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RESUMO

sente estudo busca re ir o exerc2zcio p
-«0 B8sica em Saw%de ( , tomando como ¢
al™ na determina-«oda l erd oc pmrtoecxetessn tsra
vestiga-«o parte do e di mento de que a
ersal e a matuPadledidcdow PRoojjSeroi£toi S@ci al
|l el os e indissoci 8vei s, hojendapi bemneal e f
ma da ausd emrdade Ppesoalteto de gastos da
as-sestaeuma contrarreforma da aten-«o b§:
ariza o0s v2nculos trabalhisaaédal maor @v @sn dd
menta-«o do territ-rio por mei o dMulatrir.an@
tivo gseeg aémceompraeender a totalidade das
fios contempor ©neos que ®xemaAicifestamfne
stentes sociais inseridos no primeiro nzy
do Il gua-u. A metodol ogia escol hida assume
m®t odo -hmat @ iad I®it 9§ tca por mei o dea uena
ment al cr2tica. O documenn or matriamag ed & paal
e e da profiss«wpermriotvoso lmuanitc®raiicso e o0sS
t-rio Anual de Gest«o (RAG) de 288bme©Osi a
e a expans«o da estruteuroa efs?vsaizciaa meant Le de
nos, contando com apenas 6 assistentes
ssez crltnica, associada "s metas produti v

flet
ABS)
erc-i a
nt en

Comuni ca- «o0 (TI Cs-Mulpteil,a sr eesquulatipde sn dea deeme d | 2 |

tr
mp

i mento das a-»es csoavded yhsamgeidpimammh@sneat da
artjlédmagessando a autonomia e o potenci al

i mposi -«o0o tecnocr 8tica de barreiras burocr 8§

S i

nsttuci onal do SUS em um direito restr.i

as
pe

d°ncia fixa, nega a din©mica viva da Tr 2y

tivo
i guai os, estudantes e migrantesyse” guoéamd
ra-«o das rotinas pragm8ticas exige o0 a

r-mebvodol - gi eoap,er a ®C a Bpcook 2 t®BItda)o par a a art.i

S P

osta pr ofhiesgseino'nnailc ac ognuter ar ecuse as requi si -

resgate as bases da profiss«o na defasa ir

Vi

ol §vel e dever absoluto do Estado.

| a vcrhaasvSee:r vi - 0 Social; Ated+ < pHB®et eiar &@.m Sa¥
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RESUMEN

E I presente estudio busca reflexionar sobr
social en el 8mbito de | a Atenci-n BS8sica d
|l as expresiones de | a "cuesti-n social" en
enfmedad en context.osLa riamwd gtoindg &cii-zmsparte
de que | a institucionalizaci-n de | a salud
Proyect®olE2ticoo del Trabajo Soci al son pr
i ndi soci abl es, hoy doblodmersti ev at.enreBaljaobaeati@adp K
de | a austedmaadadfai spat el techo de gast
Constitucidgnale mbi%%5e a una contrarrefor me
mercantiliza el cui dado, precariza | os v 2
morfa@al d@d trabajo e induce a | a fragmentaci
gerencial es, coNwol tli®ls elkgjua tpiowso egener al se ¢
totalidad de | as demandas, contradiccione:c
mani fiestan en el cotidiano del ejercicio
i nsertos en el pri mer UBi eal edemoaaompli pj oddd
La metodolog?2a elegida asume un enfoque ¢
mat er thalsitsdtrant ®ct i c o, por medio de una revi
cr2tikEla documento abasnoamalti marde |Jar ol éoi
|l a profesi - n, ppetrado lvos tmdainicaal es y | os
Il nforme Anual de Gesti-n (RAG) de 2025. Los
entrexpansi -n de |l a estructura f2sica de |
recursos humanos, contando con solo 6 trab
l ocal . Estcar - mscasezasociada a | as met as p
Tecnolog?as de |l a I nformaci-n y | a-M0dmuni c
resulta en | a inmediatez cl2nica en detri me
de | a salud, @ssytasedomocesi aompartidas, e
el potencial pol i.t iAzdaenmi8s ,d el a a ncpactseigcoir-2na t e (
burocr8ticas, como | a exigencia de comproba
viva de | a Triple Fronter a, convirtiendo | ¢
derecho restrictiwo pybleampiujmandad otaanlt e (tu
estudiantes y mi grant es) a. |l &eclcamdéstyieni
superaci-n de | as rutinas pragm8ticas exig
formati vasnet(odeolr-igcioccaper a®c aa@oyl 2 tRBItd a)o par
articulaci-n de una respuest a profesional
demandas institucionales indebidas y rescate
i ntransigente de | a salud como derecho soci
Pal abr asTrcabaavjeo. Soci al; Atenci-n B8sica de
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ABSTRACT

esent study seeks to reflect on the p
ope of Primary Health Care (ABS), f o
on" in the soci al-didseetasemi mrad ¢bensrsd @ifrn t
Tlke i nvestigation stems from the unde
l th as a universal ri @t iand atlhdérmgtew
are parallel and inseparable historic
neol i ber dindefrf drhei wa i sdhmarfkdd slzcyalt lmal sg
i ng of Constitudjonkaér Amesedaverecnd uoMNbo eprr 9 Sma
commodi fies care, precarizes |l abor rel
nduc dgg atgemernittadriyon t hrough manageri al

.t elahmes gener al objective focuses
orary demands, contradiction
of social workers inserted
Sthaniicn ptaHe ty of Foz do 1g
ative approacmabackied @yt it el hme

al bi bl i ograph.i claH e asmtdu dyo caameaimpa
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, and statistical data from the 2
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1l NTRODUC¢ €O

O presente estudo ® fruto das i nqui
materializaram durante o processo de est8gio
O seguinte probfigeunaa sd easpesoquirsaadi - »es e desafi
exerc?cioalprdbds sas®instentes sociais inseridos

frontigiuraa ueRaser&esponder a essa Qquesstecopomrorunm

percurso met odol - gico no gual a met odol ogi
compreendi da enquanto "concep-»es te-ricas de
possibilitam a apree®@m«o ¢pateeal adadei atti amwmb d
i sto, o estudo assume uma abordagem qualitat
histdrat®ticoa s®tausscdlilca, pois como destac

abarca n«o somente 0o sistema de rela-»es que
ao sujeito, mas tamb®m as representa-»es socCi
objeti varsesdossocaitaoi s, que | he atribuem signific

Sob essa perspectiwaldaavpesqubcalPRitdghB
podzi da pdalSocSearl e el & 8 a@dSeldiosceu mepat al deci fr
as media-»es entre as determina-»es macroestr
operati Wo umhowalrso document al abrange as nor m:
Constituci®MuwulletointUr @8protocol os municipais e
Rel at-rio Anual de Gest«o (RAG) de 2025 de Fo

contradi-»es constidgaeitdaelv acsompacene nad ea b jae ttiovtoa |l 1 ¢
e ads de mandamratse mpas r @nuee tensionam o Servi-o S
transfronteiri-a.

Para apreender c omo cecrsfeisg uerlaenmem#® o0&t s«
necess8rio historicizar a inser - «0 -adoowsp acsisd rsa |
a pol2tica de sa%de. A democratiza-«0 da s avdce
do Estado e a redemocratiza-«o0 do dSdrevii-nd eS cec

profiss«o e permitiu a -Rooln?sttircuo «coo nadper ocunre tpir g

intransigente dos direitos humanos, SO Pproce
podem ser apreciados de maneira isol ada.

A sawde no Brasi.| se constitul como u
denso processo hist-rico de lutas do movj] ment
2009) gue cul mi nou na i nstitucionaliza-«o |
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eriormenteag¥%de asessonstituza em a-»es Ppreve
nsmiss2veis ou a uma pol2tica previdenci 8r
s dependentes (Baptista, 2007) . £ a promul
uoldtaasd | ut as antag!nicas de diversosiqsetore
nsforma esse cen8rio e abre espa-0 para um
trin8rios a wuniversalidade, gratuidade e
|l eti camente marcado pelos avan-o0os da agen:
te-«o0o social e subordinar os direitos soci
Em conson®©ncia com a reconfigura-«o d
i al brasileiro vivenciou um profundo proce
ervadoras e moralistas (Silva, 2012; Net t

s
0, cirgamnacatuva-«o profissional dos assi st
a

—+

i vas, burocratizadas e assistencialistas
tBoEttcoo da categorimat eaiop®Rd add ede 81 HBHQ@

0 de fticasDda etl©i98ese Curriicuadms @lsai dbe

n «Q o

sociabilidade entmed odsl| dgimepesra®Ccuaecaei

N
—

il ca, elegendo a "quest«o social" (Faleir
i nterven-«o profissional da categori a.
Nesse sentido, essa pesquisa toma as r
cesso -dlees-addeomo ponto essenci al ageueillmwses
se mani festam no processo de trabal ho dos
el de complexidade do SUS. Antes de se to
n-«o0 b8sica ® marcada pela presapgpnesonst avag
model o de aten-«o0 para o0os sistemas de s ab%d:
ceito de cestas de servi-o0os seletivas, foc
m8ria em Sa%de (APS). Sob essdpafritramale«@,nt
SUS como Aten-«0 BS8sica em Sa¥%wde (ABS) n «
rega em sunfao rdneafteos au ndi ev e rhseagleinsttna rceos gqouaes d a
nc?2piSqHed amma$h e Mendon-a, 2005; Giovanell a
A constitui-«o da ABS como uma pol 2tic.
mul a-«o em 2006, qgue posteriormente ® revi
meira Vvers«o estabel ece a Estrat ®gi a de
rutur angrei @ parnaro reordenamento do pri mei

unda vers«o introduz a | -gica da Rede de
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13

fortalecer esse model o de aten-«o e formali za
da Fam2lia (Brasil,|, 2006; 2011), por outro | a
de teto de gastos i mpl ement ados pel a Emenda

hgemonia da ESF ao propor a cria-«o0o de novas

ver s«o i nstitui a flexibiliza-«0 da jornada
precedentes para uma cesta de servi-os seleti)
no acesso °~ sa¥wde (Morosini, Fonseca e Lima 2

A Il nser - «o do Servi-o Soci al na at e

transforma-»es que o0ocoOft rpgmcnecs sion tdeer imurn i dca ppaol | i?

gue permite uma maior aproxima-«o dos profi ssi

de entrada para inclus«o dos assistentes soci ¢
Todavi a, inicial mesese,prafabsopbpnadosd®s mar cada
gue estes nN«o s«0 inclusos a composi-«0o da ES
|l acuna, a introdu-«o0 da <cat egosrgieasstrma eABS ox@ao
consolida formal mente com a cria-«o do NASF e
matricial e a interdisciplinaridade como ferr
centradas na doen-a, gque deaswam aacst edreitzearvnaim ae- X
do processagoeddm-wafaudbant os e Lanza, 2014; Souza

Essa discuss«o inicial ® o que fundame
dessa reflex«o que tem como foco investigar e
profissional do Servi-o0o Social na fronteira
cri ao«dNAGBF e a conPaunat utraantaot,ua® .i ndi speasg8vel

—+

eitrrr inot ei®dum espa-0 vivo e de m%l tipl o8s sign
suas di mens»es demogr 8ficas, mas pPoOSSuUi parti

ransformam as rel a- »es soci ai s desenvol vi da

b s T o

ortemente subordinado aos ditames do modo d

express»es da "quest«o soci al gue se mani f est
20009: Peiter, 2020) . £ sob essas engrenagens
do Il gua-u, situada no extr emop osesstniei Mtoersa afdlotL
mobilidade ui rgbuaanl anteaartaec® eri zada pela presen-a

total mente heterog°nea definida por turistas,
da cidade.
Logo, ® areparxxikon dadi sdadiogweske deoessas

possideslvel ar oes pPpd¢ Aisissawspesqgqaeado earasteri z
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sa¥wde coma- o ns-eecsipp acdoo rvaelr vi 5 or Giwdcteiazlar a const

daaten- «xopaemM8sia*de e da carsemgo«odoa moNPe exi daldec

SUS; e imvastitgan :nfoex ennepdreosfoi ssi onal do assis
fronteira,i gompaease€do 0o cen8ri o ammeanpuntaurca
at uRdra operacionalizar esses objetivos e con

esta monogr afe ae :tnrcwtnu rraad a reeniilveoxS ¢ [T raliperfddisiediam s

a historicizar a trajet-ria da pol2tica de sa
situando a sa%de como um dos -onau pacixEmaissi da sc
e analisando o embat e -pernewied eon cenao8ua g Loio setcaar o | b
segunddebr-sea sobre a constitui-«o0o da Aten-«o
contraponto © | -gica focalizada da Aten-«o0o Pr
edi -»es da PNAB (2006, 2011 e 2017) e a inser -
nzvel mpeexiodade ;doe siost efman?,t wld@/al ttri anona apar t i
soci ot edrer iRoozr idad | gua- u, confrontando o hist -

com os dados estat2sticos do Relat: -deoidanaal
rebati mentos da nova morfologia do trabal ho
Fronteira.

Por mei pedeanrd odolb-ugsieca @omendtal adade
das contradi-»es que tensionam o fazer profis
aten-«0 b8sica do munic2pio de Foz do bgua-t
avan-os do projeto mercantil sobre a pol 2tica
do trabal ho e as pr-prias especificidades do

trabal ho do Servi-o Soci al em todas as suas d
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2 SADPDDE E SERVI ¢O SOCI AL

2.-A saWwde como -ecpmao®i esnal odo assistente soci

Hi storicamente a sa%de f ol O maior ag
sociais at® a primeira d®cada don os ®c®ucluol oX XXX,
fundamentado ©por refer°ncias conservadoras q
vinculado a uma abordagem individualista e mc
1940, segundo Bravo e Matos (2006) , a emerg°n
nos eacstpos psicossociais vai possibilitar a amp
movi mento surge da preocupa-«0 dos organi smo:
estado de sa%%de da popul a-«o0, especial mente d

Como consequ°®°ncia desse processo, alagu
e dentre elas, cabe destacar o enfoque no tral
gue possibilitou tanto uma amplia-«0 na abord
conte®dasati vos e preventivos, guanto a cont
nz2veis e 8reas para suprir a falta de trabalh
Mat os, 2006) .

A d®cada de 1950 ® marcada por um fort.
grandes centros urbanos do Brasil que, segund
passar«o a ser polo central da economia brasi
econitcra agroexportadora para a era industri al
i ndustri al cria um mercado de trabalho fabril
(2007), gera um impacto direto no direito ~° s
cont2nuo e acelerado dos servi-os de sa¥de. (
concebeu um volume de trabal hadores que dever
sawde, este processo oportuniza a-eimpplesmaasnt a-u
suegpara suprir estas demandas.

A cr2tica de Cozh2n9 ) ( 2@ 0 & x c epl. e2n2t8e par a
cont ext o, pois para a autora ao introduzir po
nNn«o apenas transformou o model o de acumul a- «o
ao acelpema@aresso de urbaniza-«0 trouxe Aconsigo
rel a- «o capital/trabal ho que associ a pol 2t
previdenci 8ri ao. Em sua ans8lise, Cohn (2002)
socipaira apenas alguns grupos assalariados da
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tre empesganpregados, ® consequ°’°ncia deste p
Neste cens8ri o, hospitais de grande po
nt a e a incl us«o do m®t odo de especializ
nsequentemente deixa a assist®°ncia m®dica m
ponto refenfinmenat ade. aOutras mudan-as i mpor
ont adas por Baptista (2007), Como: a cria-
estrutura-«o dos servi-os de manuseio das e
partamento Maeimomsl Rug aEs (1956) , gue prorg
rmas de combate das doen-as dessa natureza
Ao mesmo tempo, a sade integral n«o e
dad«os no Brasil. Naquel a ®poca, O acesso
rmas: de um | ado uma pol2tica de sa%de p¥bl
ountar opoul 2tica previdenci8ria focada em um |
s contribuintes e seus dependentes (Baptist
Posto i st o, Bravo e Mat os (2006) des

Sistentes soci ai s -sneesda ea tce mhdrsipantiraocdsmdr deiisanrgd @

a-«0 das institui-»es e da comunidade. Pa
of i ssionais era centrada na execu-«0 de enc:
benef2cios e orienta-»es previdenci 8rias.

A partir de ent«o,poalepoh? tsieca mpe ee mbd
ande aparato do Estado, dado a sua expans.
odutivo atrav®s da constru-«o de novos hosp
mo a mobiliza-«0 dos setores industrdmtics, e:
entre outras mudan-as couwe alkec®@r gg@U ras o su mab tmac
VO sistema (Baptista, 2007).

