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Resumo: O presente trabalho é uma discussio parcial da pesquisa: “Os Desafios Eticos do Trabalho da/o
Assistente Social na Saide Mental: avangos e retrocessos da atuagdo profissional nos Centros de Atengédo
Psicossocial — CAPS”, a qual se encontra em fase de desenvolvimento com o objetivo de realizar uma
analise critica do trabalho profissional de assistentes sociais nos CAPS, considerando, especialmente, o
periodo marcado pela pandemia da COVID-19, com vistas a compreender as suas repercussdes para o
trabalho profissional de assistentes sociais nos CAPS.
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Work, Social Issues and the Interface with Mental Health

Abstract: The present work is a partial discussion of the research: "The Ethical Challenges of the Work of
the Social Worker in Mental Health: advances and setbacks of professional performance in Psychosocial
Care Centers - CAPS", which is in the development phase with the objective of carrying out a critical
analysis of the professional work of social workers in CAPS, especially considering the period marked by
the COVID-19 pandemic, with a view to understanding its repercussions for the professional work of social
workers in CAPS.
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INTRODUCAO

O presente trabalho intenciona apresentar o projeto de pesquisa de mestrado
intitulado “Os Desafios Eticos do Trabalho da/o Assistente Social na Saade Mental:
avancos e retrocessos da atuacdo profissional nos Centros de Aten¢do Psicossocial -
CAPS”, aprovado pelo Programa de Pos-Graduagao em Servigo Social e Politicas Sociais
da Universidade Federal de Sao Paulo (UNIFESP), Baixada Santista, que vem sendo
desenvolvido no periodo de 2022 e 2024.

O estudo tem como premissa o entendimento da satide mental a partir da questao
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social, especialmente, na particularidade da pandemia da COVID-19, no Brasil. O
contexto econdmico, politico, social e cultural tem sido marcado pela crise do capital e
sanitaria, o que implica na reorganizacao do Estado para o atendimento das necessidades
de acumulagdo, portanto, medidas restritivas de direitos vém sendo implementadas, ainda
que em tempos de pandemia, acompanhadas do discurso conservador e de extrema
direita. Assim, tem ocorrido o aprofundamento do neoliberalismo e do conservadorismo,
com sérias consequéncias para o sistema de prote¢do social e respectivas politicas.
Cumpre, portanto, investigar como estes fatores tém impactado o trabalho profissional
do Servico Social na politica de saude mental nos CAPS procurando compreender se este
trabalho se da no sentido do enfrentamento da ldégica manicomial ou se a reafirma os

valores e praticas que fundamentam tal 16gica.

1. DESENVOLVIMENTO

A conjuntura politica, econdmica, social e cultural em ambito nacional foi
seriamente impactada também pelo contexto pandémico, uma vez que neste periodo o
sistema do capital, a partir da sua personificagdo em empresarios, individuais ou reunidos
em associacoes, agremiagdes, organismos representativos dos setores e conglomerados
econOmicos, pressionou fortemente o Estado para que medidas fossem tomadas para
evitar quedas nas taxas de acumulacdo. Tal contexto foi ainda mais comprometido a
partir dos posicionamentos do presidente da Republica, Jair Bolsonaro (PL), que nao
demonstrou esfor¢os para conter o avanco das contaminagdes causadas pelo novo
coronavirus, muito ao contrario, atuou como divulgador de medicamento sem
comprovagdo cientifica, se posicionou contra a imunizagdo, inclusive ndo se vacinou,
também foi contra o uso de mascaras e medidas de isolamento social (SOUZA; CELIS;
INACIO, 2021). Assim, a pandemia da COVID-19 ceifou quase 700 mil vidas, muitas
delas poderiam ter sido salvas se tivesse ocorrido uma politica séria do Estado para salvar
vidas (SOUZA; CELIS; INACIO, 2021), sem um direcionamento de prevencio e
protecdo da saude, a pandemia tornou-se ainda mais hostil, violenta, acompanhada de

medidas conservadoras e de cunho ultraliberal (PELAEZ, 2020).

O neoliberalismo ¢ uma racionalidade adotada pelo capital desde a crise do
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capital, de 1970 (HARVEY, 2003), com ampla adesdo pelo Estado brasileiro nos anos de
1990 (BEHRING, 2021), portanto, ndo ¢ uma novidade trazida pela pandemia, alias, ¢
importante situar também que durante os governos do Partido dos Trabalhadores (PT),
2003 a 2016, medidas neoliberais se mantiveram. Todavia, a partir do golpe politico,
juridico, mididtico de 2016, que destituiu a presidenta eleita, Dilma Rousseff (PT), houve
um aprofundamento do neoliberalismo, que vem sendo acompanhado de discursos
contrarios aos direitos sociais € humanos.

