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Estratégias do Servico Social para atenuar o
sofrimento e tornar a ajuda ao paciente mais humana

Magda Suzana da Silva Ferreira
Laura dos Santos Lunardi

Resumo: Este artigo discorre sobre as atribuicdes do Servico Social, contextualizando-as a luz das
transformacdes na dinamica dos servicos de salde propostas pela Reforma Sanitaria brasileira.
Descreve as caracteristicas de um processo de assisténcia voltado a integralidade do usuario, enu-
merando ainda as diversas atividades destinadas a implementar tal pratica, realizadas pelas profis-
sionais da area atuantes no Hospital Sdo Lucas, da Pontificia Universidade Catélica (PUCRS).
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Assistente social, especialista em
seguranca do trabalho, violéncia
doméstica e terapia de familia e
casal

A doenga, normalmente, causa rupturas na organizagao
familiar. Nos casos graves, que requerem hospitalizagao,
observa-se ser esse um momento diffcil tanto para o paciente
quanto para seus familiares. A enfermidade altera a reali(lade,
provocan&o impacto no cotidiano da familia e obrigando-a,

entre outras coisas, a aclaptar—se as regras institucionais.

O trabalho com pessoas hospitalizadas e seus familiares torna
vistvel a vulnerabilidade que acomete todos os que passam por
essa situagdo, mostrando a importancia da luta pela huma-
nizagao do atendimento. Isso fica ainda mais evidenciado
quanclo se considera que, além de estarem vivendo um
momento de fragilidade ¢ ansiedade devido a enfermida(le,
muitas pessoas tém seu sofrimento agravado por desco-

nhecerem seus direitos de cidadania.

Segunclo [amamoto, pode—se verificar ser de suma importan-
cia para os assistentes sociais, em qualquer ambito de atuagdo,
captar as novas mediag()es e requaliﬁcar o fazer profissional,
atribuindo-lhe particularidacles e descobrindo alternativas de
agdo. A autora afirma que um dos maiores desafios atual-
mente enfrentados pelo assistente social ¢ o de desenvolver sua
capaci&ade de decifrar a realidade para construir propostas de

trabalho criativas, capazes de preservar e efetivar direitos, a
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partir da demanda emergente no cotidiano’. Enfim, ser um
pro{-issional propositivo e ndo apenas meramente executivo.
Os atributos proﬁssionais do assistente social conferem-lhe
competéncia para propor novas formas de tratar os problemas,
negociar seus projetos com as instituigdes, defender o seu

campo de trabalho, qualificagc")es e fungées proﬁssionais.

Seguinclo a proposigdo acima, o Servigo Social busca trans-
formar o contexto da atividade laboral. Para tanto, intervém
junto ao usudrio no sentido de fortalecer sua autonomia e
informar-lhe sobre seus direitos como cidadao, especialmente
no que tange aos aspectos relacionados a satide. O trabalho
desses profissionais estd voltado a promogao da emancipagao
do usuario, para que possa ser agente no processo de mudanga
de sua prépria realidade, transformando-se em participe ativo
no controle social. Cabe ainda ao assistente social estimular a
participacao do usudrio nas comissdes de satde, entre outras
agoes, capacitando o individuo a ser sujeito no processo de
transformag&o da sociedade, partindo da conscientizagao

social, ou seja, uma mudanga glol)al e ndo mais individual.

A relagdo Estado e sociedade vem se modificando progressiva-
mente na realidade brasileira; no caso da saﬁde, em termos de
acesso a direitos sociais, ha importantes diferengas, antes e apés
a Constituigdo Federal de 190882 O direito a assisténcia estava
vinculado a contril)uigao a Previdéncia Social, excluindo o aces-
so de todos os ndo inseridos no mercado formal de trabalho.
Isso, naturalmente, {:ragilizava ainda mais as classes populares,

ja vulneréveis por sua concligéo econdmica e social.

Na passagem da década de 70 para a seguinte, foi possivel
demarcar o estabelecimento de novas relag()es entre o Estado
e a sociedade. As desigualdades no acesso a saide, a desorga-
nizagao da rede, a centralizagé,o do processo decisério e a baixa
resolubilidade e produtivida(le dos recursos existentes, soma-
dos a conjuntura de crise econdmica, colocaram em cena
novos atores sociais que passaram a pressionar o Estado por

politicas sociais mais eqiidnimes.
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No tocante a saﬁcle, as muclangas introduzidas
pela Constituicao de 1988 sdo resultado da forca
organizada do Movimento Sanitério, que
emergiu nos anos 1970 por iniciativa de um
grupo de intelectuais, médicos e liderangas politi—
cas do setor saﬁde, provenientes, em sua maioria,
do Partido Comunista Brasileiro. Esse movimen-
to deu origem a Reforma Sanitéria brasileira, que
alterou o panorama da politica social de satide,
lloje con{:igura&a como a drea que mais sofreu

transformagdes significativas’.

