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Resumo: O ensaio faz uma analise das Organizacdes Nao rGavesntais, no
campo da saude e os projetos societarios em dispupartir de um paralelo
histérico entre passado e presente enfatizandorabatho dos assistentes
sociais. O ensaio foi elaborado a partir das obsefies desenvolvidas na
experiencia profissional.
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Introducgéo

Atualmente ao abordarmos o debate das politicagisoc
€ necessario levarmos em consideracdo o deseneoitonto
voluntariado, da solidariedade e das ONGS na sad&dpois
estes aspectos tém interferéncia nas formas dentaafnento da
Questdo Social. O cenério contemporéaneo é cordradie
paradoxal, a0 mesmo tempo em que precisa-se de uma
valorizacdo da organizacdo da sociedade civil, uzmigp
protagonista. Ela também precisa ser politizadmspondo os
interesses particulares e reducionistas, aproxioyanddos
interesses mais gerais. A dimensao politica daedadie civil
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precisa ser construida; é desta maneira que ekewancular ao
espaco publico democratico, constituindo-se conuags de

disputa, como uma posicdo efetiva de emancipagade e
construcdo de estratégias para se opor a domimegéssentada
pelo grande capital (FAGUNDES , 2006).

Neste sentido, partimos da concepdaoque as ONGs
ndo sdo monoliticas, ou seja, existe uma pluradidie acbes e
discursos; e que muitas vezes aparecem entrelagadégica do
favor e da cidadania: diretos sociais, mobilizacgacial,
atendimento as necessidades sociais, o favor, izagadb e
humanizacdo. Outro ponto, é que o0 espaco institatidas
ONGs ¢ lugar de contradi¢cBes e disputas por propioietarios,
ou seja, se de um lado existem as pressGes dasadogi
mercantilista e privatista no trato da questdopdieo existem
pressdes relacionadas a discursos e acbes ligatldadania e
aos direitos sociais, projetos profissionais eimgeatendidos,
gue trazem consigo suas reivindicacfes de acessordvel de
civilidade minimo (trabalho, moradia, alimentag@dycacéao), da
qual grande parte encontra-se & margem. E esstmiatar que
as ONGs atualmente representam 5% do PIB noldirasi
(SILVA,C., 2009).

O Servigo Social no campo do “terceiro setor” viva
dilema, pois entendemos as ONGS e a filantropipresarial
como estratégias de esvaziamento de direitos spei@imesmo
tempo em que O assistente social enquanto tralmalhad
assalariado ndo tem condicdes de recusar sua doseEsse
campo socio-ocupacional, pois, depende da vendsuadorca
de trabalho. O trabalho do Servico Social possui raia
profissional os dilemas da alienacéo e das detagdes sociais
gue afetam a coletividade dos trabalhadores. O cieier
profissional supde a mediacdo do mercado de trajjadin tratar-
se de uma atividade assalariada (IAMAMOTO, 20080 ha
como negar 0 que a realidade nos imp8e enquariialtieedor
assalariado; de modo que é importante estarmogoat@os
inmeros assistentes sociais e estagiarios insen@® ONGs.
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Neste sentido, evidencia-se a necessidade dedentes
desafios do trabalho cotidiano do assistente soadsdndo
construgdo de estratégias para assegurar os slirgittiais e
repolitizar a Questao Social nesses espagos sogfEaoionais.

O ensaio esta organizado em duas partes: na pimei
fazemos breve contextualizacdo das politicas sopiagtlicas e 0
neoliberalismo com as ONGs. Logo ap0s, abordambsstéria
das ONGs no campo na saude no Brasil e suas impisa
alicercadas no capitalismo e no Estado na conteanpitade.
Na segunda parte fazemos uma analise do parakdtaribo do
passado e do presente do trabalho dos assistecias SE por
fim, apontamos possibilidades na afirmacdo do frogtico-
politico na intervencdo dos assistentes sociais Qld&S no
campo da saude.

1. Um breve panorama: neoliberalismo, politicas saas
e ONGs na saude

Nos anos de 1980, a crise do capitalismo tornaysdaa
expressando-se nas pequenas taxas de crescimemiinméco,
na inflagdo crescente e no aumento da pobrezajsinel nos
paises da Europa e Estados Unidos, fazendo comagjid€ias
liberais retornem ao cenario sob uma nova forma: o
neoliberalismo (FAGUNDES, 2006).

O neoliberalismo esta alicercado na critica ao desta
interventor, propondo o desmantelamento do Estald®em-
Estar, com cortes dos gastos na éarea social, Zacalh das
politicas publicas e a sua privatiza¢éo, constitia proposta do
Estado minimo.

As politicas sociais publichssdo uma das respostas
privilegiadas a Questdo Social, ao lado de out@mds,

% E importante ressaltar que o Estado é historingene grande empregador de
assistentes sociais, contudo vem sofrendo os impaet contra-reforma do
Estado, no sentido de amplo processo de precavizded relagbes de
trabalho, expressado principalmente na realocdeddntervengdes sociais

Sociedade em Debate, Pelotas, 18(1):129-154 jaf2Q12 131



Graziela Scheffer Machado

acionadas para enfrentamento das desigualdadeaissqumr
distintos segmentos da sociedade civil, que posguregramas

de atencdo a pobreza, como corporagbes empresarias,
organizacdes ndo-governamentais, além de outras, de
organizacdo das classes subalternas, para famée fres niveis
crescentes de exclusdo social a que se encontramesdas
(IAMAMOTO,2004).

