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RESUMO

Este artigo tem como objetivo analisar a contribui¢do do Servigo Social
na promoc¢do da equidade na saude publica brasileira, com base em
algumas obras onde o estudo se aprofunda em uma das obras de
Marques (2019). A abordagem metodolédgica adotada é uma revisdo
bibliografica, que percorre a evolugdo dos cuidados de satde no Brasil,
desde iniciativas filantrépicas até a implementacdo do Sistema Unico de
Saude (SUS) como um direito constitucional. A partir disso, destacam-se
as principais contribuicGes dos profissionais de Servico Social, que
atuam como mediadores entre usuarios, equipes de saude e politicas
publicas, buscando garantir direitos, enfrentar desigualdades e
promover a participa¢do da comunidade na formulagdo de politicas de
saude de qualidade. Conclui-se que, apesar dos avangos representados
pelo SUS, as desigualdades sociais e regionais persistem como desafios
significativos, e é nesse contexto que os assistentes sociais
desempenham um papel estratégico, ao abordar os determinantes
sociais da salude e buscar solugdes abrangentes e inclusivas para
construir um sistema de salide mais justo e igualitario para todos os
brasileiros.

Palavras-chave: Servico Social; equidade; salde publica; Sistema
Unico de Saude (SUS).

ABSTRACT

This article aims to analyze the contribution of Social Work in promoting
equity in Brazilian public health, based on some works where the study
delves into one of Marques' (2019) works. The adopted methodological
approach is a bibliographical review, tracing the evolution of healthcare
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in Brazil, from philanthropic initiatives to the implementation of the
Unified Health System (SUS) as a constitutional right. From this, the main
contributions of Social Work professionals are highlighted, acting as
mediators between users, healthcare teams, and public policies, seeking
to guarantee rights, address inequalities, and promote community
participation in the formulation of quality health policies. It is concluded
that, despite the advancements represented by SUS, social and regional
inequalities persist as significant challenges, and it is in this context that
social workers play a strategic role, addressing the social determinants
of health and seeking comprehensive and inclusive solutions to build a
more just and equitable healthcare system for all Brazilian.

Keywords: Social services; equity; public health; Unified Health System
(SUS).

1 INTRODUCAO

A saude publica no Brasil é um tema complexo, permeado por questdes de equidade e
acesso aos servicos de saude. A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) define como saude um
estado de completo bem-estar fisico, mental e social e destaca a amplitude e a interconexdo
dos aspectos que envolvem a saude, indo além da mera auséncia de doengas. No contexto
brasileiro, a histéria dos cuidados de saude remonta a iniciativas filantropicas e agdes pontuais
do Estado, evoluindo até a consolidacdo do Sistema Unico de Satude (SUS) como um direito
constitucional.

A criacdo do SUS, estabelecida pela Constituicdo Federal de 1988 e regulamentada pela
Lei 8.080/1990, representou um marco na democratizacdo do acesso aos servigos de satde no
pais. Fundamentado nos principios da universalidade, integralidade e equidade, o SUS visa
garantir atendimento a toda a populagdo, independentemente de sua condicao
socioeconOmica. No entanto, apesar dos avancos, persistem desafios significativos
relacionados a equidade em saude, especialmente no que diz respeito as disparidades
socioeconOmicas e regionais.

Nesse contexto, a atuagao do Servico Social na saude publica brasileira desempenha um
papel importante. Além de oferecer assisténcia direta, os profissionais de Servico Social
compreendem os determinantes sociais da saude e buscam solu¢des que considerem a
integralidade do cuidado e a inclusdo social. A partir de uma abordagem critica e comprometida
com a equidade, esses profissionais colaboram para a promoc¢ao de um sistema de salde mais

justo e igualitdrio.
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Por fim, o artigo tem como objetivo principal investigar como as politicas de saude e a
atuacdo dos assistentes sociais contribuem para a promogao da equidade em saude no Brasil.
Com isso, para uma profunda reflexao sobre a tematica as referéncias consultadas, destacam-
se os estudos de Carvalho (2013), Marques (2019), Siqueira, Hollanda, Motta (2017), Oliveira e
Pitombeira (2020), Campos (2006), Sarreta (2008) e Quintino et al. (2012), que oferecem uma
percepcdo sobre a evolugdo dos cuidados de saude no pais, as politicas de salde e a

contribuicdo do Servigo Social na promoc¢do da equidade em saude.

