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1. Apresentacao

Este documento aborda alguns parGmetros ético-politi-
cos e profissionais com a perspectiva de referenciar a atuacéo
de assistentes sociais e psicélogos/as ho dmbito da politica de
Assisténcia Social, materializada pelo Sistema Unico de Assistén-
cia Social (SUAS), e resulta de reflexdo realizada conjuntamente
pelo Conselho Federal de Servico Social (CFESS) e pelo Conselho
Federal de Psicologia (CFP).

O documento tem como referéncia as normas reguladoras
dessas profissdes. No caso do Servico Social, o texto fundamen-
ta-se nos valores e principios do Cddigo de Etica Profissional,
nas atribuicoes e competéncias asseguradas na Lei de Regula-
mentacdo da Profissao (Lei 8662/1993), na Resolugdo CFESS
493/06 e nas Diretrizes Curriculares do Servico Social elabora-
das pela Associacdo Brasileira de Ensino e Pesquisa em Servico
Social (ABEPSS). No caso da Psicologia, referencia-se no Codi-
go de Etica Profissional e nas Diretrizes Nacionais Curriculares
para os cursos de graduacdo em Psicologia/MEC. Os conteldos
referentes a Psicologia sdo de autoria do CFP e os do Servico
Social foram elaborados pelo CFESS.

Tal reflexdo torna-se imprescindivel no momento atual,
tendo em vista a aprovacao da Politica Nacional de Assisténcia
Social (PNAS) em 2004, da Norma Operacional Basica - NOB/
SUAS em 2005 e da NOB/RH/SUAS em 2006, que definem
normas e diretrizes para estruturacdo da politica de Assisténcia
Social e estabelecem a exigéncia de constituicdo de equipes téc-
nicas formadas por assistentes sociais, psicélogos(as) e outros
profissionais.

Com base nas competéncias e atribuicdes de cada pro-
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fissGo, a definicdo de estratégias e procedimentos no exercicio
do trabalho deve ser prerrogativa dos(as) profissionais. Desse
modo, deve-se evitar padronizagdo de rotinas e procedimentos
pelo érgao gestor, pois o trabalho profissional requer inventivi-
dade, inteligéncia e talento para criar, inventar, inovar, de modo
a responder dinamicamente ao movimento da realidade. Assim,
os(as) profissionais devem ter assegurado o seu direito a auto-
nomia no planejamento e exercicio de seu trabalho.

Nessa perspectiva, o documento aqui apresentado ndo
pretende estabelecer um “manual” de procedimentos e nem
um conjunto de “receitas” para orientar o exercicio do trabalho,
mas objetiva contribuir para fortalecer a intervengGo interdisci-
plinar, resguardando as competéncias e atribuicbes privativas de
cada profissdo.

Conselho Federal de Servico Social
Conselho Federal de Psicologia




2. A Assisténcia Social que defendemos

A politica de Assisténcia Social, legalmente reconhecida
como direito social e dever estatal pela Constituico de 1988 e
pela Lei Orgdnica de Assisténcia Social (LOAS), vem sendo regu-
lamentada intensivamente pelo Governo Federal, com aprovacao
pelo Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS), por meio
da Politica Nacional de Assisténcia Social (2004) e do Sistema
Unico de Assisténcia Social (2005). O objetivo com esse pro-
cesso € consolidar a Assisténcia Social como politica de Estado;
para estabelecer critérios objetivos de partilha de recursos entre
os servicos socio-assistenciais e entre estados, DF e municipios;
para estabelecer uma relagdo sistemdtica e interdependente en-
tre programas, projetos, servicos e beneficios, como o Beneficio
de Prestacdo Continuada (BPC) e o Bolsa Familia, para fortalecer
a relagdo democrdtica entre planos, fundos, conselhos e 6rgao
gestor; para garantir repasse automdatico e regular de recur-
sos fundo a fundo e para instituir um sistema informatizado de
acompanhamento e monitoramento, até entdo inexistente.

Para a efetivacdo da Assisténcia Social como politica
publica, contudo, é imprescindivel sua integragcdo e articulagao
a seguridade social e as demais politicas sociais. Por isso, a
concepcao de Assisténcia Social e sua materializacdo em for-
ma de protecdo social basica e especial (de média e alta com-
plexidades) conforme previsto na PNAS/SUAS, requer situar e
articular estas modalidades de protecao social ao conjunto das
protecOes previstas pela Seguridade Social. Dito de outro modo,
a Assisténcia Social ndo pode ser entendida como uma politica
exclusiva de protecdo social, mas se deve articular seus servigos
e beneficios aos direitos assegurados pelas demais politicas so-
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ciais, a fim de estabelecer, no dmbito da Seguridade Social, um
amplo sistema de protecdo social'.

Nessa perspectiva, a intervengdo profissional na politica de
Assisténcia Social ndo pode ter como horizonte somente a exe-
cucdo das atividades arroladas nos documentos institucionais,
sob o risco de limitar suas atividades a “gestao da pobreza” sob
a otica da individualizacdo das situagdes sociais e de abordar a
questao social a partir de um viés moralizante. Isso significa que
a complexificagdo e diferenciacdo das necessidades sociais, con-
forme apontada no SUAS e na PNAS, e que atribui a Assisténcia
Social as fungdes de protecdo bdsica e especial, com foco de
atuacdo na “matricialidade sécio-familiar”, ndo deve restringir
a intervencd@o profissional, sobretudo a do/a assistente social, as
abordagens que tratam as necessidades sociais como problemas
e responsabilidades individuais e grupais. Isso porque todas as
situacdes sociais vividas pelos sujeitos que demandam a politica
de Assisténcia Social tém a mesma estrutural e histdrica raiz na
desigualdade de classe e suas determinagbes, que se expressam
pela auséncia e precariedade de um conjunto de direitos como
emprego, saude, educacdo, moradia, transporte, distribuicdo de
renda, entre outras formas de expressdo da questdo social.

Tendo em vista que a funcdo da Assisténcia Social esta-
belecida na PNAS ¢é garantir protecao social bdsica e especidal,
é fundamental definir claramente o que e quais sdo as agoes
ou servigos sécio-assistenciais que possuem o cardter de bdsi-
co e de especial, pois esse é um requisito imprescindivel para
estruturacdo do trabalho dos(as) profissionais que atuam nessa
politica social. Pode-se dizer que bdsico é aquilo que ¢é basilar,
mais importante, fundamental, primordial, essencial, ou aquilo

! Essas reflexces estdo desenvolvidas no texto O SUAS e a Seguridade Social, de autoria da
conselheira do CFESS Ivanete Boschetti , publicado no Caderno de Textos da V Conferéncia Na-

cional de Assisténcia Social de 2005, organizado pelo Conselho Nacional de Assisténcia Social.
Brasilia, 2005.
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que é comum a diversas situacées. Na PNAS (2004) e na NOB
(2005), a Protecdo Social Bdsica estd referida a agdes preven-
tivas, que reforcam a convivéncia, socializacGo, acolhimento e
insercdo, e possuem um cardter mais genérico e voltado priori-
tariamente para a familia; e visa desenvolver potencialidades,
aquisicoes, e o fortalecimento de vinculos familiares e comuni-
tarios e destina-se a populagbes em situacdo de vulnerabilidade
social (PNAS, p. 27). A indicagdo do SUAS ¢é de que as acoes
sécio-assistenciais de protecdo social bdsica serdo realizadas,
prioritariamente, pelos Centros de Referéncia de Assisténcia
Social (CRAS). Assim, a realizagdo dessa modalidade de prote-
¢Go social requer o estabelecimento de articulagdo dos servicos
sécio-assistenciais com a protecdo social garantida pela saude,
Previdéncia e demais politicas publicas, de modo a estabele-
cer programas amplos e preventivos que assegurem O acesso
dos(as) cidadaos(as) aos direitos sociais.

Na PNAS, a Protecdo Social Especial refere-se a servigos
mais especializados, destinados a pessoas em situagdes de risco
pessoal ou social, de cardter mais complexo, e se diferenciaria
da protecgdo social bdsica por “se tratar de um atendimento diri-
gido as situagdes de violacao de direitos” (PNAS, p. 31). Assim,
é fundamental que os(as) trabalhadores(as) envolvidos na im-
plementacdo do SUAS tenham clareza das funcdes e possibili-
dades das politicas sociais que integram a Seguridade Social, de
modo a ndo atribuir a Assisténcia Social a intencdo e o objetivo
herculeo e inatingivel de responder a todas as situagdes de ex-
clus@o, vulnerabilidade, desigualdade social. Essas sdo situacoes
que devem ser enfrentadas pelo conjunto das politicas publicas,
a comecar pela politica econémica, que deve se comprometer
com a geracdo de emprego e renda e distribuicdo da riqueza.