A influéncia do neoliberalisnino se deu de maneira
uniforme e ao mesmo tempo nos diferentes paisefjadeas
particularidades que os conformam. Na América latias
politicas adotadas sdo bem mais ortodoxas, o qua ve
ocasionando uma maior retracdo do Estado. O adessspacos
ao capital privado ocorre tanto na esfera econéqueato na do
bem-estar social. Um fendbmeno que vem entdo comdufy
direto dessa politica € 0 processo macico de erapioiento e
uma crescente polarizacdo da sociedade entre eicpsbres
(LAURELL, 1995).

O Brasil, a partir da década de 1990, adentrouanniova
ofensiva burguesa, visando adaptar-se ao capitalisemdial;
impondo orientagbes para uma contra-reforma dodBstas
propostas neoliberais de reforma do Estado sacerdgade de
uma contra-reforma, pois chocam-se, com as corguiiciais
obtidas na Carta Constitucional (BEHRING, 2003). Os
principios de privatizacdo, descentralizacéo eliftagho estdo
na direcdo das intervencdes no campo das poliscagais
publicas. Este processo contribui abertura de cespzara

para o terceiro setor. O campo da saude é o qumvabmais assistentes
sociais devido a implantacdo do Sistema Unico del&a SUS.

“Para Merhy (2002), o trabalho em salde tem sofiitftuéncias das
organizagBes produtivas hegemobnicas e das mudaecasldgicas, na
passagem da modelagem do tipo da Medicina Tecralégue se assemelha,
em parte, aos processos produtivos fabris, porém teéh as mesmas
caracteristicas tipicas da induastria, pois se imzalo terreno dos servigos. A
transicéo tecnoldgica que se vem construindo ngoaia saldde € provocada
pela presenca do capital financeiro que buscaiatinyabalho vivo em ato,
na sua capacidade de produzir saude.
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atuacao das grandes corporacdes empresariais ©N&s — na
gestdo e execucdo de politicas sociais, com amgpescussdes
nas condicdbes de trabalho e no mercado de trabalho
especializado.

lamamoto (2001) aponta que o0 enfrentamento da
Questdo Social tem sido tensionado por distintogjefos
societarios na definicdo da estruturacdo e impidiotadas
politicas publicas, que convivem em lutas no searior. A
autora enfatiza trés projetos em disputa:

a) O projeto de carater universal e democrético,
orientado pela Constituicdo de 1988, fundado noxipios da
participacao social e do controle social.

b) O projeto de inspiracédo neoliberal, que visastibar
os direitos sociais a l6gica do orgamento, alegdadse fiscal”,
subvertendo o preceito constitucional a dispomibdie dos
recursos.

c) O projeto vinculado ao “terceiro setor” (um
desdobramento da proposta neoliberal) que expreasadupla
via: transferéncia de responsabilidade governaahepara
ONGs e, mercantilizacdo do atendimento as neceesidaciais,
evidente no campo da saude, da educacao, entre ooios.

A sociedade civil constituiu-se amiude numa esfer
disponivel ou a mais importante para organizar rtestacao
politica e cultural. Entretanto, a sociedade c¢iéib € uma familia
ou uma aldeia global homogénea, mas um territéeoluta,
minado muitas vezes por relacdes de poder ndo détiwas e
pelos problemas constantes, de racismo, hétersmsexi
destruicdo ambiental e outras formas de exclus&dNRGs por
vezes agem como organizacdes “neo” ou “para”’ emdeerado
governamentais, caminhando no sentido de ajudastargar um
setor publico esvaziado pelo Estado e, a0 mesmpaotetarnar
possivel que este exima-se do que era considerada s
responsabilidade (ALVAREZ et.al, 2000).

Neste sentido, o debate da articulacdo entre a&sta
sociedade civil esta intimamente relacionado aocg®s®o
constitutivo do voluntariado e a solidariedade speiiste uma
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estreita vinculacdo entre a acdo voluntéria e idasadade e a
sociedade civil, representada pelo “terceiro setBriste uma
tendéncia de se constituir uma analogia entre itercetor e
sociedade civil, passando essa Ultima a ser deadairde
conjunto de organizacdes, transpondo para o segplaho o
aspecto politico, num processo de despolitizacds da
desigualdades sociais (FAGUNDES, 2006).

As ONGs, nos anos 70 e 80, tinham um claro papel de
articuladoras ao lado dos movimentos sociais eadapas de
recursos para estes. Ou seja, as ONGs surgirana ¢coissao de
contribuir na melhoria da organizacéo interna,ntiawdacéo e na
transferéncia de recursos captados de organisrnersacionais
para os movimentos sociais. Contudo, paulatinament®NGs
comecaram a ocupar o lugar dos movimentos SOCESano0s
90. O autor ressalta que atualmente as ONGs tonRsgao ator
principal na negociacdo com Estado, o0 que acarretou
enfraquecimento dos movimentos sociais, deslocandiagica
das lutas e das reivindicacdes para o caminho dzenm e da
negociacdo (MONTARNO, 2002).