J8 na d®cada de 1960, novas transfor ma
“%wde: a organiza-«o0 de um sistema sanit8rio f
fortalecimento cont2nuo do setor privado e
evnadi a, entre outras medidas. Para Baptista
|l pe militar, de 1964, gue cul minou em uma n

6 6, ® c¢criado 0 l nstituto Naci onal de Previ

regul ari za-«0 nos antigos institutos de previ

pr

estados.

Nesse novo cen8rio, a partir da unific
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monstrar8 grande insatisfa-«o0o, pois a assis
r utilizada pelos contribuintes de menores

usando grandes fil as, demora no ateneddtnent c

O o u o

®© ®© 9 @d O

ntr al no estudo de Baptista (2007) reside n:

=

tirando os trabal hadores das inst®©ncias del

Assisset eprogressivamente ° consolida-«o

o

ci al meritocr8tico, subordinado ° | -gica ec

]

evidenci 8rio, ©ncora da rede de prote-«o, s
pictoarlr,ompe seu car 8ter de pol2tica soci al n

mo um direito, mas sim como parte do proces

o O O T u»

» O W

pitalista.

Paralelo a esses aconteci mentos, a n
i nstalou no pa2s durante esse per2odo, exi
ndwasnas de conten-«o0 e opress«o das <cl ass
tado e pelo modo de produ-«o capitalista,
006). Para o0os autores, as exig°ncias postas
rvguesfosse condizente a norma burocr 8tica

[ i ntegrada ao processo de desenvolvi-mento

-~ = . ~ m
cC O O N O »n o

nci oneasltiasdnuon,i doeunes en«o criti c-acanamocdewmi geht

tinha o interesse de introduzi rmeotso dolo-fgiscsa.on

O Servi-o0o Social na sawde vai receber as |
operou no ©mbito das pol2ticas sociais, sed

incipal ment e na assi st neaiaor mRdmpcrae g@arde Vv i
ofi ssionnafati Fadasm @s t®cnicas de interyve
ividades, a psicologiza-«o0o das rela-»es
r

avo,; Mat os, 2006, p.201) .
enfatizar que, em pleno contexto

pr
pr
at
(B
e
ue o0 Servi-o Socialsebriamearlsed r em e nomo mptrrod wan d
utoavalia-«o, engajado na redefini-«o da dir

rofi ssodwmaisdeprrefer°ncias diversificadas pa

-»es t®cnicas, 0S Qquestionamentos e indaga->

n 9 T 99 O

ervi-o Social. Na primeira metade da d®cada ¢
emee go Movi mento de Reconceitua-«o, caracter.i
autocr2tica da profiss«o na Am®&r iecma cloantoi maa ,c act
profissional poderia contribuir com a super a-

Embora este movi mento tenha se desart.i
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rgi mento, no Brasil, esse 2?mpeto questionad
of i ss«o. Longe de ser um bloco monol 2tico,
re-»es di stintas gue buscavamepodoln-ogviocso sf
ientasee@amrc?2cio profissional do assistente
ocesso enfatiza que o Servi-o0o Soci al buscol

S suas dimens»es micia eomplcexisdade ed@si as

al i dcaidel skorasil eir o, resultando na cristald:@
atualiza-«0o do Conservadorismo e o Projeto
No contexto da sa%wde, estas transfor ma- »e:
incorpora-«o de conte¥dos da vertente ma
subsidiavam o agir profissional a partir

assist°ncia curatirvanpones meupooddreatiinztaedas e
mantendo e dissoci afddbe no aprdoc ggusaa roa ¥he r 0 S S
segunda met ade da d®cagda me i19t7Or i ocorbseda v §
amadureci mento da perspectiva denaomijoasd a

fundamentos estavam vinculados ~ tradi-«o0o n
0O exerc2cio profissional a0os processos socCi
capitalista contempor ©nea, enquanto condi - «

profiadsi(sdrnl va, 2012, p.116).
Com a chegada da d®cada deoh$dDk,jod@up ocC

i or consumidor de servi-os de s a¥de da [
abal hadores r uraait g ,n osdkoom®isrt dlow?2sdiogstr eermd denci 8
diante a uma recomenda-«0 do | NPS. Contudo
sist°ncia era prestada essencial mente par a
e, o Estado regul amentava o0os Adireetoss soc
is na medida em que a principal fonte de

nt ual sobre a massa salarial o. Na mes ma

a
e

e o fortalecimento do setor priovadoos ogcaasstioosn
e, fomentando ainda mais a-imamusdlriidad- «o ad
entrada no atendi-mentoebBospi halbatecbomat cC
a“de, pois pol2tisea ade ed add e asmndneitbrea wa & s

rvi-os " queles que comprovassem seu v2nculo

No mesmo per2odo, Cohn (2002) e Bapti

surg°ncia de for-as sociais responss8veis po

essionar o Estado por reformas estruturais
dan-asalsiknadeas, tai s como: a cria-«o0o do Fur
ci al (FAS) e 0o Conselho de Desenvolviment
spons8veis pela organiza-«o0 dos recursos e
ci al ; a dcoonSitdgttauma «dMaci onal de Sa%%de (SNS),
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sistema sanit8rio nacional; a funda-«o0o do Sis
Soci al (SI NPAS), em 1977, que promoveu inter/l
social atrav®s do Minist®rio da Previdascaa»e:

Em contraposi -«o, Cohn (2002) ® sistem
antiliza-«o da s avde nesse per 2odo, a é

(]
—
nw o

ci mento econ!mico sem a distribui-«o de

_=
w O

i gual dademnmpuaneap tdaau epor uma estrat ®gi a que

(2]
—

or privado de sa%?de em detrimento das nec:¢

cesso que Baptista (2007) ratifica a c¢cr2ti

o D »w a o 3
-
o

medi dasr,mearnteerciit adas, i mpl ement adas se ma

eresses de classes. Se por um | ado estas me

o S O
—

|l 2ticas de saYwde mais abrangentes, poe O ul

cul ada ao sr edgitnaemeasu tdo-£ e aq me, D& seaxagans «o de

T < ©
>

stados ® fruto da insatisfa-«o popular fre

ﬂ
0]

£ em mei o ao esgotamento do regi me mil
econtmicoo, no final da d®cada de 1970, que a
um novo fllego ao debate sobre a sa%de no B
consosleodteo movi ment o pol 2tico que se inscreve
Para Cohn (1989) e FleuriycdmR9DtOr9y 2 deostem moo/n jm

movi mentos sociai s, trabal hadores da s avde, [
civil sé&neotse restringe a mudan-as t®cnicas
circunscreve como um direito primordial na ga
Il mps e, assi m, que se explicitem e enfrent
Ref orma Sanit§8ria: o pol?2tico e o t®cnico,
ou mesmo de nega-«0 entre ambos. Mai s do ql

comp»em as diemenisvies ks sfimovi mento da Refor
transformado num processo efetivo envolvend
pela democratiza-«o0o da sa%de e da sociedade

A sa¥de, ao ser absorvida pelos i mpera
di mens«o epistemol -gica. |l sto ®, Cohn (1989)

articulam o movimento sanit8rio ao processo d

mo d o ddu-pgoo capitalista sistematiza a soci e
reprodu-«o0 da vida soci al, | ogo, os indiv2du
formas de adoecer, morrer e/ ou estar saud8vel
desgastealdesig corpos dos trabal hador es, Co
mercadoria e a doen-a em fonte de |l ucro.
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A d®cada de 1980 ® marcada pela queda
dando in2cio ao per2o0do de democratiza-«o0o d.
processos i mportantes que provocam mudan-as s
do assisaknha pocttica de sawde (e fora del a)

Netto (2015) , afirma que a inten-«o de
decorre da articula-«o0 da profiss«o com o0os ©ptr
movi mento que i mpulsionou a | aiciza-«0 profis

apriomando consequentemente a categoria dos moyv

uma nova ambi°ncia cultural e ideol - -gica.
[...] a den¥ncia do conservadorismo do Seryv
na verdade desde a segunda metade dos anos
Reconceltua-«o, qgue fez estremecer o Servi -
pri meirosapuslseosgognservadorismo j 8 era obj
tr©nsito dos anos setenta aos oitenta, por®
diferente na escala em qu coincidiu com a
desde 1U de abruimadéet@6d rporacia ci vil e
do grande capital ( Nett o, 2006, p.9).

O movi mento sanitarista, como i nddo cadoc
gue recomaeseiptrugari cas m®di cas. Este movi mento
ontol -gica da sawde, cal-ltiagdtad mint MBIt o@,0 unlatt rea p
t ®cnica da pr8tica biol-gica pahagem! cioast rwi

a conotrde-«wi stema de saWwde”  uhimeéeraaht ielm sotpa s
per2o0do (Cohn, 2002; FIl eury, 2009)

Em 1986, por um NMhamam@mnito da&a Sal%de,
Confer°ncia Nacional de Sa%de (CNS) que reuni
sociais do setor da saW%de, totalizando mai s ¢
fruto de uma discuss«o0o que se ess enrdgeanidaadad
tr°s ei x0s principais: sa»de como um direito
pol2tica de sa¥Yde.

A s a¥de, nesse contexto, ® apreendida
influ°ncia e ® influenciada pelas condi-»es d
e condicionantes engendrados pelas rela-»es s
indi védmwnaeo do trabalho tem forte influ°ncia
e morrer. Logo, a defini-«o0o de sa®d@man«ea®i d
hist-rica e concreta de determinada sociedade
umdi reito a ser reivindicadeapaeadrddiaalainea,t en a

aperfei-oamento humano em sua singularidade,
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servi-os de promo-«0, protel@®@®@6¢ .recuper a
A relatoria da VI II CNS ® incisiva a r
como este deve assumir a incumb®ncia de

!micas e sociai s e promover meios para su

edsasdie da Acria-«o de um Sistema bDPnico de S

S

\
C
u

tru-«o de um novo arcabou-o i nstitucion
id°nci a, atrav®s de wuma ampla Reforma Sa
erce2pgpiobs pdanani versaliza-«o, descentrald.i

|l ar .

io da Reforma Sanit8ria consiste na
tal mente estatal, sendo o setor p
p%“blico, e descentralizado. O que
aten-«p Supes/m@ealohi st -rica dicotomia ent
dividual e a-»es coletivas em sa¥“de. A es:
mo um direito consistia na descentraliza
scentraliza-«gitende aomrmenturas de tran
mocr 8ticas [...1. O que se busca, com a
cionalidade do sistema de sa%de, ma s fu
ia-«0 de novos espa-0s immtpaderi odealiisb edrea |
gment os organi zados d@&es@sciseé thade® moc aamMmat iets
ampliar, no espectro social, as oportuni
. 233) .

Essa discuss«o concl ui gue a nova Ofr (

35 5
—~+ 0 O
= o O
o 3 w
-0 =

n
e
u

TQOVWO-Saa0o a0 —+Q
®®D® =D ®D®MD®O SO C

ssita possuir um financiamento soci al gue
ais dos diferentes minist®rios, cadma et amb
0 gemsemeilaots - rg«os p¥bliimcas ter °sso ca fdeardaes
dual e municipal (Brasil, 1986) . De f at o,
ria da sociedade e da saWwde p¥blica bra
detvpawde a ser adotado, mas por promover L
omada de deci s»es.

A promulga-«o0o da Constitui-«o0o Federal ¢
direitos soesce acéemo remgi maraoadadembceca8§tieor
ldagioreivindica-»es hist-ricas” sdowi orh@awi»n
nciadas pela popula-«o0 durante todo o per
caracteriza a sa%de como um dos -arcepmsad:

st°ncia e a previd®°neasa esnogcuiaanlt,o ea Mme @&wOpNrje

gradas do Poder PYblico e da sociedade ci
titui-«o0o de 1988 reconhece algumas das d
tarista na VI II CNS, cabendo aquitoewsmal
ito soci al uni versal e de dever do Estado,
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1990, 0
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Nos anos Servi-o
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conson®©ncia com os do SUS,
mai s expressida meoethprefnona
medi da em que houve uma
hist-ricos, t ri cos e
desvincul ou o
intelectual,
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para ampliar a
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uma nova <cultura nas interven-»es na 8re
Ssistentes sociais reverem e alterarem sua V

Ainda que a Lei 8. 080/ 90 reconhe-a a
verno Coll or, promoveu vetos na Lei gue f a
mocrati za-«0 e descentraliza-«o0o da saYwde. E
uma redéerdeseada, regionalizada e hieraraqu

fera do governo, trazendo © tona a municipa

c

rsos aos fundos estaduais e municipais de¢

trud«aadantdo SUS atrav®s das Confer®°nci a

(7]

ant e, Cohn (1994, p.7) sustenta que A0S

nw u S O
—

centraliza-«o0 restringendesmoac reafteitz avmat-e<00. C 0
O VI I Encontro Nacional de Secret8rios
i zado eQE Fbhbat@al @z4ada3 de dezembro de 1990,

stro da Sa%de, Al ceni Guerr a, gue ademai s

o}

=]

ram sanpoobnpdess»es das inst©ncias econ?! mi
Vi mento sanits8rio e atores pol 2ticos da
stitucionaliza-«0 da Lei 8.142/ 90 que disp»

Se por um | ado, 0s movimentos sociai s
sa*#de enquanto um direito universal e sua
cens8ri-polj2utri2cdoi,c 00 avan-o do neol i beralis

nqui st adlso, aelm8wama pot°ncia da precari za-«o

s avde, favorecendo a expans«o do mer c adoc
idenciando o mix p¥%blico e privado via ter
svela que estsastdenOami @an e processo mar cac
cis-ria e pela primazia da | -gica fiscal, ¢
nt as.

Ainda na d®cada de 1990, ap-s juridifi

[ 8. 080/90 e a Lei 8.142/ 90, regul ament a-
monsster oay necessidade da descentraliza-«o0 po
S e ®ewsmdtrado deste processo, buscando o ap
rvi - os, o Minist®rio da Sa%de em 1994, l an-

O PSF tem como ei xo basilar na-»es de |
sade dos i ndiv?2duorsaseciddao faaomz2il d cas, o ,d os ardei cd
rma integr al e cont2nua (Brasil, 2001, p.>5
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composta por um m®dico da fam2li a, um enf er m
agente comunit8rio de sa%de.

A i mplementa-«o0o do progr ama viabilizo
de s ad¥deen - a , descentralizando a assist®°ncia
tradicional de cura realizado dentro dos hos
formas dre-d4ntreo veetor da sa¥de, uma vez que d
concebida e compreendida em decorr°ncia do
entendi ment o, e m -stee sae ,novvaas amatneciurlaasr de prest
2001) .

Subsequent ement e, em 1996, a Nor ma @)
(NOB/ SUBHh9 &) prev® a gest«o plena de ateéen-«o

conssetaomo um fator essencial para amplia-«o
SUS, em raz«ocidpmalsufaungriiomal i dade ser Apr omc
exerc2ci o, por parte do poder p¥blico municip
da aten-«o0 " sa¥wde dos seus mun?2cipes (Brasi/
passa a steor,, oder efsapons8vel i medi ato pel o ate
demandas de sa“de do seu povo e das exig°nci
e

—+

rrit-rio (Brasil, p. 6, 1997) 0.
£ i mperativo refletir que este process

repasses federais e estaduais s«o0o definidos

conssatam descompasso entre: 0o aumento da ofe
a qualei hakesso a estes servi-os. H8 uma cl ar a

| -.gica de produtividade do capital, pois Ci
adr«o se " sdbmedpesmeoccr 8t i ca. NoO mesmo racioc2ni

ue a transfer°ncia de atribui-»es para o mun
ontri bui para o aprofundamento das assi metr.i
Logo, ® necesss8rio sublinhar gue a

contempor ©nexve comrho gwmaprocesso multifacetado
hist-ricas, econ®micas, soci a’i sc oen cceuy eteuardaai sp ecl
movi mento da Reforma SanitS8ria. Em outras pal

consubstancia como um prsceduboembaial comat et o

projetos societ8rios dissonantes. f«medadesdaod:
se constitui como um aspecto indissoci8vel da
no ©mbito municipal do SUS, incluindo o Servi
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ontradi -»es, que viabiliza a proximidade

e possibilita a sua inclus«o na gest«o

perspectiva de interven-«o.
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Desde o final dos anos 1990, o0s assistentes
a supera-«o do atraso hist-rico de inser-«
projeto de reforma sanits8ria e, consequent e
p¥%blicoaluniVelrspossibilidade tem se al argac
deste projeto ve’m |l utando i ncansavel mente
Constitui-«o Feder al de 1988, que anuncia @
participa-«o0 da coemuni dadedoo®i asedcna DBnico
(Silva, 2012, p.119).