A mudanga trazida pela Constituigdo e pela Lei
8.080, a chamada ‘Lei Organica da Saﬁcle’,
que definiu a forma de operacionalizagao do
Sistema Unico de Sadde (SUS), colocou em
(lestaque os diversos pro{-issionais que até entdo
permaneciam em posigdo secundéria. Nessa
conjuntura o assistente social passou a ter um
pdpe/ mediador no contexto Aospita]ar, inter-
vindo sobre as tensoes, os com%fos, a Violéncia,
entre os grupos excluidos, a sociabilidade local
e a sociedade insz‘iz‘ufala, sem, conz‘ualo, tomar
posi¢do por nenhum dos po’]os de contlito que
tazem estorcos, cada um, para trazer o Servigo
Social para seu lado. O Servigo Social faz,
neste sentido, a inter]igagéo entre os sistemas-
recursos e de poa/er com os sistemas—uti]iZagéo,
tendo como diretriz a inclusdo social dos excluf-
dos pe]a sociedade Jesz}gua], facilitando a comu-
nicagdo entre sistemas, puhcipa/menz‘e em caso
de dificuldade e de auséncia de re]ago”es entre os

dois sistemas’.

Se satide e doenga sdo perce]aidas como aspec-
tos contrdrios, como pélos opostos do estado
fisico e psiquico, essa bipolariclade também estd

presente no corpo de quem vivencia esses feno-
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menos: posto que a c],oenga, para ser entendida,
é preciso que a satide se v4 e o conhecimento
[da doenga] se torne possivels. Como salienta
Ril)eiro, em citagdo a Ariés, a sensagao de estar
privado da satide, o temor e a fragilidade que tal
sensagao desperta podem desencadear um
processo de submissdo total do doente ao hos-
pital, evidenciando uma tentativa de suprimir o
mal que o acometeu: o hospital nao é apenas o
1ugar onde as pessoas se tratam e curam; € tam-
bém onde se morre e onde, paradoxalmente, a
morte é negadas. O mesmo autor, dessa feita
citando Boltanslei, afirma, em contraponto a
essa assertiva, que os profissionais de satde tra-
balham no sentido de transformar essa reali-
dade de submissio, por meio de abordagens
voltadas a emancipagao das pessoas cloentes,
entendendo, taml)ém, que a doenga do doente
¢ do seu organismo total e ndo a doenga

anatdmica®.

Existem ainda vérios outros fatores inerentes a
hospi’calizagéo que contribuem para o recrudes-
cimento de agruras existenciais e de problemas
emocionais graves, que atuam de forma
deletéria no desenvolvimento da pessoa doente
e hospitalizacla. Dentre esses se destacam o des-
mame agressivo; o transtorno da vida familiar;
a interrupgdo ou retardo da escolaridade, ritmo
de vida e desenvolvimento ; as caréncias afetivas
e agressoes psicolégicas e fisicas; &espesas ele-
vadas e, ainda, o risco de variadas iatrogenias,
entre as quais a mais signiﬁcativa se refere as
infecgées hospitalares". Em relagéo a todos
esses prol)lemas, a atuagdo do assistente social
o])jetiva minimizar o sofrimento inerente ao
processo de doenga e llospitalizagéo do doente,

incentivando sua familia a ser elemento ativo
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Nno processo, condigio importante para o éxito
do tratamento. A agao desses profissionais
o]ojetiva, ’cam]oém, a promogao da satide mental
integral do paciente, valorizando influxos satis-
fatérios entre 0 mesmo e sua familia. A atua-
¢do do Servigo Social visa atender, apoiar, faci-
litar a compreensao, dar suporte ao tratamento,
auxiliar a entender os sentimentos, prestar
esclarecimentos sobre a doenga e fortalecer o

grupo familiar.

Nesse senti(lo, faz-se necessdrio ressaltar que a
presenga da familia ¢ fundamental, constitui o
referencial do doente, signiﬁcanclo afeto e pro-
tegao. O elo que os une contribui para manter
ou restaurar o equili]orio do paciente, que, nor-
malmente, advém das pessoas que lhe trans-
mitem seguranca emocional. O contato com as
mesmas ajuda a manter os aspectos sadios de
sua existéncia e seus vinculos com sua realidade
anterior, auxiliando a adaptagéio no hospital‘ A
afetuosidade da relagéo familia/paciente gera

um sentimento de apoio.