A definicGo dos campos de protecdo social (bdsica ou
especial) que compete a assisténcia e ds demais politicas so-
ciais € fundamental, ndo por mero preciosismo conceitual, mas

12 T Y




U

A

7

Q : R:_/\_////_ Ul
ﬁ@ @
/ NSZ

por outras razdes. Primeiro, porque o sentido de protecdo social
extrapola a possibilidade de uma Unica politica social e requer o
estabelecimento de um conjunto de politicas publicas que garan-
tam direitos e respondam a diversas e complexas necessidades
basicas (PEREIRA, 2000) da vida social. Desse modo, a Assistén-
cia Social ndo se pode atribuir a tarefa de realizar exclusivamente
a protecdo social. Esta compete, articuladamente, as politicas

de emprego, saude, Previdéncia, habitacdo, transporte e Assis-
téncia, nos termos do artigo 6° da Constituicao Federal. Se esta
articulacdo nao for estabelecida, corre-se dois riscos: o primeiro,
de superdimensionar a Assisténcia Social e atribuir a ela fungdes
e tarefas que competem ao conjunto das politicas publicas; e o
segundo, de restringir o conceito de protecdo social aos servigos
sécio-assistenciais; neste caso, o conceito de protecdo social pas-
sa a ser confundido com a Assisténcia Social e perde sua poten-
cialidade de se constituir em amplo conjunto de direitos sociais.

Outra razdo, de ordem prdtica, é que o tipo de servigos s6-
cio-assistenciais (de protecdo social basica ou especial) executados
pelos municipios e estados serd definidor do montante de recursos
que o Governo Federal repassard aos Fundos de Assisténcia Social,
ja que os pisos? estabelecidos na Norma Operacional Bdsica -
NOB/SUAS diferenciam-se para cada tipo de protecdo social. Por-
tanto, é preciso ter clareza de quais sdo os direitos da Assisténcia
Social que serdo executados nas modalidades de protecdo bdsica
e especial, pois sua configuragdo definird o montante de recursos
que cada municipio, estado e/ou DF receberd de recursos.

Com base nessa compreensdo de Assisténcia Social e nas
normas regulamentadoras das profissdes, apontamos a seguir
algumas referéncias relativas a intervencdo de assistentes so-
ciais e psicélogos/as no dmbito do SUAS.

2 Até a finalizacdo desse documento, em julho de 2007, o MDS ainda ndo havia estabelecido os
pisos para a protecdo social especial.
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3. Servico Social e Assisténcia Social®

O Servico Social como profissdo, em sete décadas de
existéncia no Brasil e no mundo, ampliou e vem ampliando o
seu raio ocupacional para todos os espacos e recantos onde
a questdo social explode com repercussdes no campo dos
direitos, no universo da familia, do trabalho e do “nédo traba-
Iho”, da salde, da educacéo, dos(as) idosos(as), da crianga e
dos(as) adolescentes, de grupos étnicos que enfrentam a inves-
tida avassaladora do preconceito, da expropriacdo da terra,
das questbes ambientais resultantes da socializacdo do 6nus
do setor produtivo, da discriminac@o a individuos homossexu-
ais, entre outras formas de violagdo dos direitos. Tais situacdes
demandam ao Servico Social projetos e acbes sistemdticas de
pesquisa e de intervencdo de contelidos os mais diversos, que
vao além de medidas ou projetos de Assisténcia Social.

Os (as) assistentes sociais possuem e desenvolvem atribui-
cOes localizadas no Gmbito da elaboracdo, execucdo e avalia-
¢do de politicas publicas, como também na assessoria a movi-
mentos sociais e populares. O primeiro curso de Servico Social
no Brasil surgiu em 1936 e sua regulamentacdo ocorreu em
1957.0 processo de reconceituacdo gestado pelo Servico So-
cial desde a década de 1960 permitiu a profissdGo enfrentar a
formacao tecnocrdtica conservadora e construir coletivamente
um projeto ético-politico profissional expresso no curriculo mi-
nimo de 1982 e nas diretrizes curriculares de 1996 e no Cédi-

30itema seguir foi publicado pelo Conselho Federal de Servico Social nos documentos Conse-
lho Federal de Servico Social - CFESS Manifesta: Servico Social é profissGo. Assisténcia Social é
Politica Publica. Brasilia, CFESS, 2005.; e Conselho Federal de Servico Social - CFESS Manifesta:
o CFESS na luta pela Assisténcia Social: sentido e compromisso, Brasilia, CFESS, 2005.
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go de Etica de 1986 e 1993, nos quais as politicas sociais e os
direitos estdo presentes como uma importante mediacdo para
construcdo de uma nova sociabilidade. Trata-se de uma profis-
sao de nivel superior, que exige de seus(as) profissionais forma-
¢Go teodrica, técnica, ética e politica, orientando-se por uma Lei
de Regulamentacao Profissional e um Cdédigo de Etica.

A Assisténcia Social, como um conjunto de acbes estatais
e privadas para atender a necessidades sociais, no Brasil, tam-
bém apresentou nas duas Ultimas décadas uma trajetéria de
avancos que a transportou, da concepgdo de favor, da pulve-
rizacdo e dispersdo, ao estatuto de Politica Publica e da agéo
focal e pontual a dimensdo da universalizacdo. A Constituicao
Federal de 1988 situou-a no Gmbito da Seguridade Social e
abriu caminho para os avancos que se seguiram. A Assisténcia
Social, desde os primérdios do Servico Social, tem sido um im-
portante campo de trabalho de muitos (as) assistentes sociais.
Né&o obstante, ndo pode ser confundida com o Servico Social,
pois confundir e identificar o Servico Social com a Assistén-
cia Social reduz a identidade profissional, que se inscreve em
um amplo espectro de questdes geradas com a divisGo social,
regional e internacional do trabalho.

A Assisténcia Social, que possui interface com todas
as Politicas Publicas, envolve, em seus processos operativos,
diversificadas entidades publicas e privadas, muitas das quais
sequer contam com assistentes sociais em seus quadros, mas
com profissionais de outras dreas ou redes de apoio voluntd-
rias nacionais e internacionais.

Servico Social, portanto, ndo é e ndo deve ser confun-
dido com Assisténcia Social, embora desde a origem da pro-
fissdo, os(as) assistentes sociais atuem no desenvolvimento
de acoes sbécio-assistenciais, assim como atuem nas politicas
de saude, educacdo, habitagéo, trabalho, entre outras. A
identidade da profissdo néo é estatica e sua construcdo his-
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térica envolve a resisténcia frente as contradigées sociais que
configuram uma situagcdo de barbdrie, decorrentes do atual
estdgio da sociabilidade do capital em sua fase de producao
destrutiva, com graves conseqténcias na forca de trabalho. A
politica de Assisténcia Social, por sua vez, comporta equipes
de trabalho interprofissionais, sendo que a formacao, experi-
éncia e intervencdo historica dos(as) assistentes sociais nessa
politica social ndo sé os habilitam a compor as equipes de
trabalhadores(as), como atribuem a esses(as) profissionais
um papel fundamental na consolidacdo da Assisténcia Social
como direito de cidadania.

Os(as) assistentes sociais brasileiros(as) vém lutando em
diferentes frentes e de diversas formas para defender e reafir-
mar direitos e politicas sociais que, inseridos em um projeto
societdrio mais amplo, buscam cimentar as condicdes econo-
micas, sociais e politicas para construir as vias da equidade,
num processo que ndo se esgota na garantia da cidadania. A
concepgdo presente no projeto ético-politico profissional do
Servico Social brasileiro articula direitos amplos, universais e
equdnimes, orientados pela perspectiva de superacdo das desi-
gualdades sociais e pela igualdade de condigdes e nGo apenas
pela instituicdo da parca, insuficiente e abstrata igualdade de
oportunidades, que constitui a fonte do pensamento liberal.

Sdo estes pardmetros que balizam a defesa da Segurida-
de Social, entendendo que esta deve incluir todos os direitos
sociais previstos no artigo 6° da ConstituicGo Federal (educa-
¢@o, saude, trabalho, moradia, lazer, seguranca, previdéncia
e Assisténcia Social) de modo a conformar um amplo sistema
de protegdo social, que possa responder e propiciar mudan-
¢as nas perversas condicoes econdmicas e sociais dos(as)
cidaddos(as) brasileiros(as). A Seguridade Social deve pautar-
se pelos principios da universalizacdo, da qualificacdo legal
e legitima das politicas sociais como direito, do comprome-

16 1Y




U

A

7

QW///Q‘//
AL )
/ Nz

timento e dever do Estado, do orcamento redistributivo e da
estruturacdo radicalmente democrdtica, descentralizada e
participativa.

