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RESUMO

“O MEU MAIOR MEDO E ENLOUQUECER, NAO CONTRAIR COVID”:
TRABALHO EMOCIONAL E EXPERIENCIAS NO SISTEMA UNICO DE
ASSISTENCIA SOCIAL NO CONTEXTO PANDEMICO.

AUTOR: Carlos Léo Langsch Neto
ORIENTADORA: Prof2. Dr2 Monalisa Dias de Siqueira

O presente trabalho versa sobre as emocdes das(os) trabalhadoras(es) do Sistema Unico de
Assisténcia Social (SUAS) no contexto da pandemia da Covid-19. Para tanto, tem por
objetivo, discutir como as mudancas ocorridas nos processos de trabalho decorrentes do atual
cenario tem influenciado nas emocdes das(os) profissionais da politica de assisténcia social no
Municipio de Santa Maria/RS. Diante do aumento das vulnerabilidades vivenciadas por um
grande segmento populacional, busca-se compreender o que as emogdes tém mobilizado na
pratica e como tem sido realizada a sua gestdo. A pesquisa de carater qualitativo foi realizada
a partir de observagdo participante e entrevistas semiestruturadas com técnicas(os) de nivel
superior, assistentes sociais e psicélogas(os), que atuam nos equipamentos de protecdo social
bésica e especial de média complexidade, isto é, nos Centros de Referéncia de Assisténcia
Social (CRAS) e no Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social (CREAS). A
investigacdo propde-se a discutir as emocdes a partir da perspectiva tedrica da antropologia e
sociologia das emoc0es, baseada principalmente sob a luz das teorias de Arlie Hochschild. O
trabalho estd dividido em duas etapas: a primeira consiste numa pesquisa bibliogréafica e
documental sobre a literatura e legislacGes que tratam da politica de assisténcia social e as
discussdes sobre as emocBGes nas ciéncias sociais; a segunda refere-se as entrevistas
semiestruturadas e a andlise do material coletado através das lentes da antropologia e
sociologia das emocOes. Por fim, a investigacdo demonstra que as(os) trabalhadoras(es)
realizam gerenciamento emocional em profundidade e na atual conjuntura existe mais
trabalho emocional a ser realizado, sem ampliacdo do numero de profissionais para realiza-lo.

Palavras-chave: Emocdes. Trabalho emocional. Trabalhadoras(es) do SUAS. Politica de
Assisténcia Social. Pandemia da Covid-19.



ABSTRACT

“MY GREATEST FEAR IS GOING MAD, NOT TO GETTING COVID”:
EMOTIONAL WORK AND EXPERIENCES IN THE UNIFIED SOCIAL
ASSISTANCE SYSTEM IN THE PANDEMIC CONTEXT.

AUTHOR: Carlos Léo Langsch Neto
ADVISOR: Prof? Dr2. Monalisa Dias de Siqueira

The present work deals with the emotions of the workers of the Unified Social Assistance
System (SUAS) in the context of the Covid-19 pandemic. Therefore, it aims to discuss how
the changes in work processes resulting from the current scenario have influenced the
emotions of social assistance policy professionals in the city of Santa Maria/RS. Faced with
the increase in vulnerabilities experienced by a large population segment, we seek to
understand what emotions have mobilized in practice and how their management has been
carried out. The qualitative research was carried out based on participant observation and
semi-structured interviews with higher-level technicians, social workers and psychologists,
who are current in basic and special social protection equipment of medium complexity, that
is, in the Social Assistance Reference Centers (CRAS) and the Specialized Social Assistance
Reference Center (CREAS). The investigation proposes to discuss emotions from the
theoretical perspective of the anthropology and sociology of emotions, based mainly on Arlie
Hochschild's theories. The work is divided into two stages: the first consists of a bibliographic
and documental research on the literature and legislation dealing with social assistance policy
and discussions on emotions in social sciences; the second refers to semi-structured
interviews and analysis of the material collected through the lens of anthropology and
sociology of emotions. Finally, the investigation demonstrates that the workers perform in-
depth emotional management and, in the current situation, there is more emotional work to be
done, without increasing the number of professionals to perform it.

Keywords: Emotions. Emotional work. SUAS worker(s). Social Assistance Policy. Covid-19
Pandemic.
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1 INTRODUCAO

O presente trabalho surgiu a partir da minha experiéncia enquanto trabalhador do
Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), em um Centro de Referéncia de Assisténcia
Social (CRAS), no municipio de Santa Maria/RS, durante a pandemia do Coronavirus (Covid-
19). Periodo esse marcado por mudangas nos processos de trabalho, intensificacdo das
demandas devido ao aumento das vulnerabilidades vivenciadas pelos individuos e suas
familias, os quais apresentam novas exigéncias institucionais e profissionais. O atual contexto
tem exigido reinvencdes diante das multiplas expressdes da questdo social que se acentuam
em um cendrio de aumento do desemprego, da fome e das mais variadas formas de violéncia e

violacao de direitos.

O Governo Federal reconheceu através da Lei n® 13.979 de 6 de fevereiro de 2020,
que dispde sobre as medidas de enfrentamento ao coronavirus (Covid-19), a essencialidade
das(os) trabalhadoras(es) dos CRAS e dos Centros de Referéncia Especializado de Assisténcia
Social (CREAS). O decreto n° 10.282 de 20 de marco de 2020, que regulamenta a presente
lei, define a politica de assisténcia social e o atendimento a populacdo que se encontra em
vulnerabilidade social, como servicos e atividades essenciais indispensaveis. Entretanto, ao
mesmo tempo em que a politica de assisténcia social € reconhecida pela sua extrema
relevancia diante da emergéncia de satde publica de carater internacional, observa-se que ela

vem sendo tratada de modo subsidiario.

As condicOes de trabalho no SUAS, no Brasil, tem se caracterizado por poucos
investimentos na rede de servicos e pela insuficiéncia de equipamentos sociais, que
contribuem para a precarizacgdo profissional, (BRAGA; COSTA, 2020). Além disso, em nivel
Municipal, algumas fragilidades sdo identificadas, tais como, falta de cobertura dos
dispositivos, equipes minimas incompletas, ndo substituicdo das(os) profissionais afastados
por motivos de salde e férias que acarretou, inclusive, em equipamentos com apenas uma
técnica de nivel superior por determinados periodos. E perante essa conjuntura, que a
psicologa Margarida® refere “o meu medo maior é de enlouquecer, n&o contrair covid, é isso é
fato”, afirma ainda que no momento em que esta exposta atendendo um monte de USUArios

ndo pode deixar-se levar pelo medo de contaminagéo.

! Interlocutora da pesquisa.
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Diante das péssimas condi¢des de trabalho no SUAS e levando em consideracdo a
essencialidade da Psicologia e do Servi¢co Social na execucgdo das atividades realizadas nos
equipamentos publicos de Assisténcia Social, o Conselho Regional de Servico Social
(CRESS) e o Conselho Regional de Psicologia (CRP) do Rio Grande do Sul (RS) lancaram
uma carta aberta as/os trabalhadoras(es) assistentes sociais e psicélogas(os) referente as
graves condi¢cbes de trabalho e os desafios para quem trabalha na politica de assisténcia
social. O documento destaca a importancia dessa politica social publica e de suas
trabalhadoras(es) para o enfrentamento da crise sanitaria, econdmica e social. Ressalta que a
precarizacdo dessa politica ja vem sendo visivel nos ultimos anos e que sdo anteriores a
pandemia da Covid-19, porém na atual conjuntura tem ocorrido o crescimento das demandas,
sem ampliacdo das equipes e o adoecimento fisico e mental dos profissionais é visivel. Desse
modo, o CRESS e o CRP levantam o seguinte questionamento: “E a protecdo a quem trabalha
na Politica de Assisténcia Social?” e se posicionam, “Nos escolhemos a vida, ndo ao

genocidio”, (CRESS; CRP, 2020).

Nesse sentido, a presente pesquisa tem por objetivo compreender como as mudancas
ocorridas nos processos de trabalho decorrentes do atual contexto de Pandemia da Covid-19
tém influenciado as emocdes das(os) trabalhadoras(es) do SUAS, psicologas(os) e assistentes
sociais, no municipio de Santa Maria/RS. As emocdes fazem parte da historia da constituicdo
do ser humano, e refletir sobre elas em momentos de crise como este € substancial para
compreender como 0s sujeitos estdo se sentindo, quais sdo 0s mecanismos que estdo buscando
para enfrentarem esse momento, como manejam suas emogcdes e o que elas tém mobilizado na
pratica. Precisamos buscar entender essas dimensdes da vida humana para pensarmos em
estratégias de protecdo e recuperacdo pds-pandemia, compreender os impactos que esse
fendmeno mundial tem causado na sociedade, (TAVARES; BARBOSA, 2014).

Desse modo, os estudos da Antropologia e Sociologia das Emogdes, que ganhou
destaque nas décadas de 1970 e 1980 nos Estados Unidos, tem muito a contribuir para as
reflexdes sobre 0 momento que estamos vivenciando. Por muito tempo, as emogdes foram
consideradas fendmenos estritamente psicobioldgicos, como fatos naturais, biologicamente
dados, ndo sendo objeto central de estudos nas Ciéncias Sociais. Entretanto, a Antropologia e
Sociologia das Emogdes tem demonstrado que elas também se constituem pela sua dimenséo
social, séo resultado de construcdes historicas e culturais, (REZENDE; COELHO, 2010).
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1.1 O UNIVERSO DE PESQUISA E OS CAMINHOS METODOLOGICOS.

Nessa secdo pretendo explicitar as especificidades que levaram ao surgimento da
presente pesquisa, na qual me coloco em movimento nesse percurso enquanto trabalhador e
defensor do SUAS. Apresento, em seguida, as particularidades da pesquisa qualitativa, as
questdes éticas, 0 universo da pesquisa e as(os) interlocutoras(es), bem como as escolhas e

percursos metodoldgicos adotados desde a coleta dos dados até a sua andlise e interpretacao.

A proposicdo da realizacdo deste estudo esta atrelado a minha experiéncia como
trabalhador do SUAS, trajetdria essa que se inicia muito antes da pandemia da Covid-19, no
ano de 2010, quando tinha 16 anos de idade e trabalhei como estagiario no setor
administrativo de um Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) no municipio de
Cacapava do Sul/RS?. Posteriormente, realizei, no ano de 2015, um semestre de estagio
curricular obrigatorio do curso de Bacharelado em Servigo Social no CRAS-Oeste na cidade
de Santa Maria/RS®, momento marcado pela terceirizagdo, precarizacdo e sucateamento dos
servigos publicos na regido. Em 2018, assumi o cargo de assistente social neste municipio, me
inserindo na equipe de referéncia do CRAS-Norte, localizado no Bairro Chécara das Flores”,
local que tivemos que sair devido as péssimas condic¢Ges de estrutura fisica que colocava em
risco ndo apenas a salde das(os) trabalhadoras(es), mas também dos proprios usuérios® que
acessavam 0 equipamento em busca de protecdo social. Assim, em dezembro de 2018, a
equipe técnica do CRAS Norte passou a dividir um espaco junto a equipe do CREAS, a
principio temporariamente, mas foi somente em fevereiro de 2020 que o CRAS Norte foi

% Cagapava do Sul é um municipio do Rio Grande do Sul, Brasil. Segundo o IBGE Cagapava na lingua tupi-
guarani significa “clareira na mata”. Tornou-se a 2° capital farrapilha devido a sua importante participa¢éo na
Revolugdo Farroupilha. No censo do IBGE de 2010 foi estimada com uma populacdo de 33.548 pessoas. Fonte:
IBGE, Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Disponivel em:
<https://cidades.ibge.gov.br/brasil/rs/cacapava-do-sul/historico>. Acesso em 11 de jul. de 2021.

® Santa Maria é um municipio da regi&o central do Rio Grande do Sul, Brasil. Segundo dados do IBGE estimou-
se uma populacio de 283,677 pessoas no ano de  2020. Disponivel  em:<
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/rs/santa-maria/historico>. Acesso em 05 de ago. de 2021.

* Chacara das Flores é um bairro localizado na regido norte do municipio de Santa Maria, composto pelas
seguintes unidades residenciais: Balneario das Pedras Brancas; Chéacara das Flores e das Rosas;
desmembramento Fernando Friedrich; e as Vilas Cerro Azul, das Flores, Itagiba, Sant’anna, Santa Terezinha,
Sao Rafael, Tiaraju, Vitdria. Para maiores informagGes sobre o perimetro urbano de Santa Maria, sugiro a leitura
da Lei complementar do Municipio de Santa Maria n° 42, de 29 de dezembro de 2006, que cria e altera a divisdo
urbana de Santa Maria. Disponivel em: <Lei Complementar 42 2006 de Santa Maria RS
(leismunicipais.com.br)>, acesso em 15 de jul. de 2021.

® Utilizo o termo usuario para me referir aquele que faz uso, utiliza, acessa a politica de assisténcia social.



https://cidades.ibge.gov.br/brasil/rs/cacapava-do-sul/historico
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/rs/santa-maria/historico
https://leismunicipais.com.br/a/rs/s/santa-maria/lei-complementar/2006/4/42/lei-complementar-n-42-2006-cria-unidades-urbanas-altera-a-divisao-urbana-de-santa-maria-da-nova-denominacao-aos-bairros-e-revoga-a-lei-municipal-n-2770-86-de-02-071986-artigos-2-a-
https://leismunicipais.com.br/a/rs/s/santa-maria/lei-complementar/2006/4/42/lei-complementar-n-42-2006-cria-unidades-urbanas-altera-a-divisao-urbana-de-santa-maria-da-nova-denominacao-aos-bairros-e-revoga-a-lei-municipal-n-2770-86-de-02-071986-artigos-2-a-
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realocado em sua nova sede no Bairro Carolina®, pouco antes dos efeitos da Covid-19 no

Brasil.

E nesse contexto de pandemia da Covid-19 que a presente investigacdo toma relevo,
periodo este marcado por mudangas no processo de trabalho, decorrente de diversos fatores,
tais como: interrupcdo de atividades coletivas; fechamento integral ou parcial de outros
servigos no ambito municipal, estadual e federal, dificultando o acesso de um conjunto de
individuos e familias que ndo possuiam acesso aos meio tecnolégicos e acabavam buscando
servigos que continuaram abertos, destacando aqui os do SUAS, como meio de tentarem
acessarem seus direitos, em um momento marcado pelo aumento das vulnerabilidades
vivenciadas pela populacdo. Além da intensificacdo das demandas e exigéncias profissionais,
sem ampliacdo das equipes técnicas, ressalta-se a encruzilhada ou até mesmo um dilema ético
entre atender ou ndo aquele conjunto de sujeitos que ndo estavam conseguindo acessar outros
servigos e politicas sociais devido ao atendimento remoto e a falta de meios que

possibilitassem tal acessibilidade.

No contexto do trabalho me senti “dragado” com as/os demais profissionais da
equipe por uma demanda que jamais iriamos dar conta, como ainda ndo damos, bateu na
nossa cara, como um tapa, a fome, a miséria, a pobreza’, a desigualdade social nas suas
maultiplas expressfes. Desigualdades essas que ja existiam, mas a partir das quais 0s sujeitos
na busca da sobrevivéncia se reinventavam diariamente de forma individual para conseguir
garantir o minimo para sobrevivéncia, e simplesmente do dia para a noite perderam essa
possibilidade diante das adversidades trazidas pela pandemia, principalmente, em relacdo a
necessidade de isolamento social. Abordarei dois momentos marcantes para mim que tirei do
meu diario de campo para tentar minimamente expressar o cenario descrito acima, mas tendo
a conviccdo de que esse momento foi tdo transbordante e doloroso que jamais conseguiria

expressar sua complexidade em palavras ou frases.

® O Bairro Carolina fica localizagdo na regido norte de Santa Maria, compreendendo as seguintes Unidades
Territoriais: Carolina, Vila Carolina e Vila Valdemar Rodrigues. Disponivel em: <Lei Complementar 42 2006 de
Santa Maria RS (leismunicipais.com.br)>, acesso em 15 de jul. de 2021.

" A pobreza é entendida aqui como uma categoria multidimensional. De acordo com Yasbek, (2009, p. 74) com
base em Martins (1991: p. 11-15) “a pobreza é expressdo direta das relagdes sociais vigentes na sociedade e
certamente nao se reduz as privagdes materiais. Alcanga o plano espiritual, moral e politico dos individuos [...] é
“caréncia de direitos, de possibilidade, de esperanca” [...] ¢ “a pobreza de direitos”.



https://leismunicipais.com.br/a/rs/s/santa-maria/lei-complementar/2006/4/42/lei-complementar-n-42-2006-cria-unidades-urbanas-altera-a-divisao-urbana-de-santa-maria-da-nova-denominacao-aos-bairros-e-revoga-a-lei-municipal-n-2770-86-de-02-071986-artigos-2-a-
https://leismunicipais.com.br/a/rs/s/santa-maria/lei-complementar/2006/4/42/lei-complementar-n-42-2006-cria-unidades-urbanas-altera-a-divisao-urbana-de-santa-maria-da-nova-denominacao-aos-bairros-e-revoga-a-lei-municipal-n-2770-86-de-02-071986-artigos-2-a-
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O primeiro, foi um dia em que eu e a equipe técnica com a qual trabalhava® composta
por mais uma assistente social e duas psicologas, estavamos entregando alimentos nas casas
dos usuéarios do SUAS, logo no inicio da pandemia, momento no qual realizdvamos todo o
atendimento por telefone e depois nos deslocdvamos até a casa deles. Nesse dia realizamos
mais de trinta e cinco visitas domiciliares para entrega de aporte nutricional, em uma das
residéncias composta por um casal e seu filho, quando cheguei e posteriormente realizei a
entrega da cesta basica, 0 menino comecgou a gritar “mae vamos ter comida hoje, mie vamos
ter comida hoje”, a crianca sorria e gritava pelo alimento, enquanto eu via a parte mais
sombria da nossa sociedade, a emo¢do que eu sentia era raiva disso que chamamos de
humanidade. O segundo momento foi também nos primeiros meses de pandemia, 0 municipio
ndo estava preparado para uma situacdo dessa magnitude e muitas vezes faltavam as cestas
béasicas por alguns dias, pois logo no comeco estavam dependendo principalmente de doacGes,
mostrando a fragilidade da politica de assisténcia social na garantia de prote¢do social. Esse
foi um periodo que eu questionei muito o meu fazer profissional, momento intenso de crises
de ansiedade e sofrimento, porque muitos usuarios acessavam o CRAS solicitando Beneficio
Eventual® da alimentacdo e tinhamos que informar que ndo tinha naguele momento, que
talvez teriamos na semana seguinte, ¢ o sujeito na nossa frente dizendo: “mas eu ndo tenho

como esperar até semana que vem, estou precisando agora, estou com fome agora”.

Eu me senti sucateado, com raiva, com vergonha, um indtil. la para casa, tinha crises
de ansiedade, choro, que nunca havia experimentado antes, ficava pensando por horas, por
dias, na vida usurpada daqueles sujeitos por um sistema desigual, comecei a ver o colorido do
mundo se apagando pouco a pouco, perdendo a minha esperanca, capacidade de lutar e
sonhar. Foi necessario me reencontrar comigo mesmo enguanto ser e profissional, parar, e
refletir no profissional que eu me propus a ser e comecar a realizar processos de mediacéo
com o sistema macrossocietario e olhar para o cenario nacional, desconstruindo uma visao de
que eu sozinho daria conta de problemas estruturais da sociedade. Entendo que o Unico

caminho possivel é o do coletivo, mas em um primeiro momento foi tdo esmagadora aquela

® posteriormente, no més de julho de 2021, ocorreram algumas mudancas nas equipes, troca de profissionais
entre as unidades publicas, decisdo que aconteceu de cima para baixo, porque ndo houve nenhum dialogo por
parte da gestdo com os servigos e planejamento em relagdo aos impactos que poderiam implicar no processo de
trabalho, visto que na l6gica do SUAS deve-se priorizar o vinculo entre profissional e usudrio.

% Beneficios eventuais sio “provisdes suplementares e provisorias que integram organicamente as garantias do
SUAS e sdo prestados aos cidaddos e as familias em virtude de nascimento, morte, situacdes de vulnerabilidade
temporaria e de calamidade publica” (BRASIL, 1993, np).
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realidade que se apresentava que me senti quase uma maquina, as demandas surgiam e eu

mais reagia do que refletia.

Nesse sentido, enquanto pesquisador de um universo no qual estou imerso, foi
necessario, como ponto de partida, realizar um movimento de estranhamento dessa realidade,
aquilo que Da Matta (1978) na sua discussdo sobre o oficio do etnélogo vai chamar de
“transformar o familiar em exotico”, ou seja, um processo de desnaturalizagdo daquilo que
muitas vezes naturalizamos no nosso cotidiano, em outras palavras, olharmos para nés mesmo
e realizamos reflexdes e questionamentos “como fazem as criangas quando perguntam os

porqués”, (DA MATTA, 1978, p. 5).

Segundo Velho (1980) o processo de estranhamento torna-se possivel a partir da
nossa capacidade de conformacgdo entre as diferentes interpretacdes possiveis sobre
determinado fendmeno. Ainda conforme o autor a anélise da sociedade implica certa
subjetividade do observador, € um ponto de vista sobre a realidade que pode ser

compreendida de formas diferenciadas.

Destarte, Roberto Da Matta (1978) e Gilberto Velho (1980) desmistificam a vertente
do pensamento classico das Ciéncias Sociais que defende a necessidade de distanciamento do
investigador em relacdo a realidade pesquisada em nome da neutralidade e imparcialidade na
pesquisa, para que se chegue num maior grau de objetividade. Penso conforme Velho (1980,
p. 129) ao afirmar que “a ‘realidade’ (familiar ou exdtica) sempre € filtrada por determinado
ponto de vista do observador, ela ¢ percebida de maneira diferenciada”, ou seja, ndo existe
ciéncia neutra ou imparcial, pois até os estudiosos das ciéncias naturais e bioldgicas ao

escolher realizar determinado estudo em detrimento de outro j& estdo tomando uma posigéo.

No campo das Ciéncias Sociais o estudo da sociedade é percebido como uma
“objetividade relativa, mais ou menos ideologica e sempre interpretativa” (VELHO, 1980,
p.129), o que ndo € o mesmo que dizer que ndo existe rigor cientifico. Visto que uma pesquisa
cientifica diferencia-se das demais pela sua profundidade, pelo seu rigor tedrico-metodoldgico
que permitem ao pesquisador eleger um conjunto de instrumentos e técnicas para observar e

investigar o contexto social.

E nesse percurso de estranhamento que comecei a olhar para o contexto do trabalho

no SUAS em Santa Maria/RS e comecei a levantar alguns questionamentos, entre eles: por
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que a politica de assisténcia social e suas trabalhadoras(es) foram definidas como essenciais
em detrimento de outras politicas sociais publicas que também s&o de extrema relevancia,
tendo em vista que a protecdo social aos cidaddos, de forma efetiva, so é possivel através de
um conjunto articulado de politicas, isto é, a intersetorialidade'® das politicas sociais? O
fechamento de outros servicos publicos acarretou na sobrecarga de trabalho para aqueles que
continuaram com as suas atividades na linha de frente para a diminuicdo das adversidades
geradas pela pandemia, sendo assim, 0s gestores pensaram no desgaste emocional e na saude
mental das(os) profissionais? E como se garante a protecdo para as/os trabalhadoras(es) do
SUAS?. A partir dessas e de outras indagacdes e a luz da antropologia das emocdes cheguei
ao meu problema de pesquisa que consiste em entender como o contexto da Pandemia da
Covid-19 tem influenciado nas emoc@es das(os) trabalhadoras(es) do SUAS que atuam nos
CRAS e CREAS, no Municipio de Santa Maria/RS, e como elas(es) tém realizado o manejo

dessas emogoes.

Nessa perspectiva, para analise investigativa recorreu-se a pesquisa de tipo
qualitativa, pois esse tipo de abordagem possibilita captar o universo dos significados, das
experiéncias dos sujeitos e de suas historias. Conforme Minayo (2016, p.20) a pesquisa
qualitativa “responde a questdes muito particulares, ela se ocupa dentro das Ciéncias Sociais,
com o universo dos significados, dos motivos, das aspiracdes, das crencas, dos valores e das
atitudes [...]” isto é, correspondem a um universo que ndo pode ser quantificado. Quanto ao
conhecimento produzido configura-se como compreensiva, que segundo Minayo (2016, p.23)
refere-se a “compreensdo da realidade humana vivida socialmente”, ou seja, busca-se
compreender crencas, valores, habitos, sentimentos, emocdes e assim interpretar a realidade

social.

Para constituir o universo da pesquisa recorri ao tipo de amostra que Marconi e
Lakatos (2003) chamam do tipo mais comum de amostra ndo-probabilistica — a amostra
intencional. Esta escolha justifica-se pelo interesse em buscar compreender as emogdes
das(os) profissionais do CRAS e CREAS no municipio de Santa Maria/RS, a partir das
condicOes objetivas e subjetivas vivenciadas no contexto do trabalho durante a pandemia da
Covid-19 e devido as dificuldades que poderiam surgir decorrente do atual momento que

1% Em relagdo ao uso dessa categoria sugiro a leitura do artigo de Carlos Léo Langsch Neto e Carin Otilia Kaefer,
intitulado “A intersetorialidade das politicas publicas como mecanismo na ampliagdo dos direitos”, publicado
nos Anais do Il Seminario Internacional de Politicas Publicas de 2017 da PUC/RS. Disponivel:
<https://editora.pucrs.br/edipucrs/acessolivre/anais/sipinf/assets/edicoes/2017/artigo/6.pdf>, Acesso em 15 de
jul. de 2021.



https://editora.pucrs.br/edipucrs/acessolivre/anais/sipinf/assets/edicoes/2017/artigo/6.pdf
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estavamos e estamos vivenciando, no qual o distanciamento social se tornou essencial frente
as estratégias de combate a propagacdo do virus. Assim, a escolha deu-se a partir da vontade e
disponibilidade dos sujeitos em participarem da pesquisa. De acordo com Martinelle (1999)
na pesquisa qualitativa o que é essencial ndo é o nimero de participantes, mas os significados,

a riqueza que a relacdo sujeito/sujeito possibilita para aprofundamento do objeto de analise.

Portanto, o presente estudo foi composto por profissionais de nivel superior que
atuam nos equipamentos publicos CRAS e CREAS no municipio de Santa Maria/RS e
realizam atendimentos direto junto & populagdo usuéria do SUAS. Destaca-se que existem no
municipio trés CRAS e um CREAS, o0s quais em seu conjunto, durante a coleta de dados,
totalizavam quinze trabalhadoras(es) graduados e ativos. Antes da realizacdo do trabalho de
campo, no qual eu ja estava inserido, foi realizado contato com a Secretaria de Municipio de
Desenvolvimento Social (SMDS), responsavel pela gestdo da Politica de Assisténcia Social
em Santa Maria/RS, para consulta quanto a possibilidade de realizacdo deste estudo e foi
somente ap0s a assinatura de um termo de esclarecimento e liberacdo por parte do Secretario
da pasta e da assistente social e ex-coordenadora'! da Protecdo Social Basica que iniciei o
contato com as(os) trabalhadoras(es) dos CRAS e CREAS.

Para producdo e coleta de dados realizei oito entrevistas individuais
semiestruturadas, pois este tipo de entrevista permite o uso de roteiro com perguntas
previamente estabelecidas e a possibilidade de se interrogar novas questbes a partir da
resposta do informante, (TRIVINOS, 1987). Segundo Boni e Quaresma (2005) nesse tipo de
técnica de coleta de informacdes o entrevistador deve estar vigilante para direcionar a
pesquisa para 0 assunto que interessa, podendo levantar novas questdes para esclarecer algo
que possa ter ficado confuso. Destarte, as(os) minhas(meus) interlocutoras(es) foram
compostas majoritariamente por mulheres, as(os) quais conhecia todas(os) previamente, a
divisdo entre os equipamentos deu-se da seguinte forma: no CREAS foram entrevistadas duas
assistentes sociais e uma psicéloga; no CRAS Oeste uma profissional de Servico Social; no
CRAS Leste um trabalhador da area da psicologia; e no CRAS Norte, equipe em que estou

12
I

inserido, foram duas da area da Psicologia e uma do Servico Social™. Destaco que entrei em

contato com as(os) interlocutoras(es) da pesquisa previamente agendando um horario para as

1 Ap6s a coleta de dados, mais precisamente no més de maio de 2021, a coordenadora da Protec&o Social Bésica
solicitou seu desligamento do cargo, o qual continua sem ninguém até o momento.

12 Priorizei realizar entrevistas com um maior nimero de trabalhadoras do CRAS Norte em detrimento dos
demais CRAS devido a flexibilidade de contato com as(os) interlocutoras(es) no contexto da pandemia da
Covid-19.
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entrevistas que aconteceram de modo presencial ** nos respectivos locais de trabalho*.
Todas(os) as(os) entrevistadas(os) foram orientadas(os) sobre a natureza e os objetivos da
presente investigacdo e assinaram um termo de consentimento informado anterior a entrevista,
de acordo com os principios éticos. Segundo Goldim (2000, p.82) “o processo de
consentimento informado visa fundamentalmente, resguardar o respeito as pessoas. 1sso se da
através do reconhecimento da autonomia de cada individuo, garantindo a sua livre escolha

apos ter sido convenientemente esclarecido sobre as alternativas disponiveis”.