2 SAUDE PUBLICA NO BRASIL

A Organiza¢cdo Mundial da Saude (OMS) define como saude “um estado de completo
bem-estar fisico, mental e social e ndo somente auséncia de afeccdes e enfermidades”.
(Marqgues, 2019). De igual modo, essa definicdo da Organizacdo Mundial de Saude (OMS) vai
além da mera auséncia de doengas, incorporando aspectos fisicos, mentais e sociais para
descrever o que é saude. Isso significa que a saude ndo se limita apenas a auséncia de
enfermidades, mas também engloba o bem-estar fisico, mental e social de uma pessoa.
Portanto, uma pessoa considerada saudavel ndo apenas ndo estd doente, mas também desfruta
de qualidade de vida em todas essas areas, incluindo aspectos emocionais, sociais e
psicolégicos.

De acordo com Carvalho (2013) a histéria dos cuidados com a saude no Brasil comecou
com a filantropia religiosa, onde instituicdes e médicos filantropos atendiam as pessoas.
Paralelamente, o Estado realizava a¢6es pontuais de saide, como campanhas de vacinacao e
saneamento basico. Mais tarde, o Estado passou a intervir em doengas negligenciadas, como
doenca mental, hanseniase e tuberculose. Em 1923, a Lei El6i Chaves estabeleceu a saude dos
trabalhadores como componente do sistema previdenciario, come¢ando com caixas de pensao
e evoluindo para institutos, culminando no INPS, um grande instituto que congregava todos os
trabalhadores.

Com isso, foi somente a partir da Constituicdo Federal brasileira de 1988 que
estabeleceu a saude como um direito de todos e um dever do Estado, e para garantir esse
direito, criou o Sistema Unico de Satde (SUS) a partir da lei 8.080 de 19 de setembro de 1990
gue determina a protecdo e recuperacao da saude. (Rocha, 2008). O SUS é baseado em trés

pilares fundamentais: universalidade, igualdade de acesso e integralidade no atendimento.

2349



SIMPOSIO INTERNACIONAL SOBRE ESTADO, SOCIEDADE E POLITICAS PUBLICAS

Antes do SUS, apenas pessoas com emprego formal ou ligadas a previdéncia social tinham
acesso aos servigos de saude publica, como mencionado acima por Carvalho. No entanto, desde
sua criacdo, o SUS democratizou o acesso a salde, proporcionando atendimento a toda a
populacdo, independentemente de sua condicdo socioecondmica. Apesar dos desafios
financeiros, politicos e administrativos, o SUS continua sendo um pilar essencial do sistema de
salde brasileiro, e muitas politicas publicas foram desenvolvidas a partir dessa abordagem

inclusiva e abrangente. (Marques, 2019).
2.1 EQUIDADE EM SAUDE NO BRASIL

A histoéria dos cuidados com a saude no Brasil revela uma trajetéria marcada pela
evolucdo de conceitos e politicas, desde a filantropia religiosa até a consolidacdo do Sistema
Unico de Saude (SUS) como um pilar essencial do sistema de satde brasileiro, conforme
destacado por Carvalho (2013) e Marques (2019). No entanto, essa jornada também evidencia
desafios persistentes, especialmente no que diz respeito a equidade em saude. Apesar dos
avancos na democratizacdo do acesso aos servicos de saude, as disparidades socioeconémicas
e regionais ainda representam obstaculos significativos para alcangar um sistema de saude
verdadeiramente inclusivo.