Em que pese tal afirmacdo, é necessério considerar
existéncia de uma trama de aspectos complexosogsgonaram
a transformacdo dos movimentos sociais e das ONh@&s,ndo
sao lineares.

Existem quatro fatores fundamentais para que ass<ONG
assumam o “papel” de principal agente de interl@oygnto as
politicas sociais, quais sejam: as transformac@emundo do
trabalho com reducéo do trabalho vivo, impactandetaimente
na fragilizacdo da sindicalizacdo e organizacdo dos
trabalhadores; o Estado que sob hegemonia do Iciipétaceiro
estimulou a criacdo de dispositivos legais de firmento do
atendimento de demandas sociais fora da esferacautm
processo de democratizacdo do pais que levou ar maio
complexidade e pulverizacdo dos interesses dogosupociais;

e, finalmente, a reducdo do financiamento inteovadi das
ONGs no Brasil.
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Desta forma, podemos apontar que o financiamergo da
ONGs pelo Estado foi uma via de mao dupla, porago houve
reconhecimento histérico da capacidade técnicaistascial das
ONGs vinculadas a Questéo Social e a cidadania,caimo, isso
possibilitou ao Estado a reducdo do custo dasiqaditsociais,
sem perder legitimidade, ja que ressaltou vetayasansuais dos
direitos civis e politicos na manutencdo da cidedaDesta
forma, as ONGs ampliam o debate do “social”, mas, qutro
lado, trazem consigo questdes como a precarizaggioidculos
trabalhistas e das politicas publicas, pois estalalidade
transfere a responsabilidade politica publica paraesfera
privada, da sociedade civil e empresarial, levando
aprofundamento da mercantilizacdo do trabalho kocia

O Estado através das ONGs pbde construir uma nova
concepcdo de cidadania social, fora da 6rbita diigaopublica
estatal. Para Becker (2003), o Estado recontmpoeas ONGs
tém um capital de recursos, experiéncias e conleatos sobre
as formas inovadoras de enfrentamento das quesidiss, que
as qualificaram como interlocutores e parceirosegmmentais.
Com isso, novas formas de articulagdo entre o Bstadh
sociedade véem sendo criadas, com maior partiopags
ONGs na definicdo das politicas publicas.

O marco legal do terceiro setor engloba sob um mesm
titulo as instituicdes filantropicas, o voluntanade as
organizacbes — nao governamentais, que contemplkesded
aguelas mais combativas, oriundas de movimentogispaté
filantropia empresarial (IAMAMOTO, 2008). Diante s$& o
cenario “nebuloso” do terceiro setor, pudemos @tastque a
literatura profissional aponta como denominador womna
andlise uma critica de sua imprecisdo conceitudspolitizada,
pois, tenta reduzir a sociedade civil & entidades ins
lucrativos, tratadas como lécus esvaziados deitms# tensdes
de classes, pautados em discursos de solidarieczekfo social
com um forte apelo moral ao bem comum.

Atualmente vivemos um movimento de
refilantropizacdo, que visa a substituicdo da gla cidadania,
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tendo como base o ndo reconhecimento dos diretdomis
historicamente conquistados, pois, alicercada nusturso
humanitario da solidariedade e da filantropia, at@ado por
uma moralidade de ajuda aos necessitados. E pfésioainda

que esta perspectiva fortalece a logica do favodetnimento do
direito (YAZBEK,2001). No Brasil, o favor perpassoo
conjunto da existéncia nacional nas relacdes @wotrens livres,
sendo nossa principal mediacdo nas relagcdes sociais
(SCHWARZ, 1991 apud IAMAMOTO, 2008).

Contudo, € preciso salientar que a chamada
refilantropizagdo € acompanhada por um aprofundmda
racionalizacdo e mercantilizacdo do proprio trdéo Questao
Social. As empresas que financiam as ONGs exigsuoitados
de seus investimentos (relatérios, pesquisas daciop, etc.),
que posteriormente possam ser utilizadas paraetiagksocial,
vinculando imagens e discursos na Orbita da Quékiéial para
venda de suas mercadorias. Acreditamos que o elemevo da
“filantropizacdo” no momento atual é o aprofundatoeda
transformacdo da racionalidade do carater humanitm
mercadorias. Vivemos uma tensdo entre a defesdireios
sociais e a mercantilizagdo dos atendimentos sociai
(IAMAMOTO, 2001).

Em relacdo a tendéncia da refilantropizacdo
mercantilizada, ndo podemos perder de vista aldedis social.
Segundo Silva (2009), a Lei Organica da Assistéfcicial de
1993 e, toda a legislacdo criada posterior a ala, rggula a
relacdo das ONGs, implanta a concepgdo de assstéocial
como direito, assim usuarios sao visto enquantadéds; que
requer do estabelecimento de outro tipo de relguzia, além do
favor, da caridade e do assistencialismo. As ONf&Eigam
adequar-se ao novo marco regulatorio. “A legislaa@mal é em
boa parte responsavel por essa mudanca culturasgisténcia
social” (idem, 2009).