Através do presente termo 0s sujeitos da pesquisa, autorizaram a utilizacdo das
informacdes por elas(es) concedidas(dos), ficando ciente da divulgacdo de dados gerais. O
termo de consentimento funcionou como um contrato entre o pesquisador e as(0s)
interlocutoras(es) garantindo os principios éticos e a escolha destas(es) em participarem ou
ndo da pesquisa. A seguir, apresento o perfil das(os) entrevistadas(os), saliento que por uma
escolha ética com a intencdo de resguardar o maior sigilo possivel, levando em consideragédo
que sdo poucos profissionais que compdem as equipes dos CRAS e CREAS do SUAS em
Santa Maria/RS, os quais podem ser identificados facilmente entre os pares e a gestéo,
priorizei por elencar questdes gerais e algumas informacGes mais especificas. Real¢o ainda
que utilizei pseuddnimos escolhidos por mim e que nédo identificarei os respectivos locais de

trabalho de cada uma(um) a fim de preserva-las(los).

As(os) minhas(meus) interlocutoras(es) foram sete mulheres e um homem, com
idades que variam entre 26 e 54 anos de idade, todas(os) tem em média de trés a quatro anos
que atuam no SUAS de Santa Maria, quatro sdo assistentes sociais e quatro sdo da area da
Psicologia, o vinculo trabalhista é estatutario na sua totalidade. No quadro 1 exponho o

agrupamento de algumas informacdes individuais segundo informacdes coletadas.

O objetivo das entrevistas individuais foi explorar quais e como as mudancas
ocorridas no processo de trabalho durante a pandemia da Covid-19 influenciaram nas
emoc0es das(os) trabalhadoras(es) do SUAS, que emocdes foram vivenciadas por estes, o que

elas mobilizaram na pratica e como foi sendo realizado o manejo dessas.

3 Optei por essa modalidade mesmo no contexto pandémico, porque estdvamos realizando atendimentos
presenciais. Entretanto, foram tomados todos os cuidados necessarios, conforme orientagdes dos érgaos
sanitarios.

1 Saliento que no termo de esclarecimento e liberagdo da pesquisa que foi autorizado pela gestdo estava previsto
a possibilidade da realizag8o das entrevistas nos respectivos locais de trabalho caso as(os) interlocutoras(es)
assim optassem. Desse modo, como a maioria dos nossos atendimentos, salvos os de natureza emergenciais,
estdo sendo realizados por agendamento conversei com a minha equipe de trabalho buscando um consenso para
me deslocar para os demais servicos para realizar as entrevistas.
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Quadro 1 - Perfil das(os) entrevistadas(os) da pesquisa sobre emocdes das(os)
trabalhadoras(es) do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS).

Nome Sexo Cor Religido Estado Profisséo Escolaridade
Civil

Violeta Feminino Branca N&o possui Solteira Assistente Pdés-graduada
Social

Rosa Feminino Branca Catolica Casada Assistente Ensino superior
social

Margarida | Feminino Branca Paga Solteira Psicdloga Pés-graduada

Ana Feminino Branca Na&o possui Casada Assistente Pés-graduada
social

Carla Feminino Branca Crista Casada Assistente Pés- graduada
social

Dalia Feminino Branca N&o possui Solteira Psicdloga Pés-graduada

Pedro Masculino Néo Cristdo/catélico | Unido Psicdlogo Ensino superior

declara estavel
Paula Feminino Parda Catdlica Solteira Psicdloga Pés-graduada

Fonte: Neto, 2021.

As entrevistas foram orientadas por um roteiro composto de vinte e quatro perguntas
que serviram como norte durante os dialogos estabelecidos com as(os) interlocutoras(es). Esse
foi dividido em trés blocos, o primeiro de identificacdo; o segundo sobre o processo de
trabalho durante a pandemia e as emocBes que emergiram nesse contexto, dentro desse
agrupamento foi realizado subdivisdes que abordam a relagdo com os usuérios do SUAS, com
a gestdo/poder publico a nivel municipal e federal e com a rede de politicas publicas, com a
finalidade de compreender como essas relacfes se estabeleceram, como as/os profissionais se
sentiram em relacdo a elas e como realizaram 0 manejo das emoc6es; o Ultimo bloco abordou
questdes sobre pandemia e temporalidade, cujo proposito foi entender como as(0s)

trabalhadoras(es) foram se sentindo no decorrer da pandemia.

As entrevistas foram realizadas entre o periodo de 16 de marco e 9 de abril de 2021,
todas foram gravadas com autorizacdo das(os) interlocutoras(es) com duracdo que variaram
entre uma e duas horas em média. Durante as narrativas fui perpassado por diversas emogoes,
sentimentos e inquietacdes. Acredito que as minhas(meus) interlocutoras(res) também, porque
houve momentos de choro, risos, indignacdo, na finalizagdo da gravacdo escutei de cinco
profissionais que foi um momento de desabafo, uma relatou que se sentiu mais aliviada, outra

gue se sentiu como se tivesse ganhado uma sesséo de terapia a mais naquela semana, entre
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outras observacgdes. Desse modo, nédo tive outra escolha a néo ser deixar-me afetar por cada
historia, gesto, expressdo, sentimento e pensamento. Como bem elucida Favret-Saada (2005),
€ necessario reconsiderar a modalidade de ser afetado no trabalho de campo, esse abre um
processo de comunicacdo especifica com o outro, capaz de mobilizar e modificar nosso

préprio sistema de conhecimento.

A coleta de dados individual foi um momento muito particular, experimentar cada
sensacdo atraves das falas e dos gestos dos meus pares foi de uma sensibilidade, porque cada
narrativa vem ao encontro dos meus sentimentos, desencadeando muitos processos internos e
reflexivos. Mas, quando me coloquei nesse campo tinha ciéncia de que o mesmo me afetaria
diretamente através das experiéncias, sentimentos e emoc¢6es compartilhados. Entretanto, em
nenhum momento impediu a producdo de conhecimento cientifico, porque eu sabia da onde
estava falando, como pesquisador, 0s objetivos a que me propus e busquei articular todos os
elementos de modo rigoroso ao longo da pesquisa, mas a todo o momento me colocando

como sujeito posicionado.

Além das entrevistas semiestruturadas, foi utilizada a técnica de observacédo
participante, principalmente no que se refere a questdes mais gerais que envolveram as
equipes dos CRAS e CREAS, como por exemplo, determinacbes da gestdo municipal que
implicava ambas as equipes, como elas repercutiram, quais emog¢des emergiram e 0 que essas
mobilizaram na préatica. De acordo com Alonso (2016, p.10) a observacdo das interacbes
sociais cotidianas consiste em “uma maneira de entender os fendmenos sociais ¢ observa-los
enquanto acontecem, aqui € agora”, ou seja, envolve a capacidade de nos alertarmos para
fatos que estdo acontecendo através de um acompanhamento continuo das atividades do grupo

investigado. Nesse sentido, como instrumento de registro usei o diario de campo.

Para a analise do material qualitativo, resultante das entrevistas semiestruturadas, foi
utilizada a técnica de analise de conteldo, esta é formada por um conjunto de procedimentos
que visa a investigacdo do material escrito, das comunicagdes. Segundo Bardin (1977), a
organizacdo da analise de conteudo realiza-se dentro de trés etapas, a pré-analise; a
exploracdo do material; o tratamento dos materiais, a inferéncia e a interpretacdo. A primeira
corresponde a organizacdo do material, escolha de técnicas e formulacdo de instrumentos,
revisdo bibliografica sobre o tema, determinacdo do corpo da pesquisa, entre outros. A
segunda fase a organizacdo do material, realizada na primeira, é submetido a um estudo

aprofundado, no qual orientado por um referencial tedrico o pesquisador codifica, classifica e
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categoriza conforme o0s objetivos da pesquisa. O terceiro momento refere-se ao
aprofundamento da interpretacdo referencial, tomando o material empirico em relacéo
aprofundada com a teoria, buscando desvelar os contetudos latentes, para descobrir ideologias

e caracteristicas do processo social.

Nesse sentido, iniciei fazendo uma leitura de materiais selecionados, revisdo da
literatura sobre a politica social de assisténcia social, a pandemia e sobre as teorias da
antropologia e sociologia das emoc0es, delineando os objetivos, procedimentos e técnicas da
pesquisa que iluminaram, posteriormente, a classificacdo do material coletado. Apos a coleta
e transcricdo das entrevistas semiestruturadas, comecei a realizar a exploracdo das narrativas
sobre as lentes da antropologia e sociologia das emocgGes. Assim criei categorias de analise,
com base nos objetivos, para distribuicdo das frases de cada texto transcrito, procurando
encontrar nucleos de sentidos, agrupando os fragmentos em cada tema. Apresento no quadro 2
a seguir as categorias usadas para classificacdo dos trechos das narrativas das(os)

minhas(meus) interlocutoras(es) e as dimensdes analisadas em cada uma delas.

Dessa forma, todo o material coletado foi agrupado com base nas categorias descritas
abaixo, tal procedimento ocorreu através da organizacdo de um quadro no arquivo do Word,
no qual com base nas respostas das(os) entrevistadas(os) fui classificando fragmentos dentro
de cada categoria com base nas dimensdes contempladas em cada uma delas. A partir dessa
distribuicdo dos relatos no quadro, foi possivel uma melhor visualizacdo dos trechos,
conseguindo dessa maneira identificar ndcleos de sentido que dialogavam entre si e aqueles
que se diferenciavam em cada descricdo. Por fim, através das lentes da antropologia das
emoc0es, da literatura sobre a politica de assisténcia social e das legislacbes que orientaram a
analise dos materiais e possibilitaram a realizacdo de inferéncias, elaborei sinteses
interpretativas com base no meu tema e objetivos que serdo encontradas ao longo desse

trabalho.
Quadro 2 — Categorias e dimensdes analisadas nas narrativas das(os) interlocutoras(es).

(continua)
Categoria Dimensdes analisadas nas narrativas

e Processo de trabalho e Descricdo das mudancas ocorridas e das atividades
desenvolvidas;

e Descricdo das emocfes que eclodiram a partir das
novas configuracdes do processo de trabalho durante
a pandemia da Covid-19.




26

Quadro 2 — Categorias e dimensdes analisadas nas narrativas das(os) interlocutoras(es).

(continuagéo)
e [Fatores geradores de estados e Demandas/ fatores que impactaram durante a
emocionais pandemia;

e Dificuldades de atender as demandas no contexto
pandémico e emocdes vivenciadas;

Emocdes em relacdo a gestdo municipal e federal;
Emocdes em relacdo ao trabalho em equipe;
EmocGes em relacdo ao trabalho em rede;

Emocdes em relacdo ao trabalho realizado no CDM
no inicio da pandemia.

e Expressao de emocdes e O que busca expressar no atendimento;
sentimentos e O que esta sentindo no atendimento.

e Manejo/gestdo das emocdes e Estratégias para 0 manejo das emog¢des geradas no
vivenciadas trabalho;

e Recurso aos pares como suporte;
e Recurso a familia como suporte.

Fonte: Neto, 2021.

No decorrer da pesquisa, mais especificadamente no momento da discussdo sobre a
politica de assisténcia social no municipio de Santa Maria, surgiram algumas adversidades no
que se refere a falta de literatura pertinente sobre tema. A vista disso, aproveitei algumas

informacdes da analise institucional que realizei no CRAS Oeste em 2015.

Para falar sobre o desenho da politica de assisténcia social na cidade atualmente,
recorri a minha experiéncia de campo nesses trés anos que estou inserido como trabalhador do
SUAS no municipio. Contudo, apenas com isso ficaria muito prejudicada a discussao
historica dos ultimos anos sobre a politica municipal, portanto priorizei realizar mais duas
entrevistas semiestruturadas, com trabalhadoras que estdo ha mais tempo atuando no SUAS
na cidade. As entrevistas tiveram por finalidade uma breve construcdo da trajetoria da politica
de assisténcia social do municipio de Santa Maria, devido a falta de literatura que tratasse da

tematica.

As entrevistas foram guiadas por um roteiro dividido em dois blocos, o primeiro de
identificacdo e o segundo sobre a histdria de desenvolvimento do SUAS na cidade a partir da
experiéncia das trabalhadoras, este foi composto por trés perguntas centrais que

compreenderam as seguintes dimensdes: como era o desenho da politica quando comegaram a
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trabalhar nela; os caminhos percorridos até os dias atuais e a arquitetura do SUAS na

atualidade.

Realizei o0 mesmo procedimento das primeiras entrevistas, entrei em contato com as
minhas interlocutoras previamente agendando um horéario para as entrevistas que aconteceram
de modo presencial nos respectivos locais de trabalho, ambas no dia 27 de julho de 2021, com
duracdo de aproximadamente 45 minutos. Todas as entrevistadas foram orientadas sobre a
natureza e os objetivos da presente investigagdo, isto é, sobre emogdes dos trabalhadores
durante a pandemia da Covid-19, porém que o presente didlogo tinha como propoésito a
reconstrucdo sobre a historia da politica de assisténcia social municipal. Posteriormente, as
entrevistadas assinaram um termo de consentimento informado aceitando participarem da
pesquisa e autorizando a gravacdo das mesmas, buscando assim a garantia dos principios
éticos e a escolha dos sujeitos em colaborarem.

As minhas interlocutoras foram duas trabalhadoras da Secretaria de Municipio de
Desenvolvimento Social (SMDS), que trabalham na cidade desde 2010, ambas servidoras
estatutarias, entre 40 e 45 anos de idade. Uma delas é assistente social e gestora do Cadastro
Unico™; a outra é assistente social e assessora técnica da gest&o, esta teve a experiéncia de
trabalhar no SUAS em Santa Maria no periodo de 2006 a 2009. A seguir apresento o quadro 3

de agrupamento de algumas informacdes individuais.

Quadro 3 — Agrupamento de informacGes de duas entrevistas realizadas sobre a trajetoria da

Politica de Assisténcia Social Municipal de Santa Maria/RS.

Nome™ Sexo Cor Religido Estado Civil Profissao
Leticia Feminino Branca N&o possui Casada Assistente Social
Carol Feminino Branca Catdlica Divorciada Assistente social e mestranda

Fonte: Neto, 2021.

As entrevistas sobre a politica de assisténcia social municipal foram muito ricas em
conteudo, pois permitiram reconstruir um pouco da histéria do seu desenvolvimento.
Infelizmente ndo foi possivel abordar toda essa riqueza na tentativa de ser sucinto, visto que a

finalidade era trazer uma breve discussdo sobre essa trajetOria, principalmente, ap6s o

15 0 Cadastro Unico é “um instrumento de identificagdo e caracterizago socioecondmica das familias Brasileiras
de baixa renda, a ser obrigatoriamente utilizado para selecéo de beneficiarios e integracdo de programas sociais
do Governo Federal”, (Brasil, 2007, np).

18 Utilizei pseuddnimos escolhidos por mim.



28

redesenho da politica que se materializa no SUAS. Dessa forma, devido a falta de material,
foi realizada uma anélise das duas entrevistas buscando nucleos de sentido e a partir desses
reconstruindo alguns momentos importantes. Foram utilizadas também algumas leis
municipais que tratavam sobre a politica e uma monografia que foi disponibilizada por uma
das minhas interlocutoras. A discussdo desse material estd presente na secdo denominada

“Politica de Assisténcia Social em Santa Maria: o SUAS que temos”.

Nesse sentido, o presente trabalho esta dividido em quatro partes. A primeira é a
introducdo, na qual apresentei meu tema e objetivos de pesquisa, a importancia da realizacéo
da presente investigacdo, os caminhos metodoldgicos percorridos e as técnicas e instrumentos
utilizados para sua concretizacéo, assim como as(os) interlocutoras(os). No segundo capitulo,
discuto a contextualizacdo da politica de assisténcia social a nivel nacional e local,
apresentando seus principais marcos legais e sua estrutura a partir do seu (re)desenho na
perspectiva de implementacdo do SUAS, bem como seus equipamentos, servicos e beneficios.
No terceiro momento, abordo as emocdes enquanto objeto de estudos das Ciéncias Sociais,
em que elas sdo compreendidas como resultado de contextos socioculturais e das relacGes
sociais que construimos com outros sujeitos, ultrapassando a visdo essencialista, que as
identificam como fatos psicobioldgicos. Discuto ainda o conceito de trabalho emocional, que
consiste na gestdo das emocOes e estado afetivos com base em regras de sentimentos
construidas socialmente, realizo uma discussdo interseccional com a categoria de género e
cuidado, visto que historicamente no pensamento ocidental as emocbes sdo facilmente
vinculadas as mulheres, como caracteristicas naturais, que acaba sobrecarregando as mulheres
na realizacdo no gerenciamento emocional. No ultimo capitulo, apresento os dados da
pesquisa a partir das analises realizadas sob a luz da antropologia e sociologia das emocoes e
da literatura sobre a politica de assisténcia social. Por fim, trago as consideracgdes finais que
apontam que as(os) trabalhadoras(es) do SUAS, assistentes sociais e psicélogas(os), que
atuam nos CRAS e CREAS, realizam trabalho emocional em profundidade, sendo esta parte
constitutiva do oficio dessas profissbes no desenvolvimento de suas atividades nos

equipamentos publicos da politica de assisténcia social.
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2 POLITICA SOCIAL PUBLICA DE ASSISTENCIA SOCIAL.

2.1 BREVE CONTEXTUALIZACAO DA POLITICA DE ASSISTENCIA SOCIAL.

E importante destacar antes de entrar no debate sobre o processo de desenvolvimento
historico e dos marcos legais da politica de assisténcia no Brasil que ela comp®e o rol daquilo
que denominamos de direitos sociais. Esses, por sua vez, séo exercidos pelos sujeitos por
meio da intervengdo do Estado, que é o responsavel pela sua provisdo no enfrentamento das
desigualdades sociais, (COUTO, 2010). Ressalta-se que mesmo se utilizando aqui de
demarcac@es historicas como referéncia no tempo e no espaco a politica de assisténcia se
desenvolveu de forma gradual, ora com avangos, ora com retrocessos, isto €, 0 seu movimento
ndo foi um processo linear, mas sim permeado por contradi¢cbes que envolvem conjuntura
econbmica, politica e social; organizacdo, mobilizacdo e luta da sociedade brasileira para sua
efetivacdo, entre outros.

Historicamente a forma assumida de intervencdo do Estado brasileiro no trato das

expressées da questdo social'’

foi punitivista, ou seja, como caso de policia, de punicdo aos
“pobres” e “marginalizados” que eram responsabilizados pela sua condi¢do social e também
por acdes vinculadas a caridade, a benemeréncia, a ajuda em que a Igreja possui um papel de
destaque. Entretanto, quando se refere as primeiras aces de assisténcia social propriamente
dita, seu surgimento marca das décadas de 1930 e 1940, no governo de Getulio Vargas,
possuindo como marco a criacdo da Legido Brasileira de Assisténcia (LBA) em 1942,
primeira intervencdo sistematica do Estado. As politicas de protecdo social que surgiram
nesse periodo entre os anos 1930 a 1943 predominaram até 1964 marcadas por préaticas
clientelistas, que tinha como atributos obras de caridade, na sua maioria ligada a igreja, com
acOes coordenadas pela primeira dama, (FALEIRQOS, 2000).

Segundo Couto (2010), o campo da assisténcia social é marcado por agOes
assistencialistas e clientelistas em que a pobreza é vista como responsabilidade individual
daqueles sujeitos que ndo se esforcaram o suficiente para sua superagdo. Ainda conforme a
autora, o “seu carater assistencialista traduz-se pela ajuda aos necessitados, pela acdo

compensatoria, por uma politica de conveniéncias eleitorais e pelo clientelismo”, (COUTO,

" Questdo social ¢ aqui entendida como “o conjunto das expressdes das desigualdades sociais da sociedade
capitalista madura, que tem uma raiz comum: a produgdo social é cada vez mais coletiva, o trabalho torna-se
mais amplamente social, enquanto a apropriagdo dos seus frutos mantém-se privada, monopolizada por uma
parte da sociedade”, (lamamoto, 2003, p. 27).
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2010, p.165). De acordo com Yazbek (2009, p.51) “nas relagdes clientelistas, ndo sdo
reconhecidos direitos dos subalternizados e espera-se a lealdade dos que recebem os
servigos”. Desse modo, observa-se que a assisténcia social foi permeada e atravessada pela
caridade, pela ldgica do favor, pela benemeréncia, levando longos anos para se legitimar
como politica publica, reconhecida enquanto direito social de responsabilidade estatal. E
somente apds o periodo da ditadura militar, no processo de redemocratizacdo do Brasil, que a
politica de assisténcia social vai adquirir visibilidade no campo dos direitos sociais enquanto
politica social pablica.

Couto (2010) ao realizar uma anélise das acGes governamentais e dos textos
constitucionais anteriores a Constituicdo Federal de 1988 compreende que ndo existia até
entdo uma relacdo entre assisténcia social e direito social e se existia era no sentido inverso,
na légica do ndo direito. As intervencOes realizadas antes de 1980 eram marcadas por agdes
pontuais, de certa forma desarticuladas, direcionadas principalmente para doacdo de auxilios,
sem vinculagdo alguma com servigos, programas ou projetos. E no final da década de 1980
em um momento de efervescéncia politica, de disputa de projetos politicos, de mobilizacGes
populares que resultou na construcdo da Constituicdo Federal de 1988, que a Assisténcia
Social passa a assumir carater de politica social publica, considerada direito do cidaddo e
dever do Estado, prestada a quem dela necessitar, compondo o tripé da Seguridade Social,
junto a Saude (universal) e a Previdéncia Social (contributiva), algo inédito até entdo na
sociedade brasileira.

Conforme a Constituicdo de 1988, no Capitulo Il da Seguridade Social, Secéo |
disposicdes gerais, Art. 194, a seguridade social compreende um conjunto integrado de ac¢oes
de iniciativa dos Poderes Publicos e da sociedade, destinadas a assegurar os direitos relativos
a saude, a previdéncia e a assisténcia social. A mesma carta constitucional abordard no seu
Art. 203 0s seguintes objetivos a que se destina esta politica social,

I - a protecdo a familia, a maternidade, a infancia, a adolescéncia e a velhice; 11 - 0
amparo as criancas e adolescentes carentes; 11l - a promogdo da integracdo ao
mercado de trabalho; IV - a habilitacdo e reabilitacdo das pessoas portadoras de
deficiéncia e a promocdo de sua integracdo a vida comunitaria; V - a garantia de um
salario-minimo de beneficio mensal a pessoa portadora de deficiéncia e ao idoso que

comprovem ndo possuir meios de prover a propria manutencao ou de té-la provida
por sua familia, conforme dispuser a lei, (BRASIL, 1988, np).

Posteriormente, em 1993, é aprovada a Lei Orgéanica da Assisténcia Social (LOAS),
no Governo de Itamar Franco, marco legal significativo que delimitard os objetivos,
principios e diretrizes; a forma de organizacdo e gestdo descentralizada e participativa e

também os beneficios, servicos, programas e projetos.
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Assim, observa-se que é somente cinco anos apés a Constituicdo Federal que foi
criada e aprovada a LOAS, através da Lei 8.742 de 7 de dezembro de 1993, esta configura um
avanco exponencial, mas que ndo anula as dificuldades ainda a serem enfrentadas para sua
materializacdo e efetivacdo, (COUTO, 2010). Consoante a Lei 8.742 de 7 de dezembro de
1993, a Assisténcia Social ¢ definida como “direito do cidaddo e dever do Estado, ¢é Politica
de Seguridade Social ndo contributiva, que prové os minimos sociais, [...] para garantir o

atendimento as necessidades basicas”, (BRASIL, 1993, np), e tem por objetivos:

Art. 2°[..] | - a protecéo social, que visa a garantia da vida, a reducéo de danos e a
prevencdo da incidéncia de riscos; [...] Il - a vigilancia socioassistencial, que visa a
analisar territorialmente a capacidade protetiva das familias e nela a ocorréncia de
vulnerabilidades, de ameagas, de vitimizacBes e danos; 111 - a defesa de direitos, que
visa a garantir o pleno acesso aos direitos no conjunto das provisoes
socioassistenciais, (BRASIL, 1993, np).

A LOAS ainda vai prever como diretrizes na conducao da politica a descentralizagdo
politico-administrativa; a participacdo popular, por meio dos Conselhos deliberativos e das
Conferéncias; a prioridade da responsabilidade do Estado, em ambas as esferas, na conducao
da politica de assisténcia social. Nesse sentido, através da descentralizacdo politico-
administrativa a Unido vai ter como competéncias a normatizacdo e a conducao da politica de
assisténcia no sentido mais amplo, possuindo como principais responsabilidades o provimento
e a manutencdo do Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC)*®: o atendimento de acdes de
carater emergencial em conjunto com os demais entes da federacdo; o monitoramento e
avaliacdo da politica; o cofinanciamento. Os Estados devem destinar recursos aos municipios
para 0 pagamento de beneficios eventuais; atender em conjunto com 0s municipios acdes
emergenciais; prestar servigos assistenciais quando o custeio e a falta de demanda municipal
justificar uma rede regional; o monitoramento e avaliacdo; o estimulo de consorcios
municipais. Aos Municipios cabe a execucao da assisténcia social propriamente dita, porque é
onde as demandas estdo mais visiveis e o controle social por meio da participacdo social se
torna possivel, assim compete aos municipios o0 pagamento de beneficios eventuais e do
auxilio-natalidade e funeral; cofinanciar o aprimoramento da gestdo; atendimentos
assistenciais em situacdes de emergéncia; a prestacao de servicos assistenciais; a execucao de

projetos de enfrentamento a pobreza e o monitoramento e avaliagdo. Em resumo, a Unido

80 BPC “¢ a garantia de um salario-minimo mensal & pessoa com deficiéncia e ao idoso com sessenta e cinco
(65) anos ou mais que comprovem ndo possuir meios de prover a propria manutencdo nem de té-la provida por
sua familia”, (BRASIL, 1993, np).
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normatiza, os Estados executam e fiscalizam e os Municipios executam, todos seguindo como
norte de condugdo os principios e as diretrizes previstas na LOAS.

No entanto, mesmo com 0s avancos legais, na pratica ndo significou a sua execucéo,
apos a sua insercao na Constituicdo Federal de 1988 e criacdo da LOAS, novos entraves surge
para sua efetivacdo. Na década de 1990, a partir do consenso de Washington o Brasil vai
adotar como bases de orientacfes o0 modelo de politica neoliberal, que tem como um de seus
pilares 0 minimo de investimento para o social e 0 maximo para 0 econémico. O que ja
resultou em dificuldades de efetivacdo da politica de assisténcia social na logica do direito,
isto €, nem se materializou na pratica e ja comecou a ser alvo de desregulamentacdo e
desresponsabilizacdo do Estado na garantia da protecdo social. A década de 1990 é marcada
por um contexto nacional e internacional que dificultou o avanco do campo das politicas
sociais, momento esse marcado por processos de desvalorizacdo salarial, desemprego,
privatizacOes de empresas estatais, entre outros, (COUTO, 2010).

E dentro desse cenario que a populacéo brasileira resolve apostar numa nova forma
de gestdo do Estado, adotando um novo modelo politico de direcionamento, elegendo o entdo
candidato do Partido dos Trabalhadores (PT), Luiz Indcio Lula da Silva, em 2002, para o
cargo de Presidente da Republica. E a partir da chegada do PT na presidéncia que a politica de
assisténcia social passa a ter um novo olhar, o qual pode ser identificado a partir dos avangos
dessa nos governos em que o Partido dos Trabalhadores esteve a frente da presidéncia da

Republica Federativa do Brasil™®

. Desse modo, no ano de 2004, temos a aprovacdo da Politica
Nacional de Assisténcia Social (PNAS), que representa avangos significativos na area social,
no qual é pensado no (re)desenho, na arquitetura desta politica, que se materializa a partir da
implementacdo do SUAS. Este é um modelo de gestdo descentralizado e participativo que tem
por objetivo universalizar e organizar em todo o territdrio nacional as acdes socioassistenciais,
buscando dar materialidade para os principios, objetivos e diretrizes previstos na LOAS de
1993. Segundo a PNAS (2004), a Politica de Assisténcia Social esta dividida em dois niveis
de protecédo social, que compreende a protecdo social bésica e a protecdo social especial de
média e alta complexidade.

