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Resumo

O Servico Social surgiu no Brasil, como profissdo regulamentada, a partir da metade da década de 1930. Nas
décadas seguintes, a atuacdo dos profissionais dessa area, referente a salde mental, ocorreu em hospitais
psiquiatricos e desempenhavam a funcéo de assegurar o isolamento, a segregacao do individuo. Com a Reforma
Psiquiatrica, em 1970, surgiu um novo olhar para o tratamento dos transtornos e, também, a ampliacdo da
atuacdo dos profissionais do Servico Social. Surge, entdo, 0 CAPS (Centro de Atendimento Psicossocial), uma
referéncia no atendimento aos transtornos, através de uma equipe multidisciplinar composta por diferentes
profissionais, entre eles, o assistente social. A atuacdo do profissional do Servi¢o Social esta embasada nos
pardmetros e também na Reforma Psiquiétrica; ele deve acompanhar e definir agBes de tratamento com a equipe,
a familia e a sociedade, sendo um importante elo. A presente pesquisa traz algumas consideracdes sobre a
Reforma e a atuacdo do profissional do Servigo Social. Para tal, sintetiza-se as informagdes de documentos e
estudos publicados sobre o assunto, sendo, portanto, uma pesquisa bibliogréafica.
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1 Introducéao

A Reforma Psiquiatrica esta alicercada no Sistema Unico de Saude (SUS) e seus
principios norteadores sdo: a saude, como direito fundamental e dever do Estado, com énfase
no acesso universal para atencdo em salde mental, com base na integralidade,
intersetorialidade, equidade, universalidade, igualdade e controle social.

Para o tratamento e reinsercao social de pessoas com transtornos mentais graves foram
criados os Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS); tais centros sdo unidades especializadas
em saude mental e oferecem atendimento por uma equipe multiprofissional, composta por
médicos, assistentes sociais, psicologos, psiquiatras, entre outros especialistas. Os CAPS tém
como funcdo promover a insercdo social das pessoas com transtornos mentais, por meio de
acOes intersetoriais, além de regular a porta de entrada de rede de assisténcia em saude mental

na sua area de atuacdo — prestando suporte a atengdo em saude mental na rede basica.
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O processo de trabalho em satde mental esta pautado em uma concepcao ampliada de
salde com base no SUS, implicada em uma relacdo com o contexto econémico, social e
cultural do pais; ou seja, abrange-se situagdes de moradia, saneamento, renda, alimentacéo,
educacdo acesso ao lazer e bens. “Essa nova concepc¢do tem o intuito de estabelecer canais de
democratizagdo dos saberes profissionais, bem como das informagdes acerca do processo de
saude/sofrimento psiquico.” (SCHEFFER; SILVA, 2014, p. 367 apud MACHADO, 2009).
Justificamos a importancia do estudo a partir de nossas observacdes no trabalho no CAPS,
onde ha dificuldades na insercdo social e na saida/alta dos usuarios. Nesse sentido, precisamos
investigar a tematica da satde mental, com o intuito de criar propostas cotidianas efetivas em
consonancia com a Reforma Psiquiatrica e o Projeto Etico-politico Profissional.

O objetivo desta pesquisa € identificar os desafios enfrentados pelo assistente social
desde a Reforma Psiquiatrica, que ocorreu a partir de 1970. A reforma ocorreu através de um
movimento de trabalhadores de salide mental, que organizou as ideias e propds objetivos
relacionados com a melhoria da rede ambulatorial e de saide mental; entre elas, a expansao
de rede ambulatorial em satde com equipes multiprofissionais de saude mental. A proposta
indicou a necessidade da atuacdo de profissionais como: psiquiatras, psicélogos e assistentes
sociais e, se necessario, enfermeiros, terapeutas ocupacionais e fonoaudidlogos.

A intersetorialidade, através da articulacdo saude-mental-cultura, é muito potente na
construcdo de parcerias com outros grupos sociais, na conquista de outro lugar para a loucura
no ambito social. Servicos e politicas publicas norteadas pela atencdo psicossocial devem
priorizar a intersetorialidade como uma estratégia fundamental na construcdo de projetos de
salde, solidariedade e participacdo social, 0 que torna os sujeitos ativos na producédo de satde
(SEVERO; DIMENSTEIN, 2011).

A importancia desta pesquisa, para nds estudantes de Servico Social, advém da
possibilidade de trabalharmos as mdltiplas expressbes da questdo social — nas esferas
publicas e privadas — com as gestBes de politicas sociais, planejamentos, formulacfes e
avaliacdo de programas e projetos.