Assisset,e nesse processo de municipal.i

entraliza-«o daps spoclo?ntsitciatsui nd @i a sr ede moc
iiheinberioriza-«o do Servi-o0o Social. Tal r
sv 8crataegorias profissionais que comp»e 0
iativa que promoveu a introdu-«o em | arga
nterior vai gerar um extenso | eque de tr
Irequi sitou a abertura de novas escol as e
orma- «o profissional

Para Andrade (2021), ainda que &este
| mente ® acompanhado por inflex»es do neo
ticas sociais, a interioriza-«o das inst
rih ¢rwcaitegori a, poi s estas se alinham
romi sso de proporcionar uma forma-«o0o de g1l
stentes sociais. Ademais, Andrade (2021)
rcado mpekantiliza-«o da educa- «o profis
gueci mento do arcabou-0 te-rico do Servi
u-»es cient2?ficas focadas nas peculiarid
rven- »iezsa deassgp.eci al

Longe de ser um fato isolado, e por is

r do debate acerca da constitui-«o da

ﬁ
—
(0]

onal no Brasil contempor ©neo, Bravo e

o

o

ecwl ou aos movimentos sociai s mais gerai
t8ria que buscava pela democratiza-«o0o do
ssional estava imersa em um processo de
ersgadoereaa sustentavam. Ainda que’ ersdwiss «d@

nterven-«o profissional do assistente so
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enfatizar qQque estes nN«0O S«O processos que o0cCoO

Ao esclarecer que o Servi-o Soci al ne
exclusivamente com a reavalia--northapsesssbsns
necess8rio e imprescind?2vel " constru-«d de
Bravo oes Ma2t006) evidenci ametodefepgenosal i nél o
perspectivas norte americana, nN«o possibilita
cr2tica da realidade soci al na qual os assi st

Em raz«o disso, a inser-«o dos assiste
partir da d®cada de 1990, ciopnrpiow a tai sotsa Teefneri & foos
di sputa no ©Ombito da sa%»de. A aproxima-«o da
pr ot agoni zado em sua grande maioria por profi

pouco possuZ2am experi®°ncias haspoels®ticii@aas i Btre

Mat os, 2006) . Entretanto, l amamoto (2000) r
possibilitou a elabora-«o de referenciais te
categoria profissional a partir de den sbbaal
brasil eira.
Se 0o Servi-o Social cresceu na busca de u
te-rica, poucas mudan-as consegue apresenta
se avan-ar hoje na profiss«o, se faz necess
80 E a i ntmaar wen-o«d d& duwe , pois poucas alter
da vertente inten-«o0 de ruptura para o cot.i
atua-«o0o do Servi-o0o Scoiambhiorn €ampoddesttidb:

Mat os, 2006, p.204) .
At ® a pmetneede ada primeira d®cada do s®

de sawde ainda se constitu2a enquanto o0 maior

em territ-rio nacionasof Retlrtiaatszsaeagnenated

institucionaliza-«o0o da Pol2tica Nacional de A
Si stema ®DBPnico de Assist°ncia Soci al ( SUAS) ,
descentraliza-«0 e municipaliza-«o0o pol £mi c o,
decorr°ncia disso, a assist°ncia social em
contabilizar o maior contingente de trabal had

As transforcmamsmepoeémtica de sa¥mde com

tensionaram a atua-«o0o do assistente soci al n e
reordenamento da interven-«o profissional n o
sistema. Dessa for ma,Seor vdo-nos edohcoi aHe deGFaH S Sd)e, e
suas atribui-»es, construiu o documento nPar
Sociais na SaWwded.ru® amarewsd awrdiot oc o® eti vo do Gr
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Servi-o Soci al e Sawde, institu2do em 2008
produzir um d®o®chsmedat aprgstel ca profissional dos
©mbito da sa%Yde.

Nesse sentido, este document o busca
"demandas identificadas no cotidiano do trabe
requi sitadas pelos usu8rios dos servi-os, or

(CFESS, p. plr2o, mo2v0eln0d)o”" ,a partir del e, uma mel h
dos processos de trabal ho que se relacionam c
social dentro da pol2tica de sawde (CFESS, 20

Aconstru-«o desstee fdaozc uimetnt 2onseco “ s di
materi ali zam, atrav®s dos dois projetos de cl
| ado, O projeto privatista que requer assi ste

socioecon!mica dos ucogsooisal apomla- mei psde ac

fiscalizat-ria aos usu8rios dos planos de sa¥
favor e predom2nio de pr8ticas individuais (C
profissional al i onlhiabdeor a’l degircaacimemal i za- «o C

pul veriza-«o0o dos direitos sociai s.

Por outro | ado, O projeto sanitarista
Social: a defesa e efetiva-«o da democrati za-
em todas as suas modali dades; a equidade e i
sempre peil dhadger ado servi - o; a i mplementa-«o
Uni dades B8sicas de Sawde (UBS) com a realida
interdisciplinar em conjunto de outros profi

abordagens, celetimaentivo da participa-«0 pop
de sawde (CFESS, 2010) . Em consequ°°ncia disso
® i mprescind2vebe @i teDi quécl@ibg@g»e sobre a re
da profi sssisot echd easoci al nioe teer€Cidi-go oddrasit

representando 0 anrocr arbact U -voo  jqure?2 db a&loi za o exer

assistente soci al nosodupacieon&issespa-0s Ss- Ci
A cria-«o0 dos par©metros, representa
Social que carecia de um instrumento, gque n«o

do assistente sorcadacadnh eacgesssiea mMb ®ml| ari dades do
trabal ho na saw%de. Comve recmdétadd, searcaatcerrt

profissional nos diferentes n2veis de compl ex
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“wwde (ABS) que ® o recorte desta pesqui sa.

A i mplementa-«o0o do Sistema bDnico de Sa%de

sociais novos saberes e novas pr8ticas par
demandas dos usus8rios [ .. .] A i nser - «o
multiprofissioata®gi &4 i daaduaswude eddda rfam2lia [ ..
ZQ?IZtiCO para qualificar teoricamente as r

Par a .responder a tais demandas e const

Yad e, Nogueira (2011) e Sil va (2012) subl i
anscender a execu-«o0 de tarefas rotineiras.
e apr odpar idai-meons«o social da sawde, i1isto ®, a
cidem no pr ockcoermn- ade ®s ac/aredi - «0 fundament e
of i ssional supere a | -gica iIimediatista. Em
abal ho iimarernda ssca’pde, ainda que n«o mMenci one
f8tico ao dizer gue a introdu-«o destas r
utralidade. Em s2ntese, h8 um consenso entr
ssa, necnetses,arpealne enfrentamento dos desafio
S, ou seja, O processo de trabal ho em s ab%d
cieimeioantil eimdaetmorcirgltiizaodos na pol 2tica

£ justamente nesse contexto de desce
ordenamento da rede nwnRoclNptailcobaqalk, de mAR® IO 6 «
NAB) ® formalizada, por meio da publica-«o
“wwde da Fam2lia (NASF), criado em 2008 e ofi
e uma extens«o que Visav&sdauxiti®gara aei BmlYa

SF) na rede deesdeviumas .esTrmrata&®gia @dinovado

oi ar , ampliar, aperfei-oar a aten-«0 e a ge
m2lia (Brasil, p.2120, 2010) 0.

A metodologia de trabal ho do NASF ® ca
oposto por Campos e Domittd.i (2007) que se f
terdisciplinar especializada, composta de d
siesesabci ai s, denti stas, terapeutas ocupaci
jetivo qualificar o ol hdoerms-od,r ei s eprrioncdeos s«
anscendam a Vvis«o epidemiol - -gica de sa¥de.
mgli ca hier8rquica dos sistemas de sa%de, ao
coletivo, estruturado em model o de cogest «

tegorias no cotidiano das equipes de refer°|
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os inclui de maneira concreta na formula-«o d

€ vista disso, a composi-«0 das equi p:
possuam al ®&m de <conhecimentos t®cnicos, exig
desenvol vi mento de a-»es Il ntersetoriais e [
preven-«o, daeabalideae«axur a, al ®m de humani za
per manente, promo-«o0o da integralidade e da or
(Brasil, p. 11, 2010)o0. Simplidpraamndai tacame
a sa¥wde como um complexo soci al gue possui m?
concretas estabelecidos pela din©mica das r el
do capital

A compreens«ao acerca da i mpl ant a- «o
atribui-»es e funcionalidades ® i mprescind?ve
sawde e a interven-«o do assistente soci al n
profissioomalesjtientprograma requer o entendi mer
econ'micos e culturais quedoen-ea ferran mws Pa odkea
pol %itnisctoi tuci onai s para o enfrentamento dessas
sentida,eVVidente gqgue a aten-«o0o b8sica demanda
possui um ol har c¢cr2tico e agu-ado, e gque seja
da gquest«o soci al, t al como Se expressam na
sgmentos das <classes subalternas em suas rel e
p.5, 2009) 0.

Partindo da exposi-«0 que se suscitou
aprofundar a discuss«o em torno da particul
assistente social, na 8rea da sawde, mai s es|
gue, coenocij@nando, ® o recorte desta «pes quwiesd.
apeculiaridades, tens»es e desafios que se co
desse espacopsaccional
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3 A PORTA DE ENTRADA DO SUS: TRAJETCRI AS DA A°
SERVI ¢O BOCI A

3.1 Do papel ° pr8tica: O nascimento e a cons

A aten-«o b8sica, por representar o p
SUS, evidencia as tens»es e "deesfeeftidasauwrae poé¢ 2 ¢
de s avde pY¥bl i ca, paut ada na Il ntegralidade
determinados momentos, o Minist®rio da Sa%de
financiamento dentro do sistema de esatidat ®gi ¢

de reorienta-«o0o do model o de aten-«o0 operacio

visaram ©~ sua organiza-«o0, " sua expans«o e
p*%blico (Heimann; Mendon-a, 2005, pt &rd@i)amarSal
a gest«o federal a planejar e organizar um s
responder " s demandas materializadas no cot i c
inerentes " s formas de viver, adoecer, morrer

Sob este prisma, a investiga-«o0 a res|
neste per2o0do mais recente, i mplica, antes d
promovidas pela agenda neoli beral dentro das
aguel acogque m no interior da pol2ticaedsodaitde
campo de |l utas antag!'nicas por projetos socCi ¢
duas di mens»es fundamentais ~ apreens«o da t

sa¥“deenoaBmasil

No plano gl obael umapgroexernttao que ref or mt

servi-os oferecidos no primeiro n2vel de aten
processo, Hei mann e Mendon-a (2005) destacam
pol 2ti éd@lede sEl& uma reestrutura-«o da prote- «

Aten-«o Prim8ria em Sa¥%de (APS). A ideia da
internacionai s e num psémengoambmeunma consépt
de gastos hmasspiduwud argarra Hei mann e Mendon-a (
se expande em uma Vis«o interventiva de form

colocando o Estado como um mero financiador d

A APS ® uma estrat®gia que possui car
conten-«o0o da introdu-«o de novos servi-os e t
aposta da efic8cia de outros - r g«os soci ai s
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contribui-»es de Hei mann e Mendon-a (2005) e
a-»es segregadas a grupos vulnerabilizados qu
servi-os de sawde particulares, fomentando a
Na d®cada de 1990, esta dire-«o ser8 refer°nci
sawde, especial mente em pa2ses da Am®rica Lat
Em raz«o da | egi ti ma-«o do predomina
neol i beral gue mercantiliza a pol zatmeca cda@osa
operacionaliza-«o0o do SUS passa a se configur
(Hei mann; Mehd>o,n- @, 553) . 0 As contrarrefor ma:
fundamenet achomo uma das principais armas do cap
nas observa-»es de Behring e Boschetti (2017)
sociai s “"asdesecdkeesspirdodu- «o do modo de produ-«o
Tai s el ement os refor-am o car 8ter roi
movimento sanit8rio na luta por um projeto sc
uni ver sal ancorada nos princ2pios universal:@¢
recusa csai dta° miransf orma-«o0 da sa%de em mercado
feder al reconhece a iIimport©ncia do primeiro n
Aum conjunto de a-»es, de <car 8ter i ndi vidual
atennes sistemas de sa¥de, vol tadas para a
agravos, o0 tratamento e a reabilita-«o0o (Brasi
O destaque para distin-«0 entre as <co
necess8rio pois estas diferen-as est«o para
Brasil, pressionado por um coletivo que | uta
sasmdeomamadem primeiro n2vel compl exi dade ¢
Sa“dedo expressa uma disson®©ncia ~ | -gica foc:
Prim8ria em Sa%deo. A escolha pol2tica adot :
hist-ricoagué&iavaneéella (2018) ressalta que a
reduci oni smo embutido no projeto da APS que f ¢
organi smos internacionais. A autora cita que,
di n©O©mi tat iwve onde a uni versalidade vVira S i
evidenciando a aproxima-«o do contewdo ao pr
como mercadori a.
Em r esumo, a escolha em wutilizar o <co
porta de entrada no SUS nesta pesqui sa, N«O S
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sua ess°nci a, a defesa intransigente de um mc
movi mento sanits8rio. Associado a este fator,
Servi-o Soci al e -Relitteir@ao Pdajent of i£Ed 9 «@a,i et e8m i @

gue Vvisa h«o apenas a Ssupera-«0 das amarras

enquanto um produto social pass?vel dea m¥Wimoi pl
um direito soci al uni ver sal

Os rumos que SUS vai tomar a partir da
s«o definidaoaprpekcapaNOBpautasgde kbxXpop HAser Xsp0
pela expans«o e descentraliza-«0 dos servi-o0s
antersoe.prEocesso apresenta aspectos i mportan
amplia-«o dos servi-os de aten-«o b8sica, P
Hei mann e Mendon-a (2005), nas regi»es interi
saWwde eriao pouvecgBrase i nexistente.

Em contrast e, Cohn (1994) ® firme em s

falta de transpar°ncia nhesse processo. Par a ¢
uma c¢l ara responsabiliza-«o0o do papel dos ent e
na pr - pramemtegu«o constitucional, nem nas | ei
s«o claramente definidas as compet°ncias de c
consequ°ncse, asasi sbeerva-»es da autora, uma
de rsvei - 0s em saw¥de, associada ° acentuada <cen
possuir recursos escassos e estar desarticul a
para suprir a demandaeda pepal a-«aoateBemai ca- «
fgest«o social o, em um terreno de racional i dse
p¥“blica e fragmenta-«o da sociedade <civil. N
muitas cr2ticas, reconhece o avan-o0o nas for ma:

indicando que este movimento transforma a rel

O projeto de muni cipaliza-«o do SUS,
aproxima-«o0o da pol?2tica com o0 usus8ri o, por o]
popul a- «o. Tal cens8ri o, segundo Hei mann e Men
p*¥%blica comsosedofesesbei ais, de forma que co
de cada um destes setores. Contudo, conf or me
promo-«0 da sa%*?de e a pobreza sejam estrutur a
pertencentesgolavoi mees ®n soci oecon!mico de uma

necessitam de pol2ticas sociais que vVvisem int
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resultados de suas a-»es.

[ . o] ® I mpolrhteand esirgmigfait@ado i ntr2nseco de
servi-os gue V «O0 al ®m da assist°ncia m®d i
reconheci mento das necessidades da popul
estabel eci mento depouml| w2 rkouleo pernotfriessi onai !
contato permanente com o ambiente de um ds
model o a integra-«o entre a unidade de ser\
profissionais da sa¥de, senda e®stgeandbzatr&oc
servi-os que se prop»e (Hei mann; Mendon- a,
Como sinalizado anteriser momoe uma RSEK ra
governo federal de reorganiza-«o0 da aten-«o
aprovou atrav®s da Portaria GM/ MS nU 3.925 o
B8sicao, o dadedmemet o arcabou-o0o jur2dico para
sa¥%de e amplia responsabilidades, a-»es e o0b]j
muni c2pios (Hei mann; Mendon- a, 200 50 Pr 6609 s a
expans«o ea-&onsdoasi da-»es I nterventivas no ©
compl exidade do SUS. Em virtude disso, a ABS
pel os munic2pios, o manual tamb®&m faz refer?°r
execu-«0 e iIinssuamesmnutpes vpaxka e controle do f
Aten-«o0o BS8sica (PAB). Para Paiva (2021), a i
significativo, remodel ando o servi-o e aument

i mpl ementar novasoab8escaa aten

O processo de municipaliza-«o0o da s ab%d
cont2?nua, ® fruto das |l utas antag!nicas prota:
da sa¥de. Os muni c2pi os, na medi da em que
apri mor am sduaadse sc appaarcai comportar novos servi-o

Hei mann e Mendon-a (2005) e Paiva (2021) ident
municipais de sa%de promove um est?2mulo fina
assiste°ncita cfaarbmgasci°’cua; ati vidades de vigil ©nci
equi pes para o PSF; a-»es como supress«o da h
mul her e da c¢crian-a, que eram parte dos traba
pri mordiealmai mplementados dentro da ABS. Tai
guali dade das estrat ®gi as em saYde adot adas

fortal-aceesdtoe pri meiro momento.