Neste contexto, ¢ importante particularizar a area da satide, para compreender as
principais medidas adotadas pelo Estado que impactam diretamente os servigos e
processos de trabalho. Teixeira e Boschetti (2019) enfatizam que a aprova¢do da Emenda
Constitucional n® 95 (EC, N° 95), de 2016, principal mecanismo que regulamenta o
Ajuste Fiscal e congela os investimentos, além de também impedir a expansdo do
or¢amento das politicas de saude, educacgao, ciéncia e tecnologia, infraestrutura até 2036,
portanto, se trata de um Ajuste Fiscal Permanente (BEHRING, 2021). A EC, N° 95, se
materializa na politica de satde aprofundando os problemas historicos de financiamento
do setor, interatuando para o financiamento do setor privado, permitido pela Lei que
regulamenta o Sistema Unico de Saude (SUS), como complementar ao SUS (TEIXEIRA;
BOSCHETTI, 2019). Neste periodo, houve a regulamentacdo do financiamento das
Comunidades Terapéuticas (CT), em detrimento dos CAPS, como também amplos
subsidios ao setor privado, expansdo dos planos de satde “populares e acessiveis”,
mudancas na Politica Nacional de Ateng¢dao Basica, entre outros, tem ocorrido forte
ofensiva a participa¢do popular, com redu¢do do exercicio da participagdo e controle
social pela extingdo de conselhos e colegiados da administragdo publica federal.

Estas mudancas recaem sobre a Politica de Saude Mental de modo muito
direcionado: por meio de privatizagdes e da retomada da l6gica manicomial. Destaca-se
que os retrocessos vivenciados hoje, pelas(os) trabalhadoras(es) e usudrias(os) dos

servigos que compdem a Rede de Atengdo Psicossocial (RAPS?) sdo resultado da

3 RAPS - Rede de Atencao Psicossocial instituida pela portaria n® 3088/2011. A portaria que regulamenta
esta rede ¢ constituida pelas diretrizes, objetivos e servigos para assisténcia a pessoas com sofrimento ou
transtorno mental e com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS). A RAPS ¢ um desdobramento da lei 10216/2001 que dispde sobre a
protecdo e os direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial
em satide mental.
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ofensiva ao carater universalizante das politicas de saude e da reducdo do financiamento
delas por parte do Estado. Enquanto os servigos estdo cada dia mais precarizados,
hospitais psiquiatricos e comunidades terapéuticas vém sendo financiadas com recursos
publicos, ressoando como um incentivo as praticas manicomiais € uma ameaga a
Reforma Psiquiatrica®.

Observa-se que hé ai uma questao estrutural, fortalecida com o golpe de 2016,
mas ja iniciada antes dele, colocando em curso um projeto de contrarreforma psiquiatrica
e desmonte da RAPS por meio da mercantiliza¢do da loucura. Almeida (2021, ONLINE)
destaca que “a pandemia por si s6 ja justificaria o fortalecimento da rede, uma vez que
aprofunda problemas préprios da sociedade neoliberal, o que ainda ¢ mais aprofundado
pelo Governo atual”, Passos (2021, ONLINE) acrescenta que somado a esse cenario os
impactos da pandemia na saide mental da populacdo negra e pobre aprofunda
desigualdades e a miséria, visto que a légica da atual Politica caminha na contramao do
que ¢ preconizado pela Reforma Psiquiatrica e defendido pela Luta Antimanicomial,
negligenciando e violando direitos (ABEPSS, 2021).

E preciso considerar a questio de raga/etnia e do racismo como fatores histéricos
e estruturais, constituidos a partir da formagao da sociedade brasileira. Porém, criou-se
uma invisibilidade da questdo étnico-racial nos debates e na constituicao das posicoes de
poder (BENTO, 2002). Desse modo, o saber, a politica, os melhores cargos e salarios
sempre foram objetos de acesso das pessoas brancas, sendo que somente com a criacao
da lei de cotas que as universidades publicas iniciam o seu processo de revisao quanto a
elitizacdo do ensino e acesso ao ensino superior € também a organizagao e sistematizagao

do conhecimento a partir do pensamento colonial/ocidental.