Segundo Siqueira, Hollanda, Motta (2017) equidade em saude significa proporcionar a
todas as pessoas oportunidades justas para alcangar seu potencial maximo de saude. Isso
envolve reduzir as disparidades evitaveis no estado de salide e no acesso aos servicos de saude
entre grupos com diferentes niveis de privilégio social. As discussdes sobre equidade em saude
destacam as disparidades sistematicas entre grupos sociais, baseadas em fatores como riqueza,
poder e prestigio.

No contexto brasileiro, a desigualdade no acesso a saude publica nesses diferentes
niveis que sao, por exemplo, regides rurais que na maioria das vezes tém acesso ilimitado a
servicos basicos, e que de acordo com a Constituicdo Federal de 1988 é de acesso para todos
gue dela necessita independentemente de sua condi¢do socioecondmica, local de residéncia,
etnia ou qualquer outra caracteristica. Isso implica em politicas e acdes que visam reduzir as
disparidades no acesso a saude e nos resultados de saude entre diferentes grupos
populacionais, buscando promover um sistema mais justo e inclusivo.

Dessa forma, a relacdo entre as condicGes de saude da populacdo e as questdes sociais
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indica que as condic¢Oes de vida impactam diretamente na salde das pessoas. As desigualdades
sociais sdo cruciais para compreender a saude humana, pois influenciam tanto a presenca de
doencas e mortalidade quanto a qualidade e expectativa de vida. Isso ressalta a importancia do
papel do Estado no enfrentamento das questdes sociais para melhorar significativamente a
saude da populacdo. (Oliveira e Pitombeira, 2020).

Portanto, Campos (2006) ressalta que a equidade em salde esta relacionada ndo apenas
a0 acesso aos servicos, mas também a qualidade e eficacia desses servicos onde aponta que,
embora haja uma expansdo no acesso a atengao basica, parte dessa ampliacao ocorre de forma
superficial, com foco na quantidade de consultas e exames, em vez da eficdcia no tratamento
de problemas de saude. Por exemplo, os pronto-atendimentos sdo citados como uma forma
populista de aumentar o acesso, sem necessariamente melhorar a qualidade do atendimento.
Por fim, o autor enfatiza que ao analisar o modelo de atencdo a saude e seus resultados, é
essencial para discutir a equidade, garantindo que todos tenham acesso a servigos de saude

eficazes e de qualidade.
3 SERVICO SOCIAL NA SAUDE PUBLICA BRASILEIRA

A atuacdo do Servico Social na saude publica brasileira, respaldada pela Constituicao
Federal de 1988, vai além da assisténcia direta, abrangendo a compreensado dos determinantes
sociais da saude. A Carta Magna, em seu Artigo 194, estabelece a seguridade social como um
conjunto integrado de acdes e politicas, envolvendo saude, previdéncia e assisténcia social.
Dessa forma, profissionais de Servico Social desempenham um papel estratégico na articulagao
entre diferentes politicas sociais, visando a promoc¢do da qualidade de vida e a garantia do
direito a saude para toda a populagdo, como ressaltado por Siqueira, Hollanda, Motta (2017).

Bem como, ao considerar as desigualdades socioecondmicas e regionais como
obstaculos para um sistema de saude inclusivo, o Servico Social busca solu¢des que considerem
a integralidade do cuidado e a inclusdo social, segundo Campos (2006). Essa abordagem critica
reconhece a importancia de uma leitura contextualizada da realidade, identificando os
determinantes sociais, econdmicos e culturais das desigualdades, e promovendo uma
intervencdo totalizante em busca da equidade em saude, de acordo com os autores Oliveira e
Pitombeira (2020).

Além disso, os profissionais atuam na interface entre usuarios, equipe de saude e
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politicas publicas, buscando assegurar direitos, enfrentar desigualdades e promover a
participagdo popular na construcdo de politicas sociais voltadas para a saude. A abordagem é
pautada na compreensdo das condicdes sociais que impactam a salde na busca por solugdes
gue considerem a integralidade do cuidado e a inclusao social.