A Protecao Social Basica tem por objetivo prevenir situacdes de vulnerabilidade e
risco social dentro dos territdrios através de um conjunto articulado de servigos, programas,

projetos e beneficios, tendo como foco de intervencdo a familia. A Protecédo Social Especial

19" Cabe destacar aqui a reflexéo de Couto (2015, p. 676) de que é necessario "incorporar que a existéncia legal
do direito a assisténcia social ndo revela a face boa de um governo, mas é resposta a luta dos trabalhadores de
verem reconhecidos seus direitos a ser protegidos”.
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compreende a média e alta complexidade; a primeira tem por finalidade auxiliar na
reconstrucdo de vinculos, no atendimento as familias e individuos que tiveram seus direitos
violados, atraves da oferta de programas, servicos e projetos de nivel especializado; a segunda
tem por objetivo o atendimento a familias e individuos que se encontram sem referéncias ou
em situacdo de ameaca, na qual ja ocorreu um rompimento de vinculos.

Nesse sentido, 0 CRAS é o equipamento em torno dos quais devem se estruturar 0s
servigos de protecdo social basica do SUAS, e deve ofertar obrigatoriamente o Servigo de
Protecdo e Atendimento Integral a familia (PAIF), por meio da realizacdo de um trabalho
social com as familias. Possui como direcionamento a matricialidade sociofamiliar e a
territorializagdo?’, isto é, a familia como centro de protecdo social, buscando prevenir a
ocorréncia e agravo de situacdes de vulnerabilidade e risco social no territorio, (BRASIL,
2009a).

Destarte, a Tipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais, aprovada através da
Resolugdo n® 109, de 11 de novembro de 2009, do Conselho Nacional de Assisténcia social
(CNAS), tendo como finalidade a descricdo de cada servigo prestado no ambito do SUAS.
Destaca que a protecdo social basica é composta por trés servicos essenciais, 0s quais sao: “a)
Servico de PAIF?:; b) Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos - SCFV?; c)
Servico de Protecdo Social Bésica no domicilio para pessoas com deficiéncia e idosas®®”
(BRASIL, 2009b, p. 10). E importante ressaltar que o PAIF deve ser obrigatoriamente
prestado pelos CRAS e os demais servicos caso ndo ofertados nesse equipamento devem estar
a ele vinculados.

O CREAS, equipamento de protecdo social especial de média complexidade, é
definido pela Lei 12.435, de 6 de julho de 2011, como uma unidade de natureza publica

% Apresentam-se alguns debates contrarios referentes a essas categorias que norteiam as intervencdes na politica
de assisténcia social quando desvinculadas do debate de classes, pois existe uma tendéncia de cair sobre a
familia a responsabilidade pela protecéo social, bem como a atribui¢do as comunidades pelas péssimas condi¢Ges
de vida e a sua incapacidade de enfrentar seus problemas. Para melhor leitura desse debate, sugere-se a leitura do
texto de Berenice Rojas Couto (2015), intitulado “Assisténcia Social: direito social ou benesse?”. Conforme as
OrientacBes Técnicas do PAIF, a protecdo social que visa garantir a fungéo protetiva das familias ndo tem por
finalidade a responsabilizacdo dessas pelas vulnerabilidades vivenciadas, é necessaria a compreensdo de que
para a familia conseguir garantir a sua funcdo de protecdo ela precisa estar protegida e isso demanda
responsabilidade estatal, (BRASIL, 2012a).

21O PAIF “consiste no trabalho social com familias, de carater continuado, com a finalidade de fortalecer a
funcéo protetiva das familias, prevenir a ruptura dos seus vinculos, promover seu acesso e usufruto de direitos e
contribuir na melhoria de sua qualidade de vida”, (BRASIL, 2009b, p. 12).

20 SCFV corresponde a um “servico realizado em grupos, organizado a partir de percursos, de modo a garantir
aquisicOes progressivas aos seus usuarios, de acordo com o seu ciclo de vida, a fim de complementar o trabalho
social com familias e prevenir a ocorréncia de situagdes de risco social”, (BRASIL, 2009b, p. 16).

% Possui como objetivo “a prevengdo de agravos que possam provocar o rompimento de vinculos familiares e
sociais dos usuarios”, (BRASIL, 2009b, p. 25).
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estatal, que funcionam nos municipios ou por consorcios intermunicipais, e prestam
atendimentos especializados a individuos e familias em situac&o de risco pessoal ou social em
que ocorreram situacfes de violacdo de direitos, tais como: violéncia fisica, psicoldgica,
sexual; negligéncia; situacdes de trabalho infantil; abandono; pessoas em situacdo de rua;
individuos que sofreram violéncia devido a sua orientagdo sexual ou por questdo de
raca/etnia, entre outros. Tem como uma de suas finalidades a prevencdo do agravo dessas
situacBes de violacdo de direitos; a reconstrucdo de vinculos familiares buscando o
fortalecimento da fungdo protetiva da familia®*, etc., (BRASIL, 2011b). Em conformidade
com a tipificacdo de servicos socioassistenciais, a protecdo social especial de média
complexidade compreende 0s seguintes servicos,

a) Servico de Protecdo e Atendimento Especializado a Familias e Individuos
(PAEFI); b) Servigo Especializado em Abordagem Social; c) Servico de
protecdo social a adolescentes em cumprimento de medida socioeducativa de
Liberdade Assistida (LA) e de Prestagdo de Servigos @ Comunidade (PSC); d)
Servico de Protecdo Social Especial para Pessoas com Deficiéncia, ldosas e
suas Familias; e) Servico Especializado para Pessoas em Situa¢do de Rua,
(BRASIL, 2009b).

Ressalta-se que 0 PAEFI®

deve ser ofertado pelo CREAS, assim como o Servico
de protecdo social aos adolescentes em cumprimento de medidas socioeducativas de PSC
ou de LA®®. O servico de protecéo especial para pessoas com deficiéncia e idosas, que
consistem no atendimento desse segmento devido a situac@es de violacdo de direitos, ndo
precisam necessariamente ser ofertado pelo CREAS, mas devem a ele ser referenciado. Ja
0 servico especializado para pessoas em situacdo de rua, que possui como horizonte a
construcdo de novos projetos de vida para esse segmento populacional, deve ser ofertado
pelo Centro de Referéncia Especializado para Populacdo em situacdo de Rua (Centro-
pop), (BRASIL, 2009b). Em conformidade com a Tipificacdo Nacional de Servicos

Socioassistenciais a alta complexidade possui quatro servigos, que Sao: servico de

* A familia é o espago de protegdo, mas ndo so, configura-se também em um local em que ocorrem muitas
violagdes de direitos. De acordo com as orientagdes técnicas do PAIF, Volume 1, é necessario ultrapassar o
conceito de familia “ideal”, e passar a assumir a familia “real”: “lugar de cuidados e afetos, mas também de
conflitos, diferencas, dificuldades e, por vezes, de violagdo de direitos”, (BRASIL, 2012a, p. 27).

% PAEFI ¢ compreendido como: “Servico de apoio, orientagio e acompanhamento a familias com um ou mais
de seus membros em situacdo de ameaga ou viola¢do de direitos”, (BRASIL, 2009b, p. 29).

% Servigos que tem como propdsito “prover atengdo socioassistencial e acompanhamento a adolescentes e jovens
em cumprimento de medidas socioeducativas em meio aberto, determinadas judicialmente”, (BRASIL, 2009b, p.
34).



acolhimento institucional, familias acolhedoras, acolhimento em republicas e os servigos

para situacBes de calamidade publica e de emergéncias, (BRASIL, 2009b, p.10).

Salienta-se que esses sdo elucidados aqui para compreender o desenho da politica
de assisténcia social e a forma como ela se organiza. Pontuar as principais diretrizes e
equipamentos da politica torna-se relevante na medida em que ajuda a dimensionar o que
é ofertado (ou n&o) em Santa Maria e como isso se relaciona com o0s processos de trabalho
das(os) trabalhadoras(es) do SUAS que atuam nos CRAS e CREAS do municipio e como

as condicdes sdo agravadas no contexto pandémico, como sera destacado mais adiante.

Retomando a discussdo sobre os marcos legais, essenciais para legitimacdo da
politica de assisténcia na sua extensa trajetoria para se concretizar enquanto politica
publica, obtivemos em 2005 a aprovacdo das Normas Operacionais Béasicas —
NOB/SUAS, com base na PNAS/2004, que busca disciplinar a gestdo do SUAS, ou seja,
estabelece um sistema unico de gestdo nacional. Estd foi reformulada por meio da
Resolucdo n° 33, de 12 de dezembro de 2012, resultando na NOB/SUAS/2012. Em 2006,
mais um passo ocorreu através da aprovacdo das Normas Operacionais Basicas de
Recursos Humanos — NOB-RH/SUAS, que busca a profissionalizagdo do SUAS para
prestacdo de servicos de qualidade para a populacdo usuaria, debatendo pontos
importantes como, por exemplo: plano de cargos, carreira e salarios; a defesa de concursos
publicos, equipes minimas de referéncia, educacdo permanente, entre outros,
compreendendo os trabalhadores que executam a politica com a principal ferramenta para

sua efetivacdo na garantia dos direitos socioassistenciais.

A vista disso, observam-se os grandes passos que a sociedade brasileira deu para
materializacdo de um SUAS e para efetivacdo de uma politica de protecdo social que
ultrapassasse os velhos moldes, ou seja, a construcdo de uma logica que vincule
beneficios, servicos, programas e projetos de forma planejada e estratégica e ndo mais
aquela assentada no clientelismo e no favor, com ag0es pontuais, focadas principalmente
na provisao de beneficios, sem vinculagdo alguma com servicos, programas e projetos,
retroalimentando um sistema direcionado para manutencdo de uma posi¢do de
subalternidade daqueles mais vulneraveis. O que nao quer dizer que superamos essas
velhas praticas, visto que elas estdo intrinsecas ao processo cultural de desenvolvimento
dessa politica social no Brasil e mesmo avangando no que diz respeito a um ordenamento
juridico, na préatica ndo significa a superacdo de decadas de uma cultura apoiada numa

I6gica do n&o-direito. Couto (2015) aponta o carater contraditorio da constituicdo da
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assisténcia social com reiterados processos de vinculagdo a caridade, da culpabilizacdo
dos sujeitos pelas suas precérias condi¢bes de vida. Aborda ainda a dificuldade de sua
universalizacdo e de seu deslocamento para uma forma cada vez mais residual, focalizada,

dirigida apenas a uma parcela da populacdo, uma politica pobre para 0s pobres.

Como ja destacado anteriormente seu movimento ndo foi e ndo € linear, mas sim
permeado de contradicdes, avancos e retrocessos, (SOUZA; JUNIOR; ALVES, 2020).
Uma das Gltimas medidas que tem implicado em obstaculos para materializacdo da
politica de assisténcia social é a Proposta de Emenda a Constituicdo (PEC) n° 241 de 15
de junho de 2016, que prevé o congelamento de gastos sociais por 20 anos. Estudos
realizados pelo Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (IPEA) em 2016 aborda uma
reducdo significativa dos recursos na politica de Assisténcia Social, que implica em perdas
para o campo assistencial, frisa que a implantacdo do SUAS instituiu uma importante
oferta de servigos, contribuindo para o enfrentamento de historicas desigualdades
brasileiras. Entretanto, lacunas ainda séo visiveis no que se refere a operacionalizacao,
como também de caréncias técnicas, e o novo regime fiscal imposto pela PEC n°
241/2016, representa uma contramdo da continuidade dos servicos, programas, projetos e
beneficios para o enfrentamento das desigualdades sociais brasileira. Conforme o estudo
do IPEA o Ministério de Desenvolvimento Social e Agréario, atual Ministério da
Cidadania, manteria a manutencdo das politicas, porém ndo ocorreria nenhuma expansao
do nimero de beneficiarios no caso de novas demandas, como no caso de um contexto de

crise econbmica.

Assim sendo, observa-se que o atual contexto pandémico que implicou na maior
crise sanitaria, econdmica e social do século XXI, acompanhado desses retrocessos tem
apresentado dificuldades de materialidade e aumento da cobertura de atendimentos do
SUAS, manifestando desafios inéditos para a politica de assisténcia social e para

suas(seus) trabalhadoras(es).

Na Secéo seguinte realizo uma breve contextualizagdo da Politica de Assisténcia
Social no municipio de Santa Maria/RS, com base, principalmente, nas entrevistas
realizadas junto as(os) trabalhadoras(es) da SMDS. Na oportunidade, apresento como tem
se estruturado o SUAS na cidade, através dos equipamentos publicos municipais que
prestam servigos socioassistenciais, visto que sdo dentro de alguns desses dispositivos que

atuam as(os) trabalhadoras(es) que fizeram parte do universo da pesquisa.
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2.2 POLITICA DE ASSISTENCIA SOCIAL EM SANTA MARIA: O SUAS QUE TEMOS

A historia de desenvolvimento da Politica Social Publica de Assisténcia Social
Municipal também se insere num campo contraditdrio, ora de avancos, ora de retrocessos, que
envolve conjuntura econémica, politica e social; organizacdo, mobilizacdo e luta da classe
trabalhadora para sua efetivacdo, etc. Como parte integrante da Republica Federativa do
Brasil e do Estado do Rio Grande do Sul, o0 Municipio de Santa Maria possui autonomia no
que diz respeito aos interesses locais, contudo respeitando os principios e diretrizes da
Constituicdo Federal e Estadual, (SANTA MARIA, 1990).

A Prefeitura Municipal 6rgdo méximo do poder executivo local, exercido pelo
Prefeito Municipal, com o objetivo de descentralizacdo de suas politicas e acGes organiza-se
em Secretarias Municipais, gestadas por secretarios auxiliares do prefeito, cada uma com suas
préprias caracteristicas e particularidades, (SANTA MARIA, 1990).

Nesse sentido, com base no processo de descentralizacdo politico administrativa,
compete a0 municipio a gestdo e execucdo da assisténcia social, a qual atualmente ocorre
através da SMDS. Entretanto, antes de 2005, ela era denominada Secretaria de Bem Estar
Social, posteriormente no governo do Prefeito Valdeci Oliveira, do PT, através da Lei n® 4820
de 18 de Janeiro de 2005, ela foi transformada em Secretaria de Assisténcia Social, Cidadania
e Direitos Humanos. De acordo com Kuneck (2007, p.23) esse foi um momento “de
profundas modificacBes no trato da questdo da Assisténcia Social como Politica Social
Publica”. Nao podemos esquecer que esse foi um periodo em que o PT também estava a
frente da gestdo a nivel nacional e que tivemos importante marcos regulatérios como, por
exemplo, a aprovacdo da PNAS 2004, que aborda um (re)desenho dessa politica no sentido de
implementacdo do SUAS em todo o territdrio brasileiro, afiancando niveis de protecdo social
béasica e especial (de média e alta complexidade).

Nesse contexto, em 2005, comeca um movimento em nivel municipal para a
estruturacdo dos primeiros equipamentos de protecdo social basica (CRAS). Entretanto, néo
tiveram sequéncia, tendo as suas atividades interrompidas. Segundo Leticia, assistente social,
interlocutora da pesquisa, as tentativas de implementar a politica nesse periodo duraram
pouco tempo e, em outro momento de sua fala, ressalta que de acordo com suas lembrancas

as(os) trabalhadoras(es) ndo foram pagas(os):
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Em 2005, se eu me recordo, teve um movimento, uma tentativa de se implantar no
municipio de Santa Maria, até chegou a iniciar, mas também foi através de
profissionais terceirizados e ndo teve sequéncia, (LETICIA, assistente social).

Em 2006, comeca uma nova mobiliza¢do para implantacdo de dois CRAS em Santa
Maria, ocasido em que Leticia iniciou suas atividades como assistente social na abertura do
CRAS Oeste, localizado naquele momento na regido da Nova Santa Marta, mais
especificadamente na Vila Por do Sol. Ambos os dispositivos foram fundados através de
convénios realizados pela prefeitura municipal com institui¢bes religiosas, 0 CRAS Oeste
pela Sociedade Assistencial e Educativa Mde Admiravel (SAEMA) sobre coordenacdo da

Congregacéo das irmas do Amor Divino; o CRAS Leste pela Sociedade Espirita Fernando O.

Segundo Leticia, que trabalhou trés anos no CRAS Oeste, no primeiro ano de
trabalho os profissionais foram contratadas como autdnomos, sem vinculo trabalhista.
Ressalta ainda que foi um trabalho muito arduo, pois ndo se sabia muito bem o papel do
CRAS, ndo existiam muitas referéncias bibliogréficas, era tudo muito novo ainda. E somente
com a Tipificacdo Nacional de Servigos Socioassistenciais em 2009, que 0s equipamentos de
referéncia passam a executar 0s servigos, pois até entdo ndo possuiam essa caracteristica.

Destaca as contradicdes existentes na execucdo do servigo enquanto politica social publica,

Ninguém chegava 1a “ah eu vou no CRAS” ndo “eu vou 14 no Centro Social das
irmas”. Entdo sempre era a figura delas que estava a frente do servico que até entdo
tinha que ser publico. E ocorreu vérias vezes da gente estar 14 e ter usuérios que néo
quiseram acessar O Servico, que nao quiseram entrar por ser uma instituicao
religiosa, (LETICIA, assistente social).

Essas sdo marcas histdricas da Politica de Assisténcia Social, que dificulta inclusive
o reconhecimento enquanto direito social por parte dos usuarios, carregando uma imagem de
ajuda aos mais “necessitados”. Kuneck (2007) apresenta a estrutura do SUAS no municipio
no presente ano, momento em que realizou estagio curricular obrigatorio do curso de
Bacharelado em Servigo Social no setor de Plantdo Social na Secretaria. A Protecdo Social
Basica compreendia: Servigo de Atencdo Integral & Familia, que tinha por objetivo o
atendimento a criancas para trabalhar o fortalecimento de vinculos e a defesa de direitos;
Servigos de Apoio Socioeducativo que prestava atendimento no turno inverso da escola e 0s
dois CRAS (Oeste e Leste). A Protecdo Social Especial de Média complexidade possuia as
seguintes modalidades de atendimento: Plantdo Social, destinado para demandas

emergenciais; o Programa de Erradicacdo do Trabalho Infantil (PETI); CREAS, que prestava
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0s seguintes servigos: atendimento psicossocial e juridico a adultos vitimas de violéncia; a
prevencéo de casos de abuso e violéncia contra crianca e adolescente; suporte psicossocial e
juridico a idosos cujos direitos tinham sido violados e o Programa de execu¢do de medidas
socioeducativas em meio aberto. A alta complexidade que tem como finalidade a protecédo
integral era formada: pela casa/abrigo de meninas e meninos; albergue/abrigo municipal;
abrigo/asilo no acolhimento institucional a idosos de baixa renda, sem vinculos familiares

(Lar das Vovozinhas, Lar Oscar Pithan e Lar Vila Itagiba).

De acordo com Leticia e Carol, quando elas ingressaram suas atividades como
assistente social na Secretaria no ano de 2010, através de concurso publico, o CREAS tinha
um cardter misto, porque era constituido por servidores municipais e profissionais
terceirizados. Estes eram contratados pela Associagdo de Pais e Amigos dos Excepcionais
(APAE) através de parceria com o municipio. No ano de 2011 é pactuada pelo municipio a
abertura de mais um CRAS na regido Norte, também através de convénio com outra entidade
religiosa da Igreja catolica. “O Norte era a Nossa Senhora do Trabalho que era uma
instituicdo, uma ONG também, vinculada a igreja catélica ali no Norte”, (CAROL, assistente

social).

Ambas as profissionais ddo énfase para a contradi¢do existente entre a efetivagédo da
politica de assisténcia social enquanto direito do cidaddo e dever do Estado e sua vinculacao,
atraves dos convénios, que colocava como pano de fundo instituicdes religiosas na execucao

de um dispositivo que a principio deveria ser publico:

Entdo, as administradoras dentro da sua filosofia faziam no caso a gestdo desses
servicos, (CAROL, assistente social).

A gente sabe de todas as dificuldades assim, eu permaneci trés anos enquanto
trabalhadora dessa instituicdo, dentro de um Centro de Referéncia, mas a gente sabe
da contradicdo que é a questdo do interesse entre execugdo da politica publica né, do
Servigo e 0 que tem por trds da instituigdo né, porque a instituicdo vem com uma
série de caracteristicas e ela quer imprimir ali a sua caracteristica no servigo,
(LETICIA, assistente social).

No ano de 2010, quando as profissionais comecaram a trabalhar na Secretaria a
Protecdo Social Especial de Alta Complexidade, que atendia criancgas e adolescentes, era a
casa abrigo de meninos e meninas, gerida pela Prefeitura. Entretanto, logo ocorreu um

processo de terceirizacdo também, por meio de convénios com a Instituicdo Lar de Mirian e
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as Aldeias SOS. O atendimento destinado & populagdo em situacao de rua e migrante também
faziam parte da estrutura de dispositivos do municipio, denominados como Albergue/abrigo
municipal naquela época. No entanto, seu funcionamento ocorria de forma extremamente
precaria, sem equipe técnica minima de referéncia alocada diretamente no equipamento.
Resultando assim na sua terceirizagdo também por meio de convénios com instituigdes do
terceiro setor. O sucateamento do servigo € expresso na narrativa de uma das minhas

interlocutoras:

Quando eu entrei era o albergue municipal que existia, ali do lado da Camara
Municipal de vereadores. Te digo assim, que foi uma das piores experiéncias o dia
que eu fui conhecer o albergue municipal, era muito horrivel assim, muito, pra te
resumir assim, dignidade, garantia de direitos, ndo tinha nenhuma assim, era uma, o
prédio era horrivel, as instalacbes era horrivel, chovia dentro. Os profissionais que
tinham 14 eram esses que vao passando de uma secretaria para outra, que ndo se
adaptam em nenhuma funcdo e que acabaram ficando & determinando o que podia e
0 que ndo podia ser feito, (CAROL, assistente social).

Mostrando a desresponsabilizacdo do Estado no atendimento de qualidade a
populacdo mais vulneravel, que se traduz numa politica pobre direcionada para 0s pobres.
Conforme Carol, no periodo que corresponde a 2010-2014, ocorreu um rompimento dos
contratos na gestdo dos CRAS, e os trés passaram a ser administrados pela SAEMA. Ressalta
que conseguia visualizar um diferencial desta em relacdo as demais institui¢fes religiosas que
eram responsaveis pelos dispositivos da regido Norte e Leste, pois mesmo sendo de cunho
religioso eram promovidas capacitacdes para os técnicos, tinham reunides periddicas para

discusséo e estudo da politica, entre outros.

Em 2013 a Secretaria de Municipio de Assisténcia Social, Cidadania e Direitos
Humanos passou a ser denominada Secretaria de Municipio de Desenvolvimento Social -
SMDS, no governo de Cezar Augusto Schirmer, alteragdo que ocorreu por meio da Lei n°
5769, de 27 de junho de 2013, (Santa Maria, 2013). Na gestdo de Schirmer ocorreram alguns
movimentos de retrocesso para a politica de assisténcia em Santa Maria, no ano de 2014
houve uma ruptura dos contratos com a SAEMA. Nesse mesmo periodo foi aberta licitacéo
para empresas administrarem os CRAS, sendo vencedora para realizacdo de convénio com a

Prefeitura o Instituto Nacional de Desenvolvimento Institucional e Ac&o Social S/S — EPP?’.

2" Informagdo coletada durante 0 meu estagio curricular obrigatério do curso de Bacharelado em Servico Social,
realizado no CRAS Oeste de Santa Maria.
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De acordo com Leticia esse foi um momento em que os profissionais ndo estiveram
muito envolvidos com 0s processos que ocorriam na gestdo, por conta disso ndo sabe
especificar até hoje a natureza do Instituto, se era uma empresa ou Se possuia outra
caracteristica. No entanto, se lembra de que o Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ)
do instituto era de dezembro de 2014 e, em marco de 2015, comegaram a administrar oS
equipamentos da politica. Refere que foi um momento de muito retrocesso, se antes nao era o

ideal imaginado para uma politica social publica a situacéo ficou ainda mais complexa,

Eles [o Instituto] que fizeram toda a contratacdo de profissionais de uma forma
extremamente precarizada, se a gente achava ruim a forma anterior, por essa questao
da precarizacdo de contrato de trabalho, do baixo salario, foi muito pior assim, a
situacdo que ficou. Por que eu lembro de ndo ter... eu lembro que as colegas
assistentes sociais estavam ganhando um valor assim abaixo do salario minimo, sem
contrato, sem carteira de trabalho, sem direito trabalhista algum, (LETICIA,
assistente social).

A assistente social Carol demonstra 0 mesmo sentimento em relagéo aos retrocessos
gue ocorreram nesse periodo, pontua que a gestdo da secretaria era extremamente autoritéria,
ndo existindo espaco nenhum para dialogos. Salienta ndo saber como, mas que esse Instituto
comecgou a administrar a maioria dos equipamentos da politica, através de convénios,
inclusive o Restaurante Popular. As duas trabalhadoras abordam que foram tempos dificeis
para politica social, para as(os) servidoras(es) que ndo tinham espaco para didlogo e,
principalmente, para as(0s) usuarias(os) que se viam sem referéncias nos servicos devido a

rotatividade de profissionais®®. Observa-se isso no relato das assistentes sociais:

E nessa gestdo que a gente teve, que foi a precariedade, um retrocesso que eu te
disse, tinha isso também, porque como eles eram autoritarios. [...] No caso na minha
area, no meu setor teve compra de veiculos que ndo passou pela aprovagdo do
Conselho de Assisténcia, que a secretaria batia no peito e dizia que o dinheiro era
dela, ela gastava como ela queria. Entdo era uma situacdo muito triste assim e
trabalhar na época no meio daquilo foi muito complicado, a gente chegava a beira de
desistir sabe. Por que, por exemplo, eu que era responsavel pelo cadastro Unico e
pelo bolsa familia, que era onde tinha na época o maior volume de recurso, nossa as
vezes eu ndo conseguia dormir de noite pensando no que poderia acontecer né, com
0s recursos vinculados ao programa. [...] Todo mundo j& sabia que Santa Maria
estava & beira de um colapso no Sistema Unico de Assisténcia [Apos as dendncias

% Acho importante destacar que no periodo em que realizei estagio curricular em 2015, durante um semestre, no
CRAS Oeste, ocorreu a troca de profissionais trés vezes. Simplesmente de um dia para o outro quando eu e
minha colega iamos realizar as atividades no dispositivo era outro profissional de referéncia que estava no
espaco, prejudicando assim o vinculo entre o prestador de servigo e 0 usuério, conforme preconiza a legislagao
do SUAS.
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realizadas]®, (CAROL).

A gente teve um periodo bem dificil dentro dessa Secretaria nessa gestdo, por essa
falta de didlogo com a gestdo da secretaria e com os profissionais né. A gente teve
um periodo bem complexo. Quem estava presente, quem acompanhou, sabe de toda
a movimentagdo que teve, nés enquanto trabalhadores, a gente promoveu um
movimento que acabou se construindo um férum de trabalhadores do SUAS,
(LETICIA).

Nesse cenério, ocorreu toda uma mobilizacdo por parte das(os) trabalhadoras(es) do
SUAS, dos Conselhos Profissionais de Psicologia e Servico Social, que culminaram em
dendncias no Ministério Publico, no Governo Estadual e Federal, em audiéncia pablica na
Camara Municipal de Vereadores com a finalidade de sinalizar o momento caético que a
politica de assisténcia vivenciava na cidade. Segundo Carol, existem processos desse periodo
em tramitacdo até hoje, inclusive ha poucos meses foi chamada para depor em um deles.
Realca que foram momentos obscuros em que ocorreu assédio moral dos servidores, gque ia

trabalhar pensando no que de ruim poderia acontecer naquele dia.

Mesmo com todas as mobiliza¢Ges e denuncias que foram realizadas durante a gestdo
de Schirmer, foi somente com a troca de gestdo em 2017, na qual Jorge Pozzobom foi eleito
Prefeito de Santa Maria, que algumas mudancas importantes para a estruturacdo do SUAS na
cidade ocorreram. As interlocutoras salientam que logo no inicio da administracdo do atual
Prefeito, em que ocorreu a troca de Secretario da SMDS, tiveram um momento muito rico, no
qual conseguiram dialogar com o novo representante da pasta e com Pozzobom, sinalizando a
precarizacdo e a necessidade de concurso publico. Assim, logo em seguida, foi rompido o

contrato com o Instituto que estava a frente dos equipamentos da Assisténcia Social.

Leticia, assistente social, salienta que passaram um ano dificil até ser realizado o
concurso publico para a nomeacdo de novos profissionais, visto que ficaram com apenas
cinco assistentes sociais (duas que eram da Secretaria de Habitacdo e foram remanejadas para
SMDS) e uma psicologa para darem conta das demandas no municipio, afirma que
obviamente ndo conseguiram. Entretanto, as entrevistadas declaram que foi um momento em

que conseguiram ter esperanca frente as lutas travadas para melhorias do SUAS,

Foi um periodo que a gente enquanto servidora se encheu de esperanga, por ter esse
concurso publico e por ter a chegada dos colegas né. E para que realmente a gente

* Dentincias realizadas pelas(os) trabalhadoras(es) e usuarios(as) junto as Conselhos de Assisténcia Social a
nivel Municipal, Estadual e Federal, bem como junto ao Ministério Pdblico, entre outros.
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conseguisse iniciar entdo os equipamentos como eles tém que ser né. Publico, com
servidores, com servigos continuados, entdo foi um momento para nds historico
(sorri), (LETICIA, assistente social).