Na area da saude, a questdo étnico-racial foi historicamente invisibilizada,

inclusive o Movimento de Reforma Psiquiétrica, no Brasil, ndo realizou dialogo com os

4 Prova material disso sdo os decretos n° 9761/2019 que institui a “nova” Politica Nacional Sobre Drogas
(que prioriza as comunidades terapéuticas e desconsidera a Redu¢do de Danos) e n° 11098/2022 que
remaneja e transforma cargos em comissdo e fungdes de confianga no ambito do Ministério da Saude e
extingue Coordenagdo de Saude Mental. Logo em seguida emite a Nota Técnica n° 17/2022 nota técnica
detalha a forma de atuagdo dos diferentes servigos e sistemas de tratamento e cuidado as pessoas com
problemas decorrentes do uso de alcool e outras drogas e a trata do financiamento das politicas sobre
drogas, incluindo e regulando as comunidades terapéuticas.
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estudos Frantz Fanon, autor negro que desenvolveu importantes estudos na area da saude
mental, tal como vem sendo discutido por Rachel Gouveia Passos (2018, 2019, 2021) e
Deivison Mendes Faustino (2017, 2020, 2021, 2022). Olhar para essa questao se torna
essencial quando queremos pensar e explicar os desafios éticos do trabalho de assistentes
sociais nos CAPS, e estes desdobramentos interseccionam-se com o objeto de pesquisa.
Fanon nos faz pensar sobre o impacto do racismo enquanto elemento produtor de
sofrimento mental na saide de homens e mulheres (FANON, 2008), por isso
consideramos como central esta analise ser fundamentada e analisada na referida
pesquisa visto que o autor vem sendo apropriado recentemente pelo Servigo Social e por
trabalhadoras(es) e pesquisadoras(es) da Saude Mental no pais. Mas ndo basta apenas
sinalizar a existéncia do racismo como interseccional a esse objeto de pesquisa, € preciso

explica-lo metodologicamente:

A literatura oficial ou anedética criou tantas historias de pretos, que nao
podemos mais ignora-las. Porém, ao reuni-las, ndo se avanga na verdadeira
tarefa, que ¢ mostrar seu mecanismo. O essencial para n6és ndo ¢ acumular
fatos, comportamentos, mas encontrar o seu sentido (FANON, 2008 p. 145).

A saude mental, enquanto politica social publica, reproduz o racismo,
especialmente, a partir da agdo das(os) varios profissionais e, o que repercute diretamente
nas(os) usudrias(os) dos servigos, tal como ja denunciado por Fanon (2008) e, no cendario
brasileiro, sobretudo, por Faustino (2017, 2020, 2021, 2022) e Passos (2018, 2019, 2021).
Este processo de racializagdo da saude reflete no modo de cuidado a ser ofertado a pessoa
que demanda cuidados psicossociais decorrentes do sofrimento mental. Assim como
“estabelece” um padrao de cuidado ainda pautado em praticas fundadas na eugenia, que
estruturou o servi¢o de satide mental no Brasil. Assim, considera-se importante discutir

alguns aspectos da assisténcia a satide mental anterior ao SUS.

2. A LUTA PELA REFORMA PSIQUIATRICA E A POLITICA DE SAUDE
MENTAL NO BRASIL: UMA DISCUSSAO DO TRABALHO
PROFISSIONAL DO SERVICO SOCIAL
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Retoma-se a historia da Satde Mental na sociedade brasileira, anteriormente a
Reforma Psiquidtrica, as pessoas com sofrimento mental eram vistas como delinquentes,
que precisavam ser trancafiados primeiramente em cadeias publicas, posteriormente em
asilos ou hospicios (BRITTO, 2004). Neste longo periodo, o lugar onde essas pessoas
ficavam nao era de preocupacao nem das familias nem do Estado, por isso, o hospicio
era considerado o lugar mais adequado dentro desta logica de privagdo de liberdade. Os
horrores vivenciados no interior dos hospicios brasileiros ainda existiram e se estenderam
até a década de 1970, horrores estes que fizeram emergir movimentos sociais de luta
antimanicomial, oriundos de reivindicagdes do Movimento das(os) trabalhadoras(es) da
Satde Mental tanto para melhorias das condi¢des de trabalho quanto para melhorias na
assisténcia prestada, colocando em pauta a humanizagdo dos servigcos e praticas
(LUCHMANN; RODRIGUES, 2007).