Ademais, os profissionais de Servico Social de acordo com o seu cédigo de ética
profissional e a lei que regulamenta a profissdo (8662/93) devem distanciar-se das abordagens
tradicionais e pragmaticas, focando em uma perspectiva critica que reconheca as desigualdades
sociais e intervenha de forma totalizante. Isso inclui uma leitura critica da realidade,
identificacdo dos determinantes sociais, econdmicos e culturais das desigualdades,
reconhecimento e fortalecimento dos espacos de luta dos trabalhadores, e formulacao coletiva
de estratégias para modificar a realidade e pressionar o Estado para garantir recursos para
ampliar direitos. (CFESS, 2008).

De acordo com Sarreta (2008) o assistente social na area da saude possui atribuicdes
especificas que contribuem para o desenvolvimento de estratégias de atendimento as
necessidades sociais dos usudrios. Isso inclui ag¢des interdisciplinares, intersetoriais e
comunitdrias, visando a atencdo integral e ao fortalecimento da saude como um direito de
cidadania. Trabalhando em equipe de forma multidisciplinar, o assistente social promove uma
visdo ampliada da saude, considerando-a um elemento central para o desenvolvimento social,
econdmico e politico do pais.

Com isso, o Servico Social na drea da saude valoriza a colaboragao entre diferentes
disciplinas para garantir que todas as necessidades da populacdo sejam atendidas ao mediar
entre seus interesses e 0s servigos prestados. Através de atividades como plantdes, avaliacdes
socioeconOmicas, assisténcia material, entrevistas e visitas domiciliares, os assistentes sociais
contribuem para que as pessoas tenham acesso ao Sistema Unico de Satde (SUS). Isso é
evidenciado pela presenga facilitada do assistente social nas unidades de saude, onde oferecem
acolhimento, escuta qualificada e divulgacdo de programas. Além disso, eles identificam
demandas de saude e sociais, contribuindo para o desenvolvimento de politicas e programas

gue garantam os direitos dos usuarios. (Sarreta, 2008).
4 CONTRIBUICOES DO SERVICO SOCIAL PARA A PROMOGCAO DA EQUIDADE

As contribuicdes do Servico Social na saude publica brasileira, respaldado pela
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Constituicdo Federal de 1988 e pela Lei de Regulamentacado da profissdao 8.662 de 7 de junho
de 1993 como ja mencionado ao longo do texto é fundamental para a promogao da equidade
em saude.

Os profissionais de Servico Social ndo apenas elaboram, implementam e avaliam
politicas sociais em colaboracdo com diversos atores, mas também reconhecem os
determinantes sociais da salude, intervindo de forma preventiva para garantir o bem-estar das
comunidades. Integrados as equipes de saude, eles promovem a cidadania e fortalecem redes
de suporte social, garantindo o acesso equitativo aos servicos de saude e trabalhando para
reduzir as disparidades de saude. Essa abordagem multidisciplinar e comprometida com a
inclusdo social é essencial para garantir que todos tenham acesso igualitdrio aos servicos de
salde e condi¢Ges adequadas para alcancar a saude individual e coletiva.

Segundo Quintino et al. (2012), o assistente social desempenha um papel fundamental
na integracdo das equipes de saude, especialmente devido a sua compreensdo dos
determinantes sociais da saude. Ao reconhecer os fatores sociais como componentes essenciais
das condi¢Ges de vida e salde, eles estdo bem-posicionados para identificar potenciais riscos e
intervir de forma preventiva. Além disso, podem aproveitar as estratégias de promocdo da
salde para fornecer assisténcia de forma mais eficaz, contribuindo assim para a melhoria do
bem-estar geral das comunidades atendidas.