A trabalhadora do SUAS, realca que a defesa do CRAS publico, estatal e com
servidores, era uma luta de tempos, que esteve presente em uma Conferéncia de Assisténcia
Social no ano de 2007, na qual ja era sinalizada essa necessidade. Porém essa foi uma
realidade que se materializou apenas “dez anos depois a gente conseguiu de uma certa forma

romper né, com essa terceirizacio que foi de mal a pior”, (LETICIA, assistente social).

Nesse sentido, no ano de 2018 iniciou-se a nomeagdo de novos servidores para
compor as equipes de referéncias de alguns dispositivos da politica de assisténcia social no
municipio. Assim, os equipamentos que compdem o SUAS atualmente na cidade sdo: trés
CRAS referente & protecdo social bésica, localizados na regido Oeste®, Leste® e Norte*” de
Santa Maria, que estdo diretamente vinculados a gestdo da SMDS, ou seja, ndo sdo mais
terceirizados, cada um possui quatro profissionais de nivel superior, assistentes sociais e
psicologos, os demais sdo terceirizados e estagiarios; um CREAS®, responsavel pela protecéo
social especial de média complexidade, instalado na regido Central de Santa Maria,
responsavel pela demanda de crianca e adolescente, mulheres e idosos que tiveram seus
direitos violados, pessoas em situacdo de rua, além da execucdo do servico de protecédo social
a adolescentes em cumprimento de medidas socioeducativas (PSC)**, também esta sobre
administracdo da SMDS. Na alta complexidade os servigos continuam terceirizados através de
conveénios realizados via licitagdo, porém vinculadas e fiscalizadas pelo setor de parcerias da
SMDS, sendo: o Lar de Mirian e Mée Celita e as Aldeias SOS responsaveis pelo acolhimento
de criancas e adolescentes que se encontram em risco social e estdo sobre medida de protecéo,
conforme o Estatuto da Crianca e Adolescente (ECA); quanto a populacdo em situacdo de rua
possui atualmente duas casas de passagem, mas uma delas se configura como acolhimento
provisorio durante a pandemia; para o acolhimento das mulheres vitimas de violéncia ha a

casa de passagem Aconchego. Resumindo, temos a prote¢éo social bésica e especial de média

% O CRAS Oeste, atualmente, atende aproximadamente 38 bairros, vilas e distritos de Santa Maria, tais como:
Tancredo Neves, Santa Marta, Minuano, Nova Santa Marta, entre outros.

%1 O CRAS Leste referéncia para aproximadamente 24 bairros e vilas, entre eles, Camobi, Km 3, Cerrito, etc.
%20 CRAS Norte abrange aproximadamente 29 bairros e vilas, compreendendo: Centro, Kennedy, Chécara das
Flores, Campestre, entre outros.

% Abrange todo 0 espaco territorial de Santa Maria/RS.

% 0 servigo de protegdo social aos adolescentes em cumprimento de medidas socioeducativas de LA, ndo esta
sendo realizado pela equipe do CREAS atualmente, mas através de convénio com o Centro de Defesa dos
Direitos da Crianca e do Adolescente (CEDEDICA-SM).
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complexidade vinculadas e geridas pela SMDS e a alta complexidade terceirizadas, recebendo
repasses de verbas publicas para a execucdo dos servigos®>.

Finalizando essa breve contextualizacdo da politica de assisténcia social e da
estrutura do SUAS atualmente no municipio, é possivel concluir que tivemos alguns avangos
importantes, porém é necessario o aumento da cobertura dos dispositivos da politica de
assisténcia para garantia das necessidades e demandas da populacdo de Santa Maria, ou seja,
0 SUAS que temos ainda ndo é o que gqueremos. Entretanto, para a oferta de servicos de
qualidade para a populacéo é necessario investimento publico e a responsabilizacdo dos trés
entes federativos, pois é impossivel fazer politica ptblica sem investimento de recursos™.

No capitulo seguinte buscarei apresentar o debate tedrico sobre a antropologia e
sociologia das emocdes, visto que € a partir dessas lentes que eu lanco mao para realizar a
analise do meu tema de pesquisa: as emocdes das(os) trabalhadoras(es) do SUAS de Santa

Maria, que atuam nos CRAS e CREAS, no contexto da pandemia da Covid-19.

% Além desses equipamentos que compdem o desenho do SUAS no municipio existem as entidades que
integram a rede socioassistenciais que sdo credenciadas no Conselho Municipal de Assisténcia Social (CMAS) e
possuem titulo de entidade assistencial. Conforme informagdes do setor de parcerias da SMDS, no ano de 2020,
0 CMAS tinha 29 entidades cadastradas, entre elas: Lar das Vovozinhas, Centro de Apoio a Criangas com
Cancer, SAEMA, entre outras.

% E imprescindivel destacar que néo existem alguns equipamentos que compde o SUAS aqui no municipio
como, por exemplo, o Servigo Especializado para Pessoas em Situagdo de Rua — Centro POP. Entretanto, € um
debate que infelizmente ndo vai ser possivel realizar nesse momento, mas que demonstra a falta de cobertura do
SUAS no municipio.
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3 ASEMOCOES: UM FENOMENO SOCIAL.

3.1 AS EMOCOES ENQUANTO OBJETO DE ESTUDO DAS CIENCIAS SOCIALIS.

As emocOes fazem parte da constituicio do ser humano, nascemos com uma
tendéncia natural a sentir e vivenciar emoc0es, isto é o que vai diferenciar os individuos das
maquinas, dos rob6s. Le Breton (2009) nos lembra de que mesmo as acbes e decisdes
compreendidas como mais racionais que tomamos envolvem sentimentos e afetividades e é
exatamente nesse ponto que nos diferenciamos de um computador. Isto reflete a dimensao
humana do sujeito, porque por mais racionalizada que sejam as nossas decisdes através do uso
de técnicas, entre outros, existe uma parte que essa ndo vai dar conta que € a das emocdes.
Ainda segundo o autor consegue-se racionalizar em parte a afetividade, realizar o manejo dos
sentimentos, quando percebemos que ele ndo nos faz bem.

Os estudos das emogdes estiveram presentes em varios momentos nas investigacoes
das Ciéncias Sociais, nos quais podemos citar, por exemplo, os trabalhos de Marcel Mauss
(1980) A Expressdo Obrigatoria dos Sentimentos, Margaret Mead (2000) com sua obra Sexo e
Temperamento. Entretanto, mesmo fazendo parte de alguns estudos da area, a dimensdo
emocional aparece de forma secundéria, ndo como um campo de investigacdo propria.

A dificuldade de legitimacdo das emocdes como objeto de estudo das Ciéncias
Sociais esta vinculada a visdo que trata as emog¢des como fatos naturais e universais, como
fendmenos subjetivos e particulares, ou seja, uma clara tendéncia a se analisar as emocGes do
pondo de vista do individuo. Tais limitacdes para o estudo das emocdes aparecem junto com o
surgimento dessa disciplina, e da oposicdo individuo/sociedade, em que autores classicos
buscando demarcar o campo especifico dessa area do conhecimento passam a considerar em
grande medida a ciéncia psicolégica como responsavel pela analise dessa dimensdo,
compreendendo-a como um fenémeno individual, (REZENDE; COELHO, 2010).

O estudo das emocdes ganha forca na década de 1970 a partir da abordagem
interpretativista, antes ndo era pensada como campo especifico de analise nas Ciéncias Sociais
e na Antropologia, somente em 1980 que ela se constitui como area de investigacdo dessas
disciplinas no contexto norte-americano. Com base na antropologia interpretativista de

Geertz, Michelle Rosaldo (2019)%" vai discutir a construcéo do self e dos afetos e definir as

%70 artigo publicado originalmente sob o titulo “Toward an anthropology of self and feelings” é de 1984, porém
sua traducdo para o portugués é de 2019.
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emogdes como “pensamentos incorporados” que sao sentidos no corpo, afirmando a dimenséo
social e cultural na construcdo da pessoa, bem como da influéncia dessa na construgéo
societaria. Para a autora, 0 pensamento ndo existe separado da vida afetiva, assim como o
afeto ndo existe isolado do pensamento, as emocdes sdo cognicdes, interpretacdes

referenciadas culturalmente.

Nessa direcdo, Rosaldo (2019) apresenta um exemplo, quando nas interagOes
cotidianas alguém nos aborrece, podemos responder de diversas maneiras, porém o que
iremos sentir depende do modo como entendemos o acontecimento e a partir dai construimos

nossas opcdes de respostas. Desse modo, descreve

Emoc¢des sdo pensamentos de alguma forma “sentidos” em rubores, pulsos,
“movimentos” de nossos figados, mentes, coracdes, estomagos, pele. Eles sdo
pensamentos incorporados, pensamentos filtrados pela apreensdo de que “estou
envolvido”, (Rosaldo, 2019, p.38).

Segundo Rosaldo (2019, p.39) as emocgbes tém uma relacdo intrinseca com 0s
significados sociais e culturais internalizados e com o contexto no qual emergem, ndo sédo
substancias que podem ser “descobertas em nosso sangue”. NoOs aprendemos a sentir as
emoc0Oes e a expressa-las da mesma forma como assimilamos e exteriorizamos uma lingua,
através do processo de aprendizagem e de identificagdo com o meio. As manifestaces
corporais e afetivas que ddo base a existéncia social do individuo ndo séo algo que nasce com
0 sujeito, sdo adquiridas ao longo do processo de desenvolvimento do ser, 0 modo como as
criangas, os adolescentes, os adultos e os idosos demonstram suas afetividades ndo sdo as
mesmas. Nessa perspectiva, as causas das emocdes, seus efeitos sdo geridos na interacdo com
o grupo e ndo fora de um sistema de significados e de valores aprendidos, (LE BRETON,
2009).

Segundo Rezende e Coelho (2010) autores como Abu-Lughod e Lutz (1990) e Fajans
(2006) abordam as emocdes como fendmenos incorporados, no qual o corpo é tomado como
referéncia, ou seja, o local onde estas emocGes sdo situadas. Nessa perspectiva, as emogdes
sdo aprendidas na interacdo com o ambiente social e cultural que sdo internalizados e
acionados em cada contexto. As referidas autoras realizaram uma revisdo das principais
teorias sobre os estudos das emocdes, a saber: o essencialismo, em que as emogdes sdo

consideradas fendémenos naturais; historicismo, consideradas construces historicas;
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relativismo, constru¢des culturais, resultado de contextos socioculturais, ou seja, 0
historicismo e o relativismo consideram que as emocdes variam no tempo e espago. A partir
dai as autoras propem uma nova vertente de analise denominada contextualismo, no qual o
contexto é tomado como base, essa perspectiva é formulada a partir da nocao de discurso de
Michel Foucault. Assim, as emogdes “ndo seriam apenas um construto historico-cultural, a
emocao seria algo que existe somente em contexto [...]” (REZENDE; COELHO, 2010, p.78).
Surgindo, assim, a possibilidade de se falar da capacidade “micropolitica da emo¢ao”, que se
refere a “capacidade para dramatizar, reforcar ou alterar as macrorrelacbes sociais”,
(REZENDE; COELHO, 2010, p.78).

Em 1980, ainda no contexto norte-americano, Arlie Hochschild (1983), vai colocar
seus esforcos para o estudo das emoc6es no ambito do trabalho, a autora inicia sua discusséo
fazendo uma comparacao com os estudos realizados por Karl Marx, no qual ela destaca que o
trabalho desenvolvido pelo operario do século XIX consumia, principalmente as forcas
fisicas. Porém, no século XX ocorre uma expansao do trabalho no setor de servicos, em que
se exige o contato face a face, assim nédo é apenas a forca fisica e mental que é consumida,
mas também aquilo que a autora denomina de “trabalho emocional”, retomaremos adiante
essa discusséo.

Nesse sentido, a Antropologia compreende que por mais que exista uma
predisposicdo para sentirmos e vivermos emogdes, porque isso é o que nos diferencia das
maquinas, nds somos ensinados a sentir e expressar de determinada forma a partir da cultura,
do contexto e das relacBes sociais estabelecidas com outros sujeitos. A expressdo individual
das afetividades possui sua origem nas experiéncias da sociedade na qual estamos inseridos,
(LE BRETON, 2009).

Rezende e Coelho (2010, p.11) pontuam que “os sentimentos sdo tributarios das
relagdes sociais e do contexto cultural em que emergem” sendo assim a presente afirmagéo
surge e ganha sentido quando as autoras iniciam o debate sobre uma fabula vivenciada por
Laura Lohannar, que ao descrever a tragedia de Hamlet a uma tribo africana durante uma
pesquisa de campo, foi possivel observar que as discussfes sobre amor e ciume presentes na
trama ndo faziam sentido algum para aquela comunidade, pois a forma de sentir e expressar
essas emocOes assumia outro contexto naquela cultura, a partir do modo como se
relacionavam com essas categorias no seu proprio sistema de parentesco.

As emocgdes sdo aqui entendidas como fendmenos sociais, que possuem como

referéncia o corpo, porque “ndo € o corpo que se emociona, mas o sujeito”, (LE BRETON,
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2009, p.125), ou seja, elas emergem a partir das construgdes sociais e dos contextos nos quais
estamos inseridos, mas o local onde sentimos, em que elas estdo situadas € no corpo, 0 que
ndo é o mesmo que dizer que elas sdo naturais.

Conforme Rezende e Coelho (2010, p.33) “as emogdes, embora situadas no corpo,
tém com este uma relacdo que é permeada sempre por significados culturalmente e
historicamente construidos”. As emogdes ndo sdo algo separado dos aspectos socioculturais
ou do contexto aos quais os individuos estdo envoltos, elas sdo representacGes de
determinadas sociedades e passiveis de variagdes.

Por exemplo, ndo temos como afirmar que o ciime e o amor sdo sentidos e
expressados do mesmo modo em culturas em que o sistema de parentesco construido
socialmente tem por bases relagdes monogamicas e aqueles nos quais a unido se constroi pela
poligamia, pois as relagbes assumidas com esses sentimentos assumem caracteristicas
particulares, segundo os costumes socialmente aceitos e apreendidos. A mesma coisa acontece
em relacdo a associacdo que fazemos e muitas outras sociedades também, de relacionar a
morte a tristeza, porque para determinadas culturas ela possui um significado de libertacao.
Assim como o luto, o nascimento, o fracasso proporcionam comportamentos diferentes,
segundo as situagdes e as condic¢des sociais dos atores, visto que as emocdes que nos afetam e
0 modo como elas refletem nos individuos tém suas marca em regras e normas coletivas.

Estamos acostumados a universalizar a forma como vivenciamos as emogdes na
nossa cultura, porém cada comunidade constrdi sua propria cultura afetiva. Universalizar e
falar as emog¢des em absoluto implica em cair numa visdo etnocéntrica, dado que se propde
um Unico significado, mesmo que implicitamente, para diferentes culturas e cada uma deve
ser compreendida dentro de um ethos particular, (LE BRETON, 2009).

Desde os primeiros processos de socializacdo pelos quais passamos somos ensinados
a sentir e expressar nossos sentimentos de determinada forma, a cultura ¢ “o material sobre o
qual nossas subjetividades sdo criadas”, (Rosaldo, 2019, p. 45). Como destacam Rezende e
Coelho, (2010, p.31) “desde cedo na infancia se aprende como, quando € com quem expressar
os sentimentos” o modo como expressamos nossas emogdes ocorre de diferentes formas, com
base nos diferentes papéis sociais que assumimos, mesmo dentro de uma mesma cultura. A
titulo de exemplo, quando sentimos raiva, essa surge a partir de um contexto de interacdo que
produz sensacfes em nos e a forma, quando e com quem vamos expressar difere de um
contexto para o outro. A manifestacdo da raiva no espago privado da nossa casa, com as

pessoas com quem nos relacionamos intimamente, ndo vai ser a mesma que expressaremos no
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nosso ambiente de trabalho, que ndo € a que demonstramos em uma roda de amigos, porque
somos ensinados a agir de certo modo em diferentes contextos.

Le Breton (2009) aborda que as repercussdes das emocdes sdo variaveis de acordo
com as circunstancias se estamos sozinhos ou com alguém. Quando estamos em sofrimento,
tristes, buscamos expressar no ambiente privado e familiar esses sentimentos, porém no
espaco publico realizamos um manejo, um controle maior diante das pessoas desconhecidas.

Rezende e Coelho (2010) destacam que existe um conjunto variado de regras e
modos distintos de lidar com as emocdes e que essas variam de uma sociedade para outra.
Pontuam ainda que esse controle emotivo € entendido como algo natural, parte da constitui¢do
do sujeito, apesar de terem sido apreendidos e regrados com base nas relagdes sociais.

Para pensarmos as emocBes como fendmeno social gostaria de convida-la(lo) a voltar
nas suas lembrancas, em algum momento da sua trajetéria no ambiente de trabalho que vocé
sentiu medo, felicidade, tristeza, raiva, entre outros. Se esse processo de rememoragdo de um
estado emotivo esta vinculado a um contexto de interacdo que produziu esse sentimento em
vocé, ele ndo estd desvinculado e ndo € sentido de modo independente das interacBes sociais
que Ihe produziram.

Rezende e Coelho (2010) com base nas reflexdes de Lutz (1988) véo destacar que na
etnopsicologia ocidental moderna possui-se uma visao de que 0 sujeito é constituido de duas
oposi¢les: corpo e mente. As emogdes sdo compreendidas como um fendmeno
psicobioldgico, vinculadas ao corpo; ja a razdo estaria associada a mente. Nascem dai as
concepcBes que explicam caracteristicas emotivas dos géneros, pois, partindo dessa
dicotomia, homens sdo facilmente identificados como dotados de caracteristicas mais
agressivas, de personalidade forte e estados mais racionais; as mulheres sdo reconhecidas por
serem mais sensiveis, frageis e por sentirem e expressarem suas emoc¢des de modo mais
intenso, dotada de uma vulnerabilidade nata.

Para melhor elucidar essa dualidade retomo uma reflexdo do meu diério de campo
referente a um atendimento prestado a um casal, esse foi realizado em conjunto com minha
ex-colega® da area da psicologia, durante a entrevista o usuario do sexo masculino olhou para
mim e relatou “como vocé ¢ educado e atencioso, estranho para alguém do sexo masculino”,
demonstrando estranheza, seguiu sua narrativa “ndo vemos mais homens assim, todos sdo
meio bruscos, né?”, isso evidéncia a forma como os homens sdo ensinados a sentirem e

expressarem culturalmente os seus sentimentos e quando se foge desse esterebtipo construido

% Como j& destacado anteriormente houve algumas mudancas nas equipes de trabalho apés a realizagdo das
entrevistas.
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socialmente, na nossa cultura, ocorre um processo de estranhamento, visto que essa ndo é a
imagem internalizada por nos quando pensamos em uma figura do género masculino, essa é
uma caracteristica esperada das mulheres que devem ser doceis, gentis, amaveis, simpaticas e
etc. Afinal, quem na nossa cultura nunca viu ou ouviu um pai, um tio, um avé, um familiar ao
ensinarem seus descendentes do género masculino que homem n&o chora, que esse é um papel
designado as mulheres, consideradas mais emotivas e frageis?

Le Breton (2009, p.117) salienta que os pais, segundo o status vinculado ao sexo da
crianca, afirmam-lhes “meninos ndo choram”, “vocé vai chorar por tdo pouco”, ainda segundo
o autor “o desencadear das emogdes € necessariamente um dado cultural tramado no dmago
do vinculo social e nutrido por toda a historia do sujeito”.

Retomando a discussdo sobre a oposi¢éo entre corpo e mente, em conformidade com
Rezende e Coelho (2010), em muitos contextos mente e razdo sdo pensados como superiores
ao corpo e as emogOes; o primeiro par coloca o ser humano em uma relagdo que o distingue
dos demais animais; o segundo é o que nos iguala aos outros animais e nessa conexao alguns
grupos sdo considerados mais emotivos como, por exemplo, as criancas e as mulheres.
Contudo, como bem destaca Le Breton (2009, p.116),

As emogdes ndo sdo expressdes selvagens que vém quebrar as condutas razoaveis,
elas obedecem a légicas pessoais e sociais, elas tm também sua razdo, da mesma
forma que a razdo ndo se concebe uma inteligéncia pétrea ou maquinal. Um homem
gue pensa é sempre um homem afetado [...].

A classificacdo que vincula certas qualificagdes emotivas a determinados grupos de
sujeitos, com base nessa oposic¢do entre emocao/corpo e razdo/mente, apresenta componentes
no estabelecimento de relacGes de poder em que se fundamenta a submisséo e dominacéao
daqueles considerados mais fracos decorrentes do seu menor autocontrole emotivo,
manifestado a perspectiva micropolitica das emoc¢des, (REZENDE; COELHO, 2010). A
tendéncia do senso comum € essa vinculacdo das emogdes com a submersdo na
irracionalidade, o erudito, o culto é aquele que age racionalmente, como se a razdo fosse
dotada apenas de processos racionalizados, sem nenhum envolvimento com as afetividades,
(LE BRETON, 2009).

E importante salientar que a propria visio de corpo e mente variou no tempo e no
espacgo nas sociedades ocidentais, me refiro aqui ndo apenas as nog¢des de conhecimento do

senso comum, mas cientifico. Rezende e Coelho, (2010) apontam que se a visdo sobre 0 corpo
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e seu funcionamento foi diversa ao longo da historia e ainda sdo multiplas, também foram e
sdo as formas de estabelecer relagcbes com as emoc0es, isso reflete que o entendimento das
emocOes como tendo origem no corpo também estd ligado a uma ideia sobre o corpo
construida cultural e socialmente.

A sociedade é uma construcédo social que ocorre através do processo de socializagéo,
que se ddo pelas interacdes sociais, resultando na interiorizagdo de um aprendizado como
sendo a realidade e ao apreender o individuo reproduz. Desta forma, as emocdes também séo
resultados dessas construgdes, isto ndo que dizer que ndo sobra espaco para a agéncia dos
sujeitos, porém estes ndo sdo individuos livres que agem sem nenhuma restri¢do, pois como
sujeitos sociais atuam dentro de uma multiplicidade de teias de relagGes sociais sobre as quais
estdo envolvidos, ndo agindo fora delas. O individuo também compde o grupo no qual esta
inserido, ele também constr6i modos de sentir e expressar, ou seja, ele possui capacidade de
agéncia, mas 0s modos especificos que essa assume variam no tempo e no espaco, podem ser
em maior ou menor grau dependendo das relagdes de poder nas quais estdo envolvidos.
Assim, ele também representa um eco que tem implicacdes nos demais membros, contribui
para definicdo de situacGes, ele ndo é apenas mero objeto, ele reproduz, mas também
transforma a cultura na qual esté inserido, (ORTNER, 2007).

Retomarei agora o conceito de trabalho emocional essencial para o estudo das
emocOes no contexto do trabalho no setor de servigos, cunhado por Arlie Hochschild (1983),
refere-se a0 modo como as emocdes sao ou devem ser gerenciadas e gestadas no processo de

trabalho, isto é, a expressdo dos sentimentos no ambiente laboral.

3.2 TRABALHO EMOCIONAL

Arlie Hochschild (1983) na sua discusséo sobre o trabalho no setor da fabrica e no de
servigos ressalta que existe um ponto em comum entre eles, os dois produzem, o primeiro
produz bens, o segundo servicos. No entanto, o que os diferencia é que no setor de servigos
parece que o sentimento de amar, de gostar do servigo realizado é parte constitutiva do

proprio trabalho.

No setor de servicos, foco da investigacdo da pesquisadora, o trabalho emocional
significa a gestdo das emocoes e de estados afetivos, a administragdo dos sentimentos e de sua
manifestacdo na realizacdo do trabalho, buscando cumprir regras de expresséo estabelecidas

pela empresa ou em decorréncia de caracteristicas inerentes ao oficio realizado. Assim, cria-se
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um padrdo de sentimento idealizado que € construido nas relagdes sociais, e a partir dai
procura-se 0 manejo das emogdes mais intimas e profundas quando muitas vezes o individuo
ndo se sente assim, isto €, busca-se produzir expressdes faciais e corporais legitimamente

observaveis. Hochschild (1983) define trabalho emocional como:

[...] o controle dos sentimentos para criar uma exibicdo facial e corporal observavel
publicamente; o trabalho é vendido por um salario e, portanto, tem valor de troca.
Eu uso os termos sinbnimos trabalho das emogdes ou gerenciamento de emogéo para
me referir a esses mesmos atos realizados em um contexto privado onde eles tém
valor de uso. (1983, p. 7, traducdo nossa, grifos da autora).

Nesse sentido, a manifestacdo das emocbes, o controle dos sentimentos, torna-se
uma exigéncia do proprio trabalho realizado, nas quais 0s sujeitos precisam expressar
emocdes de acordo com o que é normativamente apropriada e desejavel, seguindo regras de
sentimento. Na pesquisa realizada pela autora sobre aeromocas, ela ressalta que a empresa
reivindica forcas fisicas, mas também as suas acBes emocionais, realcando que no
desenvolvimento das atividades das comissionarias o “sorriso” ¢ constitutivo do proprio
trabalho. Entretanto, atras daqueles sorrisos, sentimentos se apresentam, pode ser ansiedade,

medo, ansia de servir, entre outros.

Le Breton (2009) apresenta um exemplo, que vai ao encontro as exigéncias do
trabalho emocional, descreve que uma vendedora que esta passando por problemas familiares,
como a saude do seu filho, no desenvolvimento de sua atividade ela ainda precisa sorrir diante
do cliente, porque essa é uma manifestacdo esperada e definida para quem trabalha com
vendas, na tentativa de causar uma boa impressdo para o comprador/cliente. Observa-se que
mesmo a trabalhadora ndo estando “bem” emocionalmente, ela tera que realizar um trabalho
emocional seguindo certas regras de expressdo, buscando a manifestacdo de expressdes

desejaveis para a ocasido.

Em conformidade com Hochschild (1983), compreendo que o0s servigos de
assisténcia social, de algum modo, exigem que os funcionarios realizem trabalho emocional,
porque a pessoa deve realizar o gerenciamento de uma multiplicidade de sentimentos. Le
Breton (2009) aborda que o ator no desenvolvimento de sua encenagdo busca exprimir
sentimentos que na realidade ndo sdo experimentados, da mesma forma “o médico, o
enfermeiro, o psicologo, o assistente social, por exemplo, sdo diariamente confrontados ao

sofrimento alheio e devem reprimir [...]” (Le Breton, 2009, p. 145), demonstrar que aquela
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situacdo do sujeito ndo os impacta, de certa forma, para ndo se emocionarem.

Por exemplo, nas normas de expressdo estabelecidas socialmente espera-se, a
principio, que o psicologo realize 0 manejo de suas emocdes quando o paciente apresenta
conteudos de sua situacdo, ninguém imagina que o profissional comecara a chorar diante dos
relatos levantados. Por mais dificil que seja para o profissional, o aguardado e prescrito é que
ele consiga criar um clima emocional desejado em beneficio da qualidade do atendimento
prestado, o que ndo é o mesmo que dizer que o profissional ndo esta sentindo nada, ele esta
realizando a gestdo dos seus sentimentos e emocdes®. Se as regras de expressio ndo sio
seguidas e o psicdlogo se descontrola na frente do paciente/cliente/usuério, 0s sentimentos
expressados sdo considerados inadequados para aquele contexto de interacdo. A expressao
emocional publicamente esperada de profissdes que trabalnam com o cuidado e que devem
demonstrar acolhimento para aquele paciente, usuério, cliente, ndo é a mesma que a de um
policial, ninguém vé um policial sempre sorrindo para as pessoas, e na realizacdo de
abordagens demonstrando serem gentis, agradaveis e tolerantes, essas ndo sdo as regras de

expressdo estabelecidas socialmente para esse oficio.

Nessa dire¢do, Le Breton (2009, p. 145) salienta que:

A pratica de alguns oficios exige um sélido autocontrole para que o profissional ndo
se deixe levar pelo sofrimento do outro e mantenha até o fim, a atitude adequada,
tampouco caindo na indiferenga ou na rotina. Sdo ocupacdes que exigem aptiddo ao
trabalho emocional, o controle da afetividade pessoal nos momentos em que o
sujeito deve se esforcar para suscitar e manifestamente ouvir a reclamag¢do ou o
pedido do outro, enviando lhe uma imagem positiva.

Hochschild (1983) vai definir trés caracteristicas do trabalho emocional a primeira é
a interacdo face a face, o contato direto com o publico, que pode ser presencial ou nao; a
segunda refere-se ao contato com o estado emocional do outro, em que o trabalho emocional é
realizado para influenciar estados emocionais e atitudes no cliente/usuario/paciente e o
terceiro é a influéncia da administracdo no qual se exerce um controle sobre as atividades do
empregado, ou seja, a expressdo facial e corporal das emocg6es implica em obedecer a certas
regras, que podem ser por demanda da organizacdo ou do proprio oficio realizado. Ainda,

% Hochschild define emogdes como “cooperagio corporal como uma imagem, um pensamento, uma lembranca -
uma cooperagao da qual o individuo tem consciéncia. Utilizarei os termos “emogdes” e “sentimento” de forma
intercambiavel, embora o termo “emocdo” denote um estado de “ser tomado por algo”, o que esta ausente de
“sentimento”, (2013, p.171).
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segunda a autora, todos nos fazemos certa quantidade de atuacdo, podendo agir de duas

maneiras, de forma superficial ou profunda.