O marco regulatério destes movimentos de Luta Antimanicomial ¢ a Lei n°
10.216 de 2001 (BRITTO, 2004), que dispde sobre a protecdo e os direitos das pessoas
com transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial em saude mental,
transformando também o “olhar”, saberes e praticas, sobre essas pessoas como sujeitos
de direitos e sobre os cuidados ofertados no SUS, tornando-o mais humanizado,
respeitoso, horizontal e protagonizado pelas(os) usudarias(os) dos servicos.

Assistentes sociais compdem e participam dos movimentos de luta pelo
rompimento com o modelo manicomial de assisténcia em saude mental. Mas, € relevante
retomar que a relacdo entre Servigo Social e Saide ¢ anterior e perpassa estes
movimentos.

A érea da saude, enquanto politica social, ¢ espago sdcio-ocupacional de
assistentes sociais e também se configura como espago de luta, por isso € objeto de
estudo, interven¢do e luta da profissdo. Pensar sobre o que cabe a profissdo enquanto no
desenvolvimento desse contexto € pensar, segundo Robaina (2010), o mandato social da

profissao,

Uma profissdo se legitima frente & sociedade a partir de um processo de
inser¢do historica na divisdo sociotécnica do trabalho. E o conjunto de sua
produgdo tedrica e de seus instrumentos operativos que lhe garantem
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reconhecimento e um mandato social — o que justifica a existéncia do Servigo
Social como especialidade no mundo do trabalho ¢ a questio social. E desse
lugar que o assistente social esta legitimado frente ao empregador e aos
usuarios de seu servico (...). Assim sendo, pode-se afirmar que a politica de
saide mental no Brasil, sob o atravessamento do neoliberalismo, imprimiu
grande investimento na transformacdo da assisténcia, sem equivaléncia da
protegdo do trabalho. (...) Outra exigéncia na qualificacdo do trabalho do
Servigo Social na satide mental ¢ utilizar a pesquisa como instrumento para
construgdo de uma metodologia de intervencdo do Servigo Social, a partir dos
marcos legais da profissio, do projeto Etico-Politico ¢ da Reforma
Psiquiatrica na sua raiz (ROBAINA, 2010, p. 345-349).

A consolidacdo deste espago se da a partir da mudanga de paradigmas sobre o
conceito de satde, conforme o Movimento de Reforma Sanitario Brasileiro (MRSB) e
consolidagao do SUS na Constituicdo Federal de 1988. Nao se pode descolar do conceito
ampliado de satide’ e sua relagdo direta com a questdo social. Segundo Iamamoto (1982)
a questao social pode ser compreendida como um “conjunto das desigualdades da
sociedade capitalista, que se expressam através das determinagdes econdmicas, politicas
e culturais que impactam as classes sociais” (IAMAMOTO, 1982 apud CFESS, 2010).

A inser¢ao da(o) profissional assistente social e seu trabalho na politica de satde
inicia-se no processo de enfrentamento das expressoes da questdo social nesse espago
socio ocupacional, sendo que a partir da diregdo social e €tico-politica assumida pela
profissdo a partir do seu Movimento de Reconceituagao, passa a desenvolver um trabalho
que deve ter como base a atuacdo critica e horizontal desde a agdo direta com a
populagdo atendida até o planejamento, gestdo, assessoria, investigacdo, formacao de
pessoas e nos mecanismos de controle social e participagdo (CFESS, 2010).

Neste sentido, o documento: “Parametros para a Atuacao de Assistentes Sociais
na Saude” (CFESS, 2010) traz em si como devem ser desenvolvidas as agdes no ambito
da politica de satde, assim como denota o carater da profissdo no que diz respeito ao
conhecimento da realidade, defini¢ao de objetivos, escolha de abordagens e instrumentos
adequados para o trabalho (MIOTO, 2006 apud MIOTO; NOGUEIRA, 2006 apud
CFESS, 2010).

