISITOS? @

* Néo ter nenhuma renda
prépria, incluindo  slugusl,
pensdo allmenticia, penséoe por
morte, Bntre cutros;

= Nao exercer atividade
remurerada e  dedicar-se
apenas ao trabalho doméstice
em sua propria residéncia;

Ter uma renda familiar de até
dels salirios minimos. O Bolsa
Familia nsc ¢ considerade
nesse sleulo;

* Estar inscrito no Cadastro
Unico para Programas Soclsls
(CadUnizca), com  eituagéo
atualizada nos  ditimeos  dols
ancs,

QUER SABER COMO CONTRIBUIR COMO
FACULTATIVO DE BAIXA RENDAT

* E possivel gerar a Gula da Frevidéncia Social pelo site au
aplicative 4o Meu INSS, clicands em Emitir Guia de
Pagamento (GPS);

®* Quem preferlr, pode comprar um carné em uma
papelaria @ contribuir, usando o cadigo de pagamento
1929. O pagamento pode ser felto Pos bancos ou em
cagas lotericas.

* Em casa de dividas, ligue para o 138,

MAS, QUAL © BENEFICIO DE CONTRIBUIR PARA O
INSS?

Ser contribuinte facultativo de baixa rends do INSS traz uma

série de beneficlos Importantes para a sua seguranca

VALIDAGAD DAS CONTRIBUIGOES COMO

SEGURADO FACULTATIVO DE BAIXA RENDA

Para Ter ACESS0 A0S i

pelo INGS, & fal que o do f iva de baixa
renda sigs um importanta pr i a solicitagao da
anélise das suas contribuigdes como Segurado Facultativo
de Baixa Renda Veja como realizar este procedimento:

COMO FAZER ESSA VALIDAGAO? @

Sa vocd contribui como segurada facultativo da baixa renda
ao INSS, pode soficitar a analisa das suas contribuigdes
realizadas para garantlr que estejam corretas e para verlficar
se estdo sendo contabllizadas de acordo com a2 suas
necessidades,

Este pedido pode ser feito totalmente pela internet, sem a

financeira & bem-eatar futuro. D= p B
inelsem:

* Aposentadoria poridade;

= aposentadoria por invalidez;
* Auxllic-doenca;

= Ausilio-reclusio;

= Salario-maternidade.

Se decidir usar suas contribuigées para obter outros
beneficios, como Aposentadoria por Tempo da Contribulgéo
ou Cartidio de Tampa da Contribuigdo, precisara pagar a
diferenca corrigida entre 5% & 20% (aliquota total).

T de de o PeEsn ao INS5. Siga
estas etapas aimples:

* fcesse o slte ou aplicativo do Meu INSS;

= Cligue na batBe *Mova Pedido™;

* Digite “validar contribulgie”;

* Malisto, fane o servig

* Leia a5 ingtrugdes na tela & siga a5 orientagdes para
prossaguir.

Folder desenvolvido pelas autoras intitulado “Contribui¢cao Facultativa

de Baixa Renda ao INSS”".
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% ORIENTAGDES SOCIAIS
& PARMO Pds ALTA

VISITA PUERPERAL

Apos o retarno para casa, agendar a visita puerperal
com o Agente Comunitéric de Sadde ou Enfermeiro do
Postinho de Salde na primeira semana pés-parto &
de extrema importéncia. Messa visita, uma equipe de
profissionais de saude ira acompanhar a mée e o beba
em seu ambiente domeéstico, fornecendo cuidodes e

crientagdes iImportantes.

Para registrar o bebé, va ao cortério com o
3 que vocé

recebeu na moternidade, seus documentas (RG,

CPF ou CNH) e um comprovante de residéncia.

— 1 se FDF O Caso. SE" Os pals
forem casados, devemn levar o certidic de
casaments; se ndo forem cazados, devem levar o
certidio de nascimento de ambos. Se um dos
pais  tiver menos de 16 onos, um adulto

J m re'sponsdvel dE‘VE GCUI’TIPGI'I'"U'IG; 5 CII'I"IbDS 0s
pais tiverem entre 16 e 17 anos, os dois precisam
estar acompanhados de um adulte responsavel.

TRIAGEM NEONATAL

Em Caicd/RN, o teste do pezinho @ dispornibilizada em
varios Unidodes Basicas de Sadde (UBS) da cidade:

+ UBS Nowva Descoberta (Segundas, Quartas, Quintos &

Sextas, até as 10h);
* UBS Walfredo Gurgel [Sequndo & Sexta-teira, ote as

0%h);
+ UBS Paulo VI (Segunda & Sexta, até as 10h);
* UBS Nova Caicd (Todos os dias a partir das Bh);
* UBS Silvino Dantas (Quintas-feiras, das 8h as 11h); )
* UBS Boa Passagem (De Segunda a Sexta, das 07:30 |
s O9h), :
UBS Jodie XXIIl (Tergas, Quartas e Sextas pela manha);

Além disso, o Hospital do Seridé oferece o Testa do
Pezinho (tercas e quintas-feiras, das 8h as 12h), bem
como o Teste da Orelhinha (tercas-feiras, das 7h as %h),
do Olhinhe, Coragéiozinhe e da Linguinha para todos as
criangas nascidas no Hospital, de segunda & sexta-feira.

Documentos da crignga necessarios para fazer os festes
neonatois no Hospital do Seridé:

* A caderneta da crianga; __/"J-:—":,_. -
* O Cartao de SUS e uma copia; e

* O Registro de Nascimento e uma copio.

A sodde & um direito gorontide pelo
Constituigio Federal de 1988 e pela lei
8.080,1990. Se enfrentar dificuldades no acesso

aos servigos de solde ou sentir que seus direitos

Use o
as lade pora
acesso Q

~ e : S : ; )
nde estio sendo respeitodos, busque ajuda versaa  digital

Entre em contate com o Conselho Municipal de el
Saude do seu municipio, Disque Saude (136) ou dorumanta:
ligue para @ Quvidenia do SUS em Caicd/RN,

pelo telefone

eaterial

do pela i Multips | em Sadde Materno- infantil (EMCMAUFRN) e o Setor de
Senvigo Soclal do Hespital do Serdd, Quilbr2023

Folder desenvolvido pelas autoras intitulado “Orientagdes Sociais
para o Pés-Alta”.

38



CONFERENCIAS DE SAUDE: POSSIBILIDADES E LIMITES
NA MOBILIZACAO DAS/OS USUARIAS/OS

Ana Paula Ferreira Agapito?

INTRODUCAO

A atuacdo profissional na Salude Mental desafia cotidianamente as/os
assistentes sociais na defesa dos valores do Cédigo de Etica e projeto profissional. E
uma area de atuacao na qual o Servico Social € uma das profissdes necessarias para
contribuir no fortalecimento do Sistema Unico de Saude (SUS) e da luta
antimanicomial.

