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Resumo 

 

O objetivo central deste artigo é retratar o trabalho do serviço social na saúde hospitalar pública, focado no 

enfrentamento das expressões da questão social nessa área. Para tanto, apresenta-se o histórico das políticas da 

saúde hospitalar pública brasileira, seus limites e desafios, e o papel do assistente social na efetivação de tais 

políticas. Assim, promove-se um debate acerca dos inúmeros desafios e das limitações institucionais enfrentadas 

pelos assistentes sociais, de modo que sejam indicadas as mudanças necessárias.  

 

Palavras-chave: Serviço social. Assistente social. Saúde hospitalar. 

 

Abstract 

 

The primary purpose of this article is to portray the work of social service in public hospital health, focused on 

facing the expressions of the social issue in this area. Therefore, the history of Brazilian public hospital health 

policies, their limits and challenges, and the social worker’s role in the effectiveness of such policies are presented. 

Thus, a debate is promoted about the innumerable challenges and institutional limitations faced by social workers 

to indicate the necessary changes. 
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Resumen  

 

El objetivo central de este artículo es demostrar las responsabilidades del trabajo social en la salud hospitalaria 

pública, específicamente en el enfrentamiento de las expresiones de la cuestión social en esa área. Para ello, se 

presenta la historia de las políticas públicas de salud hospitalaria brasileña, sus limitaciones y retos y el rol del 

trabajador social en la concreción de tales políticas. Con ello, se pretende promover un debate sobre los muchos 

retos y limitaciones institucionales enfrentados por los trabajadores sociales, de forma a definir los cambios 

necesarios.  
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1   Introdução 

O presente artigo foi elaborado a partir de dados coletados na disciplina de 

Aprendizagem Baseada em Problema, em 2020, e norteia-se pelo tema O Serviço Social na 

política de saúde pública, enfocado na atuação profissional no espaço socio-ocupacional 

hospitalar, por um recorte das expressões da Questão Social presentes nesse âmbito.  

Em um primeiro momento, realiza-se um estudo documental de caráter histórico-

metodológico e investigativo em relação ao serviço social na área da saúde hospitalar; em 

seguida, um estudo exploratório dos retrocessos e avanços acerca da temática. Portanto, a 

metodologia utilizou a pesquisa bibliográfica e a documental. Segundo Gil (2002, p. 03) “[...] 

a pesquisa bibliográfica é desenvolvida com base em material já elaborado, constituído 

principalmente de livros e artigos científicos”. 

Entende-se a necessidade de contextualização a respeito do surgimento da política de 

saúde pública no Brasil, da criação do Sistema Único de Saúde (SUS), e das privatizações na 

área. Neste sentido, apresenta-se um debate a respeito dos diversos limites e desafios 

enfrentados pelo serviço social na efetivação das políticas de saúde hospitalar, bem como os 

fatores necessários para uma atuação profissional que supere o imediatismo. 

É importante evidenciar contradição entre a saúde hospitalar pública e o sistema 

capitalista, o maior responsável pela falta de investimentos na área da saúde pública e pela 

exploração no trabalho, a qual pode acarretar doenças no trabalhador futuramente.  

Diante do processo histórico da saúde pública no Brasil até os dias atuais, e do trabalho 

desenvolvido pelo serviço social no âmbito hospitalar público, indaga-se: quais os limites e as 

possibilidades de atuação do assistente social para ampliação do direito à saúde pública de 

qualidade?  

2   Breve histórico da política de saúde no Brasil 

O serviço social aparece em meio a progressão das desigualdades e injustiças 

decorrentes do sistema capitalista. Atualmente, o assistente social é um mediador de conflitos 

causados pelas contradições do capitalismo, em diferentes contextos históricos e locais. Por 

conta disto, o serviço social se encontra no antagonismo entre a classe burguesa e a classe 

trabalhadora (NOGUEIRA; SARRETA, 2016). 