Cabe destacar que a atuagdo profissional da(o) assistente social na satde se

Sup concepcao ampliada de satde, considerada como melhores condi¢gdes de vida e de trabalho, ou seja,
com énfase nos determinantes sociais; a nova organizacao do sistema de satide por meio da construgao
do SUS, em consondncia com os principios da intersetorialidade, integralidade, descentralizagdo,
universalizagdo, participagdo social e redefinicao dos papéis institucionais das unidades politicas (Unido,
Estado, municipios, territérios) na prestacdo dos servigos de saude; e efetivo financiamento do Estado”
(CFESS, 2010).
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desdobra, segundo o referido documento (CFESS, 2010), pelos seguintes eixos: agdes
socioassistenciais; agoes de articulacdo com a equipe de saude; acdes socioeducativas;
investigacao, planejamento e gestdo; assessoria, qualificagdo e formacao profissional
(CFESS, 2010).

Em relagdo as equipes saude mental, a(o) assistente social ¢ chamada(o) a atuar

a partir de um conhecimento especializado,

Nessa diregdo, os profissionais de Servico Social vao enfatizar as
determinagdes sociais e culturais, preservando sua identidade profissional.
Nao se trata de negar que as agdes do assistente social no trato com os usuarios
e familiares produzam impactos subjetivos, o que se pde em questdo ¢é o fato
do assistente social tomar por objeto a subjetividade, o que ndo significa
abster-se do campo da satide mental, pois cabe ao assistente social diversas
acOes desafiantes frente as requisicdes da Reforma Psiquidtrica tanto no
trabalho com as familias, na gerag@o de renda e trabalho, no controle social,
na garantia de acesso aos beneficios (ROBAINA, 2009 apud CFESS, 2010

p-4l).

Assim como as manifestagdes da questdo social assumem novas roupagens em
tempos de ultraconservadorismo, o trabalho profissional de assistentes sociais, suas
atribui¢des e competéncias tém sido alvo de intensos debates e construgdo permanente,
posigdes e direcionamentos, assim como as reflexdes sobre o trabalho profissional com
objetivo de fortalecer o projeto ético-politico. A profissio de Servigo Social,
dialeticamente, acompanha as transformagdes societdrias e a partir da critica e
autocritica, se reconstroi permanentemente.

Neste interim, é importante citar que o Cédigo de Etica da profissdo defende a
liberdade, a autonomia, os direitos sociais € humanos e para além de defender os direitos,
combate toda forma de exploragdo e opressao, portanto, busca eliminar preconceitos e
racismos.

O conceito de liberdade para o Servigo Social é um principio fundamental para
o exercicio profissional, reconhecido no Codigo de Etica da(o) Assistente Social como
valor ético central: Reconhecimento da liberdade como valor ético central e das
demandas politicas a ela inerentes - autonomia, emancipacao e plena expansdo dos
individuos sociais (CFESS, 1993). Barroco (2014) diz que “a liberdade ¢ um valor e uma
categoria €tico-politica construida historicamente na praxis da humanidade e
configurada teodrica e ideologicamente de formas diferenciadas em cada momento

histérico particular”. Porém, o modo de producdo capitalista cria novas formas de
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dependéncia que se expressam a partir das relagdes de produgdo, criando assim a
institui¢ao de uma forma de sociabilidade necessariamente mediada pelo mercado. Com
isso a liberdade passa a ser sindnimo de autonomia direcionada a realizagao individual

de consumo de bens materiais e espirituais (BARROCO, 2014).

A criacdo de alternativas funda a capacidade de escolha (liberdade), ¢ a
valorag@o das escolhas objetiva a criagdo de valores e as escolhas de valor,
instituindo a possibilidade do agir ético-moral. Logo, valor e liberdade sdo
fundantes da pratica ética, e seu significado ontologico ¢ dado pela sua
objetividade na reprodug@o do ser social: esses componentes da praxis sdo
liberados e liberam pelas/as forcas e capacidades humanas essenciais postas
em movimento no processo de (re) produgdo humana a partir do trabalho: a
liberdade, a sociabilidade, a consciéncia e a universalidade humana
(BARROCO, 2014, p. 476).

Desta forma os conceitos de liberdade e autonomia se entrelagam. Na Saude
Mental, a autonomia ¢ uma mediacao do cuidado da pessoa em sofrimento mental, sendo
que a(o) profissional que presta o atendimento, incluindo a(o) assistente social, ¢
chamado a reconhecer, garantir e consolidar estes principios. Portanto, o trabalho da(o)
assistente social na Satilde Mental tem como norte € como compromisso a construgao de
relacdes e acdes mais autbnomas e que promovam a emancipagdo e plena expansao dos
sujeitos sociais. Entende-se aqui por autonomia, o conceito de autonomia Freiriana®.