A atuacdo do Servigo Social
no Hospital S&o Lucas

A partir do reconhecimento da necessidade de
intervir na realidade social como forma de atua-
¢d0 no processo satide/doenca, em 1977 foi cria-
do o Servigo Social no Hospital Sdo Lucas, da
Pontificia Universidade Catélica do Rio Grande
do Sul. Esse servigo, posteriormente, passou a
constituir um campo de estdgio da Faculdade de
Servigo Social olaquela universidade, dispensan—
do atendimento sistemético as unidades de inter-
nagao e aos am]oulatérios, bem como realizando

intervengdes junto a comunidade.

Em seu infcio, o Servigo Social contava com
duas assistentes sociais, que tinham como ol)je-
tivos especificos o &iagnés’cico social e educati-
vo, implementado para subsidiar as inter-
vengdes no cotidiano dos pacientes e seus fami-
liares, por meio de um trabalho psicossocial e
do encaminhamento de pacientes aos recursos

da comunidade’.

A partir do conhecimento e experiéncia
dessas profissionais, foi definida a missao do
Servigo Social na institui¢ao: o compromis-
so em prestar atendimento social aos pacien-
tes e familiares, identificando as mais dife-
rentes expressoes da questao social, que se
revelam fatores impedi’civos para o alcance de
melhores condigées de satide. A identificagéo
dos diferentes aspectos das questdes sociais
em dada realidade permite ao assistente social
entender como se estabelecem as relagc’)es
sociais, o que se torna a matéria—prima o]oje-
to de seu trabalho. A ele cabe ser um profis—
sional competente, capaz de criticar e traba-
lhar as questdes que permeiam sua realidade,
respaldado em uma postura ética, buscando
decifrar as re]ag()es sociais e preservar os di-
reitos dos pacientes como cidadaos, respon-
sal)iliZanclo—se, inclusive, pelo bem-estar

social dos mesmos.

No Hospital Sao Lucas a al)ordagem do
Servigo Social ¢ reconhecida pela equipe de
satide por identificar as diversas vulnerabili-
dades do paciente e sua familia, viabilizando
sua insergdo junto aos 6rgaos pﬁ]alicos e as
politicas sociais. A intervengio do Servigo
Social ocorre pela procura espontanea do

paciente ou sua familia, ou por solicitagao dos
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demais proﬁssionais da equipe de satide. Como
parte de suas atril)uigées, esses profissionais
intervém na realidade social, proponclo estraté-
gias para uma internagao menos traumatica, de
acordo com as demandas apresentadas, buscan-
do também instrumentalizar o paciente e sua
familia sobre os direitos sociais e cidadania,
visando promover melhores condigées de vida.

Dentre suas ativic],ades, destacam-se:

e realizar estudo, diagnéstico e tratamento das
dificuldades apresentadas pelos pacientes e
familiares, na 4rea social, e que possam estar
interferindo no tratamento ou alta hospitalar;

® intervir na problemética social de pacientes
sem retaguarda familiar;

* avaliar e acompanhar familias de criangas,
adolescentes, adultos e idosos, vitimas de
negligéncia, maus tratos, abuso sexual ¢
al)andono, conforme determinam o Fstatu-
to da Crianga e do Adolescente e o Estatuto
do Idoso;

° agi]jzar aalta hospi’calar de Ppacientes cronicos;

* realizar estudo de caso com equipe multidis-
ciplinar ¢ encaminhar laudos técnicos aos
6rgaos competentes, quanclo necessario;

* coordenar e participar, junto com a equipe
multidisciplinar, de grupos de apoio tais
como grupo de puérperas do alojamento
conjunto, grupo de pais de pacientes da
UTI neonatal, grupo de familiares de
pacientes da oncologia, orientando e infor-
mando de acordo com as necessidades dos
participantes;

® supervisionar alunas da TFaculdade de
Servigo Social da PUCRS na realizagéo
semanal de semindrios e reunides com as
supervisoras pe(lagc’)gicas;

* realizar visita domiciliar.
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A visita domiciliar ¢ importante instrumental
no trabalho do Servigo Social. Segundo Kern:
a postura proﬁssiona/ durante a visita poa/e
transparecer as vdrias faces da identidade do
mesmo. A visita, sem L]ﬁvia/a, constitui-se na
expressao da ]inguagem de aproximagao ou de
controle, de poc{er ou de submissio, de for-
talecimento ou de estigmatizagdo. Que o ele-
mento ‘surpresa’ seja substituido pe]o reco-
nhecimento de que o espago € privativo da
tfamilia ou dos sujertos envolvidos. Na face da
aproximagao, observar elementos que venham a
contribuir no aaompanﬁamen to gua]iﬁcaa’a em
processo, no cﬁ'é/ogo, abordar assuntos e/ou
tematicas que permitam que os visitados pos-

sam se expressar na ]inguagem do seu meio'.