As ONGs no campo da saude estiveram integradas aos
movimentos de lutas sociais (como dos hanseniados,
portadores de HIV-AIDS e dos portadores de transtonental).
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Sendo que as ONGs na saude constituiram-se b@tmite
enquanto um dispositivo de novas praticas e deriexgetacao
para propostas alternativas aos modos predominadees
tratamento. A atuagcdo das ONGs no campo da saulde
concentrava-se predominantemente em uma vertesittesial,
estendendo cuidados em salde a grupos excluidos do
atendimento do Estado ou de 6rgéos publicos. Corragéo do
Sistema Unico de Satde (SUS), esta atuacdo pertiedeasua
forca, pois se estende o direito a saude a todmd&al Ainda
assim, diversos espacos de intervencdo persistéfCKBR,
2003).

Acreditamos que existem trés diferentes perfis NGO
no campo da saude atualmente, que sé&o:

a) Perfil centrado na situacdo de saude: neste
segmento estdo aglutinadas demandas de sujeitos co
doencas “raras”, na maioria das vezes cronicas, alton
custo para aquisicdo de medicamentos, sendo rest@as
principais caracteristicas: a luta social pelo smea
medicamentos. Além disso, outra questdo trazideepses
sujeitos é o enfrentamento do estigma, a vivénd@a d
discriminacdo perpetrada pela sociedade. O trabalho
voluntario sera composto e mobilizado a partir da
experiéncia ou da proximidade com o processo dedesa
doenca, focando o direito a vida e ao exercicio da
cidadania. Exemplos deste perfil sdo organizactes d
familiares e portadores de diferentes doencas, céihb
AIDS, transtorno mental, fibrose cistica, ostomasgdetc.
Acreditamos que estes segmentos sSdo 0S mais a&uwage
arenas das lutas politicas junto ao Estado.

b) Perfil centrado na dindmica hospitalar: neste, o
foco das demandas sera o suporte social na inséceRs
necessidades sociais e de saude dos usuariosadosuhs
instituicbes hospitalares. Caracteriza-se pelaténgega de
uma parceira entre a ONG e o0 hospital na
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complementaridade das “lacunas” da politica deesa(da
articulacdo com outras politicas sociais. A ater&@ioltada
para a pobreza na interface com a saude, cujaeégfas
materialidade no acesso a equipamentos, alimentacao
medicamentos, para a manutengcdo do tratamentouda sa
(que deveriam estar sendo fornecidos enquanto tertadi
social). Os voluntarios serdo compostos e mobitizgukbla
identificacdo com o hospital e alicercados nas @stgs das
ONGs. Exemplos desse tipo perfil s&o as organizadée
apoio aos hospitais publicos e de ex-funcionarios.

c) Perfil centrado na prestacdo de servigos: neste
grupo, a centralidade sera a prestacao de semicasa da
saude (médica e odontolégica) para pessoas oriutelas
comunidades de baixa renda. A principal caraciesist o
trabalho composto por profissionais voluntaricacados
em propostas de prevencdo e promocdo da saude para
populacdo de baixa renda. O trabalho voluntarid ten
carater profissional, mobilizado por principiosetkicacéo
em saude e, pautados em discursos humanitarios de
responsabilidade profissional com a sociedade. Os
exemplos desse perfil s&o as associacdoes de poésse
grupos profissionais com propostas de praticasatharas.

Neste sentido, é possivel afirmar que estes difesen
perfis das ONGs expressam ‘“vestigios” de duas bhasan
antagbnicas e contraditorias: uma de origem dosimenos
sociais na década de 80, ligadas as conquistascd&inas e de
cidadania e outra, oriunda do projeto neoliberadiéeada de 90,
de desmonte da politica social do Estado, pautadauitura do
favor. Esta situagdo expressa uma verdadeira cawgdonde
determinacBes econbmicas, politicas, culturais eiaiso
misturando o passado e o presente (BEHRING, 2003)

Com base no descrito acima desenvolveremos a seguir
estudo das ONGs no campo da saude, ancorado riseaddl
trabalho do assistente social enlacado no passpdsente, bem
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como nas disputas entre 0s projetos societariognbém
analisaremos a medicalizacdo da pobreza a luzathallro das
ONGs na saude que atuam centradas na dinamicadiasois
expressam um hibrido de ac¢des publicas (hospit@ivedas
(ONGs) na o6rbita das necessidades sociais e e sdos
usuarios.

2. Servico Social e ONGs na saude: um estudo do peate
nas entranhas do passado

As ONGs no campo da saude expressam uma “nova”
construcao social, que tem implicacdes nas pditceiais e no
fazer profissional. O novo se cria por meio do @dss
transformando e se recriando em novas formas rexe$s0s
sociais do presente (JAMAMOTO, 2008). Neste sentido
buscamos identificar quais sdo os tracos do pasgadose
reatualizam no presente do trabalho do assist@tialsnesse
espaco sécio-ocupacional.

A partir de nossas observacdes nas reunides de
profissionais que trabalham nas ONGS no campo da salde,
identificamos que existe um hibrido dos discursmsservadores
(reestruturacdo da familia, higiene, moralidadecdedutas) e
progressistas (cidadania, situacdo social na pémdug no
aprofundamento da doenca). As intervencbes aparecem
atravessadas por antigas praticas de voluntarjgaistadas na
cultura do favor, centralizadas na familia em fa com a
saude, orientadas por uma gestdo na logica emiadesar
(eficiéncia e eficacia) no trato da Questdo Sauaprocesso de
saude-doenca, mensurados por indicadores de saide verniz
do discurso da cidadania.