Na década de 1960, havia extrema polarização política no Brasil, por conta de interesses 

de classe antagônicos, principalmente no período ditatorial. Naquele momento, o serviço social 

se encontrava em um movimento de reconceituação, de ruptura com valores e práticas 



Gabriel Jantsch da Silva Vieira, Gabrielle Fernanda Rocha Pinto, Luana Vitória Bastos de Castilhos, Luiz Felipe 

Saldanha e Rafaela Pereira da Rocha 

Caderno Humanidades em Perspectivas, Curitiba, v. 5, n. 10, p. 19-29, 2021                                                       21 

tradicionais nos quais a profissão estava até então assente. Surgiu um novo olhar sobre a 

sociedade: a defesa dos direitos da classe trabalhadora, de uma sociedade mais justa e igualitária 

(NOGUEIRA; SARRETA, 2016). 

A atuação do Ministério da Saúde (MS), antes da implementação do Sistema Único de 

Saúde (SUS), era na promoção da saúde e na prevenção de doenças, de caráter universal, para 

atender a quem não tinha acesso ao Instituto Nacional de Assistência Médica da Previdência 

Social (INAMPS). Este órgão foi criado em 1974, durante o regime militar no Brasil, para servir 

apenas aqueles que contribuíam com a seguridade social, como os trabalhadores de carteira 

assinada (SISTEMA..., s.d.). A iniciativa privada realizava a maioria dos atendimentos pelo 

INAMPS. 

O movimento da Reforma Sanitária surge como oposição ao governo militar, em defesa, 

sobretudo, da universalização da saúde. Em 1970, o INAMPS enfrentou uma crise no 

financiamento da previdência social. Isto culminou, em 1979, no 1º Simpósio sobre Política 

Nacional de Saúde, do qual participaram representantes do movimento da Reforma Sanitária. 

Suas pautas foram ao encontro de diversas mudanças defendidas ainda hoje pelo serviço social, 

e resultaram na paulatina transição do INAMPS para o Sistema Único de Saúde (BRASIL, 

2019). 

A implementação gradual fez com que o governo de José Sarney, em 1986, organizasse 

a 8ª Conferência Nacional de Saúde, a partir da qual se criou o Sistema Unificado e 

Descentralizado de Saúde (SUDS), convênio entre o INAMPS e os governos estaduais. O 

INAMPS foi extinto em 1993, pela Lei n.º 8.689 (BRASIL, 2019). 

Em 1988, houve a promulgação da Constituição Federal Brasileira, a qual  também 

assegurou legalmente o direito ao acesso a serviços básicos de saúde para todos, sob 

responsabilidade do Estado, para garantia do atendimento às demandas sociais nesse sentido 

(BRASIL, 2019). 

Em 1990, por meio da Lei Orgânica de Saúde, é implementado no Brasil o SUS, baseado 

no National Health Service Britânico, de maneira que toda a população brasileira passou a 

ter direito a serviços de saúde financiados com recursos provenientes dos orçamentos da União, 

dos estados, do Distrito Federal e dos municípios,  segundo o Artigo 195 da Constituição 

Federal (BRASIL, 1988): 

A seguridade social será financiada por toda a sociedade, de forma direta e indireta, 

nos termos da lei, mediante recursos provenientes dos orçamentos da União, dos 

Estados, do Distrito Federal e dos Municípios [...]. 
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São princípios doutrinários do SUS: a universalidade, segundo o qual o acesso às ações 

e aos serviços deve ser garantido a todas as pessoas, independentemente de qualquer 

característica social ou pessoal; a equidade, que determina o atendimento conforme as 

necessidades individuais, de modo que maiores cuidados sejam direcionados a quem mais 

precisar;  e a integralidade, a partir do qual o cuidado à pessoa também deve se estender aos 

aspectos social, familiar e cultural, além das práticas curativas  (PORTAL EDUCAÇÃO, s.d.). 