Objetivamos relatar a vivéncia profissional que ocorreu no Centro de Atencao
Psicossocial Alcool e Outras Drogas (CAPS AD Ill), durante o momento de
mobilizacdo das/os usuarias/os para participacdo nas etapas das Pré-conferéncias,

Conferéncia Municipal e a Estadual de Saude em 2023.

DESENVOLVIMENTO

Durante a atuacao profissional? no CAPS AD lll, vivenciamos o processo de
articulacdo e mobilizacdo das/as usuarias/fos do servico para participacdo na 8°
Conferéncia Municipal de Saude de Parnamirim/RN, que teve como tema “Garantir
direitos e defender o SUS, a vida e a democracia — Amanha vai ser outro dia".
A Secretaria Municipal de Saude (SESAD) e o Conselho Municipal de Saude (CMS)
promoveram as etapas de Pré-conferéncias e a Conferéncia magna de Saude, no
periodo de marco e abril de 2023, em conformidade com a Resolucdo CNS 680/2022
e o Decreto CEAS 2.401/2023.

1Assistente social; Doutora em Servico Social (UFRN); Mestra em Servico Social (UEPB); Servidora no Municipio de
Parnamirim; Conselheira Presidenta do CRESS-RN; Conselheira Vice-presidenta do Conselho Municipal de Saude
de Parnamirim; Membra de bancas de heteroidentificacao.

2Atualmente, sou servidora efetiva do Municipio de Parnamirim/RN, atuando no Centro Especializado em
Reabilitagédo (CER IIl). No periodo de janeiro/2020 a abril/2023, atuei no CAPS AD Il do Municipio.
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Objetivando a participacao das/os
usudrias/os do CAPS AD Ill na etapa da
Pré-conferéncia realizada no polo Liberdades3, em
marco de 2023, desenvolvemos oficinas abordando
temas necessarios para entender o significado
socio-historico das conferéncias na realidade
brasileira: democracia, participacao social, controle
social, politica de Saude, conselhos de saude,
conferéncias.

Nas trés oficinas realizadas, utilizamos
recursos didaticos* para impulsionar a participagao
e reflexdes dasf/os usudarias/os sobre os temas
abordados. Inicialmente, organizamos as/os

participantes em uUnico grupo e iniciamos uma

roda de conversa perguntando o que cada um/a
entendia sobre democracia. Na medida em que cada usudria/o respondia,
buscavamos fazer as mediacdes com a conjuntura nacional e a realidade
local/cotidiana. Nas repostas, sempre estavam presentes questionamentos sobre:
politica partidaria, as dificuldades diarias para acessar os servicos de Saude,
Educacao e Assisténcia Social e também a dificuldade de insercao no mercado de
trabalho. Na segunda oficina, propomos as/aos usuarias/os a confeccdo de um cartaz
coletivo, utilizando figuras - das revistas e jornais - que representassem participacao
social e politica de Saude. Foram coladas figuras que expressavam a participacao de
grupos sociais compostos por mulheres, jovens e trabalhadoras/es em acbes de
mobilizacao politica na defesa da Saude, alimentacao saudavel, Educacao publica e
vida no campo. Na ultima oficina, realizamos uma roda de conversa sobre a
importancia do controle social e das conferéncias na proposicao de politicas
publicas. Na finalizacao das oficinas, foram pactuados data e horario, no CAPS AD IlI,
para conduzir as/os usuarias/os até o local da Pré-conferéncia Municipal de Saude no
polo Liberdade.

Durante a Pré-conferéncia no polo Liberdade, acompanhamos as/os
usudrias/os nos grupos de discussdes e formulacdes de propostas que foram
apresentadas na plenaria final. Foram eleitas/os quatro usuarias/os do CAPS AD IlI
para representar o segmento usuarias/os na Conferéncia magna.

3A Pré-conferéncia no polo Liberdade foi realizada em margo/2023, no Centro de Referéncia de Assisténcia Social
(CRAS) Liberdade, abrangendo representacdes de usudrias/os, trabalhadoras/es e gestoras/es dos bairros Boa
Esperanca, Liberdade, Coophab, Jardim Planalto, Centro e Cajupiranga.

4Utilizamos cartolinas, revistas e jornais, cola, tesoura e pincéis atdmicos coloridos.
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Em abril de 2023, na 8 Conferéncia Municipal de Saude de Parnamirim/RN,
acompanhamos as/os usudrias/os durante a participacdo nos grupos de discussdes
das propostas até o momento da plenaria final. Foram eleitos dois usuarios como
delegados representando o segmento usuarias/os para a 10° Conferéncia Estadual de
Saude do RN.

A retomada das Conferéncias de Saude se apresentaram como possibilidade
de intervencédo profissional na mobilizacdo das/os usuarias/os para participarem da
construcao de propostas importantes — que compdem os relatdrios consolidados das
Conferéncias — para a formulacao das diretrizes e acdes da politica de Saude em
ambito municipal, estadual e nacional.

Os limites identificados nessa vivéncia profissional dizem respeito a
desmobilizacdo politica, ao conservadorismo e a desinformacdo que as/os
usudrias/os do CAPS AD Ill demonstravam sobre o significado dos direitos sociais e,
principalmente, sobre a importancia dos espagos de participacao e controle social,
como os conselhos e conferéncias de saude.

CONCLUSAO

A participacdo das/os usudrias/os do CAPS AD Il nas Conferéncias
representou um momento impar de incidéncia politica na formulacao de propostas
qgue expressavam as dificuldades cotidianas para acessar 0s servicos de Saude em
Parnamirim/RN, principalmente os da rede socioassistencial de Salude Mental.
Portanto, a participacdo das/os usuarias/os nas Conferéncias de Saude possibilitou o
resgate dos valores democraticos na medida em que refletiram sobre a situacao da
politica de Saude no Brasil, os impactos da pandemia da COVID-19° e a necessidade
de fortalecimento da Rede de Atencao Psicossocial (RAPS). Estas reflexdes se
expressaram na participacao ativa na formulagcao de propostas que reafirmaram a
importancia das Conferéncias na luta e defesa do SUS.

REFERENCIAS

CFESS. Assistentes sociais no combate ao preconceito: discriminagao contra a
populacao usudria da saude mental. Brasilia, DF, 2023.

PARNAMIRIM REALIZA 8> CONFERENCIA DE SAUDE. Parnamirim, RN, 2023. Disponivel
em: https:/novaparnamirimnoticias.com.br/2023/04/22/parnamirim-

-realiza-8a-conferencia-municipal-de-saude/. Acesso em: 2 ago. 2024.

PARNAMIRIM - PREFEITURA ABRE PRE-CONFERENCIAS MUNICIPAIS DE SAUDE. Parna-
mirim, RN, 2023. Disponivel em: https:/www.blogdusouto.com/2023/03/parnamirim-prefei-

tura-abre-pre.html. Acesso em: 2 ago. 2024.