Ai nda gue 0 processo de descentrali ze
concretizado alguns avan-o0os, Campos (2007) av
trouxe consigo alguns i mpasses. Para o autor
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sistema para a gest«o municipal foi desprovid
na pr8tica. Da mesma forma que Cohn (1994)

processo, Campos (2007) reconhece as mel hori a
guas i nexist°ncia de uma rede de servi-o0os art

admini strados pela esfera estPaatraal eel es e gau eimn tae

red
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uni

pad

dev
na
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dir
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(Br
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apr
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e servi-os, demanda igual mente de iniciatd.
« 0, sem i sso, a sawde corre o risco de se
versal, na medi da em (ugemeanst aaltaisv ipdoard erse gli o«
r«o universal, 0o Que consequentemente caus

A XI | CNS, realizada em 2003, com a t
er do Estado, o SUS gqgue temos e 0o SUS que
l ogo no in2cio do governo Lul a, gue reaf.i
ori tt&mi-cckoda 8si ca no SUS. A PNABno®mam de sd
etrizes pol2ticas firmadas na CNS, que ide
2tica nacional que consolidasse, de faqgr ma i
3) .

No plano governamental, a PNAB, ao reo
SUS assumindo a Sawde da Fam2lia como sua

UBS dentro do sistema. De -sfea tcoo,moe susne nnaol
ortantpepw%bl isaddro territ-rio brasileiro, vis
mativo conferiu uma identidade ao servi-o.
programas institu2dos ao | ongosa@acompl ar

nciemtlrela rede e 0s usus8rios, com vistas
it8rias democr8ticas e participativas, SO
ul a-»es de territ-rios bem delimitados, pel
asil, 2006, p.10).0

A el abora-«o0o, publiciza-«0 e i mplement

S gQue uma preocupa-«0 em construir uma ABS
i retrizes do SUS. Esse documento material.]
wasca incessante em qualificar os servi-os
gual i t8rio a toda popul a- «o.

Paiva (2021) e Guimar«es (2024) alerta
eendido em sua totalidade se desconsiderar

va (2021, p.51) algumas barreiras t°m se
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i mpl ant a- «o dessa pol 2tica, dado gue as A ¢
epidemiol -gicas [...] d«o a medida de dificul

padr »es nacionais mais r2gidos num pa2s oonti

Somae as coloca-»es do autor, a an8lise de Gu
avan-os da Sa¥%de Fam2lia, cr2tica a falta de r
um model o de refer°ncia e a |- -gicaememaitt aa
|l ocali dades.

Sem desconsiderar as guest »es aprese

Gui mar«es (2024) , a efetiva-«o do NASF, em 20
superar a | -gica de fragmenta-«0 que acompant
surgi ment o. Nerstses senltanog S2Aa014) identificam
caracterizar como um modalidade ambul atorial,
profissionais de refer°ncia do territ-rio, <co
a-»es real i zmidtase da ABS. Par a autor as, a [
interdisciplinares promove mel horias nas estr
promo-«0, preven-«o e prote-«o0 em sa¥%de, prop
de interven-«o0o nooem-ox esEbedumhdbtdreoca de sabres

perspectivas profissionai s.

A PNAB passa pela sua primeira revi sc«
considerar que eeconritm xtoo epald2etoilcagi co desfavo
pol2ticas sociais. Para Behring (2023, p. 11)
a exap-lwoar da for-a de trabalho e seu pressupos
tendo em vista a subsun-«o0o do trabalho "s atu
capital o, i sto ®, O argumento exp»e concisam
| rcgaa de acumul a-«o0 capitalista.

Frente a essa realidade, a-srre@dir- onei da
Portaria nU 2.488/ GM/ MS. | mporta ressaltar qi
portaria anterior (nU 648/2006), ele preserva
em vigomommas complementares n«o conflitante
apressgeaat@aomo uma atualiza-«0 estrat®gica, cuUj &
a articula-«0o dos programas e a-»es de sa%¥de
Sa¥%de ( R&S)ncorpora-«o oficial das diretrizes
arranjos de equipes e cargas hor8rias para at

£ ineg8vel a contribui-«o0o da formaliza
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municipaliza-«o0o da sa%de, h8 que se considera
gue a realidade soci al est8 sempre em constan
e Lima (2018) apresenta alguns resultadcndg opos
da ABS; o aumento expressivo da cobertura dos
gue mai s uUsSuU8rios possam acessar o sistema; e
para reestrutura-«o das unidades & gubtbrascat
relatam que diversas a-»es foram desenvolvid
atores da sociedade ci vil

Como mencionado em outros momentos nes
de saw¥wde, reglumremapecemnddcensnsoehnst oui sej a,
® i mune as determina-»es da | -gica do mercado
nNn«o arnde total mente das afirma-»es assinal adas
e a norma, h8 uma disparidade que se torna pal
na cobertura dos servi-os, O acesso ~ sawde cC
gest«o | ocal. Ademai s, a flexibiliza-«o0o dos v?2
compromete a qualidade, resolutividade e a c¢
equipes e usu8rios em uma rede que tem a fa
i nven- «o.

| mporta frisar que a formaliza-«o0 da R
a principal ordenadora do cuidado e a UBS com
se, ~ primeira vista, como um avan-0 no prota
o eendi mento de Santos e Campos (2015) e Ceci
conjuntur a, t alseesetstatu®qiral menha invi8vel, u
objetivas da ©pol2tica i1impedem o0 exerc2cio p
Subdnmi amento cr®'nico ao qual o SUS foi s ubme
necessariamente nas atividades realizadas na
desenvolvimento como dispositivo capaz de prc
corordena-«0 do cuidado em uma tarefa i mprovS8vel

Veri-§d cgue, hi storicament e, a constru
iniciativas que, embora possuam um car 8ter p
moment os promovem avan-0S NnNo acesso ao direi:Ht
estrutura dex eEcsutaadro tean s estr at ®gi as. Para Cec
® duplamente tensionado, visto que para al ®i
di ficuldade em encontrar fAatores para a pol 2t
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para a pol2tica, pelo menos como ela ® pensac
dos autores, o model o hegem!nico centrado na
determina-«o0o social da saXde, por mai s que se

for ma- «o acad®° mica e nas f or mas do Mi ni st ®r i

per manente em savide.

a atua-«o profissional est8§8 <condicionada
econ!'micas, articuladas " s determina-»es p
ponto de vista da demanda como do ponto de
N«o se tmsatae mpoma evol u- «estdaer ,f omema sd e emdaler
modo de viver pela a-«o0 das cl as-estsadombnan
S «o0, poi s, resultantes de wuma disputa por
for-as de i nter essseqsueantea glerpi»cears e mamp»em C
(Fal eiros, 2014, p.708).

Essa |l acuna identificada por Cecilio e

cada vez requer atores (trabalhadores) que co

de produ-«0 na sua totalidadetase qae nRoOesvip
cacreta como citou Faleiros (2014). A partir
da vida soci al e se manifestam no ©Ombito da

apontam que desde outsuebroo ddeeb a20el 6a ciemriccai advea U me
da PNAB.

Se faz necess8rio relembrar que o perc

a Iimplanta-«o do SUS demonstra que a efetivi
di 8ri a, situada para al®&m das | eis e nor mat.
neol i beyraguemsegundo Behring (2023) tem assum
monstruosidade com que a sociabilidade do cap

diretamente na superexplora-«o do trabal ho e

Emendaas@o tuci onal nU95 ® produto do cens8rio c
gue el a institui o novo regime fiscal que cong
por 20 anos, prevendo apenas ajustes conf or me
Essa an8lise de conjuntura ® I mprescin
da nova PNAB por meio da publiciza-«0 da Port
das pol 2ticas de austeridade fiscal e retro
for mulda- #NAB mant ®m, no plano discursivo, a E
a organiza-«o0o da aten-«o0 b8sica. Entretanto,
esta an8l i ses,e dae sdraicaa-ndoo da Equi pe de Aten- «o

ESFR, eAB catsa&ctpeonri maaranjos de cargas hor8rias
a obrigatoriedade de cobertura total por Agen
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aos gestores munliacsi pdée s aoogdoi Z®» M as suas n
Ademai s, o NASF agora passa se chamar N%¥%cl eo /
B8§sica-ABNasfcom uma Vvis«o maiA8 abuandgamtte, ao
modal i dadegui pes da ABS, com fun-«o de forta
ampliada, i1 dentificando as demandas de usuS8ri
interdisciplinares (Brasil, 2017).

£ i mperativo problematizar que, Mor os i
(2020) e Cislaghi (2021) destacam que a nova
uni versalidade do si stema, O que compromete ¢
conqui stlaodnogso adbesses anos. Para Morosini, Fon:
a cria-«o0o desse novo arranjo (eAB) se mostr ol
estrat®gia organizadora do cuidado na aten- «c
nY¥amer o m2 MAICBo edea flexibiliza-«o0o do formato
modal i dade de equipes afetou significativamen
nzvel de aten-«o. Os autores apontam que inic
preven-«oinhoerte®, refor-ando um model o trabal h
de distribui-«o0o da pol2tica tonifica agenda n

Di ante desse quadr o, Morosini, Fonsec
criticam a concep-«0 de padr»es fiessencial 0 e
para al ®m de n«o possuir crit®rios de elegikb
mecani ssnwa ,|l .egi ca pode cria disparidades entr e
uma cesta de servi-os seletiva, fazendo com
reduzido atividadesnpestauavali ema, a relativi
transfies, o Minist®rio da Sawde no anseio de
renuncia seu papel como coordenador ger al d.
desigual dades regionais que c'osnapvsddeexi fi cam o a

O estrangul amento da ABS chega ao seu
da Portaria nU2.979, em 2019, que instituli o]
forma de financiamento, extremamente seletiva
di spari daedeoss emutni c2 pi 0s. Para Behring, Ci sl at
crise do capital, revestida sob as pol 2ticas
sua pr-pria crise, ® a mesma que solicita do
nome da preserva-«o das rela-»es sociais de p
Face a esses fatores, no Brasil, a partir de
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domi na-«o0o e explora-«o do capital com a re
rel a-»es estatais com o mer cado. Esse p
senvol vi mento das pol 2ticas soci ai s no p ¢

scontienmaaflasta de repassasses associado ao
m a intensa estratifica-«o0 dos direitos soc

O advento da pandemia do coronav?2rus e
do experiencia um dos momentos mai s assust.
stas as contradi-»es estruturais dos sistem
Sasde mgoOMSyye 20 mil h»es de pessoas morrer
ssoas foram infectadas no intervalo de 2020

De acordo com o Minist®rio da Sawde, m
pa2s e mais de 38 mil h»es de pessoas foran
s pol2ticas p¥blicas foi escancarado, dado
vicdaalsoe, a propaga-«o0o de desinforma-»es e
m a seriedade desse momento monstruoso, col
s locais mais perigosos durante a pandemi a.

Em 2023, depois de uma ampla campanha
fim da pandemia do coronav?2rus. 2023 tamb®m
pa2s, que compreende que o desenvolvimento
on!mi codi rneesksopa Vv8ri os programas SsS«o0 retomad
ra as pol2ticas sociais. Entretanto, h§8 que
ceenstqquoer da n«o ® o suficiente, ainda que
vitalszamddsdaasa do ajuste fiscal ainda prec
sfinanciamento das pol2ticas p¥%blicas e soc

Em resumo, ® evidente a trajet-ria dia
pa2?2s, dado que esse caminho ® marcado or a
pri meiro n2vel de aten-«o0o do SUS, ora pel a
elioncpgrpal entre o sistema e 0 usus8rio. N«o
agues aos quais ABS foli submetida ao | ongo

e tange ao direito e acesso ~ saWwde foram c

prXxi mo item dedciocrgppreender a rela-«o0 do Servi -

do

ne

sistema de sa¥de brasileiro e como se d§ o

Ssse espa-0, Visto que esse recorte ® vital
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3.2 O trabalho do Assistente Soci al no "ch«o"
particul aridades

Como apresentado anteriorment e, a 1 nsce
data do in2cio da d®cada de 1990. Todavia, ao
movi mentos sociais que buscaram a democrati za
soci abatearcam dificuldades no cotidiano do se
s-camupacional, dado a falta de <capacidade d
profissionais.

O in2cio da d®cada de 1990, ap-s a ¢c¢co
converte de maneira real|, concreta e democr 8§
Brasil. O Servi-o0o Social ao passar por um pr o
O apeoédémento da sua categori a, e ® a parti:i
interventivos da sua pr8tica profissional, g u
consolida-«o0o de a-»es gue possam nNn«o apenas
present e, ma®m qareg atnda mke @ o le? txioc o®td eent e s pr o
compreens«o da realidade soci al gue no i n2ci
positivista com forte influ°ncia moralista, a

do Servi-o Soci al

A quest «o soci al n«o ® sen«o as express»
desenvolvimento da classe oper8ria e de s
sociedade, exigindo seu reconheci mento como
do Estado. £ a mani ieaha-da, vhda soci al, d
proletariado e a burguesi a, a qual passa a
al ®m da caridade e repress«o (lamamoto; Car

£ no delinear das contradi-»es do si st
se constitul como o oObjeto do Servi-o Soci al
da sociabilidade do capital, pois como reite

comnpt o das express»es das desigual dades soci a

madurao. Esse sistema produz, de forma conjunt
seja, fHo desenvolvimento capitalist&adpfnetdeesz c
est8gios capitalistas produzem diferentes mat
p.45) 0.

O movimento das entidades representat.
consubstanciam a Aquest«o social o como o obj el
a Iinterven-«o profissional. Este processo ® i

pocurou n«o apenas el ab-metaodonbvgschasemasecnl
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profissional como um produto da <classe traba

mani festam wav icdoa didd la.n o

O Servi-o Social ao caracterizar as n
como seu objeto de interven-«o, compreende o
expostas na totalidade das rela-»es sociais.
Afguest «on«ooc® abm objeto particular da pr 8ti ce
produto que emerge dialeticamente do confront
contradit-lrai ocoomol ocr8 aspecto exclusivo de d e
explicirtaBal epior 0s (1999) , sua g°nese pertenc
acumul a- «o capitalista gue S «O0 i mprovsg8veis
interven-»es profissionais que se utilizam de

Ao fortalecer suas institui-»es organi
homol oga-«0o da Lei 8.662, em 1993, que regul a
de artigos e incisos organizam a Iinterven-«o
cojnunt o €RESS no ordenamento dos processos de
O art. 4 traz direcionamentos ao fazer -@gsofi s
como um agente interventor direto nassexgees:
ferramentas interventivas como: estudos soci ¢
soci ai s, entidades da sociedade <civil e inst
administra-«o de servi-o0os sociais; encaminha
defentes segmentos sociai s, etc.; e enfati zé
el aboradores, i mpl ementador es, executores e a
(Brasi |, 1993) .

N o gue tange as atribui-»es privatiyv
assistente social, estas est«o dispostas no a
coordenar planos, programas, pYojaetua@as «o¢umndsic |
centdes pesqui sa na 8rea do Servi-o Soci al
supervisionar estg8§gios na 8rea, e assumir a d
representativas da categoria profissional (Br

respeito das obrigaCRESSdoenrtom¢tuamntoo CFESISe s

bordados por conta do escopo-sda apedaampwirg&d.nc

o 9 o

ocumento | egislativo ° profiss«o e 0 seu pa
pofi ss«o.

No mesmo ano, Barroco e Terra (2012) de
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C-digo de £tica da profiss«o ® produto das di
no campo da pr8xis. Nesse sentido, o document
princ2pios, deveres, direitos e priooinbail- »neos i[n.t

do projeto ®tico pol2tico e sua rela-«0 com a

2012) 0. £ a concep-«0 do trabalho como prot o
Barroco e Terra (2012), possirbtid it naeragpmteeenda
Portant o, ® por mei o desse processo, das con
rela-»es de sociais de produ-»es no capitald]@

|l i berdade como um pressuposto ®ticbacventaatat
em rela-«o0o ao C-digo de £tica anterior.

De acordo com o documento produzido p

d®cada de 1980, as entidades da categoria dert
C-digo de £tica anterior. Ao reafirmarem a | L
fundament @aics$ S8veids ssia democraci a, o consel ho

emancipa-«0 de classe defendido pela categori
A®ti ca como pr emcsluiptoiscm dgqwre riemete ao enfrent
postas ~ pparftiisrs«dbe w@ma Vi s«o cr2tica, e func
p.22, 1993)0.