Os pilares ideológicos por trás da implementação do SUS são fruto do norteamento 

presente no serviço social, de uma universalização de direitos aos que mais necessitam, diante 

do avanço da estrutura social capitalista (SODRÉ, 2010, p. 454): 

O nascimento do SUS é verdadeiramente um produto das lutas sociais, nas quais os 

assistentes sociais tiveram importante contribuição e trouxeram para si a afirmação de 

um referencial teórico até então hegemônico pautado nas reflexões de uma teoria 

social crítica e comprometida com um projeto de sociedade que determinou toda a 

história subsequente desta profissão.  

Diante desses fatores, fica evidente que o SUS, assim como o serviço social, é norteado 

pela defesa da universalização de direitos e de equidade, como ferramentas importantíssimas 

para promoção do bem-estar geral dos brasileiros (BRASIL, 2019). 

3   Saúde hospitalar pública: limites e desafios 

Na saúde hospitalar, as expressões da Questão Social são muito presentes e 

desafiadoras. A saúde hospitalar surge como uma resposta às mazelas entre a relação doença e 

capitalismo. Nesse contexto, segundo Iamamoto (2006, p. 17): 

A questão social não é senão as expressões do processo de formação e 

desenvolvimento da classe operária e de seu ingresso no cenário político da sociedade, 

exigindo seu reconhecimento como classe por parte do empresariado e do Estado. É 

a manifestação, no cotidiano da vida social, da contradição entre o proletariado e a 

burguesia, a qual passa a exigir outros tipos de intervenção mais além da caridade e 

repressão.  

Portanto, a história da saúde no Brasil está relacionada a processos econômicos, 

políticos e sociais, com forte participação dos trabalhadores na produção de riqueza e  na 

geração de lucro para o capitalismo, expostos a elevados índices de contaminação por doenças, 

diante de uma atuação insuficiente do Estado em relação a políticas públicas de proteção 

(PAIXÃO; CORREA, 2017, p. 3): 
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O inchaço populacional nos grandes centros urbanos ocasionado pela migração em 

busca de emprego falta de higiene e segurança no trabalho causou o surgimento de 

doenças e epidemias em decorrência das más condições sanitárias, tornando-se 

necessário controlar e prevenir tais enfermidades que se tornaram uma preocupação 

para sociedade.  

Para tentar solucionar as epidemias que vigoravam, foram criadas duas instituições de 

pesquisas no Brasil, o Instituto Oswaldo Cruz (1908) e a Fundação Oswaldo Cruz (1970). Elas 

trouxeram consideráveis avanços técnicos e profissionalizantes na área da saúde, no modo 

organizacional, e na utilização de vacinas como medida preventiva para reduzir as adversidades 

da saúde. 

Conforme Iamamoto (2015), a Questão Social é internalizada na ordem econômica, de 

modo que se torna o centro das políticas sociais. O Estado tem o papel de administrar as 

expressões da Questão Social, a qual, segundo a autora, torna-se fragmentada e parcializada, e 

suas sequelas são vistas como problemas sociais. 

Em 1970, a Reforma Sanitária no Brasil, que já tinha a intenção de criar o Sistema Único 

de Saúde, ensejou um novo contexto também para um atendimento qualitativo, bem como para 

a inovação de políticas públicas de enfrentamento da Questão Social e das contradições das 

relações entre capital e trabalho (MENDES, 1993). 

Segundo Silva (1995), o SUS trouxe inúmeros avanços na saúde da sociedade brasileira, 

como em relação aos desafios do ambiente hospitalar. Porém, ainda enfrenta muitas questões 

que colocam em risco sua total efetividade, o cumprimento do seu papel de universalizar o 

atendimento médico. Os recursos destinados à saúde pública são incompatíveis com a demanda 

de atendimento, em decorrência do que o SUS enfrenta problemas, como crises na gestão 

administrativa, dos recursos orçamentais, superlotação nas unidades de saúde, longa espera na 

fila de atendimento e falta de investimentos nos materiais de saúde.  

Segundo Silva (1995), a ineficácia do Estado como gestor principal da saúde resulta no 

processo de privatização. Assim, dá-se prioridade ao serviço privado em detrimento do  acesso 

garantido universal e gratuitamente. 