5Nas etapas das Pré-conferéncias e Conferéncias Municipal, Estadual e Nacional de 2023, a pandemia estava em
reducdo dos casos de contaminacgao devido ao avan¢o da vacinagdo em ambito nacional e mundial.
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O SERVICO SOCIAL NA ASSISTENCIA AS PESSOAS PRIVADAS
DE LIBERDADE NO CONTEXTO HOSPITALAR

Samya Katiane Martins Pinheirol

Micaela Alves Rocha da CostaZ2

INTRODUCAO

O objetivo deste relato de experiéncia € discorrer sobre os desafios da
atuacao profissional do Servico Social na assisténcia as Pessoas Privadas de
Liberdade (PPL) no ambito hospitalar, tendo em vista o espaco socio-ocupacional no
Hospital Dra. Giselda Trigueiro (HGT) no Rio Grande do Norte, unidade referéncia na
area de infectologia do estado. As autoras desta analise atuam no Sistema Unico de
Saude (SUS) desde o contexto de pandemia do COVID-193: Micaela Costa convocada
em 2020 e Samya Martins no ano de 2021.

No ano de 2020, a Pastoral Carceraria lancou o Relatério A Pandemia da
Tortura no Carcere, dentro do espaco amostral dos 90 casos monitorados entre 15 de
marco e 31 de outubro de 2020. Cerca de 67 dizem respeito a negligéncia na
prestacao da assisténcia a saude, o que representa 74,44%. A populacao privada de
liberdade representa menos de 1% da populacao brasileira. Mas 11% das pessoas que
sao diagnosticadas com tuberculose sao pessoas privadas de liberdade, dos cerca de
70 mil novos casos que o Brasil registra anualmente, de acordo com o Sistema de
Informacao de Agravos de Notificacao (SINAN), que contabiliza a incidéncia da
doenca no pais.

Ou seja, o risco de adoecimento € muito maior no sistema prisional. A maioria

das/os usudrias/os privadas/os de liberdade que estdo em tratamento no HGT estdo

IMulher negra LGBTQIAP+, feminista e militante de Direitos Humanos. Assistente social no SUS e no Centro LGBT
de Natal. Mestra e Doutoranda em Servico Social (UFRN).

2Militante feminista anticapitalista, indigena em retomada, assistente social no SUS. Mestra em Servigco Social
(UFRN) e Especialista em Educagao na Saude para Preceptores no SUS (Hospital Sirio Libanés).

3A pandemia do coronavirus foi anunciada pela Organizagcdao Mundial da Saude (OMS) no dia 11 de marco de 2020.

42



com tuberculose e acessam este servico de saude bastante acometidos pelo
adoecimento, chegando inclusive a evoluir para 6bito.

O Brasil € a 3% maior populagcdao carceraria do mundo. Vivenciamos um
processo de encarceramento em massa que aparece como uma alternativa legitima
e facilmente aceita de eliminar a populacdao negra e pobre do convivio em sociedade,
atingindo de forma ainda mais desumana as mulheres. Segundo o Anuario Brasileiro
de Seguranca Publica (2021), em 2020 a populacao privada de liberdade em numeros
absolutos no Brasil era de 759.518; dessas pessoas, 599.932 possuiam informacdes
sobre cor/raca, sendo 66,3% consideradas negras.

O debate sobre o0 encarceramento no Brasil abarca uma complexidade que
requer um aprofundamento tedrico e critico. Neste sentido, é preciso um primeiro
passo para a desnaturalizacao da punicao e da tortura como algo viavel a reducao
das multiplas expressdes da questao social. De acordo com Borges (2020, p.35),
somos condicionadas/os “a pensar as prisdes como algo inevitavel para quaisquer
transgressdes convencionadas socialmente”, alertando para a naturalizagao da
puni¢cao Nno imaginario social.

Davis (2020, p. 10) ressalta que a abolicao das prisdes € algo considerado
utopico, impensavel na maioria dos circulos, ressaltando a dificuldade de “imaginar
uma ordem social que nao dependa da ameaca de enclausurar pessoas em lugares
terriveis destinados a isola-las de sua familia e de sua comunidade”. Além da
naturalizacao das prisdes, a tortura e a morte também se apresentam como formas

legitimas de repressao do Estado e da justica criminal (Borges, 2020).

DESENVOLVIMENTO

Considerando os principios do Sistema Unico de Saude (SUS) e na Politica
Nacional de Atencao Integral as Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema Prisional
(PNAISP), foi realizada uma roda de conversa nas Enfermarias que realizam
atendimento as PPL, tendo como finalidade refletir sobre o direito a salde e os
desafios da atuacao profissional interdisciplinar no atendimento as pessoas privadas
de liberdade. Salienta-se que esta proposta foi resultado do projeto de intervencao
do estagio curricular em Servico Social da Universidade Federal do Rio Grande do
Norte no periodo de agosto a novembro de 2022.

A roda de conversa teve trés eixos de discussao: 1) as precarias condicdes de
sobrevivéncia no sistema prisional e a pratica da tortura como uma tecnologia da
“punicao”; 2) as necessidades sociais de saude e o processo de adoecimento - a
incidéncia da tuberculose no Sistema Prisional; e 3) a Nota Técnica 17/2019, sobre a
atuacao das/os profissionais de Saude no Sistema Prisional.

O momento foi organizado por assistentes sociais e estudantes do curso de Servico

Social em supervisao de estagio nos dias 03 e 05 de novembro de 2022, em duas
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Enfermarias da unidade hospitalar. A escolha pelos setores se deu em razao da
internacao de pessoas privadas de liberdade no local. Primeiramente, foi realizado
um momento de articulacdo com as equipes que atuam na assisténcia direta as/aos
usudrias/os em tratamento, contando com a participacdo de enfermeiras/os,
técnicas/os de Enfermagem, estudantes do
curso técnico de Enfermagem e assistentes
sociais.

Houve uma palestra sobre o perfil
das/os usuarios do HGT, assim como o perfil
da populacao encarcerada no Brasil na
contemporaneidade, além de um debate
sobre o racismo e as formas de violacdes de
direitos. Foram distribuidos folders
explicativos, contendo informacdes sobre a
Ouvidoria do hospital, PPL no SUS e Politica
de Humanizacdo. O retorno das/os ouvintes
demonstrou a importancia da aplicabilidade

do projeto, visto que expuseram situacdes de

vida que ocasionam a reflexao sobre o tema e,
ainda, contribuicdes que enriquecem o debate.

No que diz respeito ao segundo dia de atividade, visou-se interagir
diretamente com as PPL do hospital, contudo o momento sé foi possivel com apenas
um usuario, visto que a conjuntura da época era de suspensao de visitas, devido a
episodios de descumprimento das normas postas pela Secretaria de Administracao
Penitenciaria (SEAP), além de um conflito com a equipe de policiais penais que
tensionou a situacgao. Tais fatos colocaram a tona a inseguranca das organizadoras.
Desta forma, houve uma conversa interativa sobre direitos sociais, humanizacao da

saude e conhecimento sobre a Ouvidoria SUS com um unico apenado.