Os princ2pios gque regem a ®tica profis

serem meras normas burocr 8ticas, constituem &
com a heran-a conservadora da profiss«o. Func
emanci pammah tais princ2pios convocam o prof
defesa intransigente dos direitos humanos con
sentido, a interven-«o0 no cotidiano deve ser
asorfmas de preconceito e pel a busca i nNcessaé
reconhecendo que a qualidade do servi-o0o pre
compromi sso pol2tico com a classe trabal hador

Esses princ?2pios s«o0 resultados do pr
gue foi o catalisador para as mudan-as signif
profissional. Esse processo que se inicia por
na transforma-«o0o da apreens«o da realidade s
C-digo de £tica de 1993. Tal censgri o, exige
curricular do Servi-o Social em resposta ~ no

A oficializa-«0 do documento das nova
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desse movimento cont?2nuo -9dlea «ca@megomi r edutre a
oper8ria. As diretrizes curriculares de 1996
da <categoria profissional no processo de fo
rerganiza-«o curricular busca promover a qual |
di mené®eimpcod 2ti c-amptobdot i go coap eer & tRica @wroi ent am o
profissional

O novo curr2culo do -Serem-tor Socnad| @0 g

fundament omsettoed-orli-cgda cos da vida social, qgue
hi st -ricas da totalidade do desenvolvimento h
forma-gdbdost -rica da sociedade brasileira, gque
socioecon!mica, cul tural e pol2tica do Brasi/|
Am®rica Latina, e fundamentos do trabad-h©wo pro
da profiss«o e a interven-«o profissional que

da Aquest«o social o (ABEPSS, 1996) .

Esse conjunto de ehoaumdirnLteas 8j.ubr622d i9c3o,
de £tica de 1993 e Diieonstzes?2 Casracull amgas d®os
o trabalho cr2tico dos assistentes sociais n
profosal gue se compromete com as necessi dade
projeto societ8rio que Vvisa a supera-«o0o dos ¢
Projet®#oEttcoo do Servi-o Social, ® mais do

Nett»006) assinala que este projeto profissio

Social e se constituli COmoO uUm processo que se
os(as) assistentes sociais, podem, desde qu
To que significa afirmar qgue t al democraci
exist°ncia dopopnrij eto®c c®lthhecro cami nhos, cons

pol 2ptriocfoneasis e definir os rumos da atua- «o
demarquem cl aramente opolcotmpa osn)i sprocf i(BL il @ro
a dizer ® que nossoO projeto ® express«o de
profiss«o e quse esewahpaorreismc@@lilbas histori can

pel o Servi-o0o Social brasileiro, cecoonndcrce toonsad

mai s abr dmgpdrntdesn (s«o mesmo antag!nicas enmn

pilares fundamentai s qaepistuaslt e(nTteainx eai roar;d eBmw

£ sob o entendimento da | i berdade com
inscreve no desenvolvimento do ser soci al, q
reiteram que este projeto sinaliza a defesa
democraci aacamo swms bandeiras. Ademai s, con
pluralidade tanto na sociedade como no exer c?
Pol 2tico do Servi-o0o Soci al evidencia o aprof
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| eger valores que | egitimam e estabelecem a:

di ferentes espgp-accd om-adisa

Contudo, conf orme observado por Netto
interior da categoria possui outros projetos
aqguele que ® defendido maj oritariamente. As s
enfati dami asl dades da materializa-«o0o deste pr
contexto neoliberal gue promove wuma desl egit
Servi-o Social, seja da sociedade civi l

A d®cada de 1990 ainda traz mais uma
Servi-o SociiasleeguEmdb9 D7 rel at -iroi aMi fniimsal®rda X a
buscando reconhecer as diferentes a-»es real.
superdblri,cipzou a Resolu-«o0 nU218 que disp»e a
os trabalhadores da 8rea da sa%de (Brasil, 19
o CFESS, em 1999, homol ogou a Resolu-«o nU 3
como tumbal hador da 8rea da sawde.

Este reconheci mento do assistente soci
® essencial, pois a pol?2tica de sa%de, assim

no cotidiano das rela-»es sociais que sofrem

Tal contexto possui particularidades pr-prias
(2009), precisam ser desvendadas. As express»
nNo processodotkan-ma¥sudeequerem um profissional q
deste moviment o, pois ainda que a figuest «o0 sCc
el as est«o intrinsecamente |igadas ao desenvo

Estabelecido as diretrizes que orienta
soci al nas suagter tneed didnd nsgrpeosh 2t Pt axme 1t Dicinvy & O
cabe agora compreender o trabal ho desenvol vi.

pcglti ca de sa%de, mai s precisamente na ABS, 0
di scutido anteriormente, o PSF emerge em mead ¢
gue Vvisava a reordena-«0 aten-«o b8sica. Cont
cmmposi -«0 das equipes Qque atuavam no progr ama

Ao el aborar uma an8lise cr2tica 06in tor
dest acaam cgounep 0osSi - «0 daso epguwigpeasmal net eegiuwsauf i ci en
as necessidades da sa%de da popul a-«o. O Mini
profissionais escol hidos devem realizar um t
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justifica o argumento utilizado pelas autoras,
da forma-«o de conte%dos pragm8ticos para i mp
pel o SUS. Para Teixeira e Nunes (2006 ,t ug. cloxt
uma ferramenta que permite a troca real dos s:
bjeto de compreens«o e interven-«o ® a real]

0
enfrenta barreiras na organi za-«oer hr gg man tdac
c

onheci mentos em s a¥%de.
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A interdisciplinaridade, ao significar rec
sociais horizontais, diferente do posto no
hegem!tnico. Significa ouvir/ processar o0 Qque
do gqgse®o0,i implica trabalhar com o0 pensar d
conheci ment os, para a partir da?2 criar nova
e criativa. Por isso indica uma atitude " di:
de mundo,t ade dade (Teixeira; Nunes, 2006, p.

O debate da I mport©ncia de uma equi pe

® recente. Em uma pesqui sa anterior,
rdisciplinaridade i mpl i ca em #fAreintrodu:
ativos, as i dea+»escoadtuaiA autora enfatiz
i scod0 ao serem investigadas pelos difere
tru-«o de novos model os de aten-«o. A an§gl

t amentee eonchASFK,a sperfeitamente na cr2tica

6) , dado gue par a al ®&m de debater a r e
rdisciplinares em saW%de, Nogueira (1998)
i bilita aoveaessaltutexoattevas nas formas de
rupo familiar.

Estas caracter2sticas contribuem para
rdisciplinaridade em si expressa de f or me

os profissionais de sa¥%de dentro do PSF,

rama raosuceqnta-anes em torno da fam2lia, nec
icamente o arranjo familiar. Para Mioto
ctar sua ang8lise da realidade soci al Tt oe
| exwoi al qgue possuli determina-»es hist-ric

0O qgue estas determina-»es n«o exclusivas

esso -dleemadd e

Ao pensar o n%cleo familiar de for ma ¢
ai s, 0s ensaios de Mioto (2010) e Horst (
rea da saw%wde, se somam as discuss»es de T
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necessidade da introdu-«o0o da categoria dentro
familista, gue segundo Mioto (2010), transf el
social que deveria ser do Estado.

A cr2tica em torno da falta de interd
esta pesquisa, Vvisto que ao n«o compor as eq!
s«o0o introduzidos na aten-«o b8sica a partir d

NASF, O Minist®rio da SawWwde identifica a nece

equipe interdisciplinar. O apoio matricial ®
di scutido anteriormente, e Santos e Lanrzna a( 20 .
gue possibilita A" supera-«o das pr8ticas trac
hegem!nica, por meio de a-»es de apoi o capaze
estruturas dos servi-0s e equipes de sawde. 0
Associado a isso, e como discutido nogc
territ-rio, a intersetorialidade e interdisc
per manent e, promo- «o, preven-«o0o e humani za- «c
como degetdoi NASF (Brasil,|, 2009) . Estes eixos
coletivas desenvolvidas junto " s ESF. Sant os

de grupos de orienta-«o e pr8ticas soci oedu
domiciliarade € aesdtsysdes gaf ereadm d o s d ep esduapgo-rgti ec ot ®ac
n%cl eos de apoi o.

Em continuidade, ao caracterizar o0 prc
sociais no NASF, a pesquisa realizada por San
da categoria profissional ao programa n«o se I
ou neijecimento das fronteiras di sciplinares
interdisciplinares que superem o model o biolo

ainda relatam que as equipes de refer°ncia

foomwl a- «xo de estrat®gias de interven-«o frente
fam2l i as.
Tais el ementos revelam que a incorpor a-

da aten-«o0 b8sica cumpre os objetivos da Refo

trabal ho da ABS, categorias profissionais que
m¥l as ptleter mi na- »es, um fenl®!meno social mente
i mpostas pelo modo de produ-«o capitalista.
partindo das an8lises de Souza (2020), precis
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] a, a indissociabilidade entre o0os aspectos
trela-amento das esferas i ndividual e col e
mens«o soci al na an8lise do processo.

Em decorr°®°ncia do exposto em torno da
necessidade de wuma <concep--8e qoeolo- gdacau m
ar©metros para Atua-«o0 docAsadstpete SBEBESI

present asemaiins fdoo gcondutor para o fazer prof
terializa o esfor-o da categoria em pensar
ciais na pol2tica de sa¥%dePe@l at icoon smd s tda - &D|

A exist°ncia de dois projetos que em

i vati st ai reeluantiavdear s,rad documento do CFESS, | §
avo e Matos (2006). Todavia, o0 Servi-o0 Soci &
se@gdei docial e o0os princ2pios do projeto san
esso ° sa¥de, refor-a o papel do assistent e
efetiva-«o0o do direito ° sa%de. Os par ©Omet
ndamentos necess8rios para que a interven-«
do assistencialismo, mas se firme na def e:
iversal e dever do Estado (CFESS, 2010) .

O cen8rio atual constru2do sob o0 reor
avancado por mudan-as tecnol -gicas, reconf
gi mes de acumul a-«o, conforme descrito por
romet roesm pwmscar 8ter de resist°ncia ao ins
cusar requi si -»es i nstitucionai s i ndevi das

rramentas coletivas que enfrentem o desmon

mpet °ncida tp®corfiicss«o frente " s condi-»es o0bj

A i mport©ncia do documento reside ta
stemati zar o] trabal ho profissional do ass
ndamentai s: atendi mento direto aos ususgri
vestiga-«0 e plsaesjsamémt e, f or ma- «xo. Essa es
l i zar a dire-«o0o social c¢cr2tica da profiss«o
ual onde a especificidade do Servi-o Soci al
Si st enatle, sacoc s er i ntroduzido na sa%de neces
spostas que ultrapassem a demanda 1 medi at a
ocesseaoseantache seja de fato considerada (CFESSES
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A Resolu-«o0o nU569/ 2010 fortalece as pr

do CFESS ao reiterar a proibi-«o de pré8ticas
categoria profissional se insere na divis«o s
do moddeo produ- «o capitalista, gue de acordo
interven-«o profissional de assistente soci ai
social 6. Ao adotar ferramentas de cunho terap
posiamemt o -lkedogqhémiani co que introduz a profiss«i
l utas de cl asses, reproduzindo assim, as cont:
na sociabilidade do capital

No interior da pol2tica de sa%de, tal
precariza-«0 dos v2nculos entre usu8rios e pr
da reformul a-«o da PNAB, ocorrida em 2017, gu:

i Bt di sci pl i rRAabr.esEm ot eNsaes,f a | mpl ementa-«0 dest

uma abrang°ncia maior de suporte as diferente

Nasci mento e Cordeiro (20109, p. 3) sinalizam
sa¥®e a centralidade na doen-a e 0 uso de t ec
probl emas, em detrimento do trabalho em equip
Obsewseaque do ponto de vista da intenc
interpreta-«o acerca do que ® integralidade.
Silva (2006) esclarece que a integralidade se
olar soci al na interven-«o0o em sawYde. Para a a
pequena concep-«0, mMas se amplia ao indicar a
em s aw¥de, fundamentadas na an8lise cr2tica o

compreens«o das necessidades de sawde vivenci e

A integralidade se caracteriza, assim, CO0mc

das pr8ticas sanit8rias, por apreender as

hi storicamente situadas, capazes de abarcar
presentegnica doec®et 8ria enquanto resultant

provocado pelo aprofundamento do capitalisn

Apesar da integralidade ser um pri nc?
concebam o usu8rio na sua totalidade (bBsel - gi
gue a nova modalidade das equi pes i nterdisc
diretoigrespdi o sistema. Se a concretiza-«o0 do
formas de pensar o cuidado em sa%de, Nasci ment

gue se mani festam no processo deAbt.r abbsasleh oc odnots

nasorfmas i nterven-«o evidenci a 0 desmont e d s
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di stanciamento das conquistas do movimento sa

se mostrado cada vez mais pr-xima ao projeto

£ I mperativo resgatar que anreova bRNAB
gual ospyglalsitoes s«o0o minimizados em pr ol da or
a afirma-«o apresentada, a Emenda Constitucio
sa*#de no paz2?s. Tal fato corrobora com as ques
(2010%u)e, demonstram i mpasses encoRAbr andao sa bpoerl daasg
ontol -gica da sa%de no seu processo trabal ho.

Podse dizer que a reconfigura-«o do pr
Ab, i nstitu2do sob uma | -gica produtivista 1in

nNn«ko podem ser apreendidos fora do contexto a

pol 2tis@adsadde Em conson®©nci a, Nasci mento e Cor
assistencialista das a-»es realizadas e a sul
com fam2lias em equipes que tem o arranjo fam
Logo, ® indiscutzvel gue estas transf
processo de trabal ho do Servi-o Soci al na

Nasci mento e Cordeiro (2019) expressam as exi

se faz presenia@anonodos profissionais de saw¥wde,

Tal contexto refor-a a concep-«o0 da compl exi dze
confrontos engendrados na rela-«o0 soci al di al
poKFaleiros (1999).
Trabal har os conflitos gerados nas contradi
gue aceitar as acomoda-»es exigidas pela he
explica-»es de utilidade do Servi-o Soci
compreens«o preofau-n»deas deanst re sujeito e for -
estrutura e superestrutura, entre o papel d

articulada ® que poder8 mudar at® mesmo as
cC 0 mo for-a de trabal hw- «mmq giogntoe noar g i pa o
identidade (Faleiros, 1999, p.138).

€ vista disso, a an8lise da reconfigu
assistente sPbciamd sneo cNaamssft i tuir numa | -gica d
compl exi dades do territ-rio desconhecendo g

articul &-n«couldooss dve trabal ho e dos v2ncul os das

el o entre profissional e usu8rio ® indecling8§yv
este fator ® o alicerce que qualifica oermazer
torno da determina-«o0o ontol - -gica da sawde. A
(2006), deve superar a rotina burocr8tica e s
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sa¥de. Tal desafio se torna ainda mais compl

transfronteiri-o, como ® o caso de Foz do | gu
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4 TENSI ES E DESAFI OS NO EXERCCECI O PROFI SSI ONA
NA REGI 0O DE FRONTEI RA: A ATEN¢eO BCSI CA EM D

4 M fronteira em destaque: Situando o munic?2pi

Situado no extremo oeste paranaense, O
|l ocalizado em uma posi-«0 geogr8fica singular
Paraguai. Conhecida internacional mente como a
diaetom Puerto lguaz¥s e Ciudadcdmb &maeci dada
Para o Minist®rio da Integra-«o Nacional, a d
de Fronteira, definida pela Lei nU 6.684kE3d9 e
abrange 150 km de | argura ao |l ongo de todo o |
essenci al para a seguran-a nacional, essa fai
onde o Estado aplica pol2ticas essmgd?ofbiamass de
0S munic?2pios situados nessa regi«o.

Em seu estudo Raffestin (1993) escl ar

normativo est8 intr2znseco “~ exist°ncia desse
S - ® incapaz de apreender a totalidade das
sinteti ma-xnstaMde e das defini-»es institucion
concreta exige wultrapassar a vis«o da fronte
administrativo. Para Nogueira e Silva (2009)
de comt@a integra-«o ® sintnimo de territorial
se desenvol vem, e como resultado dessas rel a-
as concep-»es que a reduz em uma divis-ria in
[ .. . ] a territorialidade [ €] reflete a mult
membros de uma coletividade, pelas sociedad
mes mo t empo, O processo territorial € 0 pr
rel a- »exi stenciais e/ ou produtivas. Quer S €
produtivas, todas s«o rela-»es de poder, vi
procuram modificar tanto as rela-»es com a
(Raffestin59)9.93, 158
Nesse sentido, pensar a fronteira na
comprelkadéomo um compl exo soci al suscet2vel
hg8 uma rela-«o0o dial ®tica que ® inerente ao de

pressopofRaffestin (1993) enfatiza que o0 capi

produ- «o, mas sim um sistema de significa- «ct
subjetividade, i ssoisbgoni bhicasgueed®Ppbranbet ga
tudo, wumndecanmpo as antag!nicas em disput a.