Por conta disso, os assistentes sociais, o SUS e a PNH — por meio da Conferência 

Nacional de Saúde — criaram o Programa Nacional de Humanização da Assistência Hospitalar, 

do Ministério da Saúde, um avanço para a área, no sentido da promoção da cultura de 

atendimento humanizado, para redução dos maus atendimentos aos usuários do SUS. Entre as 

prioridades da PNH, pode-se destacar a redução de filas, ampliação do acesso à saúde, a atuação 

para familiarizar os usuários com os profissionais e a rede de serviços, a educação permanente 
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para os trabalhadores, a participação dos usuários e dos trabalhadores na gestão, no atendimento 

integral, de maneira acolhedora e resolutiva baseada em critérios de risco (CFESS, 2009).  

Entretanto, apesar de o SUS ser universal, ele está sucateado, o que dá margem à 

privatização de seus serviços, em uma crescente expressão da questão social referente à saúde 

hospitalar. O assistente social é um dos profissionais que trabalha diretamente em contato com 

as diferenciadas expressões da Questão Social, isto lhe exige aproximação crítica dos sujeitos, 

com vistas ao valor social por meio do diálogo e da criatividade na construção do conhecimento. 

4   O papel do assistente social na efetividade das políticas de saúde hospitalar 

Inicialmente, o serviço social se pautava no catolicismo e no assistencialismo, com uma 

visão conservadora da relação entre profissional e usuário, assim como no entendimento das 

diversas expressões da Questão Social na sociedade. Mas, paulatinamente, com todas as 

mudanças decorrentes do contexto histórico da profissão e das lutas da categoria, tornou-se 

mais crítico e voltado para garantia universal de direitos. Dois fatores importantes nessa 

conquista são o Movimento de Reconceituação, em 1965, durante o regime militar, e o Código 

de Ética de 1986, introdutor da tradição marxista às novas ética, teoria e prática da profissão 

(BOSCHETTI, 2015). 

Em todos os campos de atuação atualmente existentes, o exercício profissional do 

assistente social é pautado no Código de Ética de 1993 e na Lei de Regulamentação da 

profissão, bem como no Projeto Ético-Político (BRASIL, 1993). Os compromissos ético, crítico 

e político, ao conjugarem a teoria e a prática, são itens fundamentais na atuação do assistente 

social. Segundo Iamamoto (2009, p. 4), o Projeto Ético-Político é: 

[...] um projeto profissional radicalmente inovador e crítico, com fundamentos 

históricos e teórico-metodológicos hauridos na tradição marxista, apoiado em valores 

e princípios éticos radicalmente humanistas e nas particularidades da formação 

histórica do país.  

Apesar de todas as inovações, o trabalho do assistente social, bem como as medidas 

institucionais em alguns campos de atuação, ainda mantêm uma postura imediatista, 

conversadora, e até antiética, se considerado o histórico de lutas da categoria profissional 

(RAIMUNDO, 2003). 

O hospital, como uma das instituições mais antigas do mundo, passou por diversas 

mudanças, e a implementação do SUS, no Brasil, promoveu uma alteração significativa na 

garantia do acesso a serviços de saúde. Os hospitais são os grandes responsáveis pela promoção 
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do cuidado médico, como ambiente em que se dá a relação entre o profissional, o usuário e seu 

acompanhante, visto que a internação hospitalar pode durar dias ou meses (REZENDE; 

MORAIS; CASTRO, 2016). 

Um bom atendimento ao usuário do serviço hospitalar envolve diversos fatores, entre 

eles, o trabalho conjugado entre assistentes sociais e demais profissionais da instituição. É 

muito importante e necessária a troca de informações em relação ao paciente, sempre de 

maneira ética, preocupada com a preservação do sigilo profissional. Também é fundamental 

que usuário e profissional mantenham relação de confiança mútua, e que a comunicação entre 

ambos seja clara e constante (RAIMUNDO, 2003). 