CONCLUSAO

Os aprendizados provocados pelo projeto de intervencao sinalizam para a
importancia do didlogo interdisciplinar e educacao permanente sobre os direitos
sociais na saude das PPL, como forma de enfrentamento ao punitivismo, ao
julgamento moral e ao conservadorismo oriundos do racismo estrutural.
Dentre os principais resultados, tivemos a necessidade do debate constante voltado
para os setores que recebem as PPL, sobretudo com profissionais que estao
diretamente ligadas/os a assisténcia em salde desse publico. As principais
motivacdes foram advindas de posicionamentos que infringem os direitos dessa
populacao, assim como situacdes que demonstraram o agir sob o principio do

julgamento moral.
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Como principal desafio, temos o enfrentamento do agir policialesco por parte de
profissionais da Saude, que contraria diretamente o cédigo de ética profissional de
tais categorias. Soma-se, ainda, a problematica a falta de debate sobre a tematica
dentro do hospital e dos espacos de saude no Estado como um tema transversal que

precisa ser discutido no SUS, com vistas a efetivacao dos direitos sociais.

REFERENCIAS

BORGES, J. Encarceramento em massa. Feminismos Plurais/Coordenacdo Djamila Ribeiro.
Sao Paulo: Sueli Carneiro; Editora Jandaira, 2020.

DAVIS, Angela. Estarao as prisdes obsoletas? Traducao: Martina Vargas. 7. ed. Rio de Janeiro:
Difel, 2020.

FBSP. Forum Brasileiro de Seguranca Publica. Anuario Brasileiro de Seguranca Publica
2020, ano 14. Disponivel em: https://forumseguranca.org.br/wp-content/uploads/2020/10/a-
nuario-14-2020-vi-interativo.pdf. Acesso em: 21 jan. 2021.

FBSP. Forum Brasileiro de Segurancga Publica. Anuario Brasileiro de Seguranca Publica
2021, ano 15. Disponivel em: https://forumseguranca.org.br/wp-content/uploads/2021/10/anu-
ario-15-completo-v7-251021.pdf. Acesso em: 13 fev. 2022.

PCR. Pastoral Carceraria. Relatério: A pandemia da tortura no carcere. Pastoral Carceraria,
2020. Disponivel em: https://drive.google.com/file/d/17ZtIbNxVdkmDXtbgtsVxGFI-

VwkOyCTan/view. Acesso em: 22 ago. 2024.
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ATUACAO NO CAMPO SOCIOJURIDICO COMO ASSISTENTE
SOCIAL NA COORDENADORIA ESTADUAL DA INFANCIA
E DA JUVENTUDE DO TRIBUNAL DE JUSTICA DO RIO
GRANDE DO NORTE

Elisangela Feitosa de Souzal

INTRODUCAO

Meu nome é Elisangela Feitosa de Souza, assistente social inscrita e regular
junto ao CRESS-RN, atuando no campo sociojuridico desde dezembro de 2021 até o
periodo atual, especificamente na Coordenadoria Estadual da Infancia e da
Juventude (CEIJ) do Tribunal de Justica do Rio Grande do Norte (TJRN). Sou servidora
temporaria e este relato visa compartilhar minhas experiéncias, desafios e conquistas
neste campo de atuacao, evidenciando a importancia do Servico Social na protecao
dos direitos humanos e na promoc¢ao da justica social.

A CEIJ, criada pela Resolucdo TIRN 25/2010, tem como missdo coordenar
politicas publicas, apoiar juizas/es e servidoras/es e colaborar com outros érgaos para
proteger os direitos de criancas e adolescentes. A estrutura organizacional é
delineada por nucleos que abrangem a Protecao, a Prevencao, as Politicas de
Atendimento Socioeducativo e as audiéncias de Depoimento Especial.
falta de recursos e a sobrecarga de trabalho sao obstaculos constantes para a
efetivacao dos direitos sociais", uma afirmacao que reflete a realidade vivida no
cotidiano do CRAS em que atuo.

Minhas principais atividades na CEIJ incluem:

- Nucleo de Prevencao: Planejar, elaborar e realizar acdes para fortalecer as
discussdes e praticas no ambito da infancia e juventude dentro do Poder Judiciario.

1Assistente social no Tribunal de Justica do RN, atuando na Coordenadoria Estadual da Infancia e da Juventude
(CEIJ) desde 2021. Especialista em Garantia dos Direitos e Politica de Cuidados a Crianga e ao Adolescente; em
Servigco Social no campo Sociojuridico; em Servigo Social e Alienagdo Parental e em Psicopedagogia Clinica e
Institucional.
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As atividades desenvolvidas visam a qualificacdo de magistradas/os e servidoras/es,
promovendo uma abordagem preventiva e integrada com os demais nucleos da
CEIJ;

- Nucleo de Politicas de Atendimento Socioeducativo: Colaborar com o
Programa Fazendo Justica, uma iniciativa conjunta do Conselho Nacional de Justica
(CNJ) e do Programa das Nacdes Unidas para o Desenvolvimento (PNUD). Esse
Nnucleo desempenha um papel essencial na elaboracao e execucao de politicas de
Socioeducacgao, promovendo a comunicacao e colaboracao entre os diversos
participantes do sistema;

- Nucleo de Depoimento Especial: Promover praticas sensiveis e éticas na
escuta de criancgas e adolescentes em situacgdes juridicas, atendendo demandas das
Varas Criminais, de Familia, da Violéncia Domeéstica e da Infancia e Juventude,
abrangendo casos de violéncia sexual, fisica e psicoldgica;

Pericia Social: Realizar estudos sociais em matéria de infancia e juventude,
incluindo visitas domiciliares e institucionais nas Comarcas da Grande Natal. Essa
atuacao visa compreender as necessidades e contextos especificos das criancas e
adolescentes envolvidas/os, oferecendo suporte técnico as/aos juizas/es e 3 rede de
atendimento.

INSTRUMENTAIS UTILIZADOS

Os diversos instrumentais técnicos utilizados sao:

1. Entrevistas: Coleta de informacdes detalhadas sobre a situacao
socioecondmica e familiar das/os usuarias/os envolvidas/os em processos judiciais;

2. Visitas Domiciliares e Institucionais: Observacao direta das condi¢cdes de
vida e relacionais das crianc¢as, adolescentes e suas familias;

3. Participacao em Grupos de Trabalho, Comités e Comissdes: Contribuicao
ativa na elaboracao e implementacao de politicas e diretrizes para a infancia e
juventude, promovendo a integragao e a cooperagao interinstitucional.