Estabel ecer a fronteira como um resul
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x

pande a explora-«o geogr 8fica. Em r esumo, e
grenagens desse modo produ-«0, pois cumpre I
acumul a- «o. Tais el ementos s«0 essenciais

taadde um movi mento dial ®t i co, transforma o c¢

m Q 9 d o

o O o S

z do Il gua-u.

Sob essa -tica, os deslocamentos popul
e forma aleat - -ria, mas s«o0 impulsionados pel
capital, que ao i mpor a precariza-«o0o da for-a
di r esiotcoisai s . Esse movimento imp»e ~ classe tr:
e disputas da fase atual do capital, gue exf
capacidade | aboral. Em virtude disso, ® cruci
apar °ncia imediata, dado que el a se manifesta
de produ-«o da regi«o transfronteiri-a que n«i
do embate entre capital e trabal ho, au esxejree,s

contundente da Aquest«o social o nessa | ocalid

£ preciso considerar a fronteira um terri
reconhecem as pr8ticas que se originam e s
Nestes ter mos, o] |l ocal ® um | ugar del i mi 1
significa-«o0 deochatli z odnoiteesdmlpodg P ¢ oS0 MWonAnan
extens«o da vida cotidiana entre as divers
sociais (Nogueir&8l1l)silva, 2009, p.90

Essas particularidades do existir tra

escopo principal dessa pesqui sa, S «O0 el emen
mat erializada no mun2cipio de Foz do Il gua-u,
da Aquestabo,soreconhece esse fato soci al CQ
profissional do Servi-o Social. A fronteira p
s«o partes da produ-«o de subjetividade na so:
gueapreenda e a problematize em sua totalida:

geogr 8ficos.

Tal realidade i mpul siona a discuss«o0 ¢
Servi-o Soci al na aten-«o0 b8sica em sa¥de no
descrito, ® duplamente tensionado, ora pel as
dos usuS8gfirosnttegiarni - 0s gQque possuem caracter?2st.i
sobo ecotidiano do exerc2cio profissional do as
no munic?pio de Foz o hgpa+t+tjrrdqgeueswmuasi de§ er
Em raz«o di sso, a discuss«o realizada ao | o
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objetivos aqui propostos, Vvisto que: a pol 2t
fazer profissional dos assistentes sociais s
acumul a-«o0 capitalista.

4.2 O trabal ho profissional na fronteira igua

Compreendi do o] cens8rio socioterritor

particularidades que a condi-«o0 dee o rathd ae-i 4@
assi stent elsaszoce@adss8ri o sintonizar essa reald]
exer ¥ oifo ssi onal destes profissi©Cmmo ss wm@r ad¢ietn
anteri or nteonttied ieataroaba@ !l ho pdaficasieguwall @ al hei o
transforma-»es sogpieelto§ rcioanst re§ rpsosel, 2 trieceadsh e g g u &
demandas e normativas al ter aNe s d eciirdeo- s®,ci @ |
pri meirament e, realizar um resgate hist- -rico
trabal ho do Servi-o0o Soci al nNo munic2pio, para

O ponto de partida para captar estes e
interven-«o profissional do assistente soci al
2000. Todavia ® imprescind?2vel apreender, nes:
i ntsaté¢i onal mente o primeiro n2vel de aten-«o d:«
de Silva (20069 ,emstmatdrava«o territorial di
responsg8veis pela realiza-«0 das ati vi dgaudees e
al ®m de atender demandas da aten-«o b8sica, t.
|l i gados a aten-«o0 especializada.

Silva (2006) esclarecer8 que, nessa @
assistentes sociais alocados ° Secretaria Mun
na aten-«o0 b8sica e na aten-«o0o especializada
raz»es drmutnadiasm a pr ismeiaroa fragdloacdiooma r anj o 1 nst
gue possu?a éqidNiyegd rorst deleSandbdamtdeonder si mul tan
os dois primeiros n2veis de aten-«o do SUS; a
as contradi-»es da inser-«o do assistente soc
acelerado de municipali za-ema ededessa¥dea rlad a gial-
Yal t 1 mo, ® necess8rio compreender gue &este di
processo de trabalho do Servi-o Soci al na fr

formul a-«o0o da PNAB e a cria-«esdca nMASFE, sn amr«ma
para organizar o f | sexoc odres ttirtaw?arl ehrmo ,c amacs iprogt r u
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o exerc?2cio profissional na ABS.

Neste mesmo per2odo, Silva (2006, p.52
se fundanpeonrt alvaasefi o territ-rio sol o, Vi s«o0 a
marcada pelo intenso fluxoopofEkEslsacicomalkpi rtoep,.
gest«o que opera a partir par ©met r os censit
i mpl ementa-«o0o da municipaliza-«o da pol 2tica
egundo observado por Preuss n(f2i0gludr)e, m gcuoemoo si tm
st8ticoso constitu2dos por popul a-»es fixeé
specificidades socioterritoriais materializa

s profundas transforma-»esl|l guere®wcoocieam noden

o 9 ©o o un

ue afetam diretamente a reprodu-«o da vida s

Ao ignorar a realidade din©mica dos
gestores | ocais reiteram uma concep-«o0 terri:t
uma Vi s«o0 retrograda gue desconsidera a tot
desenvol vesmppanestee que SsS«0 i ntr2nsecas ao orden
perspectiva al ®&m de caminhar na contram«o das
(2009) e Peiter (2020) <citadas anteriorment e,

gue ® asahidade dos servi-os e, i ntensi fica o
di sparidades no acesso ~ sa%de e invisibiliza
Tal postura observada na | -gica de presta-
muni c2pi o, tem intensificado, ao longo dos
§rea da sa¥%de de grande parte dos segmentos
da frontreda aj dedovoa«o de prs8ticas ilegais p

sistema {d&isadwde BB)6, p.52
A vista dsestque notaerrit-rio frontei

expostas que v«o al ®m dos ol hos dos gestores
em torno das quest»es que envolvem a regi«o d
na Ipotica de sawde na ®poca, embora n«o poss

nor mativas jur2dicas que envolvem a tem8tica,

da discuss«o, visto que o seu cotidiano de t
partrnicdildddes deste territ-rio que possui m¥l ti |
£ i mportante sinalizar gue hS8g-pam?2ticdo
materializado seja na concep-«0 do direito
assistentes soci ai s, visto gue Si |l va (2006)
profi ssioeaariesstnrckionge a quest»es biol - -gicas ou

a partir de suas determina-»es sociais, compr ¢
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influenciam diretament-doem- apr orcefssro- adned os ao%de@

categoria com as diretrizes do projeto da Ref

A materializa-«0 dessas concep-»es sob
ganha contornos pr8ticos no momento em-que
operativa do Servi-o Soci al na fronteira igua
apreendemeaven-«o profissional enquanto um co
usus8rio do si,sobmat ugwe t@wemi ss«o de promover
f or mas i ndi viduai s e coletivas, reconhecend
fundamentais de planejamento, reflex«o, regis

Contudo, Silva (2006) destaca que essa

dos assistentest ikssnecnitaaiss anosso di t ames do modo d
visto que as contradi-»es desse sistema de piI
requi si -»es emergentes na vida dos usus8rios q
|l guae uincidem diretamente na at uRAs-skap dless@&naisc
i medi aticidade que se materializa na frontei:!
Soci al neste espa-o, podendo transformar as a
triagem das urg°ncias apresentas.

Nesse sentido, as contribui-»e8 demban
um hori zomale2z tRitciocoa esse ambient e, visto que
produ-«o de conhecimento em torno das <condi -
popul acimdiad es anes di f er erctugsa ca sopnaa-i .ss. sN-ecsisca d
no territ-rio de fronteira exige que o0 Servi -
transformando as a-»es profissionais em um ca
forema2tica e efetiva "s necessidades de sa%de

Com base no expestao,atawlmserovgrofi ssi on.
sociais na regi«o fronteira est8 intrinsecame
mundo do trabal ho ditadas pela acumul a-«0 capg
subnss«o dos direitos sociais "~ s engrenagens
desses profissionai s, uma vez que o fazer o p
a essa din©mica de subordina-«o0o da prote-«o s

Ademai s, essas caracter2sticas refor-a
mi gra-«o como instrumento da din®©mica de acu
cen8rio de subalternidade da prote-«o soci al
regi »es idrea.f rbsngseskegniasenaon8l i ses de Silva (2
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apreendi do nos seus aspectos soci ai s, econ

acompanhado da cria-«o0 de pol2ticas e acordos

da vida social dessa popul a-«0 migrante.

Esse n¥%cl eo contradit-rio estruturado
mi grat-rios e as barreiras colocadas pel o cafg
asseguramento dos direitos sanit8rios da pop!l
caracteporzada cpntingente populacional hetero
nYamer o de residentes flutuantes (estudantes,
brasiguaios e 0s pr-prios morador es @ udee speonshsou
institucional das pol 2ticas sociais, qQque como
est8ticos e imut8veis ® fortalecido pela Vvi sc«
gue estes naturalizam esse espage s8bsumscadna
demogr 8ficas (Silva, 2006) .

Esse ponto de vista tem como base a u
como resid°ncia fixa, para promover o direitoa
burocr8tica da gest «o, s«o fundamentadas sob
gue ao meponoddmar ca a wuniversalidade do SUS
apenasmoaroadores "fixos" do munic?2pio. Essa po
maneira contundente as car°ncias hist-ricas
(2006), atuam como um vetor de acirramento da:
sujeitoansfronteiri-os ° clandestinidade inst

Esse cen8rio de seletividade e exclu
exerc2cio profissional dos assistentes soci al
desses profissionais. O assistente social, n
inscrito na divis«o,ssesegon®@oniacnal dsatdoalpalho a
sua atua-«o0 e compet°ncias profissionais estr
categori a, mas que s«o0 dialeticamente balizad
materiais dadas ipcerndal .maSirg i fiincsa idiuzxer que, n ¢
profissional est8§8 estruturado em uma ar madi | |
compr omi sp®l 2®tiicad do Servi-o Social e as dire
profi ssi omtaiirs de gfacgrama i ncondicional os direi!t
se encontra as requisi-»es operativas do Est
supress«o dos direitos sociais, agravando ain
na kegigua-uense.
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4.3 Transforma-»es no exerc2cio profissional

| dentsief,i gwne o0os desafios contempor ©neo:

nzvel de aten-«o do SUS na regi«o da fronteir
como situa-»es imediatas, se n«ocaecmoeaoepardquee dk
suprdmiarj amente, o0os direitos de seus USUS8Trios
do exerc2cio profissional do assistente socia
captar as contradi-»es que materializam no
prseent e.

Em vist,a adligsusnmas i nf or ma- »es parndceiss adne
adentrarmos ma eéxecwsgsc«® profissional dos as:

—

ronhai cana conte@opmo ©deacorrido no cap?2tulo
ofreu transforma-r>sedl|lgxe® alet drrarbaamh ho , cComo
r-pria PNAB e a cria-«o0 das equbPpetso neusad® pr e
|l ementos precisam ser apreendi dpol atpaatde ¢
idade de Foz do |l gua-u, oOobservando como se 0]

avde na <cidade, para que assim possamos r et

O »w O d T uv

tua-«o0o do Servi-o Social nessa regi«o.
O Relat-rio Anual de Gest«o (RAG) orga

e Sa¥%de de Foz dwe lgaumo uumodhesdurmant o de tran

=}

anciament o, atendi ment o, procedi mentos e o0
sa“#d®@doeahazfronteira igua-uense. O arquiv
o de 2025, revela que a aten-«o0 b8sica no m

i t8ri os, no entant o, houve um crescimento

T »nu 9 o —™ a
Q. 9 S @ ’
>

2]

sat acroncom 28 unidades (Foz do Il gua-u, 2026)

£ interessante destacar que no RAG n«o
e exi stiam na d®cada anterior. A extin- «c
ngl omerava dois tipos de ser viiatoesn ba&iefi ecrae net
especi alpiogplaéa i1 nterpretada a partir institui -
muni c2pio, visto que a pol2tica centraliza as
para organizar o] pri meiro nzvel de aten-«o
menci onadmpeidti@@ ae®sn¥%mer o de assistentes soci a

At ual ment e, O munic?2pio possu? 18 profissiona
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nicipal de Sa%*?de, no entanto, apenas 6 dess
u processo de trabalho que debru-a essa pes

Esse novo desenho institucional cont e
ua-uense apresenta dois aspectos essenciais
nYsmer o das UBS n«o se reduz a udreamomegtae ad e c

necessidades sanits8rias do territ-rio froec

l i mita-«o for mal de assistentes sociais na
reendida para al ®m da i mediaticidadessd?dec
abal ho desses profissionais na d®cada ant et
ocesso dial ®t i co, pois ao mesmo tempo que
ojeto neoliberal ganha for-as com suas pol 2

Conforme exposto no RAG, a aten-«o b§8s

inc2pios estabelecidos pela PNAB de 2017. S

e essa nova formula-«o0o ® ampl amente compreer
conbramar @efh aten-«o b8sica, visto que a pers
gi ca neol i beral de focaliza-«o e raciona
ordenamento da pol2tica de sa%de i mpacta di
shnsee sociais na regi«o igua-uense, | ocal

ecari zada.

Essa tl!nica destrutiva gque corrompe a

abal ho na 8rea da sa%de, tem sua fundament
tera-»es que ocorrem no interior do mundo d
ol i beoaparte inerente de um processo, que n;
ssuem grande compl exidade, uma Vvez Qque essa
rcado privado, mas igual mente invadem 0 set
rabal ho, as rela-»es de trabal ho no espa-o
Otrip® terceiriza-«o, flexibiliza-«o0o e prec
tipifica a nova morfologia do trabalho em t
formas de realiza-«0, que est8§8§ presente nos
se inserem assistentes sociais e demais pl

assist°ncia social,(Rabcthalkes, 2020e pu26ps
O refl expr odceessesseoe x pme@ sseatrangul ament o

sica, gue foi escalonado com o passar dos
terdiscipl pe#Nomdsa iT®Ttnii tclBEBGE/ SARI/A®S cobr i u |
rede de servi-os de sa%de, promovendo o0 aul
2023 o atual governo federal,|, |l i derado pe
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composi -«o0o do trabalho interdisciplinar em
Portaria nbGneuwls5t/iGM/ MS a E

A constitui-«0 desse novo arranjo tem
rma completar ~“ s diferentes equipes da ABS
dag-gico. Outro ponto importante ® que o fi
20 @adetaxom essa nova modalidade, entretar
mpri mento de indicadores de desempenho e a:
stitu2das: a primeira corresponde a |l egitin
muni ca-ndoe,ci cas C omo TI Cs, C omo ferrament
el eatendi mento, teleinterconsulta); a segun

stores municipais qQue S«0O 0OS responsg8veis p
e ir«o Em@uwptwir, aquais profissionais ser«o ¢
nculos de trabal ho (Brasil, 2023).