No seu dia a dia, o assistente social enfrenta diversas expressões da Questão Social, 

limites institucionais e inúmeras contradições presentes no sistema capitalista. Segundo 

Barbiani et al. (1998, p. 157), o profissional do serviço social deve “estar constantemente 

conectado a realidade, numa postura investigativa, criando e recriando possibilidades de 

enfrentamento da questão social e de superação das desigualdades sociais”. Ademais, de acordo 

com Souza (1995, p. 58): 

A inserção do Serviço Social no setor da saúde tem evidenciado que sua intervenção 

expressa na prática profissional dos Assistentes Sociais, tem se tornado necessária na 

promoção, proteção e recuperação na saúde em diferentes níveis. As demandas que se 

colocam à profissão neste setor vêm exigindo dos profissionais conhecimentos 

específicos relativos a saúde e possibilitando tanto a ampliação da área de intervenção 

como espaço para a reflexão da prática.  

No ambiente hospitalar público também existe uma forte relação de luta entre o 

capitalismo e o ser humano, visto que há grandes interesses financeiros e falta de investimento 

na saúde. Por vezes, o Estado recorre a privatizações que obrigam a população a pagar por 

planos de saúde, para ter um serviço que a princípio é público e subsidiado por impostos. Além 

disso, o reconhecimento de doenças ocupacionais como consequência de condições de trabalho 

insalubres é uma das maiores lutas do assistente social na área da saúde (NOGUEIRA; 

SARRETA, 2016). 

Portanto, faz-se imprescindível a união dos profissionais do serviço social para defender 

políticas públicas de saúde, o SUS, e pautas que beneficiem toda a classe trabalhadora. Também 

é importante que o profissional conheça suas atribuições e competências para que não proceda 

com imediatismo, por exemplo, ao dar alta hospitalar ou comunicar óbitos (CRESS, 2009b). 

5   Considerações finais 
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Em seu advento, o serviço social era uma medida assistencialista para diminuir os danos 

causados pelo capitalismo. Atualmente, com os avanços da profissão, há uma luta pela garantia 

de direitos para todos e um compromisso com a classe trabalhadora, em busca de mais equidade 

e igualdade. 

A defesa da garantia de direitos universais é um dos pilares ideológicos do serviço 

social, a qual está atrelada a conquista da saúde pública no Brasil. A implementação do Sistema 

Único de Saúde é fruto de lutas para as quais os assistentes sociais contribuíram grandemente, 

como o fazem até os dias atuais por melhorias em tal sistema e contra sua privatização. Diante 

da opressão histórica promovida pelo autoritarismo estatual, do avanço da estrutura social 

capitalista, bem como das expressões da Questão Social, o serviço social e os demais 

movimentos da sociedade civil não cederam aos desafios enfrentados para conquistarem o 

serviço de saúde pública que conhecemos atualmente. 

No período no qual assistentes sociais começaram a atuar no ambiente hospitalar, foi 

com o propósito de viabilizar mão de obra estatal para amenizar as dificuldades dos usuários. 

Isto posto, os assistentes sociais assumiram um importante papel humanizador em sua prática 

profissional, além de atuar de forma interdisciplinar.  

Vale salientar que a busca por lucros, no sistema político vigente, perpetua mazelas 

existentes desde antes da criação do SUS e da profissionalização do assistente social. Contudo, 

somente no sistema capitalista se percebe a relação entre doença e capital na qual o SUS 

demonstra sua capacidade para lidar com acidentes trabalhistas, um auxílio ainda muito falho 

por falta de investimento do Estado. 

Diante da problemática apresentada em relação ao serviço social na saúde hospitalar 

pública, das expressões da Questão Social enfrentadas pelo assistente social, torna-se crucial, 

eticamente e moralmente, que o profissional preserve um contexto de lutas e mudanças contra 

limites institucionais nocivos ao direito da população a uma saúde universal de qualidade, para 

transformação de espaços que persistem em práticas conservadoras. Outrossim, deve 

reconhecer suas atribuições e competências para que não exerça um papel imediatista e 

retrógrado na profissão. 
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