4. Elaboragdao de Pareceres Técnicos: Producao de documentos que
subsidiam decisdes judiciais em matéria de infancia e juventude: habilitacdo para
adocao, destituicao do poder familiar dentre outras classes e assuntos.

5. Acdes de Formacao: Planejamento e execug¢ao de cursos de capacitagao e
aperfeicoamento para magistradas/os, servidoras/es e outras/os profissionais da rede
de atendimento.

6. Técnicas de Elaboracao de Projetos: Desenvolvimento de iniciativas que

promovem a melhoria dos servicos e o fortalecimento das politicas publicas.

EXPERIENCIAS EXITOSAS

Uma das experiéncias mais marcantes foi a criacao de uma biblioteca na
CEIJ, voltada para magistradas/os, servidoras/fes e profissionais do Sistema de
Garantia de Direitos. Este projeto, que ainda esta em andamento, desenvolvido
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em articulagao com outros setores do TJRN, visa incentivar a pratica da leitura e a
educacao continuada. A biblioteca, que é virtual e fisica, busca oferecer um acervo
atualizado e diversificado, apoiando o desenvolvimento profissional das/os
servidoras/es e beneficiando as/os profissionais da rede do Sistema de Garantia de
Direitos. A iniciativa fortalece a capacidade
institucional de responder eficazmente aos
desafios contemporaneos da infancia e
juventude.

CONCLUSAO

A experiéncia como assistente social na CEIJ
tem sido enriquecedora e desafiadora. O
trabalho desenvolvido evidencia a
importancia do Servico Social na protecao
dos direitos das criancas e adolescentes e na
promoc¢ao da justica social. As praticas
interdisciplinares e a articulagcdao com a rede
de protecao sao fundamentais para enfrentar
os desafios e promover uma abordagem

eficaz e humanizada.

Durante minha atuacao, observei que a fragilidade da rede de protecao tem
sido um desafio significativo. A escuta de criancas, adolescentes, jovens e familias
durante as pericias sociais revelou um esfacelamento crescente na atencao e
prioridade dadas a infancia e juventude. Este contexto exige uma abordagem ainda
mais comprometida e inovadora por parte das/os profissionais do Servico Social.

A biblioteca da CEIJ, um dos projetos desenvolvidos durante minha atuacao,
exemplifica o potencial das acdes colaborativas e integradas para fortalecer o
Sistema de Garantia de Direitos. A iniciativa de criar um espaco voltado para a
educacao continuada e a pratica da leitura nao apenas apoia o desenvolvimento
profissional das/os servidoras/es, mas também beneficia as/os profissionais da rede
do Sistema de Garantia de Direitos. Através do compromisso ético-politico e da
dedicacao a causa da infancia e juventude, € possivel contribuir para a construcao de
uma sociedade mais justa e igualitaria. A experiéncia na CEIJ reforca a importancia
do Servico Social na defesa dos direitos humanos e na promogao de uma justica que
seja verdadeiramente social e inclusiva.

REFERENCIAS

TRIBUNAL DE JUSTICA DO RN. RESOLU(;AO N° 025-TJ, DE 14 DE ABRIL DE 2010. DJe.
Disponivel em: https://tjrn.jus.br/coordenadoria-da-infancia-e-da-juventude/-
normas-e-legislacoes/. Acesso em: 25 jul. 2024.
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EXERCICIO PROFISSIONAL DO SERVICO SOCIAL NAS
PROMOTORIAS DA INFANCIA E JUVENTUDE DE NATAL

Suzanny Bezerra Cavalcante Lopes!?

O trabalho do Servico Social no Ministério Publico do Estado do Rio Grande
do Norte (MPRN), especificamente nas Promotorias da Infancia e Juventude, tem
como objetivo atuar nas demandas ministeriais no campo dos direitos
infantojuvenis.

O publico-alvo é de criancas e adolescentes e suas familias e a questao
social enfrentada sdao as multiplas violéncias e violagcdes de direitos. Para a
materializacao do trabalho profissional do Servico Social, ha diversos profissionais
envolvidos, como promotoras/es, técnicas/os da Secretaria das Promotorias,
psicélogas/os, assessoras/es juridicas/os e estagidriasfos de graduacdo e
pos-graduacao nas areas de Psicologia, Servico Social e Direito.

Nas Promotorias da Infancia e Juventude, o trabalho do Servico Social
apresenta duas frentes de atuag¢ao voltadas para o direito individual e o direito
difuso e coletivo, mas também no processo de planejamento e organizacao
internos.

Nesse sentido, a intervencao pode ser exclusiva do Servico Social ou
depender da atuacdo conjunta com as/os profissionais de Psicologia e/ou Direito,
mas, em sua grande maioria, € com a area de Psicologia.

A demanda individual e/ou coletiva pode ser originaria de um procedimento
e/ou de uma solicitacdo por outras vias, como, por exemplo, e-mail. A par da
solicitacao (despacho ministerial), € feita uma analise da situagao, iniciando o
planejamento (o que fazer, por que fazer, para que fazer e como fazer) para o

processo de intervencao técnica.

1Assistente social; Mestra em Servico Social (UFRN); Especialista em Gestao Publica (UFRN); Analista Ministerial -
area Servico Social das Promotorias de Justica da Comarca de Natal do MPRN desde 2013.
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Na intervencao técnica, podem ser empregados os instrumentos técnicos
operativos, como entrevistas (semiestruturadas ou nao-estruturadas), visitas
domiciliares e institucionais, orientacdées e encaminhamentos, articulacdao com a
rede e pesquisa documental e bibliografica.

Na sequéncia, passa-se para a elaboracao do documento técnico, sendo
nomeado a partir da sua natureza, podendo ser um relatorio social, relatorio
institucional, relatdrio informativo, parecer social, diagndstico de avaliacao de
politicas sociais, entre outros. Para tanto, torna-se fundamental a apropriacao e
articulacao das chaves tedricas, entre elas: trabalho, territério e politicas sociais,
relacdes socioculturais, econdmicas, familiares, de género, de sexo e questao
étnico-racial.

Com a producdo dos documentos técnicos, a/o assistente social tem que
apresentar o seu posicionamento técnico. Para tanto, o CFESS e as producdes
tedricas que abordam o tema destacam que “ndo cabe a/ao assistente social o papel
de decisao sobre a vida das pessoas, mas sim ‘criar conhecimentos desalienantes
sobre a realidade’ (CFESS, 2022, p. 46).

Aliado a isso, o trabalho da/o assistente social deve estar voltado para a
compreensao das condi¢cdes objetivas de vida das criancas e adolescentes em seu
contexto familiar, apreendendo as determinacdes politicas, sociais, econdmicas e
éticas que circundam os processos de violéncia e violagcdes na infancia e juventude e,
para tanto, contribuindo, diretamente, nas decisdes ministeriais relativas as medidas
de protecdo e, indiretamente, para dar suporte a responsabilizacdo/sancédo, “mesmo
que, em algumas situagodes, isso se dé a revelia da intencionalidade profissional”
(CFESS, 2022, p. 77).