Partindo desse dever que ¢ a garantia de direitos das pessoas em atendimento na
politica de satide mental, a concepc¢ao de saude deve seguir a epidemiologia critica, ou
seja, a perspectiva biopsicossocial que relaciona a questdo da loucura e Servico Social
(ROBAINA, 2010). Aproximar-se desse tema ¢ motivado pelo ensejo em refletir acerca
desse espago e do trabalho profissional das(os) assistentes sociais nos Centros de
Atengao Psicossocial: CAPS. Locais estes, onde o trabalho deve estar amparado pelos
principios éticos, expostos em linhas anteriores, assim como as relagdes sociais e de
trabalho. Estudar principios éticos ¢ fundamental para compreender a sociabilidade no
modo de producdo capitalista, e tem relevancia, pois estdo sempre em movimento de
reconstru¢do de acordo com a moral que os regem. Ao passo que vivemos em uma
sociedade que ainda cerceia, priva e limita direitos individuais e coletivos, acaba-se por

propagar principios e valores conservadores, essenciais para sua sustentagdo. Discutir

6p autonomia, enquanto amadurecimento do ser para si € processo, vir a ser. Nao ocorre em data marcada.
E nesse sentido que a pedagogia da autonomia tem de ser centrada em experiéncias estimuladoras da
decisdo e da responsabilidade, vale dizer, em experi€ncias respeitosas da liberdade” (FREIRE, 1996, p.
121).
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isso no Servigo Social torna-se papel da(o) profissional quando entendemos que o
trabalho profissional enfrenta muitos desafios, sejam eles teoricos, politicos ou éticos,
no enfrentamento das desigualdades — estruturais ao capitalismo.

No contexto de mundializacdio da economia em tempos de capital fetiche
(IAMAMOTO, 2007) criam-se formas de dominagao social e politica como meios de
garantir o processo de acumulagdo e manutencdo do modo de producdo capitalista.
Formas estas que incidem na estruturacdo da economia, evidenciando processos de
desregulamentacdo e liberalizacdo do trabalho, sustentados pelo apoio dos Estados
nacionais, que exercendo uma de suas fungdes, asseguram as condigdes gerais
necessarias para a producao e reproducao do capital e, administrando as crises, conforme
destacado por Mandel (1982, p. 333).

Para lTamamoto (2007), o capital mundializado e altamente financeiro ao assumir
o controle do processo de acumulacdo invisibiliza o universo do trabalho, da classe

trabalhadora e suas lutas, pois

cria riqueza para os outros, experimentando a radicalizagdo dos processos de
exploracdo e expropriagdo. As necessidades sociais das maiorias, a luta dos
trabalhadores organizados, pelo reconhecimento de seus direitos e suas
refragdes nas politicas publicas, arenas privilegiadas do exercicio da
profissdo, sofrem uma ampla regressdo na prevaléncia do neoliberalismo, em
favor da economia politica do capital. Em outros termos, tem-se o reino do
capital fetiche na plenitude de seu desenvolvimento e alienagdo
(IAMAMOTO, 2007 p.107).

Com iss0, ao passo que o capital se valoriza na esfera financeira e especulativa,
por meio da transferéncia dos lucros e salarios da producao, a questao social também se
(re)configura nesse cendrio. O humano ¢ banalizado e descartavel, ja que “a subordinacao
da sociabilidade humana as coisas - ao capital dinheiro e ao capital mercadoria -, retrata,
na contemporaneidade, um desenvolvimento que se traduz como barbarie social”
(IAMAMOTO, 2007 p.125).

Nesse sentido, lamamoto (2007) recorre a Netto (2001) para ressaltar a
importancia de levar-se em consideragdo as particularidades histdrico-culturais na
formacao nacional brasileira para a analise da categoria questdo social. Sendo assim €
essencial sinalizar que a chamada “heranca histdrica colonial e patrimonialista” deixou
marcas persistentes e “modulou um projeto racializado de civilidade capitalista” no pais

(FERREIRA, 2020, p.109). E assim, “o novo surge pela mediacdo do passado” e isso
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produz caracteristicas peculiares’ a formagdo socio-histdrica brasileira (IAMAMOTO,
2007, p.128). Entao, a partir deste tragico legado a questdo social “metamorfoseia-se” e
“assume proporgdes de um desastre social” no desenvolvimento econdmico e social
brasileiros (SOARES, 2003 apud TAMAMOTO, 2007 p. 155).