Os movimentos especificos do Conjunto CFESS/CRESS
na luta pela instituicdo e consolidacdo da Assisténcia Social
como politica publica e dever estatal situam-se nesta compre-
ensdo de direitos, Seguridade Social e cidadania. Esta tem
sido a bussola que vem orientando, historicamente, sua agéo
em momentos importantes no processo de reconhecimento da
Assisténcia Social como direito social e politica de Seguridade
Social, entre os quais cabe destacar:

* Durante a Constituinte (1987-1988), o CFESS parti-
cipou ativamente nas subcomissées e Comissdo da Ordem
Social, sendo um ardoroso defensor da Seguridade Social
como amplo sistema de protecdo social, que deveria incluir a
Assisténcia Social. Neste processo, contrapds-se ds forcas que
defendiam que a Seguridade Social deveria se limitar a Previ-
déncia Social;

* No transcorrer do processo de elaboracdo e aprovagdo
da Lei Orgdnica da Assisténcia Social - LOAS (1989-1993), o
Conjunto CFESS/CRESS combateu ferozmente o veto do en-
tdo Presidente Collor ao primeiro Projeto de LOAS; articulou
a elaboracdo e apresentacdo ao Congresso de um amplo e
alargado Projeto de Lei de Assisténcia Social (que infelizmente
ndao foi aprovado); lutou no Gmbito do Legislativo contra varios
Projetos de Lei que defendiam agbes extremamente restritivas
de Assisténcia Social; apresentou inUmeras emendas ao Proje-
to de Lei que veio a ser aprovado e sancionado em 1993, no
intuito de ampliar a renda per capita para acesso ao Beneficio
de Prestacdo Continuada - BPC, incluir diferente programas,
projetos e servigos e garantir a descentralizagGo e o exercicio
do controle social de forma auténoma pelos Conselhos nas
trés esferas (muitas foram acatadas);

17




* Apéds a aprovacao da LOAS, o CFESS continuou lutan-
do arduamente para sua implementagdo: entrou com agdo
judicial para que o Conselho Nacional de Assisténcia Social -
CNAS fosse instituido em 1994; participou de cinco gestdoes no
CNAS, representando o segmento dos(as) trabalhadores(as);

e elaborou e publicizou diversas manifestagdoes em defesa do
cumprimento da LOAS e, mais recentemente, do SUAS;

* Em todos os Estados brasileiros, os CRESS inseriram-se
nas lutas pela formulacdo das leis orgdnicas estaduais e muni-
cipais de Assisténcia Social e pela instituicGo dos conselhos de
Assisténcia Social;

* Atualmente o CFESS possui assento no CNAS, e os
CRESS participam de diversos conselhos municipais e estadu-
ais, bem como em féruns que constituem espacos democrdti-
cos de luta pela defesa da Assisténcia Social e da Seguridade
Social;

* O Conjunto CFESS/CRESS participou ativamente dos
processos de discussdo e debates para elaboracdo da PNAS,
da NOB/SUAS e da NOB/RH, tendo elaborado e encaminhado
ao CNAS diversas sugestdes para a NOB/RH, sendo que mui-
tas foram incluidas no documento final.

O compromisso ético, politico e profissional dos(as) assis-
tentes sociais brasileiros(as), do Conselho Federal de Servico
Social e dos Conselhos Regionais de Servico Social na luta pela
Assisténcia Social ndo se pauta pela defesa de interesses espe-
cificos de uma profissdo ou de um segmento. Suas lutas fun-
damentam-se: - no reconhecimento da liberdade, autonomia,
emancipacdo e plena expansdo dos individuos sociais; - na de-
fesa intransigente dos direitos humanos e na recusa do arbitrio
e do autoritarismo; - na ampliacdo e consolidacdo da cidada-
nia, com vistas a garantia dos direitos das classes trabalha-
doras; - na defesa da radicalizagdo da democracia, enquanto
socializagGo da participagdo politica e da riqueza socialmente
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produzida; - no posicionamento em favor da equidade e justi-
¢a social, que assegurem universalidade de acesso aos bens e
servigos, bem como sua gestdo democrdtica; - e no empenho
para a eliminagdo de todas as formas de preconceito.

Estes sdo alguns dos principios fundamentais que estru-
turam o Cédigo de Etica dos(as) assistentes sociais brasileiros,
que orientam e imprimem direcdo a intervencdo do CFESS e
que devem fundamentar a intervencdo dos assistentes sociais
na politica de Assisténcia Social.




4. Psicologia e Assisténcia Social

A regulamentacdo da Psicologia como profissGo ocorreu
em 1962. A ditadura militar que se instalou no Pais, em 1964,
rebateu no processo de formacdo e exercicio profissional e
impediu que a temdtica social fosse inserida nos curriculos. A
despolitizacéo, a alienacdo e o elitismo marcaram a organi-
zacdo da profiss@o e influenciaram na construgdo da idéia de
que o(a) psicélogo(a) sé faz Psicoterapia. No final dos anos
80, comecaram novos movimentos de mudanga na atuagdo
profissional e adotou-se o lema do compromisso social como
norteador da atuagdo psicolégica. Desde entdo, varias acoes
foram realizadas pelos(as) psicélogos(as) e entidades da Psico-
logia brasileira no sentido da construgdo de prdaticas compro-
metidas com a sociedade brasileira.

A insercdo do(a) psicélogo(a) nas politicas publicas cres-
ceu muito nos Ultimos dez anos. Essa atuacdo foi acompanhada
pela construcéo, na Psicologia, do compromisso social, com a
participagdo de psicélogos e psicélogas de todo o pais. A partir
dessa perspectiva, é valorizada a construcdo de praticas com-
prometidas com a transformacédo social, em direcdo a uma ética
voltada para a emancipacdo humana. Diferentes experiéncias
apontaram alternativas para o fortalecimento dos individuos e
grupos para o enfrentamento da situacdo de vulnerabilidade.
Como resultado dessas experiéncias houve uma ampliacdo da
concepcdo social e governamental acerca das contribuicoes da
Psicologia para as politicas publicas, além da geracéo de novas
referéncias para o exercicio da profissdo de psicélogo no interior
da sociedade (CFP 2005).

A insercdo de psicélogos(as) e assistentes sociais no Servi-
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co Unico de Assisténcia Social - SUAS desafia a todos, enquanto
profissionais, a pensar a politica de Assisténcia Social e a produ-
zir contribuigdes para a sua efetivagdo. Essa insercdo profissio-
nal deve estar calcada numa visdo critica da Assisténcia Social

e em um compromisso com as urgéncias da sociedade brasilei-
ra. Entretanto, ndo basta discutir sobre as melhores técnicas e
estratégias de atuagdo dos(as) profissionais. Para fazer avancar
a qualidade dessa atuacgdo, é imprescindivel, antes de tudo,
discutir as concepgbes e pressupostos que orientam a politica da
Assisténcia Social.

O grau de priorizagdo de uma politica na gesté@o publica
pode ser medido no modo pelo qual os recursos publicos sGo
alocados no financiamento das agdes, de modo que o acompa-
nhamento da destinacGo orcamentdria é fundamental e requer
tenha havido planejamento das acbes politicas. A perspectiva da
Assisténcia Social como politica de Seguridade Social exige que
ela deixe de ser tratada de forma secunddria ou fragmentada,
quer no conjunto da agdo federal, estadual ou municipal, quer
no orcamento publico, quer na propria gestdo dos 6rgdos, no
entendimento dos atores institucionais e da sociedade.

Intervindo por meio da politica da Assisténcia Social, os(as)
profissionais da Psicologia precisam estar atentos(as) aos pro-
cessos de sofrimento instalados nas comunidades, nos territorios
onde as familias estabelecem seus lacos mais significativos. Se
essa politica, de fato, for co-construida por meio dos movimentos
populares, da participacdo plena de seus(as) usudrios(as) e do
fortalecimento dos espacos e instdncias de controle social, estard
conectada com as necessidades dos sujeitos e articulada com a
defesa da vida.

Tem-se entdo o desafio de se decodificar o que significam
os diferentes niveis de complexidade da protecdo social num
cendrio de intensas desigualdades sociais. Dentro dos territorios
de pertencimento das camadas excluidas do acesso a bens e
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servicos, tem-se, ainda, como propdsito, a ocupagdo das situa-
¢oes que demandam atencdo, cuidado, aproximacdo. Devemos
estabelecer muitos olhares, muitas redes e trabalhar com a

vida. Temos o dever de devolver para a sociedade a contradicdo
quando muitos(as) ndo usufruem os direitos de cidadania, que
deveriam ser garantidos a todos(as). Mais motivos temos para
nos aproximar e retomar o que deve ter ficado perdido nos frag-
mentos dos atendimentos segmentados, dos encaminhamentos
assinalados nos papéis, mas ainda ndo inscritos na vida.