As atividades profissionais no MPRN, em especial nas Promotorias da
Infancia e Juventude, coadunam diretamente com as competéncias e atribuicoes
presentes nos Artigos 4° e 5° da Lei de Regulamentacao (Lei 8.662/1993), que devem
ser seguidas pelasfos assistentes sociais em todos 0s seus espacos
sOcio-ocupacionais.

E importante também destacar as vedac¢des legais, como praticar e ser
conivente com condutas antiéticas, crimes ou contravenc¢des penais na prestacao de
servicos profissionais, bem como acatar determinacao institucional que fira os
principios e diretrizes do Cédigo de Etica e revelar o sigilo profissional (Art.17 e 18 do
Codigo de Etica).

Assim, ndo cabe a/ao assistente social sucumbir a determinag¢des por vezes
sem fundamentacao das suas competéncias e atribui¢cdes legais e todo o seu
arcabouco tedrico, metodoldgico e ético.

Nessa perspectiva, os documentos balizadores da atuacdo profissional sdo o

Codigo de Etica e a Lei de Regulamentacao Profissional, constituintes do Projeto
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Etico-Politico da profissdo. Somam-se a isso as
normativas e as bandeiras de luta do Conjunto
CFESS-CRESS.

Ha de se considerar o arsenal teérico e
metodolégico que compde a formacao critica do
Servico Social e também a producao bibliografica
da profissao e as demais legislacdes sobre a area de
atuacao, a exemplo do Estatuto da Crianca e do
Adolescente (ECA), entre outras.

Os instrumentos técnico-operativos que
a/o assistente social faz uso devem ser balizados
pela direcao social da profissao e, por isso, nao
devem ser esvaziados de intencionalidade. Sao

eles: entrevistas individuais e/ou grupais
(ndo-estruturadas e/ou semiestruturadas); observacao; apropriacdo da demanda em

suas dimensodes (pesquisa documental e bibliografica); contato e/ou articulacdo com
a rede; visita em domicilio e institucionais (entrevista no domicilio/territério) (CFESS,
2022).

Destaca-se que o estudo social e das visitas adquire centralidade nas
Promotorias da Infancia e Juventude, mas nao podem ser instrumentos exclusivos
para a intervencao técnica, tanto na demanda individual, quanto coletiva,
considerando outros instrumentos técnico-operativos a serem utilizados a partir da
avaliacao de sua finalidade.

Ressalta-se que, no caso da visita (entrevista no domicilio/territério), devem
ser superadas quaisquer perspectivas de cunho fiscalizatorio e autoritario, inclusive
podendo ser agendada com as/os usudrias/os e/ou instituicdes, o que vai requerer
da/o profissional a reflexdo sobre o que se pretende alcancar, avaliando a sua
finalidade e relacionando aos limites €ticos e técnicos para a sua execucao.

A partir disso, é necessario situar que a insercado da/o assistente social no
MPRN exige uma atualizacao tedrica, técnica e ética constantes para atender as
demandas institucionais e a complexidade das expressdes da questao social. E, com
isso, ter uma direcdo profissional que coadune com o Projeto Etico-Politico que
incide na materializacao e ampliacao dos direitos de criangas, adolescentes e suas
familias.

Mediante a isso, € importante ressaltar alguns desafios postos as/aos
assistentes sociais no Ministério Publico Estadual, dentre eles:

- Insuficiéncia de profissionais, frente as demandas, havendo a necessidade
de concurso publico, em contraposicao aos meios precarizados, a exemplo do

estagio de poés-graduacao;
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- Fragilidade na oferta de cursos e atividades formativas para as/os
profissionais, essenciais para o aprimoramento e desenvolvimento de habilidades;

- Individualizagao das demandas, em detrimento da coletivizagao das
demandas individuais.

Assim como as outras instituicdes do Sistema de Justica, os desafios sao
voltados para a fragilidade nos vinculos, a formacao e a defasagem de profissionais
para atender a crescente demanda da area infantojuvenil. Associada a isso, esta a
insercao precaria de profissionais nas mais diversas areas por meio dos estagios de
pos-graduacao, o que burla o concurso publico.
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SERVICO SOCIAL E EDUCACAO SUPERIOR: DESAFIOS
E POSSIBILIDADES DE ATUACAO

Bruna Mayara Pereira de Araujo?

Embora as discussdes e as producdes tedricas a respeito do Servico Social na
politica de Educacao tenham ganhado mais notoriedade nas ultimas décadas,
sobretudo com o advento do Programa Nacional de Assisténcia Estudantil (PNAES) e
das discussdes para insercao de psicélogas/os e assistentes sociais nas redes publicas
de educacédo basica (Lei 13.935/2019), a profissdo esteve ligada a essa politica desde os
seus primordios, fazendo “parte de um processo de requisicdes postas pelas classes
dominantes quanto a formacao técnica, intelectual e moral da classe trabalhadora”
(CFESS, 2012, p. 16). Na contemporaneidade, essa relagcao esta fundamentada na
perspectiva da educacao como parte constitutiva da vida social e como um direito
social.

Nesse panorama, a educacao assume um ponto central para toda a categoria
de assistentes sociais, tanto para as/os que atuam em outras politicas sociais, na
perspectiva do trabalho em rede, como - e especialmente - para aguelas/es que estao
inseridas/os em servicos que executam diretamente a implementacdo da educacéo
escolarizada. Em vista disso, as requisicoes e as possibilidades de atuacao que se
apresentam para as/os profissionais sd3o muitas e estdo permeadas pelas
contraditdrias relagdes caracteristicas da ordem burguesa, as quais imprimem
limites e também alternativas para que a/o assistente social exerca a sua autonomia
de forma critica, criativa e propositiva.

Diante desse cenario, o relato em tela objetiva apresentar a experiéncia
profissional vivenciada no ambito da educacao publica superior, precisamente em

uma unidade académica especializada da Universidade Federal do Rio Grande do

1Assistente social; Especialista em Servico Social, Trabalho e Politicas Sociais (Faculdade do Seridd) e em
Micropolitica da Gestao e do Trabalho em Saude (UFF); Servidora da UFRN desde 2023.
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Norte, a qual atua na formacao dos niveis técnico, superior e na pos-graduagao.
Dentro dessa conjuntura, o Servico Social esta inserido em um setor multiprofissional
que foi criado em 2014 e que, no decorrer dos anos, passou por diversas
reconfiguracodes, seja quanto ao numero de pessoas que compdem a equipe, seja
quanto as categorias profissionais. A atual profissional de Servi¢co Social passou a
integrar a respectiva equipe em junho de 2023, quando o0 setor assumiu a seguinte
formacao: uma assistente social, duas psicologas, duas pedagogas, duas bolsistas de
apoio técnico (sendo uma de Estatistica e uma de Psicologia) e um bolsista de apoio
administrativo.