Além desse rol de atividades, o Servigo Social
realiza estudo semanal dos casos que ddo entra-
da no Niicleo de Protegao da Crianga e do Ado-
lescente da Comissao dos Direitos da Crianga e
Adolescente ¢ Cuidados Hospitalares, na
Comissdo dos Direitos do Paciente Adulto e na
Comissio dos Direitos do Paciente Idoso, todos
coordenados por pro{-issionais da 4rea. Também
participam de rounds para discussdo de casos
clinicos e de reunices quinzenais da Comissao
de Humanizagio, que coordena programa com
0 mesmo nome — iniciado em 2000 por incen-
tivo do Ministério da Satdde. Desde entao, o
Servigo Social vem participando de reunices e
encontros na secretaria e na coordenadoria de
satide, realizando palestras para divulgar o Pro-
grama de Humanizagdo em hospitais de Porto
Alegre, na grande Porto Alegre e no interior do
Estado. Deve-se ressaltar que o Programa de
Humanizagdo ¢ de fundamental importancia

para uma instituigao hospi’calar, tanto no que

——

65




revista bioetica_nova.gxd 6/9/2007 11:42 Page 66 $

66

diz respeito a garantia da qualidade de vida do
P g q

funciondrio — que passa a produzir de melhor
que p p

forma, trazendo, assim, beneficios para o

1 I ’ P
usudrio — quanto para a dos préprios usudrios,
pacientes internos que usufruem os servigos

oferecidos.

A aproximagdo com os familiares, que integra
O processo de trabalho do Servigo Social e ¢
enfatizada pelo Programa de Humanizagao,
possi})ilita que os mesmos resgatem seus coti-
dianos diante da necesséria reorganizagao de
suas vidas, pois sdo pessoas que possuem limi-
tagoes préprias, que justi{-icam suas dificuldades
e que necessitam de respostas para suas inquie-
tagoes. O processo de naturalizagé.o das
relagées familiares como puras e ingénuas, cal-
cadas em sentimentos enaltecidos como o amor
materno, paterno e ﬁlial, deve ser revisto,

entendendo-se que a familia ndo deve ser pen-

Resumen

sada como uma institui¢do capaz de propiciar
somente momentos felizes. Ao contrério, deve
ser perce]oida como um espago dialético e con-
traditério, no qual se vivencia momentos de
felicidade ou infelicidade, com limitagc‘)es e
sofrimentos. A teia de relag(")es familiares nao ¢
ingénua e despida de conflitos. Portanto, tra-
balhar com familias faz emergir tragos rela-
cionais ja cristalizados, muitas vezes respon-

sédveis por sérios agravos a satide.

Entendemos que o assistente social é um pro{:is-
sional a servigo da populagéio; que promove arti-
culagc”)es e mediagc”)es nas relagées entre o doente
hospitalizaclo, sua familia e instituigdo, para
facilitar o convivio e promover a cura. Em decor-
réncia da complexidade e magni‘cude de seu tra-
lz)alho, nao pode ser visto como simples repas-
sador a rede. E, antes, um elemento valioso na

dinamica das equipes de satde.

Estrategias del Trabajo Social para amenizar el sufrimiento y volver mas humana

la ayuda al paciente

Este articulo trata de las atribuciones del Trabajo Social, contextualizandolas a la luz de las transfor-
maciones en la dindmica de los servicios de salud propuestos por la Reforma Sanitaria brasilefia. Se
describen las caracteristicas del proceso de asistencia orientado hacia la integralidad del usuario,
ennumerando aun las diversas actividades destinadas a implementar dicha practica, realizadas por
profesionales del drea que acttian en el Hospital Sao Lucas, de la Pontificia Universidade Catdlica, en

Rio Grande do Sul (PUCRS).

Palabras-clave: Trabajo Social. Asistencia. Ciudadania. Emancipacién. Intervencion.
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Abstract

Strategies of Social Service to attenuating suffering and giving a more humani-
tarian aid to patients

This article addresses the tasks of Social Assistance service within the context of changes in health
services dynamics as proposed by Brazilian Health Reform. It describes the characteristics of an assis-
tance process dedicated to user integrality listing the several activities used to implement this prac-
tice as undertaken by professionals who work at the Hospital Sdo Lucas of the Pontificia Universi-
dade Catdlica, in Rio Grande do Sul (PUCRS).

Key words: Social Service. Assistance. Citizenship. Emancipation. Intervention.
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