As ONGs no campo da satsio uma unidade dinamica
e contraditoria na intercessdo do publico e doapdy pois, se
localizam numa relacdo da saude publica com um tipo

® A andlise estd ancorada nas observagdes sistamatias reunides de
assistentes sociais de 17 ONGS no campo da salRie ne Janeiro.
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“assisténcia social” privada, imersa por demandkgionadas a
saude.

Conforme observamos nas reunibes da rede de
profissionais das ONGs, composta em sua maioriaggstentes
sociais, os conflitos mais pertinentes e persistergdo 0s
conflitos cotidianos com os voluntaffosa conducdo do
trabalho, pois estes tentam impor a logica do faasr
intervencgdes sociais. Ou seja, voluntarios vinmga@ls praticas
de solidariedade muitas vezes diluem o -caraterliigta
universal dos direitos sociais, garantidos cor@ttialmente. O
trabalho voluntdrio acarreta a desqualificacdo e a
desprofissionalizacdo no trato da questdo sosiahdo que essa
“acdo desinteressada” e solidaria dos sujeitosribontpara a
mistificacdo das relacdes sociais capitalistas MOV O, 2002).

Uma assistente social declara que estamos vivendo a
“Maldicdo da Mary Richmond”.O confronto do Servico Social
com os voluntérios esta na origem de nossa profid&gamos o
retorno dos fantasmas de Richmond, na sua fala 32 ho
livro: “O que é Servico Social de Caso”,

Os assistentes sociais que se desgastam com a
incumbéncia de proteger sua profissdo das indige&la
praticadas por pessoas inexperientes e egoistasz,ta
encontrem consolagéo no fato de que outros profias
passaram pela mesma situacdo. Nos Estados Un#iwms, n
had muito anos, podia-se comprar diploma. Em pleno
século XIX muitos estados confiavam em juizes sem
treino legal, enquanto o chefe dos magistradosidal®
Island era um fuzileiro. (traducéo Rios, 1999, p.12

Esses fatos nos revelam um retorno ao passado do
Diagnostico Social. O conceito de diagndstico nwie Social
esteve intimamente ligado com a trajetoria histoda profissao

® O poder do voluntariado emana da base econdmiis,contribui para as
ONGs na diminuigdo de pagamentos de médo-obra, smmdoém fonte de
captacao de recursos financeiros e humanos.
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de influéncia higienistma obra de Mary Richmond no “Caso
Social’. A concepcdo de ajustamento derivou do eimc
biolégico de adaptacdo de Darwin, que consideraeaaguelas
espécies de animais, estruturas biolégicas e mosegie melhor
respondessem as exigéncias do meio ambiente evs@ssem
aos riscos e perigos eram organismos, estruturgsranessos
bem adaptados ou bons. Analogamente, o comportament
humano que satisfaz de maneira adequada as exigéieiseu
meio € uma atividade adaptativa, e o individuo guafentou
com éxito as exigéncias e expectativas do seu miisdo e
social € bem ajustado (SAWREY & TELFORD, 1971).

Para lamamoto & Carvalho (2003), o trabalho do iServ
Social era voltado a adaptacdo do individuo e axyisas
procuravam as causas dos desajustamentos socsaia acio
direta sobre eles de maneira “cientifica”, o qisawa ndo sé
remediar, mas ainda curar e prevenir seu reapazatim
pautando-se na perspectiva de saneamento dasédeifis
sociais e coletivas. O assistente social no usoindaérito
individual destrinchava a vida do assistido, atsad& entrevista
com o proprio, junto com a familia, vizinhos, patré etc.
Portanto, a entrevista serd o principal instrumenitzado para
formulacdo do diagndstico, sendo que para o tratEmser
eficaz, deveria o assistido estar imbuido da net=ds de curar-
se, ou seja, deveria aceitar e aderir ao tratameA®
enfermidades “sociais” eram, neste sentido, urmboeda falta de
formacdo moral e social.

Mary Richmond buscou agregar os conceitos médicos
nas abordagens sociais, consagrando o Servigol Sonia uma
profissdo do “social”, cujo trabalho aparece altida a idéia de
“patologia social”. Portantog tratamento das pessoas “pobres”
foi abordado viés da individualidade sociopatigae levou a
conversdo dos problemas sociais em patologias isocia
(NETTO, 2005).

A sociologia funcionalista esta impregnada ndpad“conceitos”, mas pela
racionalidade médica (LUZ, 2005).
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Segundo Verdés-Leroux (1986), foi a partir da Piiane
Guerra que houveram importantes transformacdesop8eavico
Social nos modos de intervencdo, pois a classe ndmta
alcancava a hegemonia ideolégica. Diante da medg#ic da
correlacéo de forcas, o Servigco Social entra dafamente na
sua fase de implantagcdo, impulso e legitimacdo eotatela
médica. Vejamos a citacdo a abaixo

(...) a autoridade da tutela médica define as éafgas
intelectuais, o quadro da formacdo e os modos de
operacdo: as pesquisas sdo realizadas nos moldes da
pesquisas sobre higiene; as intervencdes, analisata
termos diagndsticos, seguidos de tratamento. H&da €
perceptivel nas formulagbes, jA que o emprego de um
vocabulario cientifico permite, por meio de um
deslocamento de registro, a introducdo da nocdo de
higiene social e de patologia social. (...) insg#enas
nocdes de taras e de doengas mentais. Através das
metéaforas, impde-se uma visdo do mundo sociabtabc

da salde-estado precario; o0 corpo social esta
constantemente ameacado por infec¢des, contammacde
epidemias (idem, 1986, p.31).