Na atuacdo superficial — “surface acting” — o individuo realiza a modificagdo da
expressao sem alterar os sentimentos internos, ou seja, € exteriorizada uma emog¢ao sem que
se sinta ou realize esfor¢co para tal, o que é exibido pelo sujeito difere do que ele realmente

esta sentindo, tenta-se apenas mudar a forma como aparece externamente.

Segundo Hochschild (1983) esse tipo de representacdo é a mesma observada nas
pessoas por Erving Goffman, no qual a acdo estd em um suspiro controlado, uma atitude
fingida. A teoria da acdo desenvolvida por Erving Goffman (1985) consiste no uso de
referéncias do teatro para tratar das relagdes sociais, ele utiliza-a para analisar as relacGes de
interacdo entre 0s sujeitos, trazendo uma ideia do individuo como ator. Desse modo, 0 autor
vai fazendo uma relagdo entre teatro, palco e as relagcdes de interacdo “o palco da vida
cotidiana”, explanando que o nosso modo de se comportar, a nossa atuacdo depende do
cenario em que estamos engquadrados, e das relacdes que desenvolvemos com os outros, isto é,
estamos sempre apreensivos e preocupados em proteger a nossa imagem diante dos demais,
assim o sujeito interpreta um papel social diante dos outros a partir do lugar onde se encontra,

buscando produzir uma impressao aos demais.

Nesse sentido, a autora apresenta sua discussdo com base na perspectiva
dramatUrgica de Goffman e das discussdes sobre o inconsciente de Freud e promove alguns
afastamentos até chegar ao conceito de trabalho emocional. Destaca que 0 gerenciamento
emocional se refere ao que as pessoas tentam sentir e ndo apenas aparentam e 0s quais se

sentem conscientemente e agem sobre as emocgdes, (HOCHSCHILD, 2013).

Na atuacdo profunda — “deep acting” — ocorre uma introjecdo da necessidade da
manifestacdo afetiva, assim a exibicdo do sentimento torna-se um processo natural, o
individuo ndo tenta parecer feliz ou triste, isso é expresso naturalmente, € um sentimento real
que foi autoinduzido, porque se busca sentir as emogdes que se deseja exteriorizar, ocorre
uma concentracdo no que se quer sentir e do que deve ser feito para induzir o sentimento.
Diferente da “atuacdo superficial” na qual o sujeito esta apenas agindo como se estivesse

sentindo e a expressdo do rosto, a postura do corpo parece colocada.

Entretanto, para Hochschild (1983) em ambas o ator aprendeu a intervir, seja na

aparéncia externa de um sentimento ou na criacdo de uma forma interna, eles ndo surgem
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automaticamente. E importante destacar que conforme a pesquisadora o trabalho emocional é
0 ato de tentar modificar uma emocédo para atender a regras prescritas, seja pela organizagao
ou pelo oficio, ou seja, ndo é a supressdo de uma emocao, mas um processo de evocacgdo e

modulacdo das emog¢des em n6s mesmo e nds outros.

O trabalho emocional consiste no gerenciamento de uma emocao, a atuacdo profunda
ndo tem relacdo com o resultado, mas com o ato de tentar, porque ja sugere um movimento
ativo sobre os sentimentos. E a acio de tentar evocar, modular ou suprimir a emoco, no qual

se busca alterar o sentimento ou conter em vez de estimular, (HOCHSCHILD, 2013).

As regras de sentimentos € 0 que orienta o trabalho emocional, é um guia de como se
sentir em determinado momento, quando os papéis sociais mudam, também sao transformadas
as regras de como se sentir e a forma de interpretar os acontecimentos, ou seja, sdo variaveis
em cada cenario. O papel social é de certa forma 0 modo de descrever quais sentimentos as
pessoas sentem e que sdo devidos naquele contexto.

As regras de como sentir-se durante um evento (trabalho, reunido entre amigos,
espaco privado, entre outros) estdo vinculadas a compreensao do individuo sobre o proprio
evento, por exemplo, na nossa cultura ocidental quando vamos a um funeral é uma ocasido em
que se deve demostrar sentimento de tristeza, luto, se alguém comeca a rir e manifestar
sentimentos contrarios ao prescrito para a ocasido esses serdo considerados inadequados,
(HOCHSCHILD, 1983).

Na busca da adequacdo de um sentimento de acordo com as normas estabelecidas, o
individuo pode realizar um trabalho de autoinducdo, mobilizando lembrancas para manifestar
o0 sentimento desejado, realizando uma inflexdo entre o imaginario e o acontecimento para
transformar a tonalidade da emocao sentida. Pode-se também procurar a realizacdo de acGes
sobre o proprio corpo, como técnicas de respiracdo, meditacdo, um banho quente, escutar uma
masica, ou até mesmo 0 recurso a uso de medicamentos numa tentativa de amenizar as
emocOes sentidas, (LE BRETON, 2009). Quando o sujeito falha no controle dos seus
sentimentos, as instituicdes que também possuem um papel de controle sobre corpos séo
chamadas a intervir, drogas das mais variadas podem ser utilizadas para estimular, mudar, ou
minimizar um sentimento, assim o uso de medicamentos pode ser utilizadas com a finalidade
de substituir o trabalho emocional, (HOCHSCHILD, 1983).

Quando nos referimos ao mundo do trabalho, muitas vezes faz parte o individuo



56

nesse processo aceitar trocas desiguais, ser tratado com desrespeito pelo
usuario/cliente/paciente, esse processo pode ocorrer nas inter-relagbes com a
instituicdo/gestdo quando ocorrer decisdes de forma arbitrarias, momento em que a(0)
trabalhadora(or) guarda o sentimento de raiva que gostaria de responder, ou seja, vai

realizando um manejo das emogdes vivenciadas, (HOCHSCHILD, 1983).

Ao tratar o conceito do trabalho emocional torna-se imprescindivel a discussdo
interseccional com a categoria de género e a dimensdo do cuidado, assim a subdiviséo
seguinte pretende demostrar essa inter-relacdo e a forma como o trabalho emocional

sobrecarrega mais as mulheres.

3.3 TRABALHO EMOCIONAL, GENERO E CUIDADO.

A discussao interseccional entre trabalho emocional e a categoria género se tornou
indispensavel na presente investigacao, primeiro, porque conforme Lutz (1988) citada por
Rezende e Coelho (2010) as emogdes no pensamento ocidental estdo facilmente vinculadas as
mulheres, vista como caracteristicas inerentes do género feminino, enquanto o homem esta
relacionado a racionalidade. Segundo, no momento em que se realizou a coleta de dados
atraveés das entrevistas das(os) quinze profissionais que integravam as equipes de referéncia
dos trés CRAS e um CREAS, compostas por assistentes sociais e psicélogas(os), onze eram
mulheres e apenas quatro eram homens*’, ou seja, se constitui um campo ocupacional
predominantemente formado por mulheres* . Deste modo, torna-se essencial pensar a
categoria trabalho nas suas relacdes com classe e género levando em consideracdo as

desigualdades imbricadas no mundo do trabalho.

Segundo Cisne (2015, p.59) género “¢é utilizado no sentido de dar énfase ao carater
social, cultural e relacional das distingdes baseadas no sexo, visando superar o0 determinismo

bioldgico, ressaltando sua dimensdo histérica”, ou seja, busca explicar as relagdes desiguais

“ Atualmente, em julho de 2021, com algumas alteraces nas equipes de referéncia de nivel superior dos
equipamentos de protecdo social béasica e especial de média complexidade no municipio de Santa Maria, das(0s)
dezesseis profissionais, treze sdo do género feminino e trés do género masculino.

*! Gostaria de alertar o(a) leitor(a) que em decorréncia dos dados da pesquisa e da forma como a nossa sociedade
se construiu o debate aqui proposto pode ter caido e/ou ser interpretado a partir de uma ldgica binaria de género,
portanto restritiva. Contudo, como bem destaca Casanova & Brites (2019, p.714) “existe uma imensa
contribui¢do dos estudos LGBTQI+ e do feminismo interseccional”, que sdo substanciais para as analises das
relac6es de desigualdade, poder, entre outros, na interpretacdo da realidade social.
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entre homens e mulheres, questionando os papéis ocupados por esses construidos socialmente

e que marcam, diferenciam e hierarquizam 0s sexos.

Bruschini (2007) destaca algumas tendéncias da inser¢do das mulheres no mercado
de trabalho nos altimos dez anos no Brasil, que compreende a ultima década do século XX e
o0s primeiros anos do século XXI. Com base nos dados da Fundacdo Carlos Chagas, ressalta
que no ensino profissional, o indice de conclusdo de mulheres, na area de servicos,
principalmente, na area da salde é extremamente elevado. Salienta que na escolha de cursos

superiores as mulheres sobressaem-se no setor de servicos, afirmando que:

[...] as escolhas das mulheres continuam a recair preferencialmente sobre areas do
conhecimento tradicionalmente “femininas”, como educagdo (81% de mulheres),
salde e bem-estar social (74%), humanidades e artes (65%), que preparam as
mulheres para 0s chamados “guetos” ocupacionais femininos. (BRUSCHINI, 2007,
p. 549).

De acordo com a autora, a partir do censo de ensino superior do Ministério da
Educacdo/Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira
(MEC!/Inep), as mulheres concluintes do ensino superior na area da saude e bem-estar social
sdo de 73,5%, no setor de servicos 67,1%, ja no ensino de engenharia, por exemplo, as
porcentagens caem para 29,5%. Pensando nos campos de conhecimento que compdem o
universo desta pesquisa, 0 Servi¢o Social e a Psicologia, estariam no ambito de conhecimento

de saude e bem-estar social.

No ano de 2005, pesquisa do perfil profissional realizada pelo Conselho Federal de
Servico Social (CFESS) concluiu que mais de 95% das(os) assistentes sociais no Brasil sdo do
sexo feminino, confirmando a predominancia histérica das mulheres na profissdo. Bolzan
(2015, p.106-107) descreve que “o trabalho no Servigo Social apresenta particularidades [...] €
uma profissdo historicamente feminizada, instalada no setor de servicos e que ndo ocupa lugar
de destaque na hierarquia das profissdes”. Cisne (2015) aborda a luz das reflexdes de Mead
(1935), que a partir da cultura vao sendo moldadas atividades, qualidades e habilidades tipicas
de cada sexo em diferentes sociedades e assim também véo de se construindo profissoes

consideradas femininas e masculinas.

Lisboa e Barbosa (2009, p. 734) ao tratar da formagdo em psicologia no Brasil,

concluem, com base em alguns estudos, que € possivel identificar um perfil das(os)
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psicOlogas(os) brasileiras(os) “ele ¢ do sexo feminino, jovem, atua predominantemente na
area clinica e tem baixa remuneragdo”. O Conselho Federal de Psicologia (CFP), na sua obra
Quem € a psicdloga brasileira? Mulher, psicologia e trabalho, concluem que “dos 232 mil
profissionais em exercicio, 88% sdo mulheres”, (2013, p.10). Destarte, é possivel perceber

uma clara diviséo sexual do trabalho, em ambas as profissdes.

Margaret Mead (2000) em sua obra Sexo e Temperamento em Trés Sociedades
Primitivas, cuja primeira publicagdo é de 1935, constata que todas as sociedades elaboram
uma divisdo biologica de trabalho e que todas as culturas tém de algum modo
institucionalizado papéis considerados de homens e mulheres, ou seja, 0 que é considerado
padrdo em uma cultura pode ndo ser em outra. Demonstra que assim como as diferentes
culturas criam modos distintos entre elas na sua constitui¢do social, ela também pode moldar
cada individuo dentro dela a um determinado tipo de comportamento. O argumento da autora
ganha significado quando a partir do seu estudo com tribos da Nova Guiné, ele encontra
tracos do temperamento entre meninos e meninas que diferem da nossa concepcdo ocidental.
Descrevendo que 0s meninos arapesh no seu processo de socializa¢do viram adultos pacificos
e passivos, ja as jovens mundugumor tornam-se mais agressivas, apresentando um

comportamento mais violento.

Na nossa sociedade existe uma nitida divisdo sexual do trabalho emocional, que é
concebida na separacdo entre emocdo (tracos da personalidade feminina) e o racional
(condicao esperado dos homens), observa-se que o cultural é transformado, transmutado em
natural. Abordo essa discussdo para demonstrar que as qualidades e habilidades
compreendidas como caracteristicas psicobioldgicas dos individuos sdo construcdes sobre o
sexo e papeis sociais, e de como diferentes sociedades agrupam suas atividades em relacéo
aquilo que é esperado de cada sexo, dentro de uma determinada cultura, (MEAD, 2000).
Essas construcOes sociais tém implicacdes nas escolhas profissionais que resulta na cria¢éo

dos chamados “guetos” ocupacionais femininos ou masculinos.

Historicamente cuidar, escutar, sorrir e responsabilizar-se pelo cuidado do outro,
assim como o trabalho doméstico, foram atribui¢es que cairam sobre as mulheres na nossa
sociedade, vistos como qualidades exclusivas do género feminino. Entretanto, segundo
Casanova e Brites (2019) o trabalho das mulheres no espaco privado e as dimensdes do
cuidado, tanto no que se refere a vida e trabalho, como das emocdes e afetos sdo temas que

transbordaram o espago da “cozinha”, movimento que se iniciou com as reflexdes de Simone
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de Beauvoir com seus estudos e militdncia em 1940. E através do movimento feminista,
principalmente, ap6s a segunda guerra mundial, que padrdes amparados numa naturalizacéo
biopsicoldgica sobre a mulher passam a ser questionados, como, por exemplo, a maternidade,

o trabalho domeéstico, até entdo vistos e definidos como tracos naturais.

O trabalho com o cuidado foi uma atribuicdo designada as mulheres por muito tempo
no espago doméstico e ainda é, pois a insercdo no mercado de trabalho ndo significou a
desresponsabilizacdo das mulheres pelas atividades do ambito privado, (BRUSCHINI, 2007).
Quando essa ocorre, acredita-se que é mais no sentido da delegacdo, que é quando as
mulheres necessitam e possuem 0S meios necessarios, através da sua insercdo no mercado de
trabalho, de delegar a outras mulheres, de outras classes e racas as tarefas domésticas e
familiares, ndo ocorrendo assim um conflito de poder com dorme ao seu lado, (CASANOVA,;
BRITES, 2019).

Muitas profissdes que trabalham com o cuidado no seu processo de desenvolvimento
foram se constituindo como um espacgo de inser¢cdo de mulheres no mercado de trabalho,
(HIRATA, 2016). Hirata & Kergoat (2007, p. 599) realizam uma discussdo sobre a divisao
sexual do trabalho na sua génese no contexto francés e propdem uma defini¢do conceitual: “é
a forma de divisdo do trabalho social decorrente das relagdes sociais entre 0s sexos, mais do
que isso, € um fator prioritario para sobrevivéncia da relacdo entre os sexos. Essa forma é
modulada historica e socialmente”. Nesse sentido, as autoras abordam principios sobre os
quais se organizam essa divisdo sexual: a separacdo entre trabalhos considerados de homens e
de mulheres e a hierarquia existente entre eles, nos quais o trabalho de homem tem um valor
superior ao da mulher, tais principios, por sua vez, sdo legitimados a partir de uma vertente

ideoldgica naturalista.

Cisne (2015) ao tratar da divisdo sexual do trabalho, aborda a reproducdo de
profissdes compostas majoritariamente por mulheres como o Magistério, a Enfermagem, o
Servico Social, entre outras, que reproduzem ‘“guetos” femininos. Podemos identificar nas
ocupacdes descritas pela pesquisadora que se trata de oficios que trabalham no setor de

servicos e com caracteristicas no processo de trabalho que envolve o cuidado.

Desse modo, levando em consideragdo que o setor de servigos € composto
majoritariamente por mulheres e que na nossa cultura ocidental atribuimos e reforcamos uma
visdo do género feminino vinculado as emocdes e a uma ideia de que essas sdo caracteristicas

naturais e bioldgicas. E enfatizado a visdo de que ¢ esperado das mulheres que elas realizem o
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manejo dos seus afetos e de outros, elas passam a ser ensinadas desde cedo a expressarem
simpatia, acolhida, afeto, cuidado, caracteristicas consideradas inatas, como fendmenos da
natureza, ndo sociais. E essas habilidades vistas como atributos naturais, dons, fazendo com

que o trabalho emocional sobrecarregue mais as mulheres.

Bonelli (2003, p. 357) aborda que em uma “perspectiva de género, ele [o trabalho das
emocdes] ¢ mais acentuado entre as mulheres do que entre os homens”. Sendo assim a
dimensdo do cuidado em Servico Social € evidenciada na Lei n° 8.662, de 7 de junho de 1993
que regulamenta a profissdo de assistente social no Brasil, ao elencar que sdo competéncias
profissionais: “prestar orientagdo social a individuos, grupos e a populagdo”, “orientar
individuos e grupos no sentido de identificar recursos e fazer uso dos mesmos no atendimento
e defesa de seus direitos”, (BRASIL, 2011¢). O texto Parametros para Atuacao de Assistentes
Sociais na Politica de Assisténcia Social (2017), produzido pelo CFESS, pontuam como
competéncias especificas dos assistentes sociais “abordagens individuais, familiares ou
grupais na perspectiva de atendimentos as necessidades basicas e acesso aos direitos sociais e

equipamentos publicos”; “a construcao de estratégias para fomentar a participacdo e a defesa

dos direitos”, (CFESS, 2017).

E importante destacar que hoje a categoria de assistentes sociais privilegia a
implementacdo de politicas sociais publicas no atendimento das necessidades da classe
trabalhadora, que devem ser compreendidas como dever do Estado e direito de todo e
qualquer cidaddo, tendo como finalidade a diminuicdo das desigualdades sociais, frutos do
sistema capitalista que faz com que um pequeno grupo se aproprie da riqueza socialmente
produzida. Entretanto, nas protoformas do Servico Social a dimensdo assistencialista, de
praticas de ajuda, de cuidado, de caridade, fez com que a ocupacdo fosse reconhecida
socialmente por mulheres que carregavam a imagem de “boazinha”, pois trabalhavam o
cuidado com os “pobres”, “desvalidos”, “miseraveis”, “descartaveis”. Marcas essas que a
profissdo ainda carrega, mesmo ap0s 0 seu processo de profissionaliza¢do, no qual se inicia

um dialogo, principalmente, com as teorias das Ciéncias Sociais.

No campo da psicologia identifica-se perspectiva do cuidado na Lei n° 4.119, de 27
de agosto de 1962, que regulamenta a profissao, o qual aborda como atribui¢do do psicélogo a
realizacdo de orientacGes psicopedagogicos. Assim como, no texto Parametros para Atuagao
de Assistentes Sociais e Psicologos na Politica de Assisténcia Social, produzido pelo CFP em

conjunto com o CFESS (2007), no qual com base no codigo de ética do psicologo salientam
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que sdo competéncias dos profissionais “a promog¢do da saude e da qualidade de vida das
pessoas”; a realizagdo de “agdes de prevencdo, promogdo e prote¢ao da saude psicossocial”,

bem como da “promocao da qualidade de vida™.

Além dessas caracteristicas de ambas as profissbes, podemos observar alguns
aspectos que implicam o cuidado no processo de trabalho na politica de assisténcia social. O
CRAS dispositivo de protecdo social basica tem por finalidade a prevencdo de situacfes de
risco social, através do desenvolvimento de a¢Ges destinadas a popula¢fes que se encontram
em situacdo de vulnerabilidade social ou com fragilizagdo de vinculos afetivos, relacionais e
de pertencimento, (BRASIL, 2004). O CREAS, equipamento de protecdo social especial de
média complexidade, destina-se ao atendimento de familias e individuos com direitos
violados, os quais as atividades desenvolvidas pelas(os) trabalhadoras(es) compreendem: a
acolhida, a escuta, orientacfes, encaminhamentos, a defesa de direitos e o apoio a familias na
sua funcao protetiva, entre outros, (BRASIL, 2011b).

O Trabalho Social com Familias (TSF) realizado no ambito da Politica de
Assisténcia Social visa “articular o carater protetivo, preventivo e proativo dos servigos
socioassistenciais”, (BRASIL, 2016, p.17). No TSF, destaca-se que a qualidade do servico
prestado esta intrinsecamente vinculada a relacdo entre o prestador e o usuario do servico,
realca ainda que a natureza desse trabalho no setor de servicos € relacional, porque implica

uma relacdo entre o prestador e o usuario, (BRASIL, 2016).

Quando nos referimos ao trabalho emocional no setor de servigos, a partir dos dados
apresentados, ele abrange componentes fortemente sexuados, mostrando aspectos vinculados
a qualidades e atributos que sdo construidos socialmente como femininos, como o cuidado, a

expressao e gestdo das emocdes suas e dos outros, entre outros, (HOCHSCHILD, 1983).

O trabalho realizado no setor de servigos faz com que exista uma expectativa de que
as(os) trabalhadoras(es) realizem uma modulagem das suas emocdes verdadeiras (trabalho
emocional), buscando demonstrar sentimentos positivos na relagdo com o publico atendido. E
quando nos referimos a expressdo de gentileza, tolerancia, bom humor que devem ser
oferecidos ao usuario, cliente, paciente, este € cobrado mais das mulheres do que dos homens,
porque na nossa cultura ocidental, como j& ressaltado anteriormente, sdo tracos da
personalidade vistos como femininos, mas na verdade sdo construgdes sociais e culturais que

envolvem relagGes desiguais entre 0S Sexos.
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Sorj (2000) pontua um estreito vinculo entre o trabalho remunerado e o trabalho
domeéstico, e isso tem implicagdes nas escolhas e chances na inser¢do do mercado de trabalho,
referente a carreiras, postos de emprego e dos salarios. Bolsan (2015) afirma que os trabalhos
gue exigem um maior grau de manejo das emoc¢des sdo preenchidos principalmente por
trabalhadoras, pois o setor de servico representa um espaco laboral altamente feminino, sendo

indispensével a discussdo com um vies de género.

Sorj (2000, p. 30) conclui que nas ocupacdes no setor de servigos “o proprio
trabalhador é parte do produto que estd sendo oferecido ao cliente”. Quando falamos na
realizacdo de atividades que compreendem a prestacdo de um servigco, o profissional é a
principal ferramenta, € parte constitutiva daquilo que esta sendo oferecida ao usuério, cliente,

paciente, pois o contato interpessoal esta intrinseco ao processo de trabalho.

No proximo capitulo procuro problematizar as mudangas ocorridas no processo de
trabalho das(os) profissionais do SUAS do municipio de Santa Maria no contexto da
pandemia da covid-19 e a luz da antropologia das emocdes, descrever quais emocdes foram
vivenciadas por elas(es) nesse periodo, o que elas ttm mobilizado na pratica e como as(os)
trabalhadoras(es) tém realizado a gestdo destas no atual cenéario. No entanto, primeiramente
busco realizar algumas consideraces sobre o contexto pandémico, sendo fundamentais tais

observacOes, porque € sobre estas circunstancias que essa pesquisa se realiza.
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4 “TENTO PASSAR POSITIVIDADE”: TRABALHO EMOCIONAL E
VIVENCIAS NO SUAS EM TEMPOS DE PANDEMIA.

4.1 PANDEMIA, DESIGUALDADE E ASSISTENCIA SOCIAL.

Desde o primeiro trimestre de 2020 vivemos a maior crise sanitaria, econémica e
social do século XXI, causada pela pandemia da Covid-19, com impactos significativos na
vida de milhdes de cidadéos do Brasil e do mundo. Em julho de 2021, chegamos a marca de 4
milhdes de mortes por Covid-19 no mundo®, a situagdo no Brasil, em agosto de 2021, é de
563.707 mortes e 20.178.143 casos de contaminacdo®, sequndo o boletim epidemiolégico®

Santa Maria/RS, confirma 814 6bitos e 41.946 casos até o momento na cidade.

Conforme dados do IBGE, a taxa de desemprego no Brasil no primeiro trimestre de
2021 foi estimada em 14,7%, o que corresponde a 14,8 milhdes de desempregadas(os) no
pais, isso sem levar em conta as(os) “desalentadas(0s)*”, (IBGE, 2021). Entretanto, quando a
pandemia chegou ao Brasil, ela ja encontrou um pais dilacerado, com mais de 12 milhdes de
desempregadas(os), nesse cenario de tempos sombrios e desumanos, 0s grandes veiculos de
comunicagdo mostram as medidas e acOes adotadas pelos governos no enfrentamento das
adversidades causadas pela pandemia que véao de posicdes sérias, a altura da brutal crise, até
medidas mediocres e negacionistas, que desdenham do sofrimento das familias mais atingidas
pela doenca, seja em relacdo a perda de familiares, amigos e pessoas que amamos, seja pela
desigualdade crescente que coloca muitos individuos e familias a viver em condicGes
subumanas, (BOSCHETTI; BEHRING, 2021).

Infelizmente, a realidade do Brasil, para nossa tristeza, corresponde a segunda forma
adotada no enfrentamento das dificuldades apresentadas com a pandemia da Covid-19,
pautadas numa logica negacionista, sem reconhecimento da magnitude da problematica e da
negacdo da ciéncia. Melhor dizendo, sem responsabilidade alguma com a populacdo

brasileira, nos colocando em uma situagéo critica em relagéo aos demais paises, pois estamos

“2 Disponivel em: <https:/g1.globo.com/mundo/noticia/2021/07/07/mundo-passa-de-4-milhoes-de-mortes-por-
covid-mas-numero-subestima-o-total-de-vitimas-diz-oms.ghtml:> Acesso em: 10 de ago. de 2021.

*®  Dados de 9 de agosto de 2021. Atualizados diariamente em:
<https://especiais.gl.globo.com/bemestar/coronavirus/estados-brasil-mortes-casos-media-movel/>. Acesso em
10 de ago. de 2021.

* Dados de 9 de agosto de 2021. Disponivel em: http://www.santamaria.rs.gov.br/coronavirus/?secao=boletim:
Acesso em 10 de agosto de 2021.

*> S&0 pessoas que gostariam de se inserir no mercado de trabalho, porém desistiram devido a diversos fatores
como, por exemplo, ndo encontrar trabalho na regido em que residem.
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no ranking dos paises com maior nimero de mortes por Covid-19, ficando atras apenas dos
Estados Unidos®.

E importante destacar que a desigualdade social ja vinha aumentando antes mesmo
da chegada da pandemia, essa apenas acelerou um processo que ja estava em curso. A
precarizacdo das condicGes de vida e de trabalho frente as contrarreformas neoliberais
defendidas pelo atual governo j& vinha tirando os direitos da classe trabalhadora, essas séo
expressdes da atual fase de acumulacdo capitalista, (YAZBEK; RAICHELIS; SANT’ANA,
2020). A economia ja vinha derrapando, foi devido a isso que o governo sustentou “a
encarnicada destruicdo da previdéncia publica, como estratégias de transferéncias antes nunca
vistas de fundo publico para o capital”, (BOSCHETTI; BEHRING, 2021, p.73).

Boschetti e Behring (2021) abordam que as atuais tendéncias da assisténcia social
durante a pandemia tem sido o favorecimento de transferéncias de renda monetaria que néo
suprem as necessidades basicas da populacdo. Real¢cando um processo de assistencializagdo
da politica social, voltadas apenas para o pauperismo absoluto, ndo configurando assim o
direito a politica de assisténcia social, que possui como principios a universalizagdo,

direcionada para quem dela necessitar.

Ao mesmo tempo em que se observa um crescente volume de recursos publicos para
a politica de assisténcia social que triplicou de 2019 para 2020, para 0 pagamento de auxilios.
Assistimos a necessidade de intervencdo do Estado para reproducdo da classe trabalhadora,
sendo isso reflexo das precarias condicdes de trabalho no Brasil, marcadas pela
informalidade, por baixos salarios e empregos instaveis, nos quais milhdes de pessoas se
viram do dia para noite sem condi¢des para manutencdo das suas necessidades béasicas de
sobrevivéncia. De outro lado, esses recursos tém sido drenados de outras politicas, do Fundo
Nacional de Assisténcia Social (FNAS) e dos recursos vinculados para o funcionamento dos
servicos socioassistenciais que ja vinha tendo uma regressiva redugdo, (BOSCHETTI,
BEHRING, 2021). Essa realidade vai ao encontro com a narrativa das assistentes sociais,

interlocutoras da pesquisa,

A gente teve algumas transferéncias de recursos que vieram através de portarias,
“ah, o governo federal muito bom, mandou recursos para a pandemia”, mas mandou,
mas ndo pagou o recurso vinculado de execucdo dos servigos né, ele mandou um

% Dados referentes ao dia 09 de agosto de 2021. Disponivel em:
https://especiais.gazetadopovo.com.br/coronavirus/numeros/: Acesso em 10 de ago. de 2021.
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outro recurso pra organizar e cortou os recursos basicos vinculados né, (LETICIA).