O trabalho desenvolvido no setor ocorre tanto de forma individualizada, em
que cada profissional exerce suas atribuicdes privativamente, como de forma
compartilhada, em que as profissionais realizam atividades em comum e, com
menos frequéncia, de forma integrada. Levando em consideracao o que a literatura
contemporanea discute a respeito da interdisciplinaridade, da multidisciplinaridade
e da transdisciplinaridade, pode-se afirmar que a equipe desenvolve um trabalho
mais proximo da multidisciplinaridade, “uma vez que existem diferentes categorias
trabalhando em prol de um problema, mas com significativa incipiéncia na
interlocugao entre as mesmas” (Roquete et al., 2012, p. 463).

Nesse sentido, essas categorias profissionais, incluindo o Servi¢co Social,
realizam de forma compartilhada acdes coletivas de acolhimento as/aos discentes
ingressantes; pesquisas qualitativas e quantitativas; acolhimentos multiprofissionais;
acompanhamento de discentes com necessidades educacionais especificas;
mediacao junto a docentes; atendimento a pais e responsaveis;, acompanhamento
de discentes com dificuldades académicas e com retencdes; acdes de promocao de
inclusdo e acessibilidade; atividades formativas voltadas as/aos docentes;
participacao em comissdes e colegiados; encaminhamentos para a rede intersetorial;
dentre outras.

No que tange especificamente ao Servico Social, as atividades realizadas
estao intrinsecamente relacionadas a identificacao de fatores sociais, econémicos e
culturais que possam interferir no acesso, na permanéncia e no éxito da/o estudante
no campo educacional. Em sua maioria, as requisicdées concentram-se na execugao
do PNAES, por meio da elaboracao de editais para os programas de bolsas e auxilios
e da analise socioecondmica para concessao destas. Além disso, sao realizados,
ainda, atendimento direto e orientacao social, na perspectiva da viabilizagao as
necessidades basicas e do acesso aos direitos; entrevistas; visitas domiciliares e
institucionais; encaminhamentos e articulagcao com a rede de servigcos interna e
externa; acompanhamento de discentes dos cursos técnicos com baixa frequéncia

ou em vias de evasao; entre outras.
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A partir dessas diversas intervencoes, as quais sao efetivadas por meio da
linguagem verbal e ndo-verbal, € realizada a transposicao de todo esse apanhado
para a linguagem escrita, ou seja, para documentos que irdao subsidiar a
continuidade das acdes, bem como as possiveis tomadas de decisdes. Assim, 0s
principais registros realizados pela/o
profissional do Servico Social nessa unidade
académica sao o relatério social, o parecer
social e os registros dos atendimentos e
acompanhamentos, efetuados em
formularios proprios para cada discente.

E importante situar que as acdes
realizadas pela/o profissional do Servico
Social nesse espaco socio-ocupacional nao
estao desprendidas das interferéncias
ocasionadas pelas condicbdes de trabalho
objetivas e subjetivas. Essas condicdes
permeiam O espago  ocupacional e

particularizam a atuacgao técnica na medida

em que, subjetivamente, refletem as escolhas
tedrico-metodoldgicas, técnico-operativas e ético-politicas da/o profissional e,
objetivamente, retratam as relacdes e condi¢cdes materiais de trabalho, a conjuntura
econdmica e politica, a divisao do trabalho, entre outras.

No caso da referida unidade, as dificuldades relacionadas as condicdes
objetivas de trabalho se materializam principalmente nas exigéncias
burocratico-administrativas, as quais supdem uma pratica instrumental pautada em
resolucdes imediatistas, muitas vezes esvaziadas de analises das determinacdes
politicas, econdmicas e ideoldgicas. Outro ponto de destaque sao as relacdes
hierarquicas e comunicacionais, as quais interferem diretamente na disseminacao
de uma visdo equivocada do fazer profissional, permeada pela ideia de que a/o
assistente social é um/a profissional meramente executor/a, ocasionando na
subordinacao do exercicio profissional as requisicdes institucionais e dificultando,
muitas vezes, o direito de defesa das atribuicbes e prerrogativas profissionais
previstas no artigo 2° do Cédigo de Etica.

Ademais, a atual conjuntura econémica e politica, gue também representa
condicdes objetivas de trabalho, implica diretamente na precarizagao do ensino e na
efetivacao de uma educacao publica de qualidade, indo de encontro as prerrogativas
defendidas pelo atual projeto ético-politico do Servico Social, que requisitam da/o
profissional “uma competéncia tedrica e politica que se traduza em estratégias e

55



procedimentos de acao em diferentes niveis (individual e coletivo), capaz de desvelar
as contradi¢cdes que determinam a Politica de Educacao” (CFESS, 2012, p. 41). Nesse
contexto, a dimensao pedagdgica da profissao torna-se uma estratégia
imprescindivel, pois possibilita a conscientizacao critica dos sujeitos, promovendo a
educacao politica e a organizacao coletiva e fortalecendo a capacidade dos
individuos e dos grupos de resistirem as politicas que ameacam seu bem-estar e
reivindicarem mudancas estruturais.

Em sintese, a atuacdao do Servico Social no campo da educacao,
especialmente em institui¢cdes de ensino superior, se revela crucial para a garantia de
direitos e o fortalecimento de estratégias de resisténcia diante das condi¢cdes
adversas impostas pela conjuntura politica e econdmica atual. O trabalho realizado
pelas/os assistentes sociais inseridas/os em equipes multiprofissionais é permeado
por desafios como a burocratizagcao e a precarizacao do ensino e marcado por uma
pratica que nao se limita a execucao de tarefas, mas que busca promover a
consciéncia critica e a organizagao coletiva. Assim, a dimensao pedagodgica do
Servico Social emerge como um elemento fundamental para desvelar as
contradi¢cdes presentes na politica de Educacao e para fortalecer a luta pela
efetivacdo de uma educacao publica de qualidade, alinhada aos principios

ético-politicos da profissao.
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SERVICO SOCIAL NO LICENCIAMENTO AMBIENTAL DO RIO
GRANDE DO NORTE: REFLEXOES CONTEMPORANEAS

Marcella Moara Medeiros Dantas!?

Nisia Luiza de Andrade Oliveira2

INTRODUCAO

O seguinte relato apresenta uma sistematizacao do trabalho de assistentes
sociais no ambito do licenciamento ambiental no Instituto de Desenvolvimento
Sustentavel e Meio Ambiente do Rio Grande do Norte (IDEMA-RN), com recorte para
atividades realizadas no periodo de 2023 e 2024.

Historicamente, o Servico Social tem, em suas bandeiras de luta, a defesa do
meio ambiente saudavel como um direito humano, conforme declarado pela
Organizagao das Nac¢des Unidas, na Resolucao 76-300-ONU. Posicionamentos contra
crimes ambientais, em defesa de direitos de populagdes atingidas por desastres e
contra opressdes e violéncias sofridas por povos originarios e comunidades
tradicionais em seus territorios sao exemplos de intervencdes, mediadas pelo Projeto
Etico-Politico do Servico Social, no &mbito da questdo ambiental.