A i mpl ementMul«toi deax pexe de forma categ:-
ol i ber al organiza a pol2tica de sawde a par
rmato de trabal ho que o Servi-o Social, I N

erce $ua-»es atual ment e. Esse contexto des

nc2pios doutrin8riogpoddtsSds e@dadprpfoseko,

e nunca, profissionais capazes de analasar

rmedaomdol -gica qgue ofere-a refer°ncias concr
sconcel os (2006) descreve gue ® a apropr.i
construir continuamente o movimento do rea
|l idade soci al, gerando as condi-»es necess§
iativo, consciente e politizante, cuja efet

tre teoria e pr8tica

Par a dar materialidade as an8l-ssees C
cess8ri o compreender goa@mae satiinsas umeguiloamt &
abal ho dos assistentes sociai s na aten-«o b
ra al ®madasvsadMobdai e em Foz do Il gua-u a inter
ual mente orientada por protocolos municipali

Oxig°nio Terapi a Amen)c itAeima rc oRfroo lodoy gdd av o( pr

hora nas condi-»es de vida de pacientes d
lnicas e que necessitam do uso de oxig°nio

O trabal ho mul tidisciplinar ® base f
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di versos profissionais da aten-«o b8sica atu
recupera-«o da sawde, dentro desse instrument
s e desdobr a em orienta-»es acerca da ut il
preenchi meintclmwmasdecadastrais para inclus«o des
comunica-«0 com as equipes de sawde a respei
tratamento, visto que ele ® realizado no ambi

No caso do Protocolo de Laqueadura (

El et Avex8) ( esse tem seu foco na promo-«o0 e gar

mul heres e dos homens. Ademais, este document
o planejamento familiar como uma ferramenta
saWwdessdes usus8ri os, tanto na sua forma iIindivi
assistentes sociais e psic-logos s«0 respons

pel a el abora-«o de um parecer t ®cni co acer

Esses i nstr unrnoepnetroast itv@csniecvoo denci am que 0 Ser vi
i gua-uense, est8 sucumbido a rotinas pragm8ti
produ-«o c¢cl2nico e mercantil. A aus°®°ncadede d
da regi«o fronteiri-a e de seus usu8rios ou
©mbito da aten-«o0 b8sica, demonstra qgque o0s av
de racionaliza-«o da pol 2tica, t°m treansf or
profissionais, pois como observa Raichelis (2
Otabal ho de assistentes sociais integra, po
rebati mentos nas atribui-»es e compet°ncias
expressam, entre outras, por: crescente r ol
dos prodessosabal ho; alto nzvel de prescri -
produ-«o0o intensa de manuai s, cartilhas, ori
met as, guanti fica-«o de atividades (nU de
fortal eci ment o ddee cnoenctarnoilsemodo s servi-os e
transformam em controle dos/ as benefici8rio
As afirma-»es de Raichelis (2020) s«o
QuaddeAti vi dades PBoeeMuilbtQuadpootluzi do gest «o mi
seguindo o recorte dessa pesquisa, nos atent a

assistentes sociais da fronteira.
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CLASSE DE PROFISSIONAIS CONSULTAS VISITAS ATENDIMENTO PROMOGAO | ABSENTEISMO
INDIVIDUAIS DOMICILIARES | COMPARTILHADO DA SAUDE

ASSISTENTE SOCIAL | DISTRITO | TOTAL TOTAL TOTAL TOTAL | TOTAL
- Nordeste | 3544 11 0 0 0
P Leste 1494 59 0 195 363
- Oeste 1615 9% 0 89 116
- Norte 1669 15 0 0 0
P Apoio 429 81 0 8 30
‘ sul 1260 50 0 0 370
TOTAL 10011 312 0 292 879

Font e: Rel at-rio Anual de Gest«o 2025,
O quadro exposto no RAG apresenta as

nYsmer o de cada procedi mento realizado pel as a
e esses el ement os precisam ser compreendi dc
coletivamentel.ugkamr,pc®l ei egscl arecer go@aos wWon
munpifor acrenadoseja em respeito ao sigibkgepaanoco
porque este dedpa®ai anadlp zwad e s nl eesvsaan t paeisagsu i s a
segundo lugar, os dedbsmoeheoesneresoaadbdihdasdos
pos MmMsaban«o comparesu®enots dos madremaldane.nt os

Posto pree&c o p aj®utee os atendi mentos i ndivid

expressivasendteisvi caodelt iwas tdaomi ci,l atagredi ment o



63

compar tsi légheadpr omo- «xo a sa¥de. Essa preocupa- <
produzi do pel o CFESS mencionado anterior ment
Assistentes Sociais na Sa%de), qgue <caracteri

b8sica como al goa edstd-vwwesx @ali.anoirvdds em s a¥de

#ddoen-a e das especifi-sedadsseqespaoostr oe

Ademai s, 0s estudos de Vasconcelos (2«
gue o atendimento individual seja resolutivo
outro | ado esse tipo de atividade negligenci ¢
nem sesgqoeapreendidas como demandas do Servi -
do assistente soci al como um agente que int
educa-«0 e preven-«o da sa%de e a participa-«
pel o rca fadr elme 2t i c O e as @Pgoméhseas @uecoorien
profissional. Talmepeoedopegticawa et @acriid@ao que a a
categoria no territ-rio fronteiri-o necessita
S
e

xerc2cio desses profissionais.

Concomitante com 0os estudos de Vasconc:¢

(201 categoriza a visita domiciliar como uma
l inha de racioc2nio, se faz necess8rio compre

gue possui di n©mi cas que extrapolam os | imite
i nvestiga-«o0o cotidiana de suas m%W tiplas di mel
Para SodrpR (820)1 "este trabal ho do di 8l ogo, da

trabal hado qgue n«o atende a indicadores ou me
servi-os de sawde, pois n«o s«o0 contabilizado

As indica-»es4)deenSordarn® e(n20cloncor d©nci a
de Raichelis (2020) acerca da nova morfologia
NoSsS espa-oocsupsacciioonai s na era do capitalismo ne

bai xo de visitalsi zdodasigddraressassepgobkti asiadmvali

Servi-o Social na fronteira igua-uense tem se
politizante e transformador argumentado por
for ma, ret o-nbart eanr@cdiachibmd - gi co produzigde amglea " c:
interven-«o profissional na aten-«o0 b8sica @
profissionais no | ocal onde a vida soci al e
permite decifrar as reais condi-»es dos sujei

Como enfatizado em diversos moment os
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aaude ® um dos pilares da PNAB, poi s se cons
iabilizar o direito e o acesso ° s avde. Dent

ue englobam esse el emento fundament al da at e

T o < u

rofissional de interpretar as reais necessid
nvestiga-»es 4dep-5DJd4d ®a (OAmo- «0 da sa%de r e:

duca-«0 em sa*de, baseada na tecnologia do d

> O

O momento do encontro". |l sto ®, segundo o au

c
3

conjunt o def undaemse nqgtuaem sne0 acesso0 aos ser vi
propul sor que produz um referencial sobre o m

O 8pice das contradi-»es expostas pe
exist®°ncia de atend(menabszamdmparer dbhadcags s

erativa queéea nmetrdriisalidipdfdemagi dhag®r Tei xneo r a e
p2tul a &t earniulrar o fazeBSercvwimpar So chradmi,nsesga

c 9 T S

-~ O 0O

ndament al da troca dial - -gica e horizont al

-

of i ssionais -Multi ntpgommvenaco o0 i sol amento

Qo T

0S consulEts.srei dsadooknsxa dmreta copure aj vsrt-ipfriic

=}

cl vassxpuidpes mul ti profissionais no primeiro

o

model o biologicista centrado na doen-a e a
capazes de apreender a dimens«o soci al da sa¥

No cen8rio espec?2fico de Foz do Il gua-u,
mpromete severamente a cappaeisdtadeadds des B¢
pul a- «o t r.anbsifarnotnet edier is-ug ei t os cujas trajet

® O O

termina-»es econ!micas, Ssoci aidssqgee caehvaalraeée m

]

c
p
d
precariza-«o | aboral, a irregularidade docume
0, a atseanr 4 nterl ocu-«o0 entre as 8reas reduz
fragment Aadassaebhi laisma m, a apreens«o da -dtooetnalai d s
desse p¥bIlico, cuja complexidade cotidiana ex
saberes e a formula-«o0 de estrat®gias I nterse
merraoti na burocr8tica dos atendi mentos indiVvic
Por fi m, a realidade contempor ©nea da

revela que o contingente de assistentes soci a

SUS permanece baixo e desproporcional frente
UBS. Exasaseg de recursos humanos desafia 0 ex
como consequ°ncia direta, a imediaticidade «cl
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objeto central da interven-«o prof i spsolo2ntailc, o0 ec
desvelar as express»es da quest«o soci al em
engessar a autonomia do Servi-o Soci alo datsoc ut
assistencial, reduzindo a atua-«o0o desses prof
l inha de frente do sistema, 0 que consequente
a resolu-«0 "s necessidades sanit8rias dos ci
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5CONSI DERAC¢I ES FI NAI S

As refl ex»es apreendidas ao | ongo de:
ri meiramente compreender o entrela-amento en:
ontempor©neo e a inser-«o0o do Servi-o Social
stabel ecer fgueres hi st -ricos s«0 processos
strutura hegem!nica capitalista que ordena a

onstru-«o0 e institucionaliza-«0 da saw¥wde com

® O @ d O T

m subhomar o seu fazer profissional aos ditame

Essa rel a- «o di al ®t i c a entre a total.i

stitucionais ganha materialidade e contorn
sl ocados para as particularidades socioterrtr
coinsd idamo uma | inha divis-ria puramente de
Tr2plice Fif®ntceointoa udie seveda- 0o Vi Vo, cuj as

ncretas e o intenso fluxo de uma popul a-«o f

® o 9 o o >

~—
> < X

ecu-«o0 das pol2ticas sociais. £ nesse cens§

al fase do capitalismo e sua agenda de al

O 9 29 O O o Qo

o

tundente e violenta no primeiro n2vel de ¢
Portant o, a Iinvestiga-«o0o das condi - »e:¢
i ca na fronteira, bali z-ag@geaer apteilvaasss feer paine

8§
ncontrados no Relat - -ri o Amual cdeni Gehot «on d(i BRAG
e

O O on

i frar icomal iaz a-a«<co mer cant i | incide sobre o

oci al nessa | ocalidade. A pesquisa realizad

> 0 & o T

umanos frente a expans«o populacional e 0 n:
nYmer o de asosciisatiesntnekso acompanhou o0s avan-o0s |
muni c2pio, Vvisto que a atual guantidade (6 pr
28 UBS) ® irris-ria em r rela-«o0 "s demandas da

Qutro pont o essencnal sacmmepgagiu-i «o da
cl2nica diante das atividades <coletivas, 0 es
em n¥meros al armantes, dado que foram contahb
apenas Btla2as vdem3@2| aapes de pr emoz-e«qood iattees Yd e
compartil Nedesa dire-«o cr2tna@b@®medeed gnéumar «
necessidades sanit8rias coletivas dos usus8r |

politizante do Servi-o Social e contribui C
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mento possui forte influ°ncia da agenda n

setor

p¥%blico com a Emenda Constitucional n

(2020), fsepdamentap® da flexibiliza-&«gonditepesi

de

da

t

r
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to
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f u
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abal ho.

A | -gica de racionaliza-«0 neoliberal
en- «o b8siMua tdaa &Ersiser noave arranjo de e
a tenha recomposto parte do financi amer
ses iame nctuomprr2 gi do de indicadores de dese
e TI Cs (sawde digital) e, Il ntensi fica os
e controle de tarefas em detrimento da
Eeist Ui

Essa postura temecngeeftiacaon®ep- «o0 enge
i dade da determina-«o0o soci al da sawde q
ignoram a din©mica territorial e popu
menta em um espa-0 tranofrqounet e®r di al et iv
do pel os processos soci ai s da soci ed:
cul aridades da fronteira S«o0 negligenc
ovante de resis@&° nccriiat ®riixa td@r nealseagi bad i
-0s de sa%de, a universalidade da |l ugar
cialista e de redu-«o0o de custos na aten-
sujeitos transfronteiri-os ° c¢clandestini

Esses componentes quando refletidos i
monografi a, reafirmam que a supera-«o
istrativos que atravessam 0 exerc2cio pr
en-«® b&@sida@a ldgua-u, ser8 poss2vel no mor
ropriarem firmemente das sneaodoil mgnexest
t i vmo le?2 tB®Itd a.0

Em suma, a resposthegromflingsciaomalsi dennhma
Si-»es institucionais indevi-dagp&cinanalr ¢
de di 8l ogo, educa-«0 em sa%de e defesa
Bviehvieolde dever do Estado. Portant o, ur g

onstituem o Servi-o Soci al brasileiro co

Ss«o0o as demandas coletivas dessa popul a-
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ANEX@A@TPROTOCOLO DE LAQDOAMLGERAANEESYASRKACTOMI

ELETI VAS

socis Documentos necessarios:
Critérios para 1. Documento com foto;
aprovacsao: 3. Cartao SUS;
S -
. Autor o cial, em
2 ﬁIhos vivos Foptl 4

5. Comprovante de enderego.

B L AT

Onen&ar

i r‘nedtco(aﬁ na UBS de referéncia, corr{ prazo m(mn"\o
3 de 60- dlas.

“ §
. 5
Z
g i
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APENDICE Ii Secretaria Municipal de Satide — Foz do Iguagu — PR — Diretoria de Atengédo Basica
PLANEJAMENTO FAMILIAR — LAQUEADURA TUBARIA ELETIVA E VASECTOMIA

: Orientar providenciar
Homem e Mulher com capacidade civil plena e maior Paciente possui documentagéio para encaminhar

de 21 (vinte e um) anos de idade ou, pelo menos, com documento »l Nio |—> para o atendimento:

2 (dois) filhos vivos. necessario? -Documento com foto
« - CPF
- Cartdo do SUS
E - Comprovante de residéncia

- Enfermeiro (a) e médico (a) realizam o atendimento.* (Atendimento compartilhado no mesmo dia). ”
| "5 v Copia do documento com
]

- Preencher a Declaragdo do usudrio — TCLE (Anexo | — Laqueadura Tubdria ou Vasectomia) (3 vias) — Disponivel no RP
- Preencher o Encaminhamento da APS para realizagdo de Laqueadura Tubdria ou Vasectomia (Anexo Ill) (2 vias). - ‘ foto do paciente.
Disponivel no RP 1V, v Cépia das certiddes de
- Orientar sobre documentos. ] nascimento dos filhos (se
- Referenciar para atendimento com equipe multidisciplinar (Psicéloga ou Assistente Social). . houver)
- Agendar 22 Avaliagdo com outro profissional médico da UBS. D €O wSeoh v Autor nm.nuo judicial, em
(Unidades que possuem somente um profissional médico, devem referenciar o atendimento da 22 avaliagdo do : caso de incapazes.
médico, conforme quadro abaixo). S o s e RS

) UBS Jupira para a UBS AKLP

S AR WOKIVED WAL A Vila Adriana para a UBS Vila Yolanda

Ouro Verde para a UBS Profilurb 2

Parque Presidente para a UBS Jardim América

- Paciente é atendida pelo profissional médico - Paciente é atendida pela equipe multidisciplinar (psicélogo/ ou assistente social).
para a 22 avaliagdo médica. Assinatura e carimbo no Parecer — Equipe Psicéloga (a)/Assistente Social.
Assinatura e carimbo no Parecer pelo médico da - Orientar agendamento de consulta de retorno com médico(a) na UBS de
Satide da Familia ou GO. referéncia com prazo minimo de 60 dias.
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N \\...t. ey .I:\\. .Mr\ 1/4
\\,. il . Wiédico(a) da Satde da Familia, apds 60 dias do inicio do processo:
W m..w mua,m este um:o.ao de 60 - Inserir na fila de cirurgia:
P dias, .m..:mm for de __”;mﬂmmmm / - ‘Q O 191 - Planejamento Familiar — laqueadura.
da solicitante a realizagdo da A.; A 192 — Planejamento Familiar - vasectomia.
esterilizagdo cirdrgica, “ - 0 processo deve ser digitalizado e anexado no prontudrio no RP
“=  retorna ao primeiro médico (digitalizagdo de responsabilidade da equipe e/ou geréncia).

que atendeu.

V4
\\.\~

de pré-operatorio.
No dia da consulta devera estar com toda a documentagdo
; fornecida pela equipe de planejamento familiar.

Apds a insergdo na fila, o setor da central de agendamento de
Cirurgias Eletivas realizard o agendamento para o ambulatério

o i I A A e e A i B3 i e A o N S 454 130 7 o S kL

Documentagéo exigida para realizagdo da laqueadura:

- Cépia de documento com foto do paciente.

- Cépia das certiddes de Nascimento dos filhos (se houver).

- Autorizagéo judicial, em caso de incapazes.

- Preenchimento do termo de consentimento livre e esclarecido (3 vias) (Anexo | - Lagqueadura Tubdria
ou Anexo Il - Vasectomia).

- Preenchimento do encaminhamento da APS (2 vias) para esterilizagdo cirirgica (Anexo Ili).

B Y S iamds Bk : -~

A P e s b s

Atengio: N3o ha exigéncia de que as assinaturas nas documentagdes, acima descritas, sejam reconhecidas em cartorio.

e e e

PSS
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Prefeitura do Municipio de Foz do Iguagu-PR
Secretaria Municipal de Saude
Diretoria de Atencao Basica

PROTOCOLO
PROGRAMA DE OXIGENOTERAPIA DOMICILIAR PROLONGADA - ODP

FOZ DO IGUACU - 2016

Versdo Final Honol ogada
11/07/ 2026 10: 53



Versdo Fi nal Honol ogada
11/07/ 2026 10: 53

Prefeitura do Municipio de Foz do Iguagu-PR
Secretaria Municipal de Saude
Diretoria de Atencao Basica

PREFACIO

A insuficiéncia respiratoria crénica costuma ser a fase final de diversas enfermidades
respiratorias entre as quais podemos citar a fibrose pulmonar, doenga pulmonar obstrutiva
crénica e a bronquiectasia. Os pacientes que apresentam este tipo de complicagdo cursam
com hipoxemia e/ou hipercapnia e podem manifestar importante comprometimento psiquico,

social e fisico com deteriorizagédo da qualidade de vida.