Ele direcionou alguns recursos para a pandemia, mas ele acabou ndo pagando
recursos vinculados que ele pagava né, entdo isso acabou prejudicando também a
politica de assisténcia, as proprias legislacdes né que ele alterou, acabou limitando
direitos dos usuarios, acabou limitando os municipios de fazer contratacdo, de fazer
algumas outras questdes, (CAROL).

Isto reflete a dificuldade de ampliacdo de cobertura do SUAS no atendimento das
demandas da populacéo ja elencado anteriormente, porque é impossivel prestar um servico de
qualidade sem investimento de recursos publicos. De um lado, se investiu parcos recursos
para o auxilio emergencial, no qual muitas familias que precisavam acessar foram excluidas,
mas que possui um grande “apelo” politico, (BOSCHETTI; BEHRING, 2021). E do outro,
ndo ocorreu a ampliacdo dos servicos, desestruturando a légica de atendimentos continuados
de acordo com as prerrogativas da legislacdo, visto que aumentou as demandas em um cenario

de escassez de equipamentos e de trabalhadoras(es).

A seguir apresento um quadro com agrupamento de algumas informagdes do més de
abril de 2019, 2020 e 2021, para visualizarmos em numeros quantitativos o aumento de
atendimentos realizados pelos dispositivos em Santa Maria/RS. O més de abril foi escolhido
por contemplar o primeiro semestre de 2020, quando os casos de contaminacdo por Covid-19

comecam a serem identificados no Brasil.

Os dados foram coletados do Sistema de Registro Mensal de Atendimento (RMA)
dos CRAS e CREAS, em uma das plataformas do Ministério da Cidadania, que consiste em
uma ferramenta de avaliacdo e gestdo da informacdo, na qual sdo lancados pelos
equipamentos 0os numeros de atendimentos realizados no més de referéncia. Nesse sistema
existem vérias modalidades, tais como, criancas em situacdo de violéncia, encaminhamentos
para acesso ao BPC, entre outras. Selecionei trés modalidades que s&o: os atendimentos
particularizados no més de referéncia, provimento de beneficios eventuais (cesta basica,
cartdo social) e visitas domiciliares. Assim, 0s nimeros ndo correspondem a totalidade das
demandas atendidas, visto que ndo coletei todas as categorias presentes na plataforma, bem
como 0s servigos nao tem absorvido todas as necessidades da populagdo, os quais muitas se
encontram reprimida, cujos individuos e suas familias estdo em situacdo de desprotecao

social.
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Quadro 4 - Agrupamento de informacdes do Sistema de Registro Mensal de Atendimento
(RMA) dos CRAS e CREAS.

Tipo Més/ano CRAS Norte*” | CRAS Leste | CRAS Oeste CREAS
Atendimentos Abril/2019 37 288 336 91
particularizados
Abril/2020 541 565 1401 432
Abril/2021 482 546 536 288
Beneficios Abril/2019 15 44 18 _
eventuais
Abril/2020 232 365 459 _
Abril/2021 236 221 211 _
Visitas Abril/2019 23 26 17 29
domiciliares
Abril/2020 160 - - 4
Abril/2021 21 30 2 51

Fonte: Sistema de Registro Mensal de Atendimentos do Ministério da Cidadania.

As informacBes demonstram o0s crescentes numeros de atendimento, dentro da
reorganizacdo de cada dispositivo, que ora priorizaram atendimentos individualizados, ora
visitas domiciliares. Contudo, mais do que isso apresentam o crescimento do provimento de
beneficios eventuais, que caracterizam o aumento de familias em busca do minimo para

sobrevivéncia humana, o alimento.

Destarte, observa-se que os atendimentos foram direcionados para agdes paliativas e
emergenciais, nas quais ndo se vislumbram possibilidades de superacdo e transformacéo das
péssimas condi¢bes de vida de uma grande parcela da populacéo, excluida do mercado de
trabalho. Em outras palavras, um exército de reserva a disposi¢do do grande capital, sujeitos a

aceitar as mais precarias formas de contratacdo e de salarios.

De acordo com Boschetti e Behring (2021) a pandemia revelou o desmonte da
seguridade social e dos direitos das(os) trabalhadoras(es), resultado das sucessivas
contrarreformas neoliberais realizadas para defender os interesses do grande capital em
detrimento dos direitos da classe que vive atraves da venda da sua forca de trabalho. Contudo,
a situacdo de calamidade publica que vivemos “expde a faldcia das contrarreformas

neoliberais em nosso pais”, (YAZBEK; RAICHELIS; SANT’ANA, 2020, p.207). Narrativas

*" Observa-se que no més de abril de 2019 os atendimentos do CRAS Norte estdo reduzidos, porque esse foi 0
periodo que a equipe estava sem espaco fisico proprio, no qual os profissionais foram alocados no CREAS.
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essas que se traduzem no discurso do nosso presidente, como, por exemplo, a fala de
Bolsonaro, no dia 26 de agosto de 2021, em frente ao Palacio da Alvorada, quando questiona

2% entre outras, em que afirma

“como gera emprego com uma CLT* tio rigida dessa forma
a necessidade da flexibilizacdo das relacGes trabalhistas, pois essas engessam a contratacdo
por parte do empresariado, dificultando o aumento de empregos, e faz com que o
microempreendedor individual ndo consiga alavancar por consequéncia da burocracia, ou

seja, € necessario deixar o mercado livre para “voar” e que cada um “lute” a propria sorte.

Essas contrarreformas também exerceram impactos significativos nas politicas de
protecdo social nos Gltimos anos, com o enxugamento cada vez maior de investimentos
publicos para o aumento da cobertura dos servicos em areas sociais. Segundo Yazbek,
Raichelis e Sant’ana (2020, p.208), as medidas neoliberais adotadas e intensificadas pelo atual

governo,

S6 fizeram agravar, fragilizando o ja precario funcionamento do SUS, do SUAS, da
Previdéncia Social, ou seja, exatamente as politicas de Seguridade Social que neste
momento estdo sendo demandadas para agOes emergenciais e preventivas sem
prover, contudo, a milhares de trabalhadoras e trabalhadores, entre os quais
assistentes sociais, condi¢cBes materiais, técnicas, de seguranga e protecdo social da
vida, indispensiveis para realizacdo do trabalho social na linha de frente do
atendimento a populag&o nos territorios das cidades.

E nesse cenario de precarizacdo dos servigos publicos que as(os) profissionais da
linha de frente, na tentativa de diminuir as adversidades causadas pela pandemia, tém atuado,
desencadeando desgaste fisico, mental e emocional, diante de uma demanda gigantesca, na
qual os usuérios do servi¢o, muitas vezes, ndo enxergam o sucateamento desses sistemas de
atendimento, mas sim de profissionais que ndo estdo dando conta das suas demandas
materiais e imateriais. fazendo com que as(os) trabalhadoras(es) tornem-se alvos de

hostilidade, como pode ser visto na imagem a seguir:

8 CLT - Consolidagéo das Leis do Trabalho

* Segundo reportagem da Folha de S&o Paulo. Disponivel em: https://wwwi.folha.uol.com.br/mercado
[2021/08/como-e-que-pode-gerar-emprego-com-uma-clt-tao-rigida-dessa-forma-diz-bolsonaro.shtml. Acesso em
10 de Set. de 2021.
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Fotografial — Print do Whatsapp CRAS Norte.

- 1 & 3§ EET
— —

Mais fazer o que né vcs nao fazem
nada direito s0 sabem rouba dos
lpobres seus ladroes de bosta 140

Fonte: Whatsapp CRAS Norte, 2021.

Essa é uma mensagem recebida no més de Fevereiro de 2021 no Whatsapp do CRAS
Norte, de um usuario, entre muitos outros, que nao estava conseguindo um agendamento em
consequéncia do grande nimero de atendimentos. Infelizmente, com a quantidade de
equipamentos e recursos humanos que o municipio tem, muitas familias que se encontram
sem 0 minimo para manutencdo da vida humana, o alimento, precisam ficar um més, entre o
agendamento e o atendimento, para conseguir ter acesso ao beneficio eventual de aporte
nutricional. Beneficio que, a principio, deveria ser provido conforme as necessidades das
familias, e essas deveriam ser acompanhadas pelo PAIF, programa mencionado

anteriormente, através da construcéo de um plano de acompanhamento familiar.

Entretanto com trés equipamentos de protecdo social basica (CRAS), com quatro
técnicos de referéncia em cada dispositivo, tal acompanhamento tornou-se utopico frente as
necessidades de um municipio com 283.677 pessoas, em um contexto no qual cresce
drasticamente o numero de usuérios do SUAS. Assim, os individuos e suas familias, que ndo
sabem para onde recorrer perante as péssimas condicdes em que se encontram, acabam
frequentemente descarregando todas as suas angustias, sofrimentos e incertezas, seja por
telefone, whatsapp ou presencial, sobre as(os) trabalhadoras(es). Estes por outro lado,

necessitam realizar uma gestdo dessas emogaes.

Boschetti e Behring (2021) chamam a atencdo para as medidas adotadas pelo
Governo Federal, ao descreverem que durante a pandemia elas tém favorecido o capital,
seguindo uma logica ultraneoliberal que ja estava em movimento. Ressaltam os timidos
recursos de investimento para assisténcia social e para o auxilio emergencial, no qual muitas
familias foram excluidas do acesso a renda minima, enquanto existe uma grande quantidade

de investimento no setor bancario e empresarial. Concluem que essa concepgéo
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assistencialista que tem sido realizada através da transferéncia de renda, substituindo
empregos estveis e com direitos, sdo essenciais para garantir a sobrevida das(os)
trabalhadoras(es). No entanto, tal l6gica quer proteger o capital e ndo as(os) trabalhadoras(es),
evitando que as “classes perigosas” se agitem e de outro realizando o gerenciamento de uma
crise ainda maior na economia, ou nos termos das autoras “um curto-circuito econdmico no

processo de producdo”, (BOSCHETTI; BEHRING, 2021, p. 81).

E nessa conjuntura de aumento das vulnerabilidades dos individuos e suas familias,
do enxugamento dos recursos para 0 funcionamento dos servigos socioassistenciais,
acentuados, principalmente, ap6s 2018 (LUSTOSA et al, 2020), que na secdo seguinte
apresento as mudancas ocorridas no processo de trabalho nos equipamentos publicos CRAS e
CREAS no municipio de Santa Maria/RS, especialmente durante os primeiros meses da
pandemia da Covid-19, fazendo uma discussdo com base na analise da literatura atual sobre a
pandemia, 0 SUAS e das legislacbes. Também realizo algumas consideracGes sobre as

emoc0es vivenciadas pelos trabalhadores que serdo aprofundadas posteriormente.

4.2 “EU ME SINTO EXAUSTA”: MUDANCAS OCORRIDAS NO PROCESSO DE
TRABALHO DURANTE A PANDEMIA DA COVID-109.

Nos equipamentos publicos estudados, CRAS e CREAS, que prestam servicos
socioassistenciais, as equipes técnicas de referéncia estavam em processo de reorganizagdo
dos dispositivos, visto que esses passaram a serem geridos, diretamente, pela SMDS, apds o
rompimento de convénio com entidade terceirizada. Quando no primeiro trimestre de 2020, se
depararam com a irrup¢do da pandemia causada pela Covid-19, o que implicou na
necessidade de reestruturacdo de todo o processo de trabalho, com a finalidade de
atendimento a populacdo mais vulneravel, de carater emergencial. Neste sentido, cada
equipamento, seguindo algumas orientacGes mais gerais, buscou se reinventar diante do atual

contexto pandémico, na tentativa de dar conta das demandas dos “novos” usuérios do SUAS.

Assim, o CREAS, no qual as equipes dividem seus atendimentos por segmentos
populacionais, se reorganizou da seguinte forma: no atendimento de adultos e idosos em
situacdo de risco social decorrente da violacdo de direito, as entrevistadas ressaltam a

interrupcao de atividades coletivas, ou seja, 0s grupos de PAEFI que eram realizados com a
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populacdo em situacdo de rua e mulheres em situacdo de violéncia, seguindo as orientagdes
dos Orgdos sanitérios e da Portaria n® 54, de 1° de abril de 2020 do Ministério da Cidadania.
Dentro das possibilidades existentes tentaram adaptar alguns atendimentos para modalidade
remota, através do uso de tecnologias (telefones, smartphone, etc). Entretanto, muitas
demandas como, por exemplo, a populagdo em situacdo de rua, que necessitam muitas vezes
do atendimento imediato e ndo possuem acesso aqueles meios de comunicagdo,

permaneceram sendo atendidos de forma espontanea, sem prévio agendamento.

Destaca-se ainda, entre as principais demandas do CREAS, o aumento das situagoes
de violéncia, de orientacbes e encaminhamentos de Beneficios de Prestacdo Continuada,
orientacdes sobre o auxilio emergencial, encaminhamento para gratuidade no acesso ao
restaurante popular, articulagdo para provimento de passagens municipais para retorno ao
municipio de origem, a abertura de um espaco para populacdo de rua, que ndo estd acessando
as casas de passagens, para tomarem banho, devido a necessidade de cuidados com a higiene
e auséncia de dispositivo especializado para esse publico - Centro Pop. As demandas
relacionadas aos idosos, pessoas com deficiéncia e mulheres em situagéo de violéncia quando
ndo conseguem realizar atendimento domiciliar, estio mantendo esse acompanhamento

atraves de canais remotos, principalmente, quando envolve questdes mais burocraticas.

No segmento da crianca e do adolescente em situacdo de violacdo de direitos,
durante a realizacdo das entrevistas, existia apenas uma profissional do Servico Social para o
atendimento dessa populacéo, pois estavam sem psic6logo ha mais de um ano. A trabalhadora
destacou 0 aumento das situacfes de violéncia nas suas multiplas expressdes, na qual
priorizou realizar o primeiro contato através de visitas domiciliares e depois manter 0s
acompanhamentos por canais remotos. Realca que o Servico de Protecdo a Adolescentes de
Medidas Socioeducativas de PSC possui mais dois profissionais, um técnico em satde mental
e uma psicopedagoga. No entanto, as atividades foram/estavam suspensas pelo Juizado da
Infancia e Juventude. Assim, continuaram realizando acompanhamentos dos adolescentes que

ja estavam em atendimento através do telefone residencial e Whatsapp.

Nos CRAS as(os) trabalhadoras(es) ressaltam que antes da pandemia todos 0s
atendimentos ocorriam através de demanda espontanea, contudo tiveram que mudar para
atendimentos por agendamentos, exceto os casos de extrema urgéncia. Entre as demandas
apresentadas afirmam ser a mais expressiva 0 requerimento de beneficio eventual de

alimentacdo (cesta basica e cartdo social); depois vém as acgdes de orientacdo e
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encaminhamento de BPC; solicitacbes do sistema de justica; encaminhamentos da rede;
encaminhamento para outras politicas e servigos publicos que estdo atendendo 100% remotos
e que acarretou numa procura pelos equipamentos do SUAS, como, por exemplo, o Instituto
Nacional do Seguro Social (INSS), que passou no inicio da pandemia a atender apenas pelo
Whatsapp e pelo sistema informatizado Meu INSS, a Defensoria Publica da Unido, entre
outros, devido & dificuldade de acesso dos usuérios; encaminhamentos de passe livre

intermunicipal e estadual para pessoas com deficiéncia.

Em relacdo aos atendimentos remotos, por telefone residencial, smartphone, etc.,
podemos identificar pontos positivos e negativos, por exemplo, o Whatsapp foi
disponibilizado as equipes para atingir um maior nimero de usuarios durante a pandemia e
realmente foi uma ferramenta essencial, visto que muitos usuérios ndo conseguem realizar
ligacBes, mas enviam uma mensagem de texto ou audio. Entretanto, foi ampliado um canal de
comunicacdo sem aumento das equipes, como Dalia e Paula, psicologas, expressam isso nos

seus relatos:

Em alguns momentos é pratico, [...] Mas por outro lado eu também vejo que a
guestdo do WhatsApp gerou uma demanda a mais para n6s engquanto equipe, e COmo
n6s somos poucos profissionais na equipe a gente também ndo consegue dar conta
do WhatsApp, a gente ndo consegue responder todo mundo, e entdo para mim o
WhatsApp acaba sendo mais um fator de ansiedade, (DALIA).

O que eu sentia assim é que a gente ampliou um canal de comunicacdo sem ter
pessoal, recursos humanos para lidar com aquele canal que chegou e tinha muita,
muita procura, muita demanda, (PAULA).

Desse modo, tais atendimentos passaram a ocorrer nos intervalos dos atendimentos
presenciais, que ja sao utilizados para evolucdo da situacdo familiar, lancamento dos
atendimentos nas planilhas, discussdo de caso com outros profissionais, etc. Ou seja,
resultando numa sobrecarga de trabalho, que pode ser mais um potencializador de ansiedade e
outras emogdes no ambiente de trabalho, diante de uma demanda “gritante”, da qual ndo se

esta dando conta.

Nos CRAS, o SCFV que ocorria através de grupos divididos por segmentos de
criangas, adolescentes, idosos e outros eram realizados através de parceria com 0 Servigo
Nacional de Aprendizagem Industrial (SENAC), vinculado sempre a um responsavel técnico
das equipes dos CRAS, foram extremamente atingidos com a interrupcdo de suas atividades
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no primeiro semestre de 2020. Cada CRAS tinha em média dez grupos, em que 0S
acompanhamentos dos participantes e suas familias ndo tém ocorrido nem de forma remota,
em razdo do excesso de trabalho que as(os) técnicas(os) estdo enfrentando diante da
ampliacéo do publico da politica de assisténcia. Outro fator € que as(os) trabalhadoras(es) que
realizavam as atividades diretamente com o SCVF tiveram seus contratos interrompidos, 0
que provocou uma quebra e fragilizacdo abrupta de vinculos, sendo mais um potencializador
para possiveis ocorréncias de violéncia e violagdo de direitos, (SOUZA; JUNIOR; ALVES,
2020). O fechamento dos mesmos, sem a possibilidade de manter um acompanhamento, pela
falta de recursos humanos, porque 0s que tinham eram através de contratos precarios de

trabalho, configura uma desprotecdo aos usuarios que ficaram totalmente desassistidos.

No que concerne ao regime de escalas e trabalho remoto todas(os) as(os)
trabalhadoras(es) elencaram que houve no ano de 2020, durante o periodo de bandeira
vermelha® no municipio, porém foram interrompidas no inicio de 2021. Nenhuma(nenhum)
demonstrou questionamento sobre a interrupcdo dos regimes, mas a forma como foi realizado
pela SMDS, sem nenhum didlogo, de cima para baixo e com “ar” de responsabilizacao
das(os) trabalhadoras(es) por ndo estarem dando conta das demandas e existir muitas

“queixas” das dificuldades de acesso aos equipamentos do SUAS.

Nas narrativas é possivel observar que ndo ocorreu consenso sobre os regimes de
escalas e trabalho remoto, principalmente, no tocante a falta de recursos humanos para
realizacdo de escalonamento, é possivel verificar na fala de Margarida, psicéloga e Rosa,
assistente social:

Infernal, infernal, eu ja peguei regime de escala que eu estava sozinha aqui dentro. E
ai? Que respaldo eu tenho para trabalhar, ndo existe né, (MARGARIDA).

No meu caso o trabalho remoto como? se s6 tenho eu para 0 segmento da crianga e
do adolescente [...], (ROSA).

0 modelo de bandeiras utilizado no Rio Grande do Sul refere-se & necessidade de distanciamento para o
controle da propagacdo da Covid-19, assim foram utilizados quatro tipos de bandeira: amarela, laranja, vermelha
e preta. Conforme o Governo do Rio Grande do Sul, a bandeira “amarela indica situa¢cdo mais amena, com
medidas mais flexiveis, e avangando o grau de restrigdes até a preta, quando seria necessaria maior restrigao”
(Rio Grande do Sul, 2020). Disponivel em: https://estado.rs.gov.br/bandeiras-e-protocolos-entenda-0-modelo-de-
distanciamento-controlado. Acesso em 10 de set. de 2021.
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As(os) demais trabalhadoras(es) discorreram que viam as escalas para realizacdo de
trabalho remoto como uma seguranca para as(os) trabalhadoras(es), porém entendiam a
necessidade de interrupcdo devido a essencialidade do SUAS diante das adversidades
impostas na sociedade pela pandemia. Todavia, ndo do modo que foi realizado pela gestéo,
observamos nas suas explanacdes referentes ao documento enviado pela SMDS para os
dispositivos:

Responsabilizou e culpabilizou os servidores do SUAS sem entender de fato todo o
nosso trabalho, sem compreender todas as situagdes que nds passamos todos os dias,
(PEDRO, psicoélogo).

Deu a entender que os trabalhadores ndo estavam trabalhando suficiente, sendo que
eu sei, falo por mim e também pelos colegas trabalhando né, que todo mundo deu
tudo de si, adoecendo muitas vezes com toda essa questdo da pandemia, (VIOLETA,
assistente social).

Foi o sentimento de desrespeito, de uma gestdo que nunca esteve presente no inicio
da pandemia para nos dar qualquer orientacdo de atuagdo assim né, que sé jogou
informagdes para nos, agora fecha, agora abre, agora faz escala, agora ndo sei 0 que
[...], (PAULA, psicdloga).

O cenario revela algumas tendéncias atuais de um maior investimento em programas
de transferéncias de renda, primordiais para garantia da vida de um grande segmento
populacional, contudo “sao colocados como propostas de prote¢ao social, mas que na verdade
sdo apenas contengfes ou minimizacdo das mazelas sociais brasileiras”, (VIEIRA;
TEIXEIRA, 2020, p.70). De outro lado, parcos investimentos para execucdo de servicos,
decorrente de sucessivos cortes que impossibilitam a ampliacdo da cobertura de atendimentos
no SUAS, ocasionando cada vez mais a precarizacdo das condi¢cdes de trabalho e a
“desprotecdao social” dos segmentos mais vulneraveis. Isso faz parte de uma agenda de
governo que tem adotado progressivamente suas acdes com base em principios neoliberais,
refletindo na reducdo a um Estado minimalista em suas funcGes e na garantia dos direitos
sociais, (SILVEIRA; LOPES, 2020).

No final de marco de 2020, a Prefeitura Municipal de Santa Maria organizou um
acolhimento provisorio para populacdo em situacdo de rua no Centro Desportivo Municipal
(CDM), momento em que existia apenas uma casa de passagem na cidade para acesso desse
publico. O mesmo durou 40 dias, no qual seis das(os) entrevistadas(os) atuaram nesse espaco,
através de escalas realizadas, visto que as atividades do CREAS e dos CRAS ndo foram

suspensas. O trabalho no CDM consistia no atendimento integral das demandas dos usuarios,
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tais como: banho, alimentacdo, entre outros, e a equipe técnica realizava o acolhimento,
escuta, encaminhamento para acesso a outros direitos como o auxilio emergencial e saude.
Quando as atividades foram suspensas foi realizado plano de desacolhimento para que 0s
usuarios ndo voltassem a ter a rua como espaco de moradia, assim foi feito a tentativa de
fortalecimento de vinculos com aqueles que possuiam familiares, articulacdo para retorno a
cidade de origem, entre outros. Em um primeiro momento, apenas a equipe do CREAS que
trabalhava diretamente com esse segmento foi convocada, todavia as trabalhadoras contam

que ficou insustentavel a situacéo:

Eu trabalhei quinze horas seguidas, e colocamos para ele [gestor] que ndo tinha mais
condigBes de continuar e pedimos pra ser chamado os outros técnicos, (VIOLETA,
assistente social).

O dia que eu trabalhei quatorze horas, quatorze horas num dia... € eu ndo tinha mais,
parecia que eu ndo tinha alma sabe, eu ndo tinha mais alma, a sensacéo que eu tinha
era essa, (MARGARIDA, psic6loga).

Dessa maneira, foi realizada a convocacdo das(os) demais técnicas(os) da protecédo
social basica e especial de média complexidade. Nas exposicdes as seis profissionais relatam
a relevancia do acolhimento e o aprendizado para as suas trajetdrias, porém realcam as
contradicBes existentes entre a materializacdo de uma politica social pablica e sua vinculacéo
ao voluntariado, na medida em que a maior parcela dos sujeitos envolvidos na execugdo do
acolhimento no CDM foi constituida por voluntarios, boa parte ligada a entidades de cunho
religioso, exceto as(os) técnicas(os), assistentes sociais e psicdlogas(os) e 0s cargos

comissionados.

Fica muito claro nas descricdes das(os) trabalhadoras(es) ao longo das entrevistas
que isso nao é desmerecer ou se desfazer do voluntariado, mas o problema esta em substituir
uma pratica profissional que deve estar pautada na logica dos direitos sociais e humanos e de
responsabilizacdo do Estado na sua garantia. Entretanto, o que se presencia é a
desresponsabilizagdo do Estado na protecdo dos cidaddos quando este joga para sociedade o
papel de dar conta das expressdes da questdo social, no caso das pessoas em situacao de rua. E
mais problematica torna-se quando essas intervengdes passam a assumir um carater de
controle de corpos e da vida de sujeitos que ja sdo estigmatizados diariamente, fundamentadas
em uma perspectiva de ajuda, caridade, na contramao dos direitos e que questionava a propria

intervencdo das(os) trabalhadoras(es) do SUAS:
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Eu ficava muito incomodada, muito incomodada mesmo ao ponto de eu me sentir
violentada pela roda ali de voluntarios né, colocando, questionando a minha préatica
profissional, (VIOLETA, assistente social).

Entdo eu acho que isso nos torturou muito, estar ali e ter que se estressar e ter que
dar conta de tudo e ndo poder...e aquela coisa de identificar aquilo dali, mas aquilo
dali esta legitimado, de tu ter que trabalhar lado a lado e paralelamente a
reproducdes de violéncias sistematicas né, e ai?, (MARGARIDA, psicologa).

As interlocutoras realcam que além das violagbes vivenciadas por elas, como
questionamento do conhecimento técnico, ameaca referente ao estagio probatério que uma
delas sofreu, ocorreram préaticas de tentativa de doutrinacdo religiosa e ajustamento dos
individuos, que ferem todos os principios da politica de assisténcia social, do SUAS e do
préprio Estado democratico de direito, que a priori deveria ser laico. A¢Bes que ndo respeitam
as liberdades individuais, as crencas de cada individuo e que perpetuam continuas violéncias,

legitimadas por um Estado violentador.

Desse modo, observa-se que 0 ndo investimento nos servicos do SUAS, manifestam
uma tendéncia de ascensao do voluntariado que é chamado a intervir por meio de proposi¢des
“mascaradas” de solidariedade e filantropia, que adicionadas as agdes de carater emergencial,
caminham na contramdo dos principios e diretrizes que norteiam o SUAS, (VIEIRA;
TEIXEIRA, 2020). Contexto esse que coloca imposicbes sobre 0s Usuarios no

reconhecimento da assisténcia social enquanto direito.

Durante o processo de trabalho no SUAS, no decorrer da pandemia, outros limites
sdo colocados as(os) profissionais no que se refere a articulacdo do trabalho em rede e a
intersetorialidade das politicas publicas, ja fragilizadas anteriormente. Posto que a politica de
assisténcia social ndo da conta de atender todas as demandas dos sujeitos na sua integralidade
um dos seus principios ¢ “A universalizagdo dos direitos sociais, a fim de tornar os
destinatarios da agdo assistencial alcancaveis pelas demais politicas publicas” (BRASIL,
1993, np). A vista disso, a intersetorialidade das politicas publicas compreende “uma forma
de gestdo articulada, que prevé um trabalho em rede de forma integral, desde a formulagéo até
a execucdo e ndo meramente acdes pontuais, de encaminhamentos, mas sim de

acompanhamento e conexao de diversos setores”, (NETO; KAEFER, 2017, p.4).

Todavia, diante da necessidade de distanciamento e isolamento social como medidas

de conten¢do da contaminacdo da Covid-19, muitos servigos e politicas publicas tiveram suas
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atividades suspensas, varios migraram para atendimentos remotos na sua integralidade, o que
dificultou o acesso de muitos usuarios e a articulagdo do trabalho em rede, gerando uma
sobrecarga de trabalho no SUAS. Em razdo dos servicos orientarem, constantemente, 0s
usuarios a procurarem os dispositivos da assisténcia social quando estes ndo conseguiam

realizarem os procedimentos por conta propria.

Durante as minhas observacdes de campos presenciei uma situacdo de uma usuéria
que precisava acessar a Defensoria Publica, que estavam atendendo apenas remotamente. A
assistente social, Ana, entrou em contato pelo whatsapp, com o servico de assisténcia juridica
gratuita, perguntando se ndo tinha a possibilidade deles receberem apenas as documentacoes
de modo presencial para abertura do procedimento, porque a equipe do CRAS ja tinha tentado
auxiliar outros individuos e familias nesse sentido. Contudo, tais atendimentos, que ndo eram
de competéncia das(os) técnicas(os) do SUAS, duravam em torno de uma hora e Vérias
pessoas nao estavam conseguindo realizar sozinhos. A resposta da Defensoria Publica foi que
teriam que analisar, que a principio ndo seria possivel, porque ndo podiam correr o risco de

contrair Covid-19.