O Servigo Social brasileiro recebe a influéncia iceéd
higienisté, através da matriz franco-belga e norte americana,

8 O higienismo surge no Brasil na época da col@njertir da articulacéo entre
Estado, Religido e Medicina, a fim de exercer otrobe das familias. “A
reconversao das familias ao Estado pela higieneuese uma tarefa urgente
dos médicos” (COSTA,1983, p.31).Uma das estratéglas médicos
higienistas para intervir na familia foi a maniméla da religido, através da
apreensao do discurso da Igreja acerca da almbna fai vista como sede
das paix8es, alvo sensivel e vulneravel aos efaitrbidos destas mesmas
paixdes. Definida como nlcleo emissor desses ppedd§ morais, que eram
as paixdes, terminava por estabelecer sinapsessoamificacées bioldgicas
do instinto da propagacédo. Essa relagédo organicatmom o corpo fez com
que se criasse um afastamento progressivo do wirearh o espirito. “O
cuidado higiénico com o corpo fez do preconceitciataum elemento
constitutivo da consciéncia de classe burguespA(.consciéncia de classe
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sendo que a influéncia higienista permanece atédoseada
década de 70, conforme identificado nas grandescolares
(VASCONCELOS, E.2000).

Em nosso ponto de vista, a intervengédo dos aststen
sociais foi um dos sustenticulos panadicalizacdo da vida
social. A medicalizacdo é um processo pelo quabdale vida
dos homens é apropriado pela medicina e que intenfia
construcao de conceitos, regras de higiene, nodeasoral e
costumes prescritos — sexuais, alimentares, dealgabi — e de
comportamentos sociais (LUZ, 2004). Acreditamos e gla
psiquiatria e a medicina social na Europa e noadést Unidos
fortaleceram as bases “cientificas” de legitimidalde Servico
Social na sua intervengdo nas sequelas da Questéial, S
expressa na concepcao do diagnoéstico social estosoaial sob
0 espectro da patologia social.

O trabalho do Servico Social estava ancorado emm doi
eixos: médico e juridico, que apresentava uma @EQéCe
mesclada de filantropia, caridade ou assisténéacetto modo
tecnificada. Os problemas individuais eram manibeda
paternalisticamente, atendendo a certos aspectosadaer
social, tais como: aglomeracdes, promiscuidadenudegéo,
tudo aquilo que causasse ou propagasse enfermidadiess. O
assistente social se assemelhava a um auxiliacmédaliscava a
melhor maneira de tratar as enfermidades, semmmoato
problema dominante da defesa ou da recuperacdoadde s
(LIMA, 1978).

Vasconcelos, E. (2000) faz uma andlise do Servigo
Social através do estudo do movimento de higienetaheO
autor aponta o seguinte:

1. O contexto histérico e politico brasileiro de
desenvolvimento dos servigos sociais do Estademexgéncia
das primeiras escolas de Servico Social no Bragiljécada 30,
foi fortemente orientada por abordagens e pela pgftica do

tem, na consciéncia da superioridade biolégicaasdad corpo, um momento
indispensavel a sua formacao”(idem, p.13).
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movimento de higiene mental, ao qual o Servico &agitélico
se aliou numa relacdo de complementaridade e dardagdo de
areas de competéncia.

2. O Servico Social doutrindrio catélico brasileiro
inspirado diretamente nos servicos sociais beldareés, ja
tinha incorporados na sua matriz conceitos e melgis
ligadas a formacao higienista, o que aparece égptiente nos
curriculos das escolas, através de um conjunttucdente de
disciplinas no curso de graduacdo claramente dehocun
higienista mental permanecendo até ano de 197@élNada 40
emergiu a influéncia norte-americana, que, contudép
promoveu uma ruptura na orientacdo higienista, @utrério
houve um aprofundamento através da psicandliseredida na
psicologia do ego.

3. O Servico Social em salde mental no Brasil, e em
especial no Rio de Janeiro, teve como inicio detw“Child
Guidane Clinics”, pautado em propostas higienigtasricanas e
brasileiras, tendo como base o diagndstico e anme@tto de
“criancas-problemas “ e de educacdo higiénica raslas e
familias, principalmente através dos Centros dentatao
Infantil (COI) e Juvenil (COJ), que foram fundansestna
sistematizacéo e difusdo da tradi¢cdo do Servic@mB0oknico.