Os referidos pressupostos apresentados anteriormente servem como norte para o
entendimento da atual crise do capital e como ela incide nas expressoes da questao social,
e de que modo as politicas sociais se desenvolvem enquanto resposta a essas expressoes
e estratégia atrelada aos interesses econdmicos em vigéncia no Brasil. Entende-se que a
natureza da crise atual do capital vem sendo provocada por esse processo de ampliacao
da acumulagdo para garantia de lucros exacerbados, por isso defende-se, assim como
Boschetti (2010) com base na teoria marxista, que estamos falando de uma crise
estrutural. A autora apresenta que nesse cenario as politicas sociais configuram-se como

medidas estratégicas de resposta a crise e o Estado assume a centralidade nesse processo:

Foi no limite entre a conquista de direitos e a (re)estruturacdo do capital que
os direitos sociais foram reconhecidos legalmente ¢ as politicas sociais se
expandiram. Isso significa reconhecer que os direitos sociais sdo capitalistas
e sua ampliacdo ndo assegura a emancipa¢do humana, mas podem contribuir
para criar condi¢des gerais para melhoria das condigdes de vida
(BOSCHETT]I, 2010 p.67).

As referidas politicas sociais sdo espacos socio-ocupacionais de assistentes
sociais. Nesse sentido, Raichelis (2018) destaca que a nova morfologia do trabalho
profissional se d4 sob a hegemonia das politicas neoliberais, visto que em tempos de crise
financeira e reestruturagdo produtiva, “a dinamica das politicas publicas se altera em
extensdo e complexidade organizacional” (RAICHELIS, 2018 p.52) a fim de garantir o
consumo em massa e a competitividade dos mercados. Assim, estas politicas deixam de
ter caracteristicas universais e tornam-se focalizadas, privatizadas e mercantilizadas,
tendo um padrao restritivo e basico. Concomitantemente a esse carater conservador, as

politicas sociais configuram-se dialeticamente enquanto mediag@o na luta por direitos,

7 Nesta obra, lamamoto recorre inicialmente a Marx (1985b, t.I, v.II) para explicar essas caracteristicas
Unicas da formacao s6cio-histérica brasileira onde utiliza a no¢do de "desenvolvimento desigual” para
definir o processo antagdnico entre o desenvolvimento econdmico e social na formagdo capitalista.
Posteriormente, articula com Martins (1994) a partir da ideia de “moderniza¢do conservadora” e com
Fernandes (1975) com o conceito de “democracia restrita”, para explicar a relagdo entre o
desenvolvimento econdmico sustentado por relagdes sociais arcaicas e a “clara dissociacdo entre o
desenvolvimento capitalista e o regime politico democratico”, respectivamente (IAMAMOTO, 2007 p.
131).
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de maneira a impor limites a expansdo do capital financeiro. Capital este que também
avanga sobre o fundo publico para atender suas necessidades de expansao e busca por
novos mercados, ¢ ao expandir-se, se desregulamenta (OLIVEIRA, 1998 apud
IAMAMOTO, 2007 p. 113).

O cenario apresentado tem rebatimentos na profissdo e condigdes de trabalho
das(os) assistentes sociais. Raichelis (2018) destaca que esses rebatimentos sao
particularizados na relacdo contraditoria entre a precarizacao do trabalho e o alargamento
das demandas profissionais no ambito da hegemonia das politicas neoliberais. Estes
impactos estdo na ordem da desregulamentagdo do trabalho marcada por: economia de
trabalho vivo, inseguranga laboral, desprotecdo trabalhista e social, subcontratacdo de
servigos individuais, aumento das parcerias publico privadas, dentre outros elementos
que resultam em respostas parciais as cada vez mais complexas expressdes da questdo
social, assim como retratam um contexto onde lidamos cada vez mais com requisi¢coes
indevidas por parte das instituigdes, contrarias a Lei de regulamentagdo da profissdo e
do Cédigo de Etica Profissional.

Diante disso, este cenario requer da categoria de assistentes sociais uma analise
critica, socioeconOmica e politica, que reafirme o compromisso ¢ético com as lutas
construidas historicamente pela profissdo, pela defesa da Reforma Psiquiatrica, dos
direitos sociais e a saude (universal), dos principios da redugdo de danos, pela
consolidacao da RAPS, pelo enfrentamento ao desmonte do SUS e das condigdes de
trabalho, numa perspectiva que responsabilize o Estado pelo financiamento, execugao e

conducao das politicas sociais.