Na ocasido, a profissional expressou muito desconforto e ficou extremamente irritada
com a situacdo, explanou “minha vida vale menos que a deles”, dado que muitas pessoas
procuravam o servi¢o dizendo que a propria defensoria tinha orientado que 1a no CRAS iriam
auxiliar. Entretanto, esse foi apenas um dos dispositivos entre outros tantos e que se reflete na
fala das entrevistadas:

Al, eu acho que eu me sentia perdida assim, e meio sem ter braco para fazer tudo o
gue estava vindo, que estava chegando né, a gente ja tinha uma demanda especifica

do servigo que tinha aumentado horrores e ainda tinha mais a demanda de outros
servigos, (PAULA, psicéloga).

Querendo ou ndo como era nds que estdvamos atendendo, era para nds que chegava
as reclamacdes né, os outros servicgos estavam fechados, entdo as pessoas ndo tinham
nem como reclamar daquele servico e acabavam reclamando da gente né, porque a
gente ndo atendia, (DALIA, psicéloga).

Acaba sendo alvo de hostilidade da propria populagdo que sé tem como valvula de
escape, digamos assim, projetar a sua hostilidade contra o servigo que estd aberto,
(PEDRO, psic6logo).

As(os) trabalhadoras(es) do SUAS ainda questionam a forma como foi definido o
que é servico essencial e 0 que ndo é, os obstaculos de encaminharem os usuarios para terem
suas demandas supridas diante de um contexto de agravamento da pauperizagdo de grandes

segmentos populacionais, pois “as necessidades individuais e coletivas dos sujeitos atendidos
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na politica de assisténcia social extrapolam o ambito do SUAS”, (SOUZA; JUNIOR; ALVES,
2020, p.175). Por outro lado, as(os) profissionais elencam os problemas em relagdo a questoes
que seriam de competéncia da politica de assisténcia social como, por exemplo, orientacdes
sobre o auxilio emergencial. Vivenciamos uma conjuntura em que a operacionalizacdo desse
beneficio se desvincula dos servigos no contexto do SUAS, e 0 seu provimento passou a
ocorrer através da bancarizacdo, (FRANCA; FERREIRA, 2020).

Segundo Rodrigues e Oliveira (2020), o Governo Federal realizou a implantagdo do
auxilio emergencial de modo centralizado e verticalizado, sem a participagdo dos estados,
municipios, gestores, trabalhadores e usuarios, ndo levando em conta as particularidades de

cada regido, desrespeitando as diretrizes estruturantes do SUAS.

As(os) entrevistadas(os) na sua totalidade expGem os varios problemas do auxilio
emergencial, primeiro pela falta de orientacbes e informacGes claras do governo federal,
segundo pela forma excludente, porque era necessario que 0s usuarios tivessem smartphones.

Isto é evidenciado em algumas de suas exposicoes:

Muitas vezes a gente ndo tinha uma informacao completa né, mas a todo 0 momento
a assisténcia social tinha que dar conta disso, porque se o beneficio ndo tinha dado
certo l&4 na Caixa, eles mandavam para a assisténcia, como se a gente tivesse uma
resposta, (VIOLETA, assistente social).

Uma coisa que foi muito massa foi porque a gente tentou comegar a descobrir como
fazer, como acessar, com eles [os usuarios] [...] a gente estava tdo informada quanto
nada, informagdo nenhuma, isso ai € horrivel, porque isso dai é o0 nosso servico,
(MARGARIDA, psicéloga).

Era uma demanda muito extensa para saber questdes do auxilio e simplesmente eu
ndo sabia o que responder para eles, muitas vezes eu me sentia, ficava
envergonhada, (ANA, assistente social).

A vista disso, percebe-se que o Estado tem apresentado respostas excludentes frente
as barreiras impostas com a pandemia e que ao jogar para o setor bancario a responsabilidade
na operacionalizacdo do auxilio emergencial, desvincula-se da Iégica do SUAS que preveé a
articulacdo entre beneficios, servigos, programas e projetos. Isto repercutiu na auséncia de
informagdes para os usuérios da politica de assisténcia, bem como a presenca de informacdes
desarticuladas, caminhando na légica do néo direito, (RODRIGUES; OLIVEIRA, 2020).

As(os) trabalhadoras(es) do SUAS expressam algumas emocdes em relacdo ao

governo federal: Paula, psicologa, refere sentir um misto de raiva com tristeza e descrenga;
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Pedro, psicdlogo, expressa tristeza e medo do futuro; Délia, psicéloga, desanimo, tristeza e
falta de consideragdo com as politicas sociais, com as(os) trabalhadoras(es) e a populagdo em
geral; Ana, assistente social, pontua estar indignada; Violeta, assistente social, sem esperanca
diante de um governo negacionista; Margarida, psicologa, elenca que a atuacdo do poder
executivo nacional estd 6tima naquilo que se propuseram “que ¢ acabar com a vida, com a
dignidade e com os direitos”, afirma que o que ndo estd acabando, mas sim aumentando ¢ ““ a
fome, o aumento absurdo de crianga na rua”’; Rosa, assistente social, ndo deixou claro durante

a entrevista suas emocoes.

No tocante a realidade local, o atual panorama exige “na logica democratizante do
SUAS a integragdo entre gestdo e servi¢os”, (SOUZA; JUNIOR; ALVES:; 2020, p.175), a
busca de estratégias para minimizar as adversidades causadas pela pandemia. Entretanto, o
que se identifica sdo dialogos esporadicos da gestdo, os quais indicam a falta de estudos,
planejamento e reunides sistematicas mesmo que remotamente, o qual inviabiliza uma

atuacdo e articulacdo para a¢des politicas.

Consequentemente, as(os) trabalhadoras(es) expressam algumas emocdes e
sentimentos nas relagdes estabelecidas entre os servigos e a gestdo: Violeta, pontua sentir-se
cobrada e n&o ter o seu trabalho reconhecido; Rosa, afirma um distanciamento e solido;
Margarida, declara uma cobranca desigual, a miserabilizacdo da préatica profissional e que
passou por varios processos que vai do luto a revolta e indignacdo; Ana, define um abismo
entre os trabalhadores e a gestdo e a falta de dialogo; Dalia, expressa sentimento de falta;
Pedro, de desamparo; Carla, falta e medo de fazer algo errado por néo ter orientacfes; Paula,

pontua descaso e desrespeito.

A Lei n°® 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, que dispbe sobre as medidas de
enfrentamento ao Coronavirus (Covid-19), reconhece que os profissionais dos CRAS e
CREAS séo essenciais. O decreto n° 10.282, de 20 de marco de 2020, que regulamenta a
presente lei, define a assisténcia social e o atendimento a populacdo em estado de
vulnerabilidade social, como servicos e atividades essenciais. Contudo, a analise denota que
embora a politica de assisténcia social e suas(seus) trabalhadoras(es) sejam consideradas(os)
de fundamental importancia no atendimento as necessidades da populacdo, ela tem sido
tratada de forma subsidiaria, o que tem inviabilizado a ampliacdo de uma rede de protegéo
socioassistencial, (SILVEIRA; LOPES, 2020).

Assim, as(os) trabalhadoras(es) do SUAS foram perpassados por diversas emogoes,
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como o medo, raiva, soliddo, tristeza, revolta, angustia, frustracdo, desespero. Esses, por sua
vez, ndo sdo fatos naturais, substancias que se encontram dentro dos individuos, algo que
pode ser “descobertas no nosso sangue, mas praticas sociais organizadas por historias”,
(ROSALDO, 2019, p.39). Elas emergem a partir do contexto social, nesse caso pandémico, no
qual se alteram as relacGes sociais. As(os) trabalhadoras(es) estdo inseridas(os) em uma
politica social publica sucateada, na qual tiveram que se reinventar diante das demandas
profissionais que se transformaram, em face do aprofundamento do racismo estrutural, de
violéncias contra criancas, adolescentes, mulheres, idosos, entre outros, em um cenario de
aumento do pauperismo, da fome e das desigualdades sociais nas suas multiplas expressoes,
(SILVEIRA,; LOPES, 2020).

Segundo Rosaldo (2019), como ja referido, as emoc¢des sdo pensamentos
incorporados e que possuem o corpo como local de referéncia, onde elas séo sentidas. As
analises das narrativas evidenciam que essas diversas emocdes vivenciadas pelas(os)
trabalhadoras(es) durante a pandemia no contexto do trabalho, refletiu em sensacdes
corporais, tais como: exaustdo/esgotamento fisico e emocional, desgaste, ansiedade,
irritabilidade, desespero, ins6nia, entre outros. E também levou a sentimentos de impoténcia,

inércia, indignacdo e preocupacao.

Dentre todas as pessoas entrevistadas, apenas Pedro, relatou sentir-se feliz, porque
pode contribuir com o seu trabalho nos atendimentos das demandas impostas pela pandemia a
populacdo, o que ndo anula outras emocdes sentidas pelo trabalhador como, por exemplo,
medo do futuro. N&o existe um fator em especifico em relagdo aos outros profissionais, porem
algumas consideracdes devem ser levadas em conta, em especial o fato dele ter trabalhado
remotamente de marco até agosto de 2020, por questdes de saude. Nesse sentido, ele ndo
estava realizando atendimento direto com o publico no momento mais “cadtico” da pandemia,
em que 0S servigos estavam se reorganizando diante da “avalanche” de demandas que se
apresentavam. Momento que, segundo as interlocutoras, faltavam muitos Equipamentos de
Protecdo Individual (EPI), ndo se sabia ao certo quais cuidados tomar para conter o virus,

entre outros.

Outro ponto que merece atencdo € que ele foi um dos técnicos que ndo realizou
escalas entre as atividades dos servi¢os e 0 acolhimento no CDM para populagdo em situacao
de rua. Periodo este de grande impacto na saude mental e emogdes das trabalhadoras, as quais

descrevem como de grande relevancia para suas trajetorias profissionais. Entretanto, Violeta,
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assistente social, afirma que foi de certo modo traumatico, que chegou a ter crises de panico
de ndo conseguir sair de casa muitas vezes e quando conseguia sair era chorando; Rosa,
assistente social, expde que era muito triste ver pessoas abandonadas, negligenciadas;
Margarida, psicologa, conta que foi desafiador; Ana, assistente social, refere que foi
angustiante, que sentiu muito medo, inseguranga e ansiedade, que chegou a pensar em desistir
do trabalho; Carla, assistente social, menciona que foi muito dificil e que tinha muito medo do

virus; Dalia, psicéloga, diz que se sentiu insegura e perdida.

As entrevistadas ainda abordam a questdo das condi¢Ges materiais para execugédo das
acbes no CDM como, por exemplo, falta de EPIs para as(os) trabalhadoras(es) e usuérios,
espaco fisico adequado para atendimentos que dificultava o sigilo profissional, entre outros.
Além de Pedro, apenas Violeta, assistente social, descreve um sentimento parecido, o qual
esta relacionado com o vinculo que conseguiram criar com a populacdo em situacdo de rua,

onde ela vé a materializacdo do seu trabalho.

Essas diversas emocdes pelas quais as(os) trabalhadoras(es) foram perpassadas
também refletiram na potencializacdo de muitas aces, isto é, elas mobilizaram muitas coisas
na pratica. O medo, por exemplo, tornou-se um aliado no fortalecimento de prevencgdes de
contéagio da Covid-19, assim como referido no trabalho de Tavares e Barbosa (2014). Desse
modo, entre erros e acertos, as emog¢des produziram a necessidade de cada equipe, dos CRAS
e CREAS, tentarem se reorganizar, a partir das possibilidades existentes, na atual conjuntura,
buscando minimizar as adversidades decorrentes do novo virus. Implicaram nas solicitacGes
de adaptagbes das condicOes de trabalho para continuarem suas atividades como:
Equipamentos de Protecdo Individual e Coletivo, servigo de limpeza em tempo integral, visto

que anteriormente ocorria a higienizacao apenas em alguns dias da semana.

Além disso, mobilizaram as(os) trabalhadoras(es) a reivindicarem a insalubridade
que ja era uma luta das(os) profissionais do SUAS ha algum tempo, mas que reascendeu apos
o trabalho no CDM, pois ja tinha sido negado pela gestdo municipal anteriormente. Durante o
acolhimento provisorio da populacdo em situacdo de rua a assistente social Rosa entrou em
contato com o setor de seguranca de trabalho solicitando insalubridade para as(os)
técnicas(os) e a mesma foi viabilizada naquele periodo dos 40 dias e depois suspensa.
Posteriormente, as equipes se articularam, abriram um requerimento no portal do servidor e
ligaram para o gabinete do prefeito requerendo uma reunido. Na ocasido, foram recebidos por

um dos secretarios do prefeito, no qual colocaram que era injusto as(os) profissionais do
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SUAS ndo receberem a insalubridade, uma vez que as(os) trabalhadoras(es) do mesmo oficio
recebiam na area da salde. Expuseram que realizavam o acompanhamento de muitos
individuos e familias que eram usuarios do SUS, faziam visitas domiciliares em locais
considerados de risco que outras politicas, muitas vezes, ndo acessavam e que realizavam
atendimento domiciliar a pessoas com problemas de saude como, tuberculose, entre outras.
Toda essa articulagdo culminou no deferimento desse beneficio as(os) trabalhadoras(es) dos
CRAS e CREAS.

Como muitas das relagdes estabelecidas da SMDS com os servicos foram através de
memorando, dependendo da forma como eram recebidas pelas(os) técnicas(os) e as emogdes
que dai emergiam, elas(es) se posicionavam, seja através de ligacGes, pedidos de reunido ou
envio de documentos. Descreverei dois momentos que presenciei e que as emocOes

mobilizaram essas agoes.

O primeiro foi quando as equipes receberam um memorando que cancelava 0s
regimes de escala e trabalho remoto, no documento foi colocado que a suspensdo estava
ocorrendo por decisdo da SMDS e que haviam viabilizado todas as solicitacbes das(0s)
trabalhadoras(es) como: EPI, servico de limpeza todos os dias da semana e a insalubridade. O
memorando pontuava ainda que um dos motivos era a reclamacao de usuarios, da Camara de
Vereadores, dos meios de comunicacado local e da dificuldade de acesso aos equipamentos do
SUAS no municipio. Na ocasido, as equipes de dois CRAS se manifestaram através de
documentos, no qual abordaram que os pedidos realizados ndo eram de interesses individuais,
mas orientacOes dos 6rgdos sanitarios para o funcionamento dos servigos durante a pandemia,
a insalubridade um direito das(os) trabalhadoras(es) e que trés dispositivos de protecdo social
basica ndo dariam conta da demanda de toda a cidade, porque um CRAS de grande porte, cuja
equipe minima deve ser composta por um coordenador, quatro técnicos de nivel superior e
quatro de nivel médio™, referencia de 3.501 até 5.000 familias, (BRASIL, 2012b).

De acordo com as(os) entrevistadas(os) a suspensdo dos regimes de escalas e
trabalho remoto foi um dos motivos que Ihes levaram a pleitear o direito a vacina, pois a
mesma ja havia sido liberada para profissionais autbnomos das respectivas areas, mas nao
para as(os) trabalhadoras(es) do SUAS. Segundo Pedro, a nédo priorizagdo da vacinacdo dos

técnicos dos CRAS e CREAS foi mais um desrespeito realizado pela gestdo municipal,

*! Nenhum dos trés CRAS possui a equipe minima de referéncia completa, conforme as orientagdes da NOB-
RH/SUAS.
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Margarida, psicéloga, relata sentimento de injustica, porque viu muitas pessoas que ficaram
afastadas do trabalho desde o inicio da pandemia sendo vacinadas antes daqueles que

trabalharam durante todo o processo.

O segundo exemplo ocorreu quando houve a troca das equipes, pois o secretario da
SMDS chamou as/os profissionais que seriam remanejados e determinou que a mudanca
ocorresse no dia 01 de julho de 2021. Como néo foi realizada nenhuma reunido com todos os
equipamentos para tratar das alteragdes nas equipes, analisar os impactos, explicar os motivos,
alguns profissionais com medo da mudanca no atual cenério, com raiva da forma que foi feita,
sem dialogo algum, solicitaram reunido para entender os motivos da decisdo, 0s quais até o

final do més de julho de 2021 n&o havia ocorrido.

Observa-se que todas estas emocdes vivenciadas pelos sujeitos da pesquisa, seja em
relacdo ao cendrio nacional ou local, seja na relagdo com o trabalho em rede ou o realizado no
CDM, entre outros, estdo associados ao contexto de interagOes sociais que as produziu,
(REZENDE; COELHO, 2010). O que as(os) trabalhadoras(es) sentiram dependeu do modo
como elas(es) entendiam os acontecimentos e a partir dai foram sendo construidas e
produzidas respostas, (ROSALDO, 2019), ou seja, o conteldo de suas emogGes dependeu da
forma de interpretacdo dadas pelos sujeitos em cada contexto, (LE BRETON, 2009).

As emoc0Oes pelas quais as trabalhadoras(os) do SUAS foram perpassadas nao
assumiram uma forma fixa no tempo, mas foram diluidas ao longo da pandemia, ora mais
acentuadas, ora mais amenizadas, (LE BRETON, 2009).

No inicio da pandemia das(0s) oito entrevistadas(os) sete relatam que sentiram medo,
preocupacdo, angustia, exceto Pedro, que em um primeiro momento ndo acreditou na
gravidade da situacdo, porém no decorrer do tempo, a partir das suas percepc¢des, houve um
deslocamento para o sentimento de medo. No meio da pandemia, a assistente social Ana
destaca que se sentiu melhor, assim como a psicologa Paula. No momento da realizacdo das
entrevistas Violeta, Margarida, Carla e Pedro ressaltam que estavam conseguindo lidar melhor
com a situacdo; Rosa, Ana e Paula, referem que estavam com 0s sentimentos parecidos com
os do inicio diante da “segunda onda” da Covid-19, mas que estavam conseguindo lidar
melhor; Délia realca que o sentimento de medo do inicio caminhou para um estado de
desénimo devido a desesperanca. Assim, verifica-se que de uma reflexdo a outra, as emocdes
foram mudando de forma, de intensidade, ora mais intensa ora mais suave, (LE BRETON,
2009).
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Adiante iremos aprofundar a necessidade de trabalho emocional, conforme os
conceitos de Hochschild (1983) na execucéo das atividades realizadas nos CRAS e CREAS, e
de como as(os) profissionais modulam suas emocGes para lidar com os atendimentos

realizados com os usuarios da politica de assisténcia social.

4.3 “EU TENHO QUE BOTAR O SORRISO NO ROSTO: AGORA NEM TEM MAIS
SORRISO NO ROSTO, PORQUE ESTAMOS DE MASCARA”.

Em conformidade com Hochschild (1983) o trabalho emocional significa a gestdo
das emocdes, o controle dos sentimentos para criar uma expressdo facial e corporal
publicamente observavel. No setor de servicos, a referida autora, destaca que o gerenciamento
das emocdes realizada pelas(os) trabalhadoras(es) ocorre para cumprir normas de expressao
emocional prescritas pela organizacdo ou para atender regras de expressdo intrinsecas as
caracteristicas do proprio oficio realizado. Nos dispositivos do SUAS estudados, CRAS e
CREAS, que prestam servicos da politica de assisténcia social, a partir das analises realizadas
néo foi identificado mecanismos de gestdo sobre o estado emocional das(os) trabalhadoras(es)
por parte da SMDS, tais como, contetdo a ser expresso, controle de comportamento, etc. Isto
esta relacionado com uma autonomia relativa que as(os) profissionais possuem na escolha dos
instrumentos e metodologias de intervencao, no sigilo ético, entre outros, que é compreendida

pela psic6loga Margarida no atual contexto pandémico como negligéncia da SMDS:

Eu ndo tenho respaldo de gestdo, eu ndo tenho uma continéncia a algo que me dé
seguranca € 0 minimo de conforto, o minimo de conforto para trabalhar com
qualidade, o que a gente esta fazendo é uma coisa como se a gente fosse o bombeiro
existencial de ficar socorrendo tragédia, ndo conseguindo desenvolver o que estd
preconizado, [...] essa liberdade de autogestdo na realidade é uma negligéncia, nés
estamos negligenciados, eu penso isso. (MARGARIDA, psicdloga).

A exigéncia de trabalho emocional esta mais vinculada ao oficio realizado, como
uma das caracteristicas das profissfes investigadas, no qual o conteddo emocional esta
intrinseco as fungdes exercidas, (LE BRETON, 2009). Entretanto, segundo os relatos das
entrevistas(os) existem, por parte da gestdo, uma pressdo sobre o nimero de atendimentos a

serem realizados, uma cobranca para que os profissionais deem conta das demandas
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apresentadas. No CRAS Norte, durante a pandemia, a SMDS implantou uma caixa de
sugestdes cadeado, no qual ninguém da equipe possui acesso, para que 0s Usuarios avaliassem
0S servicos prestados, que a principio até o0 més de julho de 2021 n&o havia sido inserido nos

demais dispositivos.

Nesse sentido, observa-se que o trabalho emocional que consiste “no ato de tentar
mudar, em grau ou quantidade uma emocdo ou um sentimento”, (HOCHSCHILD, 2013, p.
184), para cumprir regras de expressdes estabelecidas pela empresa ou inerente ao oficio
realizado. E uma das dimensbes exigidas nas ocupacdes estudadas, Psicologia e Servigo
Social, as quais demandam que as(os) profissionais gerenciem uma multiplicidade de
emogdes e sentimentos seus e de outros, o gerenciamento dessas torna-se componente do
préprio trabalho realizado, (HOCHSCHILD, 1983).

Além dos conteldos emocionais intrinsecos as atividades desempenhadas, o trabalho
social com familias no ambito da politica de assisténcia que possui como uma de suas funcdes
“fortalecer o carater protetivo das familias” esta vinculada a relagdo entre o prestador e o
usuario do servico, (BRASIL, 2016, np), ou seja, o trabalhador é reconhecido como a
principal ferramenta do SUAS, ao mesmo tempo em que € parte do produto oferecido ao
usuério, (SORJ, 2000).

Com base na andlise das entrevistas realizadas € possivel perceber que nos
dispositivos estudados, CRAS e CREAS, as demandas que chegam as(os) profissionais
diariamente, antes e durante a pandemia da Covid-19, demandam intenso trabalho emocional,
pois trata-se de trabalhar com pessoas em: situacdes de vulnerabilidade e risco social, extrema
pobreza, miséria, fome; violéncia sexual, fisica e psicoldgica contra crianca e adolescente,
violéncia doméstica e familiar; uso de substdncias psicoativas, violéncia e abandono de
idosos, falta de acesso a moradia, entre outras. Verificamos nas narrativas situacdes que

exigem trabalho emocional que séo vinculadas as funcGes exercidas:

Eu atendi um senhor, um idoso [...] ele me falou que ele precisava fazer o fogo no
chdo ali pra poder comer o alimento né, porque muitas vezes ele ndo tinha, ele ndo
tem renda nenhuma, ele trabalhava com reciclagem. E a gente sabe a dificuldade
agora durante a pandemia né, de poder reciclar também. Entdo aquilo dali me
deixou, eu fui para casa pensando nele, na situacdo dele [profissional chora], (ANA,
assistente social).

Eu atendi uma pessoa, e que ela me disse que tinha crise de ansiedade, fez
acompanhamento durante um ano eu acho no CAPS, tava bem melhor, tava
trabalhando e tal, veio a pandemia e demitiram ela, e ela ficou em panico [...] e eu



85

fiquei chocada com isso, porque eu pensei ta vindo uma nova fase, a primeira era
fome, fome, fome, e a segunda é o que, a vida ndo anda e eu nao consigo emprego e
eu ndo consigo me manter e dai comeca essa fase das .. dos problemas
é...psicoldgicos, (CARLA, assistente social).

Uma visita que a pessoa ndo conseguia nem chegar até o portdo da casa sem tropegar
e cair no meio do caminho. Esse atendimento foi um que ficou na minha cabeca [...]
tu vé que a pessoa esta em sofrimento, em sofrimento psiquico, que estava sem
alimentacéo na casa, que estava sem assisténcia de uma familia e ndo ter muito o
qué fazer naquele momento assim, ndo ter uma solucéo rapida, (PAULA, psic6loga).

A menina que houve uma perfuracdo acima do anus, que alguém, que ndo foi
comprovado, mas apareceu um orificio na menina, dai foi tirado a menina, foi tirado
a menina e a mée da casa, e dai o padrasto continuou, e dai eu vou visitar, quando eu
vou visitar 0 que eu me deparo, com o abusador 14, com o violentador 1a, isso
também da uma coisa na gente, (ROSA, assistente social).

O exercicio profissional em situacdes como estas exigem um autocontrole por parte
do profissional em relagdo as suas emocdes diante da situacdo apresentada, buscando um
clima emocional desejado em beneficio da qualidade do atendimento prestado, (LE BRETON,
2009). E, ao mesmo tempo, refere-se ao contato com o estado emocional do outro, visto que
0s usuérios chegam ao profissional com suas trajetdrias de vida marcadas e lixadas pela
exploragdo, violéncia, pobreza e resisténcia. Assim, o manejo das emogdes € realizado
também com a finalidade de produzir estados emocionais no usurio através do acolhimento,
do atendimento, da escuta, etc. O Pedro, psicélogo, expressa essa tentativa de produzir um
sentimento: “Eu tento fazer tudo que esta ao meu alcance para pessoa ndo se sentir de alguma

forma triste com essa situacdo delicada que ela esta passando”.

O trabalhador modula, evoca ou suprime 0s seus sentimentos na interacéo face a face
criando uma exposicdo facial e corporal publicamente observavel, (HOCHSCHILD, 1983,
2003). No desempenho de atividades no SUAS, o trabalho emocional se torna um
componente essencial para que os profissionais consigam desempenhar suas intervengdes com
qualidade e eficacia, pois os atendimentos realizados exigem que o sujeito administre uma
multiplicidade de emocdes. Conforme Hochschild (1983), no setor de servigcos 0s sujeitos
precisam expressar emo¢Oes normativamente apropriadas, seguindo determinadas regras de
sentimento, construidas socialmente e que orientam o sujeito como agir em determinadas

situagdes. Os relatos de Pedro e Ana expdem isso:

E isso é muito dificil quando um usuério desaba na tua frente, quando ele comeca a
chorar, que ele comega a relatar a situacdo que ele ta vivendo, ai isso é muito
complicado, porque naquele momento tu tem vontade de sentar e chorar com ele e
desabar. Mas enquanto profissional vocé tem que tentar se manter firme ali, e tentar
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dar o apoio que ele ta precisando, e passar para ele uma segurancga, (ANA, assistente
social).

Eu acho que qualquer pessoa que tenha 0 minimo grau de empatia com outros seres
humanos vai se sentir no minimo impactada, chocada e de certa forma,
principalmente, triste com a situagdo atual dos nossos usuarios envolvendo questdo
de violéncia, da fome, da miséria, dessas condi¢Oes da falta da garantia de direitos
[...], mas eu tenho que ter algum grau de manejo dos meus sentimentos, dos meus
comportamentos de modo a melhor atender as pessoas né, (PEDRO, psic6logo).

As(os) trabalhadoras(es) com base em regras de sentimentos conseguem assim
analisar situacdes nas quais precisam realizar um ajuste das suas emoc¢des em relacdo a
ocasido. Desse modo, elas(es) seguem certas diretrizes que norteiam o gerenciamento do que
seria adequado durante o atendimento, baseado em regras sociais compartilhadas,
(HOCHSCHILD, 2013). As regras de sentimentos orientam o trabalho emocional, servindo
como guia de como se sentir em determinado momento, com base nos papéis sociais
desempenhados, que de certa forma descreve quais emogbes as pessoas devem expressar em

cada contexto e estdo relacionadas a compreensao do individuo sobre o evento.

Assim, percebem-se como as emogOes sdo fenbmenos socialmente construidos nas
interacdes e orientados por regras sociais, que nao sdo cria¢des individuais, pois é a partir dos
processos de socializacdo que vao se apreendendo que emocGes devem ser expressas em cada
contexto. Os papéis sociais sdao em parte a forma de descrever quais sentimentos podem ser
julgados apropriados ou ndo, (HOCHSCHILD, 1983).