Bravo (2004) indica, historicamente, que o trabalioo
Servico Social na saude esteve concentrado nahéasgatalar,
cujo método predominante foi o “Servico Social d@s€. Para a
autora, este fato ocorreu devido a profissdo teurailo a
“funcéo” de “selecdo” e “exclusao” da demanda paupda.
Outro aspecto a ser destacado é o fato das visisderem
“assumido” certas atividades que “caberiam” ao i§er&ocial
realizar no ambito da salude comunitaria. Foi soenent 1975
gue os assistentes sociais se integraram as equipé&zentros de
Saulde, ja que esses eram compostos por médicesmeirbs e
visitadoras. A autora também aponta (2004, p.@6) g

0 Servico Social na saude vai receber as influénda
modernizacdo conservadora, sedimentando sua ac¢do na
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pratica curativa, principalmente na  assisténcia
previdenciaria - maior empregador dos profissianais
Foram enfatizadas as técnicas de intervencdo, a
burocratizacdo das atividades, a psicologizacdo das
relacdes sociais e as concessdes de beneficios

As ONGS, no campo da saude, tém como fio condutor a
refilantropizacdo e a mercantilizacdo, tensionadaslas
conquistas democraticas ligadas a cidadania. Noit@nda
intervenc@o do assistente social, essas tendéseiazpressam
na “reatualizacdo” do “arcaico” da ajuda, no sentit que o
campo € permeado por uma logica pendular, da mizdic@o
“higienista” e do favor no trato da Questdo Soc@le se
encontram em disputa com o projeto ético-politicafissional e
da cidadania no horizonte do cotidiano. Para lanbarf&D08), o
novo é mediado pelo arcaico, que recria elementnabsa
heranca colonial e patrimonialista, que atualiza rcam
persistentes e, ao mesmo tempo,se transforma, mexto de
mundializacdo do capital sob hegemonia financeira.

Para Wacquant (2007), atualmente existem trés
principais estratégias neoliberais na gestdo daériais A
primeira € asocializacdodos pobres que atuando através de
mecanismos coletivos de institucionalizacdo dos ujeites
considerados "desviantes" . Um exemplo dessa t&gaé a
atuacao do Estado junto as pessoas em situacéia de sentido
de fazer uma 'limpeza na paisagem urbana" “"enwgland
instituicdes, sem contudo atingir fato gerador adblematica. A
segunda é anedicalizacdoda pobreza, ou seja, os problemas
sociais sdo vistos como uma patologia individuah fato que
ilustra esta estratégia é o argumento que apomnte a@ausa
"principal" das pessoas viverem na rua o fatoedemt doencas
mentais, ocultando as desigualdades sociais gée eatmatriz
da insercdo e no processo de vida na rua. Outexi@spobre a
medicalizacdo é o fato de ela estar sendo usada conduto
para criminalizacdo na base da estrutura de classgjanto
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introduz uma légica de tratamento individuaE por fim, a
terceira estratégia € penalizacdoda pobreza explicitada no
processo de criminalizagdo dos pobres. PortantQuastdo
Social passa a ser objeto de um violento processo d
criminalizacdo (IAMAMOTO, 2002).

Todas essas estratégias"sacnicas para invisibilizacéo
das problemas sociais que o Estado, enquanto a&kavan
burocrética da vontade coletiva, ndo pode ou ngwesEupa em
tratar de forma profundadWACQUANT, 2007, p.21). Para o
autor, a énfase em cada uma dessas de estratégidserais
(socializacdo, medicalizacdo e penalizacdo) vaoiafocme a
formacdo social e a vontade politica de cada pesdsando
ancorada numa concepgéao da vida em comum.

A partir desse contexto, é plausivel afirmar que as
propostas de enfrentamento da pobreza estdo atsalass por
uma combinacédo "perversa” de focalizacéo e refdaitacdo da
Questdo Social que, em muitos momentos, se convegga
discursos e praticas vinculados a socializacao,jcakézhcdo e
penalizacao.

Portanto, o exercicio profissional agrega um corwple
de novas determinacbes e mediacOes essenciaisy sand
unidade contraditoria de trabalho concreto e trababstrato. O
exercicio profissional especializado realiza-se poeio do
trabalho assalariado alienado. Esta condicdo =atéensdes
entre o direcionamento que o assistente sociagmuetimprimir
ao seu trabalho concreto, e 0s constrangimentgenites ao
trabalho alienado, que se repdem na forma assidada fazer
profissional (IAMAMOTO, 2008).

Neste sentido, cabe analisar que as ONGs sdo upbcam
de disputa de projetos societarios em confrontocultura do

® Um exemplo da articulagdo entre medicalizacadreiralizacdo no cenério
contemporaneo é o uso do crack. A midia trabalk&&o que usuario de
crack é potencialmente criminoso, ou seja, os imudéle crack estdo sendo
tratado como criminosos e ndo como dependentesapsnComo resultado
desse fato as abordagem s&o punitivas e coercitiegsontextualizadas da
situagdo de saude e social dos sujeitos.
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favor (alavancado pela filantropia) e a cidadamalcada no
Constituicdo de 1988), atravessados pela tendéruga
medicalizacdo da pobreza. Conforme abordamos amtemte,
as ONGs no campo da saude sdo contraditorias: déadmon
temos uma logica mercantilista e privatista nootidd questao,
de outro os discursos e acles ligadas a cidadaais €ireitos
sociais, projetos profissionais e sujeitos atergjidpe trazem
consigo suas reivindicacfes de acesso ao trakalhmradia, a
alimentacdo e a educacdo. Desta forma, as estaaEg/olvem
articulagdo de forcas sociais presentes nas ONGhEregdo da
cidadania e democratizagdo das relacdes socia@amas no
projeto ético-politico. O trabalho do assistenteiadaem como
um conduto privilegiado a democratizacéo as peagule cunho
participativo, pois possibilitam evidenciar as dedes
implicitas dos sujeitos atendidos, a identificagativulgacdo na
afirmacdo dos direitos sociais e dos servicos pabli A
"simples" existéncia dos direitos sociais ndo deitea que se
tenha acesso a eles como cidaddo. Os direitos eexist
formalmente, entretanto, dependendo da forma co@o s
usufruidos, transformam-se num objeto de favor,c@loae
constrangimento. Desta forma, 0 acesso a um reqosam
cidadao -sujeito social —critico consciente é quempve a
transformacdo do direito formal em direito real
(VASCONCELOS, 1997).