E importante estudar e pesquisar essa tematica, pois a importancia do Servigo Social
na saude cresceu, ainda mais, com a inclusdo dos usuarios e familiares nas politicas, acdes de
cidadania e de direitos do sujeito e na questdo social que o usuario e sua familia vivenciam.

A contribuicdo que a presente investigacdo oferece € a busca por melhorias no
atendimento ao sujeito com transtorno mental, enquanto portador de direitos. O Servigo
Social tem um papel diferenciado para complementar a equipe multidisciplinar no CAPS, pois

promove na rede uma articulacdo de direitos sociais.
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Foram utilizados o0s seguintes instrumentos no trabalho: pesquisas teorico-

bibliograficas, problematizacdo, pesquisas de textos, recortes, revistas e estado da arte.

2 O servico social e 0 atendimento a satde mental

O Servico Social no Brasil surgiu, como profissao regulamentada no Brasil, a partir da
metade da década de 1930. A atuacdo dos profissionais dessa area, nas décadas seguintes,
ocorreu nos hospitais psiquiatricos, junto as equipes multidisciplinares que eram parte
integrante da saude mental. Nesse contexto, o objetivo pretendido era a segregacao,
isolamento e higienizacdo da populagdo.

Na década de 1970, com o fim do periodo militar, o Servi¢o Social apresenta uma
mudanca de paradigma quanto a compreensdo da realidade social e seus modelos de
intervencdo. Tal mudanca aconteceu devido a aproximacdo de outras bases tedricas, como as
das Ciéncias Sociais.

No final da década, em 1978, inicia-se a Reforma Psiquiatrica, movimento social que
defendia os direitos dos pacientes psiquiatricos no Brasil. Este movimento foi composto por
diferentes segmentos sociais (trabalhadores da salde, associacdes de familiares, sindicalistas,
pessoas com historicos de internamentos, etc.) que tornavam publicas as dendncias de
violéncias e abusos ocorridos no interior das instituicdes psiquiatricas, os manicémios. Diante
destas dendncias, discutiu-se a necessidade de mudanca no atendimento ao paciente
psiquiatrico. A estrutura manicomial ndo atende as necessidades desses individuos, sendo
ineficaz, extremamente desumana e incapaz de oferecer beneficios reais aos que ali seriam
supostamente tratados.

A ideia de proporcionar um atendimento que promova a reinsercdo social, opondo-se
ao atendimento manicomial, ganhou forca na década de 80, o que promoveu mudancas
significativas nas concepcdes préaticas relacionadas a satide mental.

De acordo com Valente (2004), neste periodo, ocorreu 0 surgimento do primeiro
Centro de Atendimento Psicossocial - CAPS no Brasil, na cidade de S&o Paulo, em 1987,
partia-se do principio de atendimento ao individuo centrado na comunidade e ndo mais em
leitos hospitalares.

A criacdo do SUS (Sistema Unico de Sadde), em 1988, estabeleceu formalmente essas
mudangas e abriu espago para a participacao do profissional de Servi¢o Social, uma vez que
torna praticamente obrigatoria a presenca desses profissionais no apoio, planejamento e

acompanhamento de tratamentos ao paciente psiquiatrico.
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Em 1990, o Brasil torna-se signatario da Declaragdo de Caracas, que prop0s aos
paises membros o compromisso de reestruturacdo da assisténcia psiquiatrica, o que ampliou o
contingente de profissionais de Servigo Social nos servicos de saude, como um todo. De
acordo com Valente (2004):

Esses novos compromissos no contexto brasileiro se converteriam em novos
elementos de mudancas na estrutura anteriormente vigente, tendo como um de seus
desfechos a consolidacao, ja no século XXI, de uma nova Politica de Saide Mental
que levaria, mais uma vez, a ampliagdes do contingente de profissionais oriundos do
servigo social nos servigos de salide e salde mental como um todo (VALENTE,
2004, p. 4).

O profissional do Servico Social deve promover e articular acdes para garantir a

populacéo o acesso aos direitos previstos em lei. Assim, conforme descreve Valente (2004):

Participando de muitas das etapas do cuidado ao individuo, desde o planejamento e
execucdo de acbes de prevencdo de riscos, até o acolhimento, a reabilitacdo e a
reinsercdo social do individuo nos casos em que isto se faz necessario, sua presenca
é sempre importante e essencial (VALENTE, 2004, p. 4).

Assim, cabe ainda ao profissional de Servico Social ser um agente de conscientizacdo
daqueles que estdo em contato com seus cuidados, estimulando a utilizacdo e reivindicacdo de
melhores condi¢Bes nos tratamentos disponiveis.

