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Ementa: Participacédo do Servigco Social no
processo de alta em Unidades de Salde.

A presente orientacao técnica objetiva contribuir com a discussao sobre a participagao do
Servigo Social no processo de alta de usuarios/as internados/as nas diversas Unidades de
Saude, tendo em vista as inUmeras duvidas apresentadas pela categoria e gestores/as
destas instituicdes em torno das competéncias e atribuicoes do/a Assistente Social.

Desta forma, cabe questionar qual é a participacdo deste profissional junto a equipe
interdisciplinar ou multiprofissional no processo de alta de usuarios/as internados/as em
hospitais, Unidades de Pronto-atendimento de Urgéncia e Emergéncia (UPAS), etc.
considerando as principais normativas da profissao, a saber: Lei Federal 8662/1993; Cddigo
de Etica do/a Assistente Social.

Historicamente, no &mbito da Saude, sdo delegadas ao Servigo Social inUmeras atribui¢cdes
que ndo coadunam com a Lei de Regulamentacéo da Profissdo, Lei Federal 8662/1993.
Notadamente, a principal se refere a uma atividade administrativa e que nao faz parte do rol
de atribuicdes do/a assistente social: a responsabilidade por acionar transporte nas
situacodes de alta dos/as usuarios/as.

Assim, considerando a legislagdo mencionada, o/a Assistente Social, ao compor a equipe
multiprofissional e/ou interdisciplinar, devera se ater as demandas sociais identificadas pela
equipe de saude ou pelo/a préprio/a profissional de Servigo Social durante o processo de
alta. Tais demandas expressam as manifestacdes da questéo social, objeto de intervengao
do/a Assistente Social, conforme as Diretrizes Curriculares da Associagcao Brasileira de
Ensino e Pesquisa em Servico Social.

Importante ressaltar que este é o papel do Servico Social no processo de alta, a
identificagao e intervencao junto as das demandas sociais apresentadas pelos/as usuarios,
a exemplo de:

e orientagdes em torno da rede de servigos, tendo em vista a importancia da continuidade

dos cuidados em salde;

¢ articulagcdo com arede de servigcos no intuito de encaminhar usuarios/as que
necessitam de abrigamento;

e encaminhamento a rede de servigos nos casos de familiares que ndo dispdem no
momento da alta: de estrutura fisica ou de recursos financeiros necessarios para o
retorno do/a usuario/a a sua residéncia;



e atendimentos com o foco na fragilizacdo socioecondmica e suas implicagcées no
processo de re-hospitalizagao/reinternacéao;

¢ localizagao de familiares em relagado a usuarios/as sem referéncia familiar;

¢ orientagodes referentes a beneficios assistenciais ou previdenciarios;

e orientagcdes quanto a questoes trabalhistas e licencas médicas;

e orientagdes e encaminhamentos necessarios em caso de usudrio/a ser vitima de
violéncia (sexual, doméstica, psicoldgica, etc.);

¢ etc.

Outro aspecto fundamental a ser abordado, diz respeito a responsabilizagao exclusiva do
Servigo Social no enfrentamento as manifestagdes da questdo social, isentando os/as
demais membros/as da equipe do enfrentamento a estes fendmenos multifacetados e que
exigem necessariamente a articulagdo com as outras politicas publicas.

Pondera-se ainda que o processo de alta deve se constituir em uma acdo planejada e
discutida no ambito da equipe interdisciplinar, contudo em muitas Unidades de Salde,
apenas se restringe ao profissional médico. Ressalta-se que os/as usuarios/as dos servigcos
possuem outras necessidades, que extrapolam o cunho biolégico, e que deveriam ser
direcionados aos demais profissionais da equipe mencionada, fundamentando-se na
prépria legislagao da politica de salde que aponta determinantes sociais e sua relagcao com
a ocorréncia de doengas.

Assim, a auséncia de planejamento e de insergdo ou mesmo o reconhecimento por parte de
outras categorias profissionais no processo de alta, ocasiona ao Servigo Social a delegacéo
de atribuicdes burocraticas, a exemplo da remocao, da liberacao de leito, da regulacéo de
ambulancias, etc.

Desta forma, recomenda-se que as equipes de assistentes sociais das Unidades de Saude
elaborem suas rotinas, no intuito de definirem institucionalmente, o papel do Servigco Social
no processo de alta e que tais rotinas sejam debatidas e publicizadas junto as demais
categorias profissionais, evitando assim, uma compreensao equivocada sobre o papel do/a
Assistente Social na alta institucional.

Assim, por meio da organizacao das rotinas do Servico Social, no caso especifico, a
publicizacdo das agbes do/a assistente social no processo de alta do usudrio/a séao
essenciais para que toda equipe interdisciplinar ou multidisciplinar tome conhecimento das
atribuicoes do/a assistente social nesse processo.

E essencial que o Setor de Servico Social realize a publicizacdo de suas acdes relativas a
alta utilizando-se por meio de memorandos a gestao e outras coordenacdes profissionais;
elaboracao de folders; utilizagdo de informativos a serem publicizados em murais ou outros
meios; realizagao de atividades/reunides que abordam as acdes do Servico Social, dentre
elas as agdes no processo de alta do/a usuario/a.
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