A Oxigenoterapia Domiciliar Prolongada (ODP) melhora a sobrevida dos pacientes
com insuficiéncia respiratéria crénica, embora o mecanismo fisiopatolégico preciso ainda
ndo esteja totalmente esclarecido. E sabido que a ODP reverte a policitemia e melhora a
hipertensao arterial pulmonar, a fungdo cardiaca ventricular e a toleréncia aos exercicios. A
corregdo da hipoxemia arterial reduz a dispnéia, melhora o funcionamento cerebral e
consequentemente esses pacientes apresentam uma melhora na qualidade de vida. Outro
beneficio da ODP ¢ a diminui¢cdo das complicagdes decorrentes das exacerbagdes agudas

da doenca de base e a diminuigdo do numero de internagdes hospitalares.

A ODP é uma modalidade de tratamento de custo elevado, devendo a indica¢do
clinica ser precisa e cumprir os critérios estabelecidos pelas sociedades cientificas de
pneumologia. Esse protocolo fornece critérios baseados nas evidéncias cientificas atuais,
para a indicagdo e o acompanhamento adequado do fornecimento dessa forma de
terapéutica.

A Secretaria Municipal de Saude de Foz do Iguagu através desse protocolo visa
garantir o acesso gratuito ao programa ODP a todos os pacientes que necessitem (adultos e
criangas) assistidos pelo Sistema Unico de Salde (SUS), respeitando os principios da
universalidade, integralidade e equidade e as diretrizes administrativas de hierarquizagéo,

descentralizacao e regionaliza¢do da assisténcia.
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COMISSAO DE ELABORACAO

Assistentes Sociais:
Beatriz Schultz
Giselle Thais Kramer de Jesus Campelo
Joanita Carbonera
Lucila Izabel Bernardi
Enfermeiras:
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1 INTRODUGAO

Atualmente no Brasil, as doengas pulmonares correspondem a 52 causa de morte, ou
seja, a hipoxemia crénica tem alta prevaléncia decorrente de doengas cardiacas e
respiratorias. A insuficiéncia respiratoéria crénica costuma ser a fase final de diversas
enfermidades respiratérias como Doenga Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC), fibrose
pulmonar, graves deformidades toracicas e bronquiectasias adquiridas, portanto, alguns
pacientes, portadores dessas doengas, se tornam dependentes de suporte ventilatério
avangado e para que consigam ter alta hospitalar necessitam de dispositivos de assisténcia
ventilatéria e oxigenoterapia para continuar o tratamento em seus domicilios.

A oxigenoterapia consiste num tratamento em que a pressao parcial do oxigénio no
sangue arterial € aumentada por meio de uma maior concentragdo de oxigénio no ar
inspirado. A oxigenoterapia € uma terapéutica eficaz para os doentes com insuficiéncia
respiratoria. O seu objetivo € manter os niveis de oxigenagdo adequados para evitar a
hipoxemia (baixa da concentragdo de oxigénio no sangue). Esse tratamento demonstrou,
em varios estudos efetuados, que ocorre um aumento na sobrevida e melhora da qualidade
de vida desse grupo de pacientes, além de melhorar a fungdo neuromuscular, tolerancia ao
exercicio, redugdo da dispnéia, melhora da hipertensao arterial pulmonar além da fungdo
cardiovascular e redugéo de arritmias cardiacas.

A Oxigenoterapia Domiciliar Prolongada (ODP) é definida como o uso de oxigénio
suplementar por pelo menos 15 horas por dia em pacientes com hipoxemia crénica. Os
argumentos cientificos para o uso da ODP em pacientes portadores de hipoxemia cronica
severa estdo baseados em dois trabalhos classicos: o americano NocturnalOxygenTherapy
Trial (NOTT) e o britanico Medical Research Council (MRC), publicados no inicio dos anos
80, os quais mostraram que a oxigenoterapia melhora a qualidade e prolonga a vida dos

portadores de DPOC com hipoxemia grave.

Segundo as Diretrizes para Oxigenoterapia Domiciliar do Estado de Santa Catarina
(2004) a ODP é uma modalidade de custo elevado, devendo as indicagdes clinicas serem
precisas e cumprir os critérios estabelecidos pela Sociedade Brasileira de Pneumologia e
Tisiologia, recomenda também, a elabora¢do de um protocolo com a implementagéo de um
fluxo de inclusdo e manutengédo no programa, atribuicdes e atendimento multiprofissional,
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normas e diretrizes clinicas e laboratoriais que permitam a racionalizagao e controle rigoroso
da dispensagéo de ODP nos Municipios.

Na reorganizagdo da atencdo basica, porta de entrada do sistema de salde, a
Secretaria Municipal de Saude de Foz do Iguagu vem adotando como estratégia a
consolidagdo do PSF (Programa Saude da Familia))PACS (Programa de Agentes
Comunitarios de Saude), com agbes direcionadas para a promogdo, prevengédo e
recuperagao da saude das familias nos locais de residéncia. As agdes sao executadas na
unidade basica ou no domicilio do usuario, pelos profissionais (médicos, enfermeiros,
auxiliares de enfermagem e agentes comunitarios de saude) que compdem as equipes de
Saude da Familia, buscando sempre manter a integralidade e continuidade da atenc&o.

Desta forma, justifica-se o Programa de ODP realizado em parceria com o
PSF/PACS com o objetivo de prestar atendimento no domicilio dos pacientes portadores de
patologias que evoluam com hipoxemia, principalmente a DPOC. Assim possibilita-se
diminuir o numero de internacdes hospitalares, melhorar a qualidade de vida dos usuarios
incluidos no programa, diminuir os custos da assisténcia para o Sistema Unico de Salde
(SUS), além de manter o paciente no seu domicilio junto dos seus familiares. Com esta
reorganizacao foi possivel criar um protocolo de trabalho efetivando essa nova politica com
determinagédo de um fluxograma do servico e definicdo das atribuicbes possibilitando
agilidade e eficiéncia no processo e com objetivo de prestar um servigo de facil acesso,

transparente e com qualidade.

2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Elaborar, implementar e implantar o protocolo do programa de Oxigenoterapia
Domiciliar Prolongada de forma a otimizar o fluxo de atendimento e evitar o uso inadequado

de um servigo de alto custo.

2.2 Objetivos Especificos

0 Garantir o acesso ao programa de ODP para pacientes adultos e criangas conforme

critérios estabelecidos;
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0 Reduzir as internagdes hospitalares e promover aumento de sobrevida e melhor
qualidade de vida;

0 Racionalizar os processos administrativos aumentando a eficiéncia do sistema e

ampliando a populac¢éo beneficiada;

Aprimorar os procedimentos na concessao do servico;

Estabelecer os critérios clinicos para indicagdo e suspencgéo da terapéutica;

Estimular a ades&o do usuario ao programa;

Definir as atribui¢cdes técnico-administrativas;

Definir as atribuigcées do usuario do servigo;

O o o o o g

Desenvolver parceria com as equipes de PSF/PACS para o monitoramento das
acdes.

3. CRITERIOS DO PROGRAMA DE ODP

3.1 Critérios de inclusao

A indicacdo de oxigenoterapia baseia-se em dados gasométricos e clinicos. A
medida da SaO2 por oximetro de pulso é orientadora da hipoxemia, porém nao é valida
quando isolada para a prescricdo da ODP. Define-se como oxigenoterapia prolongada o uso
de oxigénio suplementar por pelo menos 15 horas por dia em pacientes com hipoxemia
cronica. E necessaria a gasometria arterial para documentagdo precisa do grau de
hipoxemia e ela deve ser realizada enquanto a doenga esta estavel, sem o uso de oxigénio
e com o paciente em repouso. Conforme revisdo da literatura médica especifica constitui
indicacéo para prescricdo de ODP a baixos fluxos, os seguintes achados laboratoriais e de

exame fisico:

0 Presséo parcial de Oxigénio (PaO2) menor ou igual a 55 mmHg ou saturagao arterial
de Oxigénio (Sa02) menor ou igual a 88%.

0 Pressdo parcial de Oxigénio (Pa02) igual a 56-59 mmHg ou Sa02 igual a 89%,
associados a: edemas por Insuficiéncia Cardiaca, evidéncias de Cor Pulmonale,
hematécrito maior que 55%.

0 Paciente com sinais sugestivos de Insuficiéncia Respiratoria (taquidispnéia, tiragem
intercostal, retragao de farcula esternal) visivelmente respondivel a administragdo de
02.
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0 Nos pacientes que preencham os requisitos necessarios para ODP, apdés uma
internagdo por exacerbagdo, uma nova avaliagdo da indicagdo pelo Pneumologista
devera ser realizada apds 60 dias, visto que eles podem apresentar hipoxemia

significativa prolongada, porém, transitéria.

Observacgoes:
v' Para a inclusdo no programa o usudrio devera atender aos requisitos descritos no
fluxo de dispensagéo inicial.
v A alta hospitalar do paciente devera estar condicionada a instalagéo do sistema de

oxigenoterapia no domicilio do usuario.

3.2 Critérios de Manutencéao

0 O usuario dever estar em acompanhamento quinzenal pela equipe de saude da
UBS/USF que realizara a aplicagdo do Check List (Anexo 1), que tem por objetivo
principal fornecer dados sobre as condi¢gdes atuais do quadro clinico do usuario,
servindo como ferramenta de avaliagdo para a equipe e para o médico
pneumologista.

0 Realizar coleta de gasometria arterial e/ ou saturagdo de O2 e passar por avaliagdo
com Pneumologista a cada seis meses em sistema de referéncia e contra referéncia
com indicagao pelo especialista de continuidade ou n&o do tratamento.

Observacgoes:

v A ODP pode ser prescrita provisoriamente para pacientes em situagdes de
exacerbacao das doengas pulmonares, porém, os critérios descritos nesse protocolo
devem ser seguidos durante doenga estavel para a avaliagdo do tratamento e
manuten¢ao no Programa de ODP.

3.3 Critérios de Exclusao

Cabe salientar que os critérios de exclusdo sdo independentes entre si, portanto a

presenca de qualquer um deles gera motivo para excluir o usuario do programa. Séo eles:
0 Por alta médica em caso de melhora clinica/laboratorial;
0 Obito;

0 Mudanca de residéncia para outro municipio;
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0 Internamento hospitalar por mais de 30 (trinta) dias.

4. FLUXOS DO SERVICO

4.1 Fluxo de dispensacao inicial da ODP para usuarios da Rede SUS do municipio de

Foz do Iguacgu

Paciente/familiar vai a UBS préxima da sua residéncia com prescri¢do medica SUS e
*documentos para cadastro no programa

UBS encaminha a Assistente Social de Referéncia

)
Nl

Assistente Social faz a orientagdo, o cadastro e solicita a instalagédo de ODP para a
empresa responsavel.

*DOCUMENTOS NECESSARIOS PARA O CADASTRO NO PROGRAMA ODP

Prescricdo médica com letra legivel, com descricdo de diagnéstico, fluxo de oxigénio e
numero de horas por dia a ser usado.
Carteira de identidade ou Certiddo de Nascimento do paciente e do cuidador responsavel,

Cartdo de Pessoa Fisica CPF do paciente e do cuidador responsavel,

Cartao SUS do paciente e do cuidador responsavel;

Comprovante de enderego atualizado do paciente e do cuidador.
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4.2 Fluxo para manutengcdo e acompanhamento dos usuarios cadastrados no
programa ODP

ASSISTENTE SOCIAL

Enviar relatério até o dia 20 de cada més listando os pacientes cadastrados no
programa para coordenadoria de ODP/DIAB, conforme planilha padrao emitida pela

mesma.

4 DIAB N

Condensar relatorio dos usuarios de ODP enviados mensalmente pelas assistentes
sociais de referéncia dos distritos sanitarios das UBS e conferir relatério da Empresa
contratante para conferencia e liberagdo para faturamento pela DIGS (Diretoria de
Gestao em Saude).

\_ J

UNIDADE DE SAUDE EMPRESA RESPONSAVEL

v' Programa visitas quinzenais para v Registro mensal do relatorio de
acompanhamento com aplicagdo de Check acompanhamento
List v Suporte técnico dos equipamentos

v’ Agenda consulta com Pneumologista
conforme protocolo

CONDICOES PARA RETIRADA DE ODP ASSISTENTE SOCIAL

v N&o utilizagdo do equipamento
v Melhora clinica do usuario

v" Mudanga para outro Municipio v/ Comunicagéo de retirada ao fornecedor
v Obito

10
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5. ATRIBUICOES

5.1 Empresa fornecedora de ODP

0

Instalar o equipamento no prazo de 24 horas de segunda a quinta em horario
comercial, sexta somente até as 16h00min;

Orientar e treinar o paciente, cuidador ou familiar quanto ao uso da oxigenoterapia;
Disponibilizar os equipamentos em perfeito estado de uso;
Realizar manutengéo/trocas dos equipamentos sempre que necessarios;

Realizar visitas domiciliares para monitoramento dos pacientes assistidos,

mensalmente;

Atender ao chamado do paciente sempre que necessario (intercorréncias).

5.2 Coordenacao do Programa ODP/DIAB

0

0

Definir diretrizes para a ODP;

Garantir o atendimento dos usuarios cadastrados no programa ODP de acordo com
os critérios definidos nesse protocolo;

Disponibilizar recursos financeiros para a ODP para contratar empresa prestadora de
servico;

Planejar e coordenar, em conjunto com Chefia Divisdo de Enfermagem/DIAB e
outras coordenadorias da secretaria da saude, as a¢des a serem realizadas;

Realizar treinamento das equipes na area de ODP;
Integrar os servigos ambulatoriais e hospitalares da rede;
Integrar as informagdes do fluxo de ODP;

Condensar relatorio dos usuarios de ODP enviados mensalmente pelas assistentes
sociais de referéncia dos distritos sanitarios das UBS/ESF e conferir relatério da
Empresa contratante para conferéncia e liberagdo para faturamento pela DIGS
(Diretoria de Gestdo em Saude).

|
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5.3 Servigo Social

0

Preencher a Ficha de Cadastro (Anexo 2) em duas vias (uma fica na UBS e a outra
deve ser anexada aos documentos);

Enviar a Ficha de Cadastro & empresa contratada para execugdo do servigo. Esta
tera um prazo de até 24 (vinte e quatro) horas para instalagao;

Informar & UBS/ESF de referéncia sobre a inclusdo do paciente no programa e a
necessidade de acompanhamento quinzenal pela equipe;

Orientar o paciente e/ou familiar sobre a inclusdo no programa, bem como seus
direitos e deveres;

Em caso de suspensdo de uso e/ou exclusdo do programa, solicitar a empresa o
recolhimento do equipamento;

Enviar relatério até o dia 20 de cada més listando os pacientes cadastrados no

programa para coordenadoria de ODP/DIAB, conforme planilha (Anexo 3).

5.4 Médico/Enfermeiro das UBS e ESF

0

Acompanhar a evolugéo do paciente através de devolutiva do Check List realizado

pelo ACS em visita domiciliar quinzenal;
Realizar o acompanhamento do usuario por visita domiciliar;

Referenciar o usuario com prioridade ao pneumologista para acompanhamento
semestral em caso de reavaliagdo periddica, ou antes, se intercorréncias - anexar o
Check List + autorizagéo de consulta extra (Anexo 4) juntamente com a referéncia e
a solicitagcdo da gasometria ou oximetria de pulso.

5.5 Agente Comunitario de Saiude (ACS)

1]

0

Realizar visita domiciliar quinzenal e aplicar o Check List;

Comunicar ao enfermeiro quaisquer intercorréncias com o usuario ou com o uso do

equipamento.

5.6 Recepcao da UBS e ESF

0

Inserir 0o paciente para consulta/reconsulta com o meédico pneumologista com
prioridade no www.saudefoz.com.br (colocar no campo OBS: Paciente em ODP)

12
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0 Agendar a coleta de gasometria no Laboratério do Municipio para a mesma data e

horario da consulta com o Pneumologista.

5.7 Usuario

Apresentar a documentagéo solicitada para autorizagdo e manutengéo da ODP;
Manter a higiene da casa e dos equipamentos usados na oxigenoterapia;

Anotar na Ficha de Monitoramento Mensal no campo de observacdes, qualquer
intercorréncia, e informar a fisioterapeuta da empresa contratada quando receber a

visita mensal;
Consultar regularmente a equipe de saude para acompanhar o seu tratamento;

Receber o ACS durante as visitas quinzenais e fornecer as informagdes referentes
ao Check List;

N&o Fumar; ocorrendo risco de explosao;

N&ao transportar ou retirar da residéncia o equipamento de oxigénio, em hipdtese
alguma, ocorrendo risco de danos e explosao.

Atender quaisquer outras informagées necessarias ao protocolo;

Informar o Assistente Social em caso de alta médica, mudanga de endereco,

internamento ou &bito.
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