Consequentemente, o0 assistente social tem que
identificar e fazer aliancas com sujeitos aterslidocom os
voluntérios articulados ao projeto societario diadania, a fim
de potencializar as propostas democratizantes arantip de
direitos. Conforme lamamoto(2002, p.45),

(...)os  voluntarios nao séo necessariamente
conservadores, podendo ser absorvidos em um projeto
social de outra natureza, articulando forcas s®ciai
progressistas e populares, que lhe permita trandda
"condicdo de cidaddo de boa vontade", ao efetivo
exercicio da cidadania social politica. Isso depedd
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criacdo de espacos e alternativas de participaghiicp
no cotidiano da vida social, por parte das forgasass

progressistas de esquerda(...) Essa passagem do

voluntariado ao exercicio da cidadania politicauezq
capacitacdo tedrica e formacéo politica estimuladbe

uma cultura publica democratica. Nesse sentido é
essencial pesquisar como 0s governantes de esquerda

articulados no campo democrético-popular, vém ritata
a questado do voluntariado.

Segundo Vasconcelos, a pratica é ato e movimento. O

voltar-se permanente sobre a préatica contribui a pacdo
pensada, avaliada quanto aos seus objetivos, mretagtados
dando visibilidade ao seu desenvolvimento. Acredi® que “a
avaliacdo permite aflorar as diversas “verdadesbresoos
propdsitos e resultados do programa ou acdo icistital”
(CARVALHO, 2007, p.91).

Portanto, o Servigo Social nas ONGs na saude,idobu
no projeto ético-politico, tem como horizonte otditecimento
dos dispositivos de direitos sociais garantidossaguridade
social, bem como, a constru¢do de espacos dentox&jue
fomentem as lutas cotidianas contra-hegemonicassdjgstos
atendidos, que subvertam a l6gica do favor e dacalézhcao da
pobreza. Neste sentido, é fundamental que o assisecial seja
critico e capaz de formular, recriar e avaliar pstps que
apontem para a progressiva democratizacdo da$eslaociais,
orientados por um compromisso ético-politico pamitagmn
competéncias tedrico-metodoldgicas, na teoria ceritina
explicitagdo da vida social, aliados a uma capadeid&cnica-
operativa que possibilite a pesquisa da realidaddim de
decifrar as situacdes particulares das refraco€udatdo Social,
da qual o assistente social defronta-se (IAMAMOZ@)3).

Finalizamos, enfatizando que as ONGs na saude sao

campo "minado” de limites e possibilidades no exécda
cidadania e da intervencéo dos assistentes sodiamte deste
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cenério paradoxal e contraditério deixamos nossasdacfes a
quem tem coragem” (Frejat).

Consideragoes Finais

O artigo visou trazer algumas reflexdes iniciaisrea do
trabalho do Servico Social nas ONGs no campo ddesada
primeira parte, observamos que as politicas sogiélsicas
ancoradas no neoliberalismo tém como direcédo difacao e
descentralizagdo, imersos na refilantropizagdo amditizada,
mediatizada no movimento contraditério da mediegio da
pobreza e dos direitos sociais. Também apontangsténcia
de trés perfis de ONGs na saude na contemporameegiegsao:
perfil centrado na situacdo de saude, perfil cdotraa dindmica
hospitalar e perfil centrado na prestacdo de sesvi§endo que
esses diferentes perfis expressam “vestigios” @es dherancas
antagbnicas e contraditorias: uma de origem nosimeos
sociais, ha década de 80, ligadas as conquistascdéticas e de
cidadania e outra, oriunda do projeto neoliberaléeada de 90,
de desmonte da politica social do Estado, pautadauitura do
favor. O trabalho do assistente social nas ONGsampo da
saude se localiza no hibrido contraditério dadagio publico
(direitos sociais universais) e do privado (refitapizacdo e
medicalizacdo da pobreza) que vem acarretando numa
reatualizacdo de antigas praticas de nossa heramghico
higienista em contraponto aos avanc¢os pautadosojetq etico-
politico. Em suma, as interveng¢des sociais sda@adas por
dilemas e desafios no horizonte da garantia deodiggara além
da refilantropizacdo mercantilizada. Sendo impreSeel que o
assistente social avance na realidade concreenderido que o
real é formado por contradicdo, limites e possihiies
sustentados em projetos societarios em disputae @almés,
profissionais, articularmos usudrios e voluntariasestratégia de
aglutinar as forcas sociais para tencionarmosrogtps em
disputa na direcao da cidadania e dos direitosga@rtraponto a
cultura do favor.
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