Para tanto e para responder as demandas, serd importante
articular agdes existentes nas regides, nas comunidades, através
da intersetorialidade, potencializando parcerias, articulando acbes
que complementem nossa intervencao. O trabalho do Centro de
Referéncia em Assisténcia Social - CRAS, organizado dentro de
uma légica de trabalho em rede, articulado, permanente e ndo
ocasional, no reconhecimento da realidade local, na sua com-
plexidade, tem possibilidades de alterar o que estd posto e, para
isso, deve se articular a outros servicos.

Estas acbes serdo de desnaturalizacGo da violagao dos di-
reitos e de luta pela superacdo das desigualdades sociais. Direta-
mente, na medida em que é necessdrio apresentar acdes concre-
tas, objetivas e dgeis de monitoramento, definicdo de indicadores
de gestdo e de resultados que orientem a eficdcia e eficiéncia das
nossas atividades. Indiretamente, pois o sujeito atendido plena-
mente, por um(as) profissional comprometido(a) com seu proces-
so de cidadania, desenvolve, pela prépria experiéncia, a autono-
mia e o empoderamento para fazer valer seus direitos.

Os(as) psicélogos(as) tém muito a contribuir neste pro-
cesso. Trazem como acUumulo as aprendizagens e convicgoes
forjadas na luta pela afirmacdo da reforma psiquidtrica, pela
desinstitucionalizacdo, em todas as suas formas, explicitas ou
maquiadas, pela defesa dos direitos humanos. Este é o nosso
compromisso ético-politico, cada vez mais envolvido com a pro-
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ducdo de saude, cada vez mais comprometido com a promogdao
da vida. Propor, a partir de suas intervencbes, atravessar o coti-
diano de desigualdades e violéncias dessas populagdes, visando
ao enfrentamento e superacdo das vulnerabilidades, investindo
na apropriagdo, por todos(as), do lugar de protagonista na con-
quista e afirmacdo de direitos.

Uma Psicologia comprometida com a transformacao so-
cial toma como foco as necessidades, objetivos e experiéncias
dos(as) oprimidos(as). Nesse sentido, as prdaticas psicolégicas
ndo devem categorizar, patologizar e objetificar a classe traba-
Ihadora, mas buscar compreender os processos estudando as
particularidades e circunstdncias em que ocorrem. Os processos
devem ser compreendidos de forma articulada com os aspectos
historico-culturais da sociedade, produzindo-se a construcdo de
novos significados ao lugar do sujeito-cidadao autébnomo e que
deve ter vez e voz no processo de tomada de decisGo e de reso-
lucGo das dificuldades e problemas vivenciados.

Atuar na valorizacdo da experiéncia subjetiva do sujeito
contribui para fazé-lo reconhecer sua identidade. Operar no
campo simbdlico da expressividade e da interpretacdo com vis-
tas ao fortalecimento pessoal pode propiciar o desenvolvimento
das condigdes subjetivas de insercdo social. Assim, a oferta de
apoio psicolégico de forma a interferir no movimento dos su-
jeitos e no desenvolvimento de sua capacidade de intervencéo
e transformacdo do meio social onde vive é uma possibilidade
importante (CFP. 2005).
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5. A atuacao de assistentes sociais e
psicélogos(as) na Assisténcia Social

5.1. Atuacdo de assistente sociais na Assisténcia Social

As atribuicoes e competéncias dos(as) profissionais de Ser-
vico Social, sejam aquelas realizadas na politica de Assisténcia
Social ou em outro espago sécio-ocupacional, sGo orientadas e
norteadas por direitos e deveres constantes no Cédigo de Eti-
ca Profissional e na Lei de Regulamentagdo da Profissdo, que
devem ser observados e respeitados, tanto pelos(as) profissio-
nais, quanto pelas instituicoes empregadoras. No que se refere
aos direitos dos(as) assistentes sociais, o artigo 2° do Cédigo de
Etica assegura:

Art. 2° - Constituem direitos do(a) assistente social:

a) garantia e defesa de suas atribuigdes e prerrogativas,
estabelecidas na Lei de Regulamentacdo da Profissdo e dos
principios firmados neste Cédigo;

b) livre exercicio das atividades inerentes a profissao;

c) participacdo na elaboracdo e gerenciamento das poli-
ticas sociais, e na formulacdo e implementagdo de programas
sociais;

d) inviolabilidade do local de trabalho e respectivos arqui-
vos e documentacdo, garantindo o sigilo profissional;

e) desagravo publico por ofensa que atinja a sua honra
profissional;

f) aprimoramento profissional de forma continua, colocan-
do-o a servico dos principios deste Cédigo;

g) pronunciamento em matéria de sua especialidade, sobre-
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tudo quando se tratar de assuntos de interesse da populacgéo;
h) ampla autonomia no exercicio da profissdo, ndo sendo
obrigado a prestar servicos profissionais incompativeis com as
suas atribuicoes, cargos ou fungoes;
i) liberdade na realizacdo de seus estudos e pesquisas, res-
guardados os direitos de participacdo de individuos ou grupos
envolvidos em seus trabalhos.

No que se refere aos deveres profissionais, o artigo 3° do
Cddigo de Etica estabelece:

Art. 3° - Sao deveres do(a) assistente social:

a) desempenhar suas atividades profissionais, com eficién-
cia e responsabilidade, observando a Legislagdo em vigor;

b) utilizar seu nimero de registro no Conselho Regional no
exercicio da profissao;

c) abster-se, no exercicio da profissao, de prdticas que
caracterizem a censura, o cerceamento da liberdade, o policia-
mento dos comportamentos, denunciando sua ocorréncia aos
6rgdos competentes;

d) participar de programas de socorro a populacdo em si-
tuacdo de calamidade publica, no atendimento e defesa de seus
interesses e necessidades.

Tendo em vista o disposto acima, o perfil do(a) assistente
social para atuar na politica de Assisténcia Social deve afastar-
se das abordagens tradicionais funcionalistas e pragmaticas,
que reforcam as prdticas conservadoras que tratam as situa-
¢Oes sociais como problemas pessoais que devem ser resolvidos
individualmente.

O reconhecimento da questdo social como objeto de
intervencdo profissional (conforme estabelecido nas Diretrizes
Curriculares da ABEPSS), demanda uma atuacgédo profissional
em uma perspectiva totalizante, baseada na identificagGo dos
determinantes sécio-econémicos e culturais das desigualdades

25




sociais. A intervencdo orientada por esta perspectiva critica
pressupde a assuncdo, pelo(a) profissional, de um papel que
aglutine: leitura critica da realidade e capacidade de iden-
tificagdo das condigdes materiais de vida, identificacdo das
respostas existentes no Gmbito do Estado e da sociedade civil,
reconhecimento e fortalecimento dos espacos e formas de luta
e organizacdo dos(as) trabalhadores(as) em defesa de seus
direitos; formulacdo e construcdo coletiva, em conjunto com
os(as) trabalhadores(as), de estratégias politicas e técnicas para
modificacdo da realidade e formulacdo de formas de pressao
sobre o Estado, com vistas a garantir os recursos financeiros,
materiais, técnicos e humanos necessdrios a garantia e amplia-
¢Go dos direitos.

As competéncias e atribuicbes dos/as assistentes sociais,
na politica de Assisténcia Social, nessa perspectiva e com base
na Lei de Regulamentagdo da Profiss@o, requisitam, do(a) pro-
fissional, algumas competéncias gerais que sdo fundamentais
a compreensdo do contexto socio-histérico em que se situa sua
intervencao:

* Apreensdo critica dos processos sociais de producdo e
reprodugdo das relacdes sociais numa perspectiva de totalidade;

* Andlise do movimento histérico da sociedade brasileira,
apreendendo as particularidades do desenvolvimento do Capita-
lismo no Pais e as particularidades regionais;

* Compreensao do significado social da profissdo e de
seu desenvolvimento sécio-histérico, nos cendrios internacional
e nacional, desvelando as possibilidades de acdo contidas na
realidade;

* |dentificacdo das demandas presentes na sociedade,
visando a formular respostas profissionais para o enfrentamento
da questdo social, considerando as novas articulagdes entre o
publico e o privado (ABEPSS, 1996).
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Sdo essas competéncias que permitem ao(a) profis-
sional realizar a andlise critica da realidade, para, a partir
dai, estruturar seu trabalho e estabelecer as competéncias
e atribuicoes especificas necessdrias ao enfrentamento das
situagbes e demandas sociais que se apresentam em seu
cotidiano. As competéncias especificas dos(as) assistentes
sociais, no dmbito da politica de Assisténcia Social, abran-
gem diversas dimensbes interventivas, complementares e
indissocidveis:

1. uma dimensdo que engloba as abordagens individu-
ais, familiares ou grupais na perspectiva de atendimento das
necessidades bdsicas e acesso aos direitos, bens e equipa-
mentos publicos. Essa dimensGo ndo deve se orientar pelo
atendimento psico-terapéutico a individuos e familias (pré-
prio da Psicologia), mas sim a potencializagdo da orientagGo
social com vistas a ampliagGo do acesso dos individuos e da
coletividade aos direitos sociais;

2. uma dimensdo de intervencgéo coletiva junto a mo-
vimentos sociais, na perspectiva da socializacdo da infor-
macdo, mobilizagcGo e organizagdo popular, que tem como
fundamento o reconhecimento e fortalecimento da classe
trabalhadora como sujeito coletivo na luta pela ampliacdo
dos direitos e responsabilizacdo estatal;

3. uma dimensdo de intervencdo profissional voltada
para insercdo nos espacos democrdticos de controle social
e construcdo de estratégias para fomentar a participagdo,
reivindicacdo e defesa dos direitos pelos(a) usudrios(as) e
trabalhadores(as) nos Conselhos, Conferéncias e Féruns da
Assisténcia Social e de outras politicas publicas;

4. uma dimensdo de gerenciamento, planejamento e
execucdo direta de bens e servicos a individuos, familias,
grupos e coletividade, na perspectiva de fortalecimento da
gestdo democrdtica e participativa capaz de produzir, inter-
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setorial e interdisciplinarmente, propostas que viabilizem e
potencializem a gestdo em favor dos(as) cidaddos(as);

5. uma dimensdo que se materializa na realizagdo siste-
matica de estudos e pesquisas que revelem as reais condigoes
de vida e demandas da classe trabalhadora, e possam alimentar
o processo de formulacdo, implementacdo e monitoramento da
politica de Assisténcia Social;

6. uma dimensao pedagdgico-interpretativa e socializadora
de informacbes e saberes no campo dos direitos, da legisla-
¢Go social e das politicas publicas, dirigida aos(as) diversos(as)
atores(atriz) e sujeitos da politica: os(as) gestores(as)
publicos(as), dirigentes de entidades prestadoras de servigos,
trabalhadores(as), conselheiros(as) e usudrios(as).

A materializagGo dessas diversas dimensoes é prenhe de
possibilidades e pode se desdobrar em diversas competéncias,
estratégias e procedimentos especificos, com destaque para:

* realizar pesquisas para identificacGo das demandas e
reconhecimento das situagdes de vida da populacdo que subsi-
diem a formulagGo dos planos de Assisténcia Social;

* formular e executar os programas, projetos, beneficios e
servicos préprios da Assisténcia Social, em érgdos da Adminis-
tracdo Publica, empresas e organizagbes da sociedade civil;

* elaborar, executar e avaliar os planos municipais, estadu-
ais e nacional de Assisténcia Social, buscando interlocucdo com
as diversas dreas e politicas publicas, com especial destaque
para as politicas de Seguridade Social;

* formular e defender a constituicdo de orcamento publico
necessdario a implementacdo do plano de Assisténcia Social;

* favorecer a participacdo dos(as) usudrios(as) e movimen-
tos sociais no processo de elaboracdo e avaliagdgo do orcamento
publico;

* planejar, organizar e administrar o acompanhamento
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dos recursos orcamentdrios nos beneficios e servicos sécio-

assistenciais nos Centro de Referéncia em Assisténcia Social
- CRAS e Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia
Social - CREAS;

* realizar estudos sistemdaticos com a equipe dos CRAS e
CREAS, na perspectiva de andlise conjunta da realidade e pla-
nejamento coletivo das agdes, o que supde assegurar espagos
de reunido e reflexdo no Gmbito das equipes multiprofissionais;

* contribuir para viabilizar a participacdo dos(as)
usudrios(as) no processo de elaboracéo e avaliagdo do plano de
Assisténcia Social;

* prestar assessoria e consultoria a érgdos da Administra-
¢Go Publica, empresas privadas e movimentos sociais em ma-
téria relacionada a politica de Assisténcia Social e acesso aos
direitos civis, politicos e sociais da coletividade;

* estimular a organizagdo coletiva e orientar(as) os
usudrios(as) e trabalhadores(as) da politica de Assisténcia Social
a constituir entidades representativas;

* instituir espacos coletivos de socializacdo de informacéo
sobre os direitos socio-assistenciais e sobre o dever do Estado de
garantir sua implementagdo;

* assessorar os movimentos sociais na perspectiva de iden-
tificacdo de demandas, fortalecimento do coletivo, formulacdao
de estratégias para defesa e acesso aos direitos;

* realizar visitas, pericias técnicas, laudos, informagoes e
pareceres sobre acesso e implementagdo da politica de Assis-
téncia Social;

* realizar estudos sécio-econémicos para identificacdo de
demandas e necessidades sociais;

* organizar os procedimentos e realizar atendimentos indi-
viduais e/ou coletivos nos CRAS;

* exercer funcdes de diregdo e/ou coordenacdo nos CRAS,
CREAS e Secretarias de Assisténcia Social;
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* fortalecer a execucdo direta dos servigos sécio-assisten-
ciais pelas prefeituras, governo do DF e governos estaduais, em
suas dreas de abrangéncia;

* realizar estudo e estabelecer cadastro atualizado de enti-
dades e rede de atendimentos publicos e privados;

* prestar assessoria e supervisdo as entidades ndo gover-
namentais que constituem a rede soécio-assistencial;

* participar nos Conselhos municipais, estaduais e nacio-
nal de Assisténcia Social na condicdo de conselheiro(a);

* atuar nos Conselhos de Assisténcia Social na condicdo
de secretdrio(a) executivo(a);

* prestar assessoria aos conselhos, na perspectiva de forta-
lecimento do controle democrdtico e ampliacdo da participagcdo
de usudrios(as) e trabalhadores(as);

* organizar e coordenar semindrios e eventos para debater
e formular estratégias coletivas para materializagdo da politica
de Assisténcia Social;

* participar na organizacdo, coordenacdo e realizagdo de
conferéncias municipais, estaduais e nacional de Assisténcia
Social e dfins;

* elaborar projetos coletivos e individuais de fortalecimento
do protagonismo dos(as) usudrios(as);

* acionar os sistemas de garantia de direitos, com vistas a
mediar seu acesso pelos(as) usudrios(as);

* supervisionar direta e sistematicamente os(as)
estagidrios(as) de Servico Social.

A realizacGo dessas competéncias e atribuicoes requer a
utilizagdo de instrumentais e adequados a cada situagdo social a
ser enfrentada profissionalmente. O uso das técnicas e estratégias
ndo deve contrariar os objetivos, diretrizes e competéncias assina-
lados, ou seja, estes ndo devem ser utilizados com a perspectiva
de integracdo social, homogeneizagdo social, psicologizacdo dos
atendimentos individuais e/ou das relagdes sociais, nem desti-
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nar-se ao fortalecimento de vivéncias e trocas afetivas em uma
perspectiva subjetivista. A definicdo das estratégias e o uso dos
instrumentais técnicos devem ser estabelecidos pelo(a) préprio(a)
profissional, que tem o direito de organizar seu trabalho com au-
tonomia e criatividade, em consondncia com as demandas regio-
nais, especificas de cada realidade em que atua.

A intervencdo profissional, na perspectiva aqui assina-
lada, pressupde enfrentar e superar duas grandes tendéncias
presentes hoje no dmbito dos CRAS. A primeira é de restringir
a atuagdo aos atendimentos emergenciais a individuos, gru-
pos ou familias, o que pode caracterizar os CRAS e a atuacgéo
profissional como um “grande plantGo de emergéncias”, ou um
servigo cartorial de registro e controle das familias para acessos
a beneficios de transferéncia de renda. A segunda é de esta-
belecer uma relagdo entre o publico e o privado, onde o poder
publico transforma-se em mero repassador de recursos a orga-
nizagbes nGo governamentais, que assumem a execucdo direta
dos servigos sécio-assistenciais. Esse tipo de relacdo incorre
no risco de transformar o(a) profissional em um(a) mero(a)
fiscalizador(a) das acbes realizadas pelas ONGs e esvazia sua
potencialidade de formulador(a) e gestor(a) publico(a) da politi-
ca de Assisténcia Social.

5.2. Atuagdo de psicélogos(as) na Assisténcia Social

De acordo com o Cédigo de Etica Profissional do(a)
psicélogo(a) “toda profissdo define-se a partir de um corpo de
prdticas que busca atender demandas sociais, norteado por ele-
vados padrdes técnicos e pela existéncia de normas éticas que
garantam a adequada relacdo de cada profissional com seus
pares e com a sociedade como um todo”. Assim a atuacdo psi-
colégica deve se guiar pelos seguintes principios fundamentais:

[. O(a) psicélogo(a) baseard o seu trabalho no respeito e
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na promocgdo da liberdade, da dignidade, da igualdade e da
integridade do ser humano, apoiado nos valores que embasam
a Declaracéao Universal dos Direitos Humanos.