Valente (2004, p. 6) afirma que o profissional do Servigo Social € um importante elo
entre a sociedade, familia, paciente e equipe da saude, uma vez que objetiva mudancas sociais
e 0 acesso a bens e servicos, atraves do dialogo critico, ao articular “recursos sociais,
comunitarios, familiares e individuais para a promocao e reabilitacdo do paciente e retorno ao
seu contexto social”.

Valente (2004, p. 6) também aponta que o assistente social desenvolvera com o
paciente e 0 meio social um trabalho de “reinsercdo no mundo do trabalho, a retomada de
habilidades sociais, redescobertas culturais e desenvolvimento educacional”.

Ferreira e Araujo (2015) definem a atuacdo do assistente social na equipe
multidisciplinar como fundamental, devido a sua experiéncia e conhecimento, contribuindo de
forma enriquecedora no olhar “circular” e na intervengdo “empatica, acessivel e resolutiva”
junto ao paciente.

De acordo com os parametros estabelecidos pelo Conselho Federal de Servigo Social

em 2009, a atuacdo dos assistentes sociais fica assim ordenada:

Caderno Humanidades em Perspectivas, Curitiba, v. 5, n. 11, p. 105-110, 2021 | Edi¢do Especial “II Mostra
Cientifica do Curso de Bacharelado em Servigo Social” 108



Il Mostra Cientifica do Curso de Bacharelado em Servigo Social

1) Atendimento direto aos usuarios, através de agdes socioeducativas e acles de
articulagdo com a equipe de salde;

2) Mobilizacéo, participacdo e controle social;

3) Investigacdo, planejamento e gestdo;

4) Assessoria, qualificacdo e formacéo profissional (CFESS, 2009).

Percebe-se, assim, a importancia desse profissional para a reinsercdo social e a
execucdo de politicas publicas que possam promover um atendimento de qualidade, com
vistas a melhora do paciente, acompanhando-o em um sistema onde se privilegia a insercao
social e ndo a segregagao.

Nesse contexto, nota-se, também, que o profissional enfrenta diversos desafios para
atingir os objetivos propostos.

Rizzotti (2010) aponta 0 uso de tecnologia e a padronizacdo de procedimentos e
controle da produtividade como um entrave na atuacao do profissional de Servigo Social. Em
seu estudo, afirma que muitos profissionais estdo exercendo tarefas de alimentacdo de
sistemas de informacdes e desenvolvendo acbes prescritas, deixando de realizar um efetivo
trabalho de intervencdo que responda as necessidades dos pacientes de acordo com a realidade
local.

De acordo com lamamoto (2000):

O Servico Social na contemporaneidade é muito mais do que titulo formal, pois
sintetiza o desafio de decifrar os novos tempos para que deles possa ser
contemporaneo. Exige-se um profissional qualificado, que reforce e amplie sua
competéncia critica; ndo so executivo, mas que pensa, analisa pesquisa e decifra a
realidade. Alimentado por uma postura investigativa, o exercicio profissional
cotidiano tem ampliado as possibilidades de vislumbrar novas alternativas de
trabalho neste momento de profundas alteracBes na vida em sociedade. O novo
perfil que se busca construir é de um profissional afinado com andlises e processos
sociais, tanto em suas dimensfes macroscopicas quanto em suas manifestacfes
quotidianas; um profissional criativo e inventivo, capaz de entender o “tempo
presente, os homens presentes, a vida presente” e nela atuar, contribuindo também,
para moldar os rumos de sua histéria IAMAMOTO, 2000, p. 49).

Por essa razdo, é preciso buscar uma formacdo que vise a atuacdo, tendo em vista a
autonomia profissional, consoante as necessidades sociais apresentadas; deve haver, também,

a participacédo do profissional na elaboracdo de planejamentos e agdes que possam contribuir

para a melhoria do sistema de salde.

3 Consideracoes finais

Diante do exposto, percebe-se a importancia do profissional de Servigo Social para o
planejamento e execucdo de acOes que promovam a insercdo social do paciente com

transtornos mentais.
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Para isso, o profissional participard ativamente de todo o processo de tratamento
juntamente com a equipe multidisciplinar que acompanha o paciente; porém, o trabalho do
profissional de Servigco Social fica muitas vezes restrito a execucdo de acdes ja prescritas e
padronizadas, sendo esse um grande desafio na atuacao profissional.

Cabe ao profissional de Servico Social ser ativo, investigar, pensar e conhecer a
realidade; assim, ele pode propor alternativas que atendam a necessidade apresentada pela

sociedade e pelo paciente, sendo um elo mediador entre essas duas partes em tratamento.
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