Com a énfase na Atengdo Primdria como modelo central da Politica Nacional de Saude,
ha um reconhecimento crescente da importancia do trabalho multiprofissional. Isso se reflete
na criacdo de programas como as residéncias multiprofissionais em Saude da Familia, que visam
formar profissionais capacitados para atuar na Atengdo Basica, inclusive nos Nucleos de Apoio
a Saude da Familia (NASF). O assistente social, nesse contexto, desempenha um papel relevante
na promocgao da cidadania e na criagao de estratégias para fortalecer redes de suporte social.
Sua atuacdo permite a realizacdo de a¢Ges intersetoriais que contribuem para um cuidado mais
abrangente e eficaz. (Quintino et al., 2012).

O assistente social atua em sinergia com equipes de saude, potencializando ac¢des
multiprofissionais em prol da saude como direito universal e igualitdrio. Sua atuacdo visa
garantir acesso equitativo aos servicos de salde e as condi¢cdes necessdrias para promover,
proteger e recuperar a saude, em consonancia com politicas publicas que visam reduzir os riscos
de doencgas e outros agravos. Em colabora¢do com outros profissionais de salde, o assistente

social media o acesso aos servicos de salde e garante condi¢bes para o alcance da saude
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individual e coletiva, bem como outros direitos sociais, conforme estabelecido na legislacdo que
regula a profissdao (Quintino et al., 2012).

Com isso, esse contexto da evolucdo dos cuidados de saude no Brasil, desde iniciativas
filantrépicas até a implementacdo do Sistema Unico de Saude (SUS) como um direito
constitucional, fica claro a contribuicdo do Servico Social na busca pela equidade em saudde.
Porém, embora o SUS represente um avango na democratizagdo do acesso aos servigos de
saude, as desigualdades sociais e regionais persistem como desafios significativos, e é nesse
cendrio que os profissionais de Servico Social tém uma fung¢do estratégica, ao abordar os
determinantes sociais da saude e buscar solugdes abrangentes e inclusivas. Ao atuarem como
mediadores entre usudrios, equipes de saude e politicas publicas, os assistentes sociais
trabalham para garantir direitos, enfrentar desigualdades e promover a participacdo da
comunidade na formulacdo de politicas de satde de qualidade. Com uma abordagem critica e
comprometida com a equidade, esses profissionais contribuem para a construgdo de um

sistema de saude mais justo e igualitario para todos os brasileiros.
5 CONCLUSAO

A trajetdria da saude publica no Brasil, desde suas origens na filantropia religiosa até a
consolida¢do do Sistema Unico de Satude (SUS), reflete um percurso marcado por avancos e
desafios. A definicdo da Organizacdo Mundial da Saide (OMS) sobre saude como um estado de
completo bem-estar fisico, mental e social destaca a abrangéncia e a interconexao dos aspectos
gue envolvem a saude, indo além da simples auséncia de doencas.

Ademais, a criacdo do SUS, estabelecida pela Constituicao Federal de 1988 e pela lei
8.080, representou um marco na democratizacdo do acesso aos servicos de saude,
fundamentado nos principios da universalidade, integralidade e equidade. No entanto,
persistem desafios significativos relacionados a equidade em salde, especialmente no que diz
respeito as disparidades socioecondmicas e regionais.

Nesse contexto, a atuacao do Servico Social desempenha um papel essencial, ao
reconhecer as desigualdades sociais e regionais como obstaculos para um sistema de saude
verdadeiramente inclusivo, o Servigo Social busca solu¢des que considerem a integralidade do
cuidado e a inclusdo social. Integrados as equipes de saude, esses profissionais promovem a

cidadania, fortalecem redes de suporte social e trabalham para reduzir as disparidades de
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saude. Por fim, a atuacdo do Servico Social na saude publica brasileira é essencial para a
promocao da equidade em saude, contribuindo para a constru¢ao de um sistema de saude mais
justo e igualitdrio para todos os brasileiros. Ao enfrentar os desafios e buscar solucdes
abrangentes e inclusivas, os profissionais de Servico Social desempenham um papel

fundamental na garantia do direito a salde e na promoc¢do do bem-estar da populacao.
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