[I. O(a) psicélogo(a) trabalhard visando promover a satde
e a qualidade de vida das pessoas e das coletividades e contri-
buird para a eliminacdo de quaisquer formas de negligéncia,
discriminacdo, exploracdo, violéncia, crueldade e opressdo.

[11. O(a) psicélogo(a) atuard com responsabilidade social,
analisando critica e historicamente a realidade politica, econo-
mica, social e cultural.

IV. O(a) psicélogo(a) atuard com responsabilidade, por
meio do continuo aprimoramento profissional, contribuindo
para o desenvolvimento da Psicologia como campo cientifico de
conhecimento e de prdtica.

V. O(a) psicélogo(a) contribuird para promover a universali-
zagdo do acesso da populagdo as informagdes, ao conhecimen-
to da ciéncia psicoldgica, aos servicos e aos padroes éticos da
profiss@o.

VI. O(a) psicélogo(a) zelard para que o exercicio profissio-
nal seja efetuado com dignidade, rejeitando situacbes em que a
Psicologia esteja sendo aviltada.

VIl. O(a) psicologo(a) considerard as relacées de poder nos
contextos em que atua e os impactos dessas relacdes sobre as
suas atividades profissionais, posicionando-se de forma critica e
em consondncia com os demais principios deste Cédigo.

A partir desses compromissos éticos entende-se que a atu-
acdo dos(as) psicélogos(a) no SUAS deve estar fundamentada
na compreensdo da dimensdo subjetiva dos fendmenos sociais e
coletivos, sob diferentes enfoques tedricos e metodoldgicos, com
o objetivo de problematizar e propor agdées no Gmbito social.
O(a) psicélogo(a), nesse campo, pode desenvolver diferentes
atividades em espacos institucionais e comunitdrios. Seu trabalho
envolve proposicoes de politicas e acdes relacionadas a comu-
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nidade em geral e aos movimentos sociais de grupos étnico-ra-
ciais, religiosos, de género, geracionais, de orientacdo sexual,
de classes sociais e de outros segmentos socioculturais, com
vistas a realizacdo de projetos da drea social e/ou definicdo de
politicas publicas. Deve realizar estudos, pesquisas e supervisdo
sobre temas pertinentes a relacdo do individuo com a sociedade,
com o intuito de promover a problematizacdo e a construcdo de
proposicoes que qualifiquem o trabalho e a formagdo no campo
da Psicologia.

Por meio de atuacdo interdisciplinar o(a) psicélogo(a) pode
atender a criancas, adolescentes e adultos, de forma individual
e/ou em grupo, priorizando o trabalho coletivo, possibilitando
encaminhamentos psicolégicos quando necessdrio, desenvolven-
do métodos e instrumentais para atendimento e pesquisa com
um olhar para o grupo familiar. As acoes devem ser integradas
com outros(as) profissionais dentro do servico, bem como com
outros servicos visando o trabalho em rede.

Nesse sentido, a formacdo do(a) psicélogo(a) deve se
nortear pelo compromisso de contribuir com a construcao e
desenvolvimento do conhecimento cientifico em Psicologia, pela
compreensdo dos multiplos referenciais que buscam apreen-
der a amplitude do fenbmeno psicolégico em suas interfaces
com os fendmenos bioldgicos e sociais, pelo reconhecimento
da diversidade de perspectivas necessdrias para a compreen-
sGo do ser humano e incentivo a interlocugdo com campos de
conhecimento que permitam a apreensdo da complexidade e
multideterminacdo do fendémeno psicolégico. Além disso, deve
se nortear pela compreensdo critica dos fendmenos sociais, eco-
ndmicos, culturais e politicos do pais, fundamentais ao exercicio
da cidadania e da profissGo, pelo respeito a ética nas relagoes
com clientes e usudrios(as), com colegas, com o publico e na
producdo e divulgacéo de pesquisas, trabalhos e informacoes e
pelo aprimoramento continuo (BRASIL, 2004).
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O exercicio profissional do(as) psicélogo(as) envolve as
seguintes competéncias e habilidades gerais (BRASIL, 2004):

* desenvolver agdes de prevencdo, promocdo, protegcdo e
reabilitacdo da salde psicoldgica e psicossocial, tanto em nivel
individual quanto coletivo, bem como a realizar seus servigos
dentro dos mais altos padrbes de qualidade e dos principios da
ética/bioética;

* avaliar, sistematizar e decidir as condutas mais adequa-
das, baseadas em evidéncias cientificas;

* ser acessivel mantendo os principios éticos no uso das
informacgodes a ele(a) confiadas, na interacdo com outros(as)
profissionais e com o publico em geral;

* fazer o gerenciamento e administragdo da forca
de trabalho, dos recursos fisicos e materiais e de informa-
¢Go, da mesma forma que devem estar aptos(as) a serem
empreendedores(as), gestores(as), empregadores(as) ou lideres
nas equipes de trabalho;

* aprender continuamente, tanto na sua formacdo, quanto
na sua prdtica, e ter responsabilidade e compromisso para com
a sua educacdo e com o treinamento das futuras geracdes de
profissionais.

Conforme estabelecem as diretrizes nacionais curricula-
res para a formagdo em Psicologia (BRASIL, 2004), a atuagdo
psicoloégica requer um dominio bdsico de conhecimentos psi-
colégicos e a capacidade de utiliza-los em diferentes contextos
que demandam a investigacdo, andlise, avaliacdo, prevencéo e
atuacdo em processos psicolégicos e psicossociais, e na promo-
cdo da qualidade de vida. Séo elas:

* analisar o campo de atuagdo profissional e seus desafios
contempordneos;

* analisar o contexto em que atua profissionalmente em
suas dimensdes institucional e organizacional, explicitando a
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dindmica das interacdes entre os(as) seus(suas) agentes sociais;

* identificar e analisar necessidades de natureza psicoldgica,
diagnosticar, elaborar projetos, planejar e agir de forma coerente
com referenciais tedricos e caracteristicas da populagdo-alvo;

* identificar, definir e formular questdes de investigacdo
cientifica no campo da Psicologia, vinculando-as a decisdes
metodoldgicas quanto a escolha, coleta e andlise de dados em
projetos de pesquisq;

* escolher e utilizar instrumentos e procedimentos de cole-
ta de dados em Psicologia, tendo em vista a sua pertinéncia;

* avaliar fenbmenos humanos de ordem cognitiva, com-
portamental e afetiva, em diferentes contextos;

* realizar diagnéstico e avaliacdo de processos psicolégi-
cos de individuos, de grupos e de organizacoes;

* realizar diagndstico psicossocial que viabilize a constru-
¢Go de projetos de intervencao

* coordenar e manejar processos grupais, considerando as
diferencas individuais e sécio-culturais dos seus membros;

* atuar inter e multiprofissionalmente, sempre que a com-
preensdo dos processos e fendbmenos envolvidos assim o reco-
mendar;

* relacionar-se com o(a) outro(a) de modo a propiciar o
desenvolvimento de vinculos interpessoais requeridos na sua
atuacdo profissional;

* atuar profissionalmente, em diferentes niveis de agdo, de
cardter preventivo ou terapéutico, considerando as caracteristi-
cas das situacdes e dos problemas especificos com os quais se
deparg;

* realizar orientagdo, aconselhamento psicolégico e aten-
dimento psicolégico no dmbito da protecdo social especial;

* elaborar relatos cientificos, pareceres técnicos, laudos e ou-
tras comunicagoes profissionais, inclusive materiais de divulgagdo;
* apresentar trabalhos e discutir idéias em publico;
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* saber buscar e usar o conhecimento cientifico necessdrio
a atuagdo profissional, assim como gerar conhecimento a partir
da prdtica profissional;

* prestar servigos de assessoria ou consultoria para érgdos
publicos e/ou privados e executar acdes de coordenacdo ou
direcdo em servicos e programas.

O(a) psicélogo(a) deve estar em aprimoramento conti-
nuo, em sua drea, que lhe possibilite o desenvolvimento de
habilidades de andlise e sintese, de aplicabilidade de conheci-
mentos na prdtica, de comunicacdo e de trabalho em equipe.
Uma das possibilidades do trabalho realizado na comunidade
com as familias, grupos e individuos, pelos psicélogos, é a
exploracdo e a compreensdo dos significados presentes nas
acdes do sujeito, bem como dos grupos de sujeitos, buscando-
se-lhes apreender o sentido que leva a determinadas direcoes
de relacionamentos, conflitos e decisbes com foco na constru-
¢do de novas respostas.