Nesse sentido, ndao é novo o debate que o Conjunto CFESS-CRESS vem
travando nos diversos espacos socioocupacionais e organizagdes coletivas da
categoria profissional a respeito das implicagdes do capital no meio ambiente, na
vida das populagdes e no movimento das comunidades e cidades. Desse modo,
pretende-se tecer reflexdes contemporaneas sobre experiéncias e possibilidades do
trabalho de assistentes sociais no ambito do licenciamento ambiental estadual do
RN.

1Especialista em Salude Mental (UNIMONTES/MG); Pesquisadora e assistente social no IDEMA/RN.
2Assistente social; Mestra em Servico Social (UFRN); Especialista em Instrumentalidade do Servico Social
(P6s-FAR); Membro da equipe de apoio técnico do CEAS/RN.
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O DIREITO A CONSULTA LIVRE, PREVIA, INFORMADA E DE BOA-FE (CLPI)

A insercao de assistentes sociais no processo de licenciamento ambiental do
IDEMA-RN tem ocorrido de forma recente, mediante convocacao na selecao do
Projeto Técnico Cientifico de Desenvolvimento Institucional e Inovacao na Gestao
(Edital 011/2023 da FUNCITERN), em decorréncia da demanda de trabalho
socioambiental com Povos e Comunidades Tradicionais (PCTs), em atendimento a
Convencao 169 da Organizacao Internacional do Trabalho (OIT), a qual aponta que o
Estado € responsavel pela Consulta Prévia dos PCTs, mediante procedimentos
apropriados, cada vez que sejam previstas medidas legislativas e administrativas
suscetiveis de afeta-los diretamente.

Nesse sentido, por ser o 6rgao licenciador do Estado, o IDEMA-RN tem
somado esforcos coletivos para a realizacao da consulta aos povos originarios e
comunidades tradicionais afetados por atividades de empreendimentos submetidas
a0 processo de licenciamento ambiental, conforme recomendacao da Convencao
169-OIT. A consulta acontece por meio de reunides coletivas na préopria comunidade
para esclarecimentos sobre empreendimentos que afetem diretamente suas vidas e
territdrios, os respectivos impactos socioambientais e possibilidades de acordos e
medidas mitigatorias.

Nesse espaco socioocupacional, assistentes sociais compdem uma equipe
multidisciplinar, juntamente com profissionais da Biologia, Antropologia,
Engenharia Civil e Gestao Ambiental. A equipe também tem iniciado assessoria para
construcao de protocolos comunitarios de consulta, que dao suporte para a
realizacao do direito a CLPI das comunidades tradicionais. Ademais, o Servico Social
tem participado na elaboracado e criagao de documentos técnicos, como a producao
de minuta de plano de trabalho de compensacao socioambiental e instrumentais
que auxiliam na sistematizacao e organizagao dos processos de trabalho que
envolvem a CLPLI.

No ambito de atuacao do Servico Social, sao utilizados instrumentos
legislativos que norteiam a atuacao profissional com direcionamento para o alcance
da justica socioambiental, a exemplo de legislacdes como a Convencao 169 — OIT; o
Decreto 8.750/2016, que institui o Conselho Nacional dos Povos e Comunidades
Tradicionais e caracteriza quem sao 0s 28 grupos de seguimentos tradicionais
reconhecidos nacionalmente; a Lei Complementar 272/2004, que dispde sobre a
Politica e o Sistema Estadual do Meio Ambiente, e publicacées do CFESS Manifesta
sobre a questao ambiental.

Também foi trabalhado o Decreto 6040/2007, que estabelece a definicdo de
PCTs e territério tradicionalmente ocupado, dispositivo essencial para a

caracterizacao desses povos e reconhecimento do seu local de reproducao politica,
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social e cultural, tendo em vista que a grande maioria dos PCTs do RN nao tém seus
territdrios demarcados e/ou titulados.

As acdes do Servico Social sao efetivadas, em sua maioria, por meio de visitas
técnicas, que, conforme apontado, buscam identificar as liderangcas comunitarias;
promover reunides; conhecer os territorios; orientar sobre direitos e coletar
informacdes sobre a caracterizacao e histérias das comunidades, suas formas de
reproducdo social, cultural, econémica e politica. Por meio do trabalho da CLPI, foi
registrado no RN, tanto em areas rurais, quanto em areas urbanas, a existéncia de
comunidades tradicionais indigenas, quilombolas, de pescadores, artesanais, de
caatingueiros e de ciganos.

Figura 1- Quilombo Macambira - Lagoa Nova/RN Figura 2 - Quilombo Boa Vista - Parelhas/RN

Fonte: Arquivo pessoal Fonte: Arquivo pessoal

As acdes do Servico Social sao efetivadas, em sua maioria, por meio de visitas
técnicas, que, conforme apontado, buscam identificar as liderancas comunitarias;
promover reunides, conhecer os territorios; orientar sobre direitos e coletar
informacdes sobre a caracterizacdao e historias das comunidades, suas formas de
reproducao social, cultural, econémica e politica. Por meio do trabalho da CLPI, foi
registrado no RN, tanto em areas rurais, quanto em areas urbanas, a existéncia de
comunidades tradicionais indigenas, quilombolas, de pescadores, artesanais, de
caatingueiros e de ciganos.

CONSIDERAGCOES FINAIS

O debate sobre a questao ambiental na sociedade atual, no ambito do
licenciamento ambiental, tem levantado reflexdes sobre violacdes de direitos
humanos contra PCTs em seus territorios. Nesse sentido, pretende-se, por meio da
sistematizacao desse relato, contribuir para a producao do conhecimento e
ampliacdo do debate acerca da questdao socioambiental enquanto campo de
pesquisa e de intervencao de profissioais do Servico Social.
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O avanco de empresas multinacionais no pais trazem varias implicacdes na
vida da populacao e no meio ambiente, as quais se apresentam como expressdes da
qguestao social no ambito da politica ambiental. Conforme analises dos processos em
pauta no ambito do trabalho social do IDEMA-RN, os empreendimentos que mais
tém impactado socioambientalmente as comunidades tradicionais do Rio Grande
do Norte advém de atividades de mineracao e industria, agropecuaria, energias
renovaveis (edlica e fotovoltaica) e complexos turisticos.

Desse modo, espera-se contribuir para que haja uma maior aproximacao
com legislacdes que versam sobre o licenciamento ambiental, sobretudo em relacao
a CLPI e com a defesa dos direitos de comunidades originarias e tradicionais no RN.
Eis um dos grandes desafios dos orgaos publicos ambientais: compatibilizar os

interesses envolvidos, com equilibrio ambiental, social e econémico.
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