3. CONSIDERACOES FINAIS

Sabe-se que as medidas anticrise t€m impactos significativos nas politicas sociais
e elas criam um chamado “Estado Social Capitalista” (BOSCHETTI apud PELEAZ,
2020) que procura atender as necessidades sociais de maneira conservadora, moralista e
ndo universalizante. Caracterizando-se pelo subfinanciamento das politicas sociais,
especialmente, do SUS, da distribui¢do desigual dos recursos da seguridade social e
transferéncia de recursos do or¢amento publico para pagamento da divida publica. No
ambito das politicas sociais, com olhar especifico para a da Politica de Saude Mental,

percebe-se o fortalecimento e a retomada da 16gica e praticas manicomiais, assim como
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o ndo reconhecimento da Reforma Psiquiatrica e dos avancgos cientificos e de atencao
neste campo (CAVALCANTI, 2019). Esse momento vivido na Politica de Saude Mental
no pais ¢ contraditorio: ao passo que exige a consolidacao dos direitos ja legitimados,
também enfrenta retrocessos € ameagas para sua efetivacdo em todo territorio nacional
(BARONI e ANDRADE, 2020). Além disso, a banalizagdo das internagdes psiquiatricas,
o fortalecimento das Comunidades Terapéuticas, o desfinanciamento dos servigos que
compdem a RAPS e o preconceito contra as pessoas com sofrimento mental expressam
0 movimento que coloca em jogo as conquistas historicas da Reforma Psiquiatrica e da
Luta Antimanicomial (CFESS, 2019).

Nesta conjuntura ndo se pode deixar de identificar as expressdes da questdo
social, seja no trabalho nestes servigos, seja nos territdrios, nas relagcdes sociais € nos
processos de saide-doenca. Percebe-se ao dialogar que para se pensar em uma forma de
cuidado psicossocial humanizada e livre, ou qualquer pratica profissional no campo da
saude mental, ou ainda, qualquer pesquisa que se proponha pensar sobre esse lugar, é
indispensavel que intencione romper com o manicOmio € com o racismo, logo, so ¢
possivel de ser pensada em outra forma de sociabilidade. Por isso, a luta por uma
sociedade sem manicomios, tem que ser a luta também por uma sociedade “antirracista,
antipatriarcal e anticapitalista” (PASSOS, 2018) e se s6 nos aproximaremos desta
sociedade pela “reestruturacdo do mundo” (FANON, 2008).

Os processos analisados refletem retrocessos e desafios a serem enfrentados no
ambito da sociabilidade capitalista. Ao identifica-los e analisa-los criticamente podemos
vislumbrar possibilidades de superagdo. E importante destacar que a natureza coletiva
das politicas sociais vem sendo esvaziadas de seu sentido politico frente a tantos ataques.
Cabe ndo somente a assistentes sociais, mas a toda classe trabalhadora defender saidas
coletivas tanto para a superacdo de mais uma crise estrutural do capital quanto para
fortalecimento das politicas sociais, por meio da “organizacao da classe trabalhadora e
da constru¢ao de um projeto de sociedade emancipada, em que a emancipagdo humana
signifique socializacdo da riqueza e fim de todas as formas de mercantiliza¢do da vida”
(BOSCHETTI, 2010 p. 83).

A crise estrutural sanitdria e humanitdria ameaga os direitos sociais € promove o
acirramento da questdo social, na Saide Mental em especifico ameaca direitos

fundamentais como o cuidado e a liberdade e o atendimento integral em Saude, que deve
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considerar inclusive determinantes como sociais, economicos, culturais, étnicos/raciais,
psicologicos e comportamentais e bioldgicos. Em tempos tao autoritarios e reacionarios,
as respostas profissionais e as saidas para mais uma crise ndo podem ser reformistas ou
fragmentadas. Dessa forma, é necessario reiterar o compromisso ético-politico firmado
e defendido no Projeto Etico Politico do Servigo Social por meio de agdes comprometidas

com as lutas da classe trabalhadora e combativas as ameagas do capital.

Por fim, ressalta-se que o conhecimento criterioso dos processos sociais podera
alimentar a¢des inovadoras, capazes de propiciar o atendimento as efetivas necessidades
sociais dos segmentos subalternizados, alvos das acdes institucionais” (IAMAMOTO,
2007, p.200).
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