A questdo da centralidade na familia merece bastante
atencdo — pois pode representar substituicdo da agdo publica
pela priorizagdo do espaco familiar. A comunidade expressa-se
como espaco de construcdo de cidadania. Focar as relagoes
entre individuos, e entre estes e a sociedade, em uma busca de
valorizagdo das relagdes comunitdrias que visem o bem comum
€ um desafio importante. As acées com familias visam a intervir
em seu sofrimento produzindo uma intervencdo complexa que
integre a dimensédo individual e social, a partir da andlise da
forma como se ddo as relacdes entre individuos e/ou entre indi-
viduos e instituicbes, da co-construgdo de conhecimentos sobre
a realidade e possibilidades de mudanca (FREITAS, GUARES-
CHI e RICCI apud COSTA, BRANDAO, 2005).

As determinacgdes econdmicas e sociais produzem efei-
tos psicolégicos que ndGo podem ser compreendidos somente
na sua dimensao individual. Para Sawaia (2002) o sofrimento
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humano é ético e politico, produzido por uma histéria de desi-
gualdades e injusticas sociais, vivenciado pelo individuo, mas
que tem origem nas relagbes construidas socialmente. Assim, o
sofrimento n@o é sé caracteristico do individuo, mas é produto
de processo histérico, politico, social e econdmico de exclusdo,
processo que deve ser denunciado nas prdticas psicoldgicas,
conforme sugere Bock (1999). O(a) psicélogo(a) deve ter uma
prdtica reflexiva que questione a si mesmo(a) e a sua visdo de
mundo para que suas ideologias estejam evidenciadas.

Costa e Branddo (2005) relatam experiéncias de trabalho
junto a familias de baixa renda, que resultaram no resgate da
auto-estima e das competéncias e contribuiram para a mobili-
zagdo das redes sociais.

Essas redes se constituem em reunides multifamiliares
com reconhecida eficdcia no alivio de tensées; compartilha- q
mento de sentimentos e ampliagGo da consciéncia sobre os
problemas enfrentados e busca de solugdes; visitas domici-
liares como estratégia de aprofundamento de intervengdes
que ndo sdo possiveis em grupo e de vinculagdo da familia
ao servico e para mobilizar as redes sociais de apoio a fami-
lia, tendo como objetivo o fortalecimento de potencialidades
e autonomia, tornando a familia, seus membros e individuos
protagonistas de sua histéria.

No trabalho com a comunidade, o(a) psicélogo(a) deve
oferecer escuta qualificada das demandas. A partir das dife-
rentes metodologias e abordagens de intervencdo, deve cons-
truir aliangas, inventar espagos de transformacgdo, ampliar a
compreensdo dos(as) usudrios(as), de modo que possam en-
contrar formas de enfrentamento para as suas dificuldades, e
ser catalisador(a) de experiéncias, contribuindo para a conso-
lidagGo da cidadania e dignidade para as pessoas, familias e

comunidades (MORE: MACEDO, 2006).
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5.3. Interfaces entre as duas profissdes

O trabalho de assistentes sociais e psicélogo/as na poli-
tica de Assisténcia Social requer interface com as politicas da
saude, Previdéncia, educacdo, trabalho, lazer, meio ambiente,
Comunicacdo Social, seguranca e habitagcéo, na perspectiva
de mediar o acesso dos(as) cidaddos(as) aos direitos sociais.
As abordagens das duas profissbes podem somar-se com
intuito de assegurar uma intervengdo interdisciplinar capaz de
responder a demandas individuais e coletivas, com vistas a de-
fender a construcdo de uma sociedade livre de todas as formas
de violéncia e exploragdo de classe, género, etnia e orienta-
cdo sexual. Ao integrar a equipe dos(as) trabalhadores(as) no
dmbito da politica de Assisténcia Social, esses(as) profissionais
podem contribuir para criar agdes coletivas de enfrentamento
a essas situagoes, com vistas a reafirmar um projeto ético e
sécio-politico de uma nova sociedade que assegure a divisGo
equitativa da riqueza socialmente produzida. Dessa forma, o
trabalho interdisciplinar em equipe deve ser orientado pela
perspectiva de totalidade, com vistas a situar o individuo nas
relagbes sociais que tém papel determinante nas suas condi-
¢Oes de vida, de modo a ndo responsabilizar o individuo pela
sua condigdo sécio-econémica.

O Cédigo de Etica Profissional de assistentes sociais e
psicblogos(as) estabelece direitos e deveres que, no Gmbito
do trabalho em equipe, resguardam-lhes o sigilo profissional,
de modo que estes(as) ndo podem e ndGo devem encaminhar,
a outrem, informacgdes, atribuicoes e tarefas que ndo estejam
em seu campo de atuacgdo. Por outro lado, sé devem compar-
tilhar informacoes relevantes para qualificar o servigo presta-
do, resguardando o seu cardter confidencial, assinalando a
responsabilidade, de quem as receber, de preservar o sigilo.
Na elaboragdo conjunta dos documentos que embasam as
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atividades em equipe interdisciplinar, psicologos/as e assisten-
tes sociais devem registrar apenas as informacdes necessdarias
para o cumprimento dos objetivos do trabalho.

Em virtude dos desafios impostos na atuacgédo interdiscipli-
nar na politica de Assisténcia Social, considera-se importante a
criagdo de espacos, no ambiente de trabalho, que possibilitem
a discussao e reflexdo dos referenciais teéricos e metodolégi-
cos que subsidiam o trabalho profissional e propiciem avangos
efetivos, considerando as especificidades das demandas, das
equipes e dos(as) usudrios(as). A construcéo do trabalho inter-
disciplinar imp6e aos(as) profissionais a realizacdo permanente
de reunides e debates conjuntos de planejamento a fim de es-
tabelecer as particularidades da intervencéo profissional, bem
como definir as competéncias e habilidades profissionais em
funcdo das demandas sociais e das especificidades do traba-
Iho. Balizados pelos seus Codigos de Etica, Leis de Regulamen-
tacdo e Diretrizes Curriculares de formagao profissional, assis-
tentes sociais e psicélogos(as) podem instituir parGmetros de
intervengdo que se pautem pelo compartilhamento das ativida-
des, convivéncia ndo conflituosa das diferentes abordagens te-
orico-metodoldgicas que fundamentam a andlise e intervencgéo
da realidade e estabelecimento do que é proprio e especifico
a cada profissional na realizagGo de estudos socioeconémicos,
visitas domiciliares, abordagens individuais, grupais e coleti-
vas. A atuacgdo interdisciplinar requer construir uma prdtica
politico-profissional que possa dialogar sobre pontos de vista
diferentes, aceitar confrontos de diferentes abordagens, tomar
decisdes que decorram de posturas éticas e politicas pautadas
nos principios e valores estabelecidos nos Cédigos de Etica
Profissional. A interdisciplinaridade, que surge no processo
coletivo de trabalho, demanda uma atitude ante a formacédo e
conhecimento, que se evidencia no reconhecimento das com-
peténcias, atribuicdes, habilidades, possibilidades e limites das
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disciplinas, dos sujeitos, do reconhecimento da necessidade de
didlogo profissional e cooperacdo.

Nessa perspectiva, é fundamental assegurar a participa-
¢Go dos(as) profissionais das diferentes categorias que inte-
gram as equipes dos CRAS e CREAS e dos(as) usudrios(as),
nos Conselhos de Assisténcia Social, como forma de fortaleci-
mento da contribuicdo das diferentes profissdes para a cons-
trucdo do SUAS e para a qualificagGo dos espagos de con-
trole social democrdticos. Destaca-se também a importdncia
da atuacgdo conjunta na perspectiva da organizagdo dos(as)
usudrios(as), com vistas a viabilizar sua participacdo nos Con-
selhos, bem como intervir no sentido de tornar acessivel a po-
pulacdo as deliberacées das Conferéncias e dos Conselhos de
Assisténcia Social, aprimorando os mecanismos de divulgacdo
e socializacdo dos debates com a populacgédo.

Assistentes sociais e psicélogos(as) tém uma funcao
estratégica na andlise critica da realidade, no sentido de fo-
mentar o debate sobre o reconhecimento e defesa do papel da
Assisténcia Social e das politicas sociais na garantia dos direi-
tos e melhoria das condigdes de vida; isso sem superestimar
suas possibilidades e potencialidades no enfrentamento das
desigualdades sociais, gestadas e cimentadas nas determina-
¢6es macroeconbmicas que impedem a criacdo de emprego,
redistribuicdo de renda e ampliagdo dos direitos.

Da mesma maneira, psicélogos(as) e assistentes sociais
tém um papel fundamental na compreensdo e andlise critica
da crise econdmica e de sociabilidade que assola o Brasil atu-
almente. Essa crise é fortemente determinada pela concentra-
¢Go de renda e expressa-se nos altos indices de desemprego,
violéncia, degradacdo urbana e do meio ambiente, auséncia
de moradias adequadas, dificuldade de acesso a salude, edu-
cacao, lazer e nas diferentes formas de violacdo dos direitos.
Portanto, ndo se pode pensar a Assisténcia Social isolada do
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conjunto das politicas publicas e nem se pode reforcar a pers-
pectiva de que o enfrentamento das desigualdades estruturais
pode se dar pela via da resolucdo de problemas individuali-
zados e que desconsiderem as determinacdes objetivas mais
gerais da sociabilidade Os desafios que se colocam deman-
dam de psicologos/as e assistentes sociais uma articulagdo na
defesa do SUAS e de todas as politicas sociais, a partir de uma
leitura critica da realidade e das demandas sociais.

Embora Servigo Social e Psicologia possuam acdmulos
tedrico-politicos diferentes, o didlogo entre essas categorias
profissionais aliard reflexdo critica, participacdo politica, com-
preensdo dos aspectos objetivos e subjetivos inerentes ao con-
vivio e a formacdo do individuo, da coletividade e das circuns-
tancias que envolvem as c,iiversos situacdes que se apresentam
ao trabalho profissional. E possivel construir, a partir dessa
acdo interdisciplinar, um cendrio de discussdo sobre respon-
sabilidades e possibilidades na construgdo de uma proposta
ético-politica e profissional que ndo fragmente o sujeito usud-
rio da politica de Assisténcia Social.O trabalho em equipe ndo
pode negligenciar a definicdo de responsabilidades individuais
e competéncias, e deve buscar identificar papéis, atribuicoes,
de modo a estabelecer objetivamente quem, dentro da equipe
multidisciplinar, encarrega-se de determinadas tarefas.

O conhecimento da legislacé@o social é um pré-requisito
para o exercicio do trabalho. No caso do Servico Social, esta é
uma matéria obrigatdria prevista nas Diretrizes Curriculares. No
ambito da Psicologia, contudo, faz-se necessdria a sua inclu-
sdo no processo de formacdo. A atualizagGo do conhecimento
dos marcos legais, contudo, é uma necessidade continua de
todos(as) os(as) trabalhadores(as) e deve ser buscada conjun-
tamente pelas equipes do SUAS. Entre as principais legislacées
que sdo instrumento de trabalho dos profissionais, destacam-se:
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Constituicdo Federal — CF, 1988;
Lei Orgdnica da Saude — LOS/1991;
Lei Orgdnica da Previdéncia Social — LOPS/1992;
Lei Orgdnica da Assisténcia Social — LOAS / 1993;
Estatuto da Crianca e do Adolescente — ECA/1990;
Estatuto do Idoso — Lei 10741/2004;
Politica Nacional de Assisténcia Social — PNAS/2004;
Politica Nacional do Idoso — PNI/1995;
Politica Nacional de Integracdo da Pessoa com Deficién-
cia — PNIPD/1999;

* Norma Operacional Bdsica de Assisténcia Social- NOB-
SUAS/2005;

* Novo Cédigo Civil;

* Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do
SUAS — NOB-RH/SUAS/2007;

* Decretos e Portarias do Ministério de Desenvolvimento
Social;

* Programa Brasil sem Homofobia.
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6. Gestdao do trabalho na Assisténcia Social

A consolidagdo do processo coletivo de trabalho de assis-
tentes sociais e psicélogos/as na politica de Assisténcia Social
ndo estd desvinculada das lutas pela garantia de um Estado
democratico, comprometido com os direitos da classe traba-
Ihadora. Isso porque a intervencéo profissional nGo se realiza e
nem pode ser tratada como responsabilidade individual dos(as)
trabalhadores(as). As possibilidades de atuacdo profissional
ndo podem ser desvinculadas das condicoes e processos em
que se realiza o trabalho. E nesse sentido que as competéncias
e atribuicbes profissionais devem se inserir na perspectiva da
gest@o do trabalho em seu sentido mais amplo, que contemple
ao menos trés dimensdes indissocidveis: as atividades exercidas
pelas trabalhadores(as), as condicées materiais, institucionais,
fisicas e financeiras, e os meios e instrumentos necessdrios ao
seu exercicio. A garantia e articulacdo dessas dimensées sGo
fundamentais para que os(as) trabalhadores(as) possam atuar
na perspectiva de efetivar a politica de Assisténcia Social e ma-
terializar o acesso da populacdo aos direitos sociais.

A natureza da atuacdo dos(as) profissionais referenciada
neste documento estd, em grande medida, condicionada a reali-
zacdo das demais dimensdes. O estabelecimento de relagdes de
trabalho estdveis, a garantia institucional e condicbes e meios
necessdrios a realizacdo das atividades s@o indispensdveis para
o exercicio profissional. Nessa perspectiva, o trabalho precariza-
do que se manifesta na auséncia das dimensdes anteriormente
citadas, nos baixos saldrios, na elevada carga de trabalho, na
alta rotatividade, na inexisténcia de possibilidades institucionais
para atender as demandas dos(as) usudrios(as), entre outros,
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€ um obstdculo para a atuacdo profissional, para a universa-
lizacdo das politicas sociais, para as relacées saudaveis entre
trabalhadores(as) e usudrios(as) e para a qualidade e continui-
dade dos programas, projetos e servicos. A implantagdo de uma
politica de reconhecimento e valorizacdo do(a) trabalhador(a) e
a concretizacdo da NOB/RH/SUAS, com implementacdo do Pla-
no de Cargos, Carreiras e Saldrios (PCCS), aprovada em 2007,
sdo imprescindiveis para assegurar as condigoes de materializa-
¢do do trabalho dos(as) profissionais que atuam no SUAS.

No que se refere a autonomia do trabalho, as condicées
objetivas de estruturacdo do espaco institucional devem asse-
gurar aos(as) profissionais o direito de realizar suas escolhas
técnicas no circuito da decisGo democrdtica, garantir a sua
liberdade para pesquisar, planejar, executar e avaliar o pro-
cesso de trabalho, permitir a realizagGo de suas competéncias
técnica e politica nas dimensdes do trabalho coletivo e indi-
vidual e primar pelo respeito aos direitos, principios e valores
ético-politicos profissionais estabelecidos nas regulamentacoes
profissionais (BEHRING, 2003).

No que se refere as condigdes fisicas e técnicas de exer-
cicio profissional*, alguns procedimentos exigem a garantia de
espaco para atendimentos individuais e coletivos, bem como
local adequado para a guarda de prontudrios e documentos
pertinentes ao atendimento aos(ds) usudrios(as). A qualidade na
atuacdo profissional implica na realizagdo de educacdo perma-
nente em Assisténcia Social e destinagdo de recursos para a su-
pervisao técnica permanente. A carga hordria de trabalho deve
assegurar tempo e condicoes para o(a) profissional responder
com qualidade as demandas de seu trabalho, bem como reser-

40 CFESS publicou, em 21 de agosto de 2006, a Resolucdo 493, que dispde sobre as condi-
coes éticas e técnicas do exercicio profissional do(a) assistente social.
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var momentos para estudos e capacitagdo continuada no hord-
rio de trabalho, além de garantir apoio ao(a) profissional para
participagdo em cursos de especializacdo, mestrado ou equiva-
lentes, que visam a qualificacdo e aprimoramento profissional. A
auséncia de espacos de reflexdo dos referenciais teéricos e me-
todolégicos que subsidiam o trabalho da equipe interdisciplinar
gera dificuldade na compreensdo do papel e atribuicbes dos(as)
profissionais, tanto por parte dos(as) gestores, quanto dos(as)
proprios(as) trabalhadores(as). Dessa forma, agdes de educacdo
permanente devem ser planejadas com base na identificacdo
das necessidades dos(as) profissionais, e levando em considera-
¢Go as caracteristicas das demandas locais e regionais.

A atuacdo na Assisténcia Social ocorre em espacos insti-
tucionais e de mediacdo social junto aos movimentos sociais e
populares. Valores, ideologias, relacées sociais e politicas sGo
constitutivos das prdticas realizadas nesses espacos. Como seres
histéricos e sociais, psicélogos/as e assistentes sociais sdo su-
jeitos e investigadores(as) dos fendmenos e processos com os
quais trabalham. A luta pela competéncia profissional é fruto do
trabalho coletivo e da mobilizagdo social pela garantia dos direi-
tos dos(as) trabalhadores(as), pela universalizagdo dos direitos
sociais e pela consolidacé@o da Assisténcia Social como politica
publica e dever do Estado.
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