Pedro e Ana realcaram que buscam realizar um manejo dos seus sentimentos com
objetivo de melhor atender 0s usuarios e conseguir prestar o suporte necessario, porque essas
sdo regras estabelecidas para esses oficios, ndo se espera que os profissionais se deixem abalar
inteiramente pelo sofrimento do outro a ponto de ndo conseguir realizar um atendimento
considerado adequado. Ao encontro dos relatos de Pedro e Ana os demais técnicos também
realcam buscarem demonstracdo de acolhimento, cuidado e empatia diante das historias de
vida dos usuarios, na tentativa de realizar uma intervencdo apropriada. Percebemos isso nas

suas narrativas:

Eu ndo posso transparecer para aquela familia que eu estou angustiada com aquela
situagdo, ndo, ndo posso, tenho que me segurar e ndo posso transparecer. Eu tenho
que botar o sorriso no rosto e...agora nem tem mais sorriso no rosto né, porque
estamos sO de mascaras né, mas a gente tem que transparecer que a gente esta ali
para auxiliar, para que aquilo dali mude, que dali venha um viés positivo né,
(ROSA, assistente social).
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Eu tento me manter assim 6, 0 mais natural possivel, qualquer coisa que ele tiver me
contando, ndo me espantar com nada, porque pra ele se sentir a vontade, (CARLA,
assistente social).

Existe um processo constante na préatica profissional no SUAS no sentido do
gerenciamento emocional para melhor conduzir as intervengdes realizadas. No entanto,
durante a pandemia, diante de um cenério de aumento do desemprego, da inseguranca
alimentar, de situacOes de violéncia, da populacdo em situacdo de rua, da extrema
vulnerabilidade de uma grande parcela da populacdo de Santa Maria, as(os) trabalhadoras(es)
sdo impedidas(os) de conseguirem dar o seu melhor. Frente a aceleracdo drastica da demanda,

a psicdloga Margarida declara de forma enfatica:

N&o tem como uma pessoa sozinha, um profissional vai dar conta de tudo e ai t&
tudo 6timo, eu vou acolher as pessoas, eu amo elas, claro que ndo, ndo. [...] e no
momento que a gente tem uma demanda absurda né, trocentas mil pessoas nédo
existe, tu é s6 um, ndo tem mais nada né, t4& um trapo, ndo tem mais o que dar, e a
gente tem que se dar conta disso, porque sendo enlouquece, enlouguece mesmo,
total. (MARGARIDA, psic6loga).

Isto € o que poderiamos chamar de trabalho emocional em um sistema de
atendimento sucateado, em que as(os) profissionais tém que dar conta de um grande nimero
de atendimento que exigem uma carga emocional muito grande, decorrente do contexto
social, da falta de equipamentos pUblicos e de recursos humanos. E importante destacar que,
de acordo Hochschild (2013), o trabalho emocional corresponde ao ato de tentar gerenciar
uma emocao e ndo esta vinculado ao seu resultado, pois o esfor¢o ja sugere um sujeito ativo.
Ele pode ocorrer de modo evocativo quando a tentativa é em alterar o que se esta sentindo ou

a supressao no qual o esforco esta em conter e ndo estimular.

Perante a atual conjuntura, muitas(os) das(os) trabalhadoras(es) recorreram ao
suporte dos seus pares, espaco considerado menos formal do que o atendimento ao publico,
no qual ocorre um apoio entre os membros, uma relacdo de solidariedade, que Hochschild
(1983) vai chamar de trabalho emocional coletivo ou de equipe, que no seu estudo sobre
comissarios de bordo ocorria no espago da cabine do avido, quando os profissionais assim
desejassem expressarem seus sentimentos de modo “um pouco mais profundo”, isso ¢

percebido nos seguintes relatos:
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Para além da questdo da relagdo de trabalho, eu acho que a gente conseguiu se
apoiar enquanto pessoas ali sabe, enquanto uma relagdo afetiva entre nds, eu acho
que isso foi bastante fortalecido, (PAULA, psicdloga).

Apesar do contexto todo geral ter todas essas caracteristicas né, dessa angustia,
dessa coisa toda, desse receio da pandemia, mas nessa equipe em especifico eu me
sinto bem, eu me sinto acolhida e eu me sinto tranquila para conseguir desempenhar
0 meu trabalho né, ndo é um fator a mais de angustia né, pelo contrario, acho que
chega a ser um apoio assim né, a questio da equipe que a gente construiu, (DALIA,
psicologa).

Eu percebo uma unido muito grande entre todos os colegas no sentido de tentar
continuar tocando o funcionamento de cada servico (PEDRO, psicélogo).

Eu me sinto a vontade com as pessoas que trabalham comigo, entdo eu consigo falar
pra elas que eu to sentindo e né, eu acho que elas séo meu amparo durante o tempo
gue eu estou no trabalho, (ANA, assistente social).

Entretanto, este espaco mais livre de interacdo com o0s colegas para expressao dos
sentimentos e emoc¢des ndo ocorreu da mesma forma em todos os equipamentos, observamos

ISSO nas narrativas a seguir:

Eu tenho uma relagdo péssima com a gestdo, eu ndo tenho uma relagdo muito boa
com a minha coordenacdo aqui do servi¢o, eu tenho uma relacdo quase simbidtica
com a minha colega para se proteger, a gente desenvolveu isso de uma forma insana,
que é o que nos segura, (MARGARIDA, psicdloga).

A minha equipe a gente busca amenizar, mas a gente tem muita dificuldade em
relagdo, a gente vé que a equipe aqui ela é muito fragmentada né. Entdo quando eu
falo em equipe é a profissional que trabalha comigo, (VIOLETA, assistente social).

Nessa convivéncia observa-se que esse espaco informal de suporte mais amplo entre
0s pares se restringe um pouco em relacdo ao exposto acima, no qual diante da fragmentacao
do processo de trabalho a dupla busca se fortalecer entre si e assim prestar um apoio afetivo.
Para a assistente social Carla no inicio da pandemia houve algumas discordancias, mas ela
acredita que ao longo do processo os vinculos foram sendo fortalecidos; ja Rosa, assistente
social, diz que esse trabalho emocional em equipe ndo esta tdo presente, ou é até quase

inexistente: “A equipe mesma minha sou eu né”.

Bonfim e Gondim (2010) ao abordarem a pesquisa de Boyle (2005) vao destacar
que esse espaco menos formal de relagéo entre os colegas ocorrem nos bastidores (backstage),
em momentos como: quando ndo esta sendo realizado atendimento com o publico, na sala de
café, etc., nos quais as emocdes se apresentam de forma mais transparente, ou seja, exigem-se
menos esforgos para realizacdo de trabalho emocional. As autoras, com base na investigacao

de Boyle (2005), realcam ainda a regido offstage, locais fora do ambiente de trabalho, onde se
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lida com as emocOes relacionadas ao contexto laboral. Este espago em um contexto de
isolamento e distanciamento social foi identificado na pesquisa, principalmente, como a esfera

familiar, pois algumas das trabalhadoras citam:

Teve um dia ali que tu atendeu varios usuarios né, que tu fez varios atendimentos e
que tu viu questdes de vida deles né, dificeis, e que tu ficou angustiado, ficou
deprimido tu leva isso para casa, tu ndo consegue virar uma chave e simplesmente
ndo eu vou virar essa chave agora e eu vou esquecer tudo o que aconteceu durante o
dia no meu trabalho [...] Muitas vezes eu tento falar, comego a falar, comeco a
contar né, dos atendimentos que eu fiz, da situagdo dos usuarios, eu comeco a relatar
assim, (ANA, assistente social).

Tentar conversar tanto no servi¢o, como em casa né, quando em casa com 0 meu
namorado quando ele vai, tenta conversar sabe, tentar sempre colocar assim como
gue eu to me sentindo, 0 qué que esta acontecendo, (PAULA, psicologa).

As(os) proprias(os) trabalhadoras(es) pontuam que ao longo do tempo foram se
“policiando” mais para tentarem nédo levar muitas questfes do trabalho para casa. A assistente
social Ana, por exemplo, relatou que foi analisando que as coisas comecaram a ficar pesadas e
que precisou buscar outros mecanismos para tentar se “desligar” um pouco das demandas que
atendia durante o dia. Entretanto, dependendo do atendimento realizado, se exigiram muito
emocionalmente, as(os) técnicas(os) expdem que fica mais dificil se “desconectar”, porém
muitas vezes ficam resguardados em seus pensamentos. A assistente social Carla expde

quando uma demanda Ihe impacta muito:

Eu tento ndo pensar, eu tento ndo pensar, ndo pensar e ele vem assim de novo na
minha cabega e eu tento tirar, vem e eu tento tirar. Até, acho, ela dura no maximo
uns dois dias, depois eu consigo, ndo deletar, mas ndo ter aquele sentimento do
baque do inicio assim, (CARLA, assistente social).

A visdo historicamente construida na sociedade ocidental coloca uma oposicao entre
emocOes e razdo, no qual as emocdes sdo compreendidas como a parte mais irracional. No
entanto, a dimensdo humana lembra que por mais racionalizada que seja a a¢do do individuo
com base em técnicas, um sujeito que pensa serd sempre envolvido por afetividades, emocao
e razdo andam juntas lado a lado e se influenciam mutuamente, (LE BRETON, 2009). Bolsan
(2015) ressalta que por muito tempo acreditou-se nessa visdo que separa emocgao e razdo no
ambiente laboral, para que os trabalhadores fossem mais produtivos ao capital. Entretanto, no

setor de servigos que exige o contato face a face os sentimentos constituem-se como parte do
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processo de trabalho.

A psicologa Dalia, assim como a assistente social Carla, também aborda que tem dias
mais corridos, com varios atendimentos, mas 0s quais ndo exigem muito emocionalmente,
porém tém outros que sdo mais densos e pesados, principalmente aqueles quando nao
consegue suprir as demandas do usuario, ficando presente em seus pensamentos e reflexdes

mesmo fora do ambiente de trabalho:

Eu ndo consigo chegar em casa e apagar totalmente assim né, o que eu vivi naquele
dia, esses dias sdo mais complicados, as vezes eu fico pensando naquilo, fico
repassando, fico tentando, sei la, pensar em que eu poderia ter feito que eu nao fiz, o
qué que eu disse, 0 qué que eu poderia ter dito, enfim”, (DALIA, psicéloga).

Poderiamos reconhecer estas situacdes como uma extensdo da jornada de trabalho,
porque diante de demandas que exigem alto grau de trabalho emocional, muitas vezes, as(0s)
profissionais ndo conseguem se desvincular daquele atendimento e ficam pensando na vida
sucateada e precarizada do publico que atendem, os quais tém suas trajetorias de vida
atravessadas por multiplas formas de violéncia e violacdo de direitos. No cenario pandémico
as(os) profissionais foram perpassados por diversas emocdes, como 0 medo, raiva, tristeza,
revolta, angustia, frustracdo, falta de esperanca, vinculadas aos seus pensamentos diante da
atual conjuntura, ao processo de trabalho, as demandas dos novos usuarios do SUAS. Em todo
caso, referem tentar passar para o usudrio pensamentos “positivos” de que as coisas vao

melhorar, porém muitas vezes ndo se sentem assim por inteiro:

Eu tento expressar mais tranquilidade assim, esperanga de que as coisas véo
melhorar, tanto que as vezes é uma frase que eu incorporei no meu discurso durante
o0 atendimento né, quando a pessoa traz muitas coisas negativas [...] Mas tu sabe que
aquilo dali é um conforto que tu tenta passar que muitas vezes é vazio né, porque as
pessoas estdo vivendo o agora né, as pessoas estdo sofrendo o agora, (PAULA,
psicéloga).

Eu tento expressar o tempo todo que eu to ali dentro com ele né, acolhendo, tento
expressar hg, tento passar um otimismo, tento passar que as coisas vao melhorar, que
a situacdo né, que tudo isso vai passar. Mas nesse momento que eu to tentando
passar isso para 0 usudrio eu to sentindo totalmente o contrario muitas vezes, eu nao
to sentindo isso que eu to passando para ele, (ANA, assistente social).

Esse sujeito nunca vai saber que eu to assim sabe, que eu to fragilizada com a
situacdo dele, eu sempre vou pensar positivo, tento passar positividade, (ROSA,
assistente social).
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Os relatos apresentados até aqui evidenciam que as(os) trabalhadoras(es) do SUAS,
assistentes sociais e psicologas(os), precisam realizam um gerenciamento emocional em
profundidade que muitas vezes se torna imperceptivel no cotidiano de trabalho, ao mesmo
tempo em que é inseparavel dele. Visto que € utilizado para garantir uma intervengdo de
qualidade, através de acolhimento, da atencdo, dos gestos, de um movimento de empatia (se
colocar ao lado do outro), buscando produzir um sentimento positivo e de bem-estar no
usuario. Por outro lado, existe também consequéncia para as(os) trabalhadoras(es), que ao
realizarem o gerenciamento emocional quando muitas vezes nao se sentem assim, pode
ocorrer uma dissonancia emocional, porque expressam emocdes diferentes das que estdo
sentindo e vivenciando, (HOCHSCHILD, 1983).

Entretanto, a exigéncia de trabalho emocional relacionada ao desenvolvimento das
atividades desses dois oficios no SUAS, ndo sdo constatados como indicativos, de modo
isolado, de adoecimento. Contudo, quando somado as condicdes de trabalho, a falta de
equipamentos e recursos humanos, o crescimento da populacdo que necessita desses servicos,
apresentam altos indices de possiveis adoecimentos no ambito do trabalho. A vista disso,
as(os) profissionais tém buscado mecanismos para tentarem se desvincular um pouco da atual
conjuntura e preservarem sua qualidade de vida e satde mental, algumas sao utilizadas como
forma para “modificar sua tonalidade afetiva”, como técnicas de respiracdo, meditacdo, entre

outras, (LE BRETON, 2009, p. 144).

Ana, assistente social, destaca a realizacdo de técnicas de meditacdo e respiracéo,
caminhadas na terra, escutar musica, ler, tirar um tempo sozinha para acalmar o0s
pensamentos, ao mesmo tempo em que identifica a familia como um pilar essencial. Violeta,
assistente social, realca que teve que reaprender a ndo se cobrar tanto e tentar entender seus
limites diante das demandas, tem procurado ler, manter contato com a familia que néo reside
na cidade. Rosa, assistente social, pontua que sua familia € um suporte primordial, possuiam
uma vida muito ativa anteriormente, tem buscado formas alternativas de entretenimento
privadas como: escutar musica, assistir lives, ler, ver filmes, escutar o filho tocar violdo e
realizar oragOes que tem auxiliado a dormir. Carla, assistente social, descreve que ficar com
sua familia, cuidar de sua casa e das suas coisas é o diferencial em sua vida, que faz senti-la

como se tivesse saido “de um mundo” e entrado “em outro”.

Daélia, psicdloga, salienta que tenta abstrair um pouco lendo, assistindo filmes e

seriados, tenta conversar com outras pessoas, afirma que um recurso que tem utilizado
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bastante € a terapia, mas que tem se permitido ficar triste. Pedro, psic6logo, menciona que tem
cuidado da sua saude fisica andando de bicicleta, faz chamada de video com amigos e
familiares e tem investido em opcdes de lazer, como tocar violdo, guitarra e estudar. Paula,
psicologa, expde que fazia terapia, mas acabou saindo quando a pandemia se agravou, pois
acredita que ndo se adaptaria a modalidade online, assim tenta fazer atividades fisicas, e como
valvula de escape busca conversar e expor seus pensamentos e sentimento com a equipe de
trabalho e em casa, bem como chorar. Margarida, psicologa, refere que tem feito terapia e
atividades que considera prazerosa, COmo curtir sua casa, 0S animais, estudar e organizar seu

entorno.

Além disso, Rosa, Dalia e Paula realcam que precisam chegar a sua residéncia e
relaxarem antes de comegarem a fazer suas atividades no ambito privado. O recurso ao uso de
medicamentos/substancia psicoativas e suporte médico que pode ser considerado um
mecanismo utilizado para auxilio no gerenciamento emocional, (Le Breton, 2009;
HOCHSCHILD, 1983). Também tem sido um fator usado por alguns profissionais no atual

contexto:

Eu desde novembro, desde dezembro eu venho em acompanhamento psiquidtrico
tomando a medicacgdo, consegui estabilizar, melhorou muito a questdo do trabalho e
eu ndo me cobro mais tanto assim, (Violeta, assistente social).

Na realidade eu t6 tomando medicacdo, tomo remédio quando eu sinto ansiedade
para ver se passa, e fago essas terapias de tentar meditacdo, (ANA, assistente social).

Ri da desgraca, encher a cara, abuso de substancia, se entorpecer, se alienar, porque
chega uma hora que tem que cantar para subir literalmente, (MARGARIDA,
psicéloga).

De acordo com Le Breton (2009) na busca da adequacdo de um sentimento conforme
as normas socialmente estabelecidas, o individuo pode realizar um trabalho de autoinducéo,
mobilizando lembrancas para manifestar o sentimento desejado ou procurar a realizagdo de
acOes sobre o proprio corpo, como técnicas de respiracdo, meditacdo, um banho quente,
escutar uma musica, ou até mesmo o recurso a uso de medicamentos e outras substancias em

uma tentativa de amenizar as emog0es sentidas.

A andlise indica que o trabalho social realizado no ambito do SUAS implica no
envolvimento da(o) profissional com os individuos e familias usuarios da politica de

assisténcia social que chegam ao servico fragilizados, com um conjunto de demandas
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materiais e imateriais advindo das adversidades impostas pela estrutura social, econdmica,
politica, acentuadas na atual conjuntura pandémica. E que exigem a realizacdo de trabalho
emocional para uma intervencdo considerada minimamente adequada, pois sdo individuos,
homens, mulheres, criancas, idosos, familias, entre outros, que em meio a tanto sofrimento,
angustias, exploracdo, miséria, opressdo, sonham e resistem. E, muitas vezes, encontram
naquela(e) profissional um apoio para seguir em frente diante das dificuldades que a vida Ihes
imp0e. E cujo olhar de cuidado, acolhimento e a tentativa de viabilizar o minimo de acesso

aos direitos sociais pode significar muito.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

A pandemia da Covid-19 tem acarretado em impactos significativos na vida de toda a
humanidade, porém as adversidades sdo mais expressivas para 0 grupos mais vulneraveis, no
qual tem se aprofundado o racismo estrutural, a fome, a miséria, o desemprego, as situacdes
de violéncia e violacdo de direitos das criancas, adolescentes, mulheres, idosos, pessoas em

situacdo de rua, populacdo LGBTQI+, entre outros.

Cenario esse que reafirma a essencialidade da politica de assisténcia social e de
suas(seus) trabalhadoras(es), assim como outras, saude, previdéncia social, etc. E demostra a
importancia da estruturagdo de um amplo sistema de protecdo social, visto que qualquer um

de nods pode necessitar acessa-los.

Entretanto, no campo da politica de assisténcia social e do SUAS, embora
considerada primordial assistimos uma conjuntura de sucateamento, da falta de ampliacdo dos
servigos, de recursos humanos, tornando-se cada fez mais focalizada e seletiva, direcionada

para o atendimento dos grupos mais vulneraveis dentro dos vulneraveis.

Sendo assim as(os) trabalhadoras(es) da ponta, que atendem diretamente a populagéo
usuaria do SUAS, foram perpassadas(os) durante a pandemia por diversas emog¢des como
medo, raiva, soliddo, tristeza, revolta, angustia, frustracdo, entre outras. Essas, por sua vez,
ndo sdo substancias armazenadas dentro dos sujeitos, elas surgem a partir da relacdo do
individuo com o contexto e ndo sdo independentes de atos de gerenciamento, pois sdo
orientadas por regras de sentimentos, (HOCHSCHILD, 1993).

Diante do contexto pandémico e a partir das teorias sociais sobre as emocoes,
busquei discutir como as mudancas ocorridas no processo de trabalho no SUAS no municipio
de Santa Maria/RS, influenciaram nas emocOes das(os) trabalhadoras(es), que emocdes
elas(es) vivenciaram nesse cenario, 0 que elas mobilizaram na pratica e como as(0s)
profissionais tém realizado seu manejo. Para tanto, realizei oito entrevistas semiestruturadas
com trabalhadoras(os) do SUAS e observacdo participante com objetivo de compreender esse
universo dos significados, das experiéncias, dos sentimentos e emocgdes, das quais aponto

algumas consideragoes.

No atendimento da populacdo usuaria do SUAS, as(os) trabalhadoras(es) dos CRAS
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e CREAS, assistentes sociais e psicologas(os), realizam o manejo das emocdes em
profundidade, prezando pela qualidade do atendimento daquele sujeito que chega fragilizado
emocionalmente devido as diversas dificuldades que vivenciam cotidianamente. A gestdo
emocional é uma caracteristica inerente desses oficios na realizacdo das suas atividades na
politica de assisténcia social, visto que implica numa constante interagdo face a face com o

outro, que acessam esses servigos buscando suporte material e imaterial.

Nessa diregéo, as(os) profissionais realizam trabalho emocional seguindo regras de
sentimento intrinsecas ao oficio realizado e as fung¢fes desempenhadas nos equipamentos
CRAS e CREAS. Néao existindo um controle do comportamento e no modo de expressar as
emoc0Oes prescritas pela SMDS através de treinamentos, entre outros, pois sdo profissdes que
possuem uma autonomia relativa no seu processo de trabalho, principalmente, em relagdo a

interagdo com o usuario, bem como na escolha dos instrumentos e técnicas de intervencao.

Com o0 aumento das demandas diante das adversidades que a pandemia imp0s a vida
de um grande seguimento populacional, vivenciamos um processo de aceleracdo do numero
de atendimentos no SUAS sem o0 aumento do nimero de trabalhadoras(es) para fazé-lo, o qual
exige mais trabalho emocional a ser realizado. Desse modo, muitas vezes, diante do
esgotamento fisico e emocional, as(os) profissionais sdo impedidos de darem o seu melhor e
de conseguirem realizar 0 que esta preconizado nas normativas da politica de assisténcia
social, o acompanhamento de individuos e familias através das suas dificuldades e

potencialidades para construcdo de novos projetos de vida.

O encaminhamento para outras politicas publicas como salde, educacdo, habitacéo,
previdéncia social e o sociojuridico faz parte do processo de trabalho desenvolvido no SUAS,
com vistas a tornar o destinatario da politica de assisténcia social alcancavel pelas outras
politicas publicas, pois apenas uma politica ndo da conta de atender um sujeito ou familia na
sua integralidade, sendo necessario uma articulagcdo em rede. Entretanto, com a necessidade
de isolamento e distanciamento social limites foram impostos as(os) profissionais do SUAS
que, por vezes, ndo conseguia viabilizar o acesso do usuario a outros direitos sociais,

desencadeando muitos sentimentos e frustracoes.

A interseccdo entre trabalho emocional, género e cuidado demonstra a persisténcia
de uma divisao sexual do trabalho, no qual as mulheres continuam sendo maioria no setor de
servicos € em profissdes que constituem os chamados “guetos” ocupacionais femininos. A

Psicologia e o Servico Social séo constituidos majoritariamente pelo sexo feminino, o
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universo desta pesquisa mostra a persisténcia desses “nichos” no atendimento ao publico no
SUAS, em que as mulheres sé&o chamadas mais a realizar o gerenciamentos das suas emocgoes

e de outros.

O trabalho em equipe e o fortalecimento de relacdes afetivas no ambiente de trabalho
indicam um importante suporte emocional para algumas das(os) entrevistadas(os) no atual
cenario, visto que possibilita a troca de experiéncias, angustias e sofrimentos vivenciados e
compartilhados no cotidiano. A familia, amigos também séo primordiais enquanto apoio

externo e configura-se num significativo eixo contra o desgaste emocional.

Algumas das(os) trabalhadoras(es) tém utilizado formas alternativas de assisténcia
como a terapia, por exemplo, local considerado de maior liberdade de expressdo e também o
uso de técnicas de respiracdo e meditacdo. Em algumas situacfes de exaustdo fisica, mental e
emocional tem se recorrido a recursos de medicamentos para minimizar a tonalidade afetiva,
0 que pode ser um indicativo de adoecimento das(os) profissionais diante das atuais

circunstancias.

O trabalho emocional realizado nos servicos do SUAS, por assistentes sociais e
psicologas(os), que consiste no gerenciamento das emocdes e sentimentos para realizar uma
intervencdo de qualidade, que contribua para aquele usuario que chega fragilizado ao servigo
ndo é reconhecido por si s6 como desencadeador de adoecimento no trabalho. No entanto,
frente a alteracdo das demandas e exigéncias profissionais e as condi¢des de trabalho que tem
exigido uma maior gestdo das emocdes, podem ser significativos indicios de agravo na saude
das(os) trabalhadoras(es) e que merecem atencdo dos Orgdos gestores na minimizacdo de
danos, pois a dimensdo humana nos lembra que quem cuida, protege, também precisa desse

olhar, porque todos sdo passiveis de fragilidades.

O estudo das emocgdes no &mbito das Ciéncias Sociais em momentos como estes, de
calamidade publica, é de extrema relevancia, visto que constituem uma importante dimensao
da vida humana. Sendo necesséario para encontrar estratégias e mecanismo de protecdo e
prevencdo, porque afinal de contas, diante de tantas adversidades, perdas e sofrimento séo
indispensaveis encontrar caminhos e se reinventar diante do caos, visto que a vida precisa

continuar.

Ressalto que a presente pesquisa foi importante, pois possibilitou um espaco de

troca, enriquecimento e fortalecimento, no qual as(os) profissionais tiveram um local de fala,
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em um cenario de invisibilidade da politica de assisténcia social e de suas(seus)
trabalhadoras(es) pelos governos, pelos meios de comunicagdo de massa. Pois, ao longo
desses meses de crise sanitaria e econdmica, ndo vemos e nem ouvimos falar da realidade
das(os) trabalhadoras(es) do SUAS que estdo cotidianamente buscando alternativas junto a
populacdo usuéria, por mais singelas que sejam, para diminuir os danos catastroficos que a

pandemia trouxe para a humanidade e, em particular, para a populagéo brasileira.
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APENDICE A — Roteiro para as entrevistas semiestruturadas sobre emogdes com as(0s)
trabalhadoras(es) do SUAS, Assistentes Sociais e Psicdlogos (a), que atuam nos CRAS e
CREAS no municipio de Santa Maria/RS.

Universidade Federal de Santa Maria - UFSM
Centro de Ciéncias Sociais e Humanas
Departamento de Ciéncias Sociais

PESQUISA: emoces dos trabalhadores do sistema unico de assisténcia social (SUAS) no
contexto da pandemia da covid-19

AUTOR: académico do curso de bacharelado em Ciéncias Sociais Carlos Léo Langsch Neto
ORIENTADORA: Prof2. Dr2 Monalisa Dias de Siqueira

BLOCO 1 - DADOS DE IDENTIFICAQAO
1.1 Do entrevistado:

Nome:

Sexo:
Idade: Cor:

Religido:
Estado Civil:

Escolaridade: Profissao:

Local onde trabalha;

Tempo de trabalho na instituicéo:

Ocupacdo atual:

Vinculo trabalhista (temporario, estatutario, etc)

Bloco 2: Do processo de trabalho antes e durante a Pandemia da Covid-19:
2.1 Questdes gerais sobre o processo de trabalho

1) Quais as principais mudangas ocorridas no processo de trabalho na instituicdo durante a
pandemia:

2) Quais as principais demandas apresentadas a instituigdo durante a pandemia:

2.1 Como vocé se sente atendendo essas demandas:

3) Quais as principais atividades desenvolvidas por vocé durante a pandemia da covid-19:

3.1 Como se sente desenvolvendo essas atividades:

2.2 Da relag@o com 0s usuarios

4) Descreva algum atendimento/demanda que vocé atendeu durante a pandemia e que lhe
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impactou de alguma forma:

4.1 Como VOcCe se sentiu nesse momento:

4.2 Como vocé lidou com a:

5) Trabalhar no SUAS é lidar com as multiplas expressdes da questdo social cotidianamente
(a fome, a miséria, a falta de acesso, diversas formas de violéncia), como é para vocé lidar
com isso no atual contexto pandémico:

5.1 Como vocé lidou com a:

6) Durante o atendimento realizado junto ao usuario, durante a pandemia, que tipo de
sentimento vocé busca expressar? (Ele sempre corresponde ao que vocé esté sentindo?)

7) Durante a pandemia ocorreu ampliagdo dos canais de comunica¢do com 0S USUArios
buscando diminuir as demandas presenciais (telefones; e-mail; whatssap), quais: (se a
resposta for sim responder as questdes 7.1 e 7.2, caso contrario pular para questao 8):

7.1) Para vocé esses canais facilitaram os atendimentos junto aos usuérios no atual contexto
pandémico:

7.2) Como vocé se sente em relacao a:

8. No nosso dia a dia passamos por diversas dificuldades/problemas pessoais como vocé
busca lidar com isso no seu trabalho (no atendimento aos usuarios, etc.):

9. E apos a sua jornada de trabalho durante a pandemia, como é quando vocé chega a sua casa
(mora sozinha ou com alguém da familia):

2.3 Das relacdes com a gestao/poder publico

MUNICIPAL

10) Vocé considera que a gestdo prestou 0s suportes necessarios para atuacao das equipes do
SUAS durante a Pandemia (Protocolos de atendimento; delimitacdo de demandas essenciais;
equipamentos de protecdo individual e coletiva; etc.):

10.1) Como vocé se sente em relacdo ao suporte que a gestdo forneceu durante a pandemia:
11) Como tém se estabelecido as relacdes e didlogos entre gestdo e a equipe ao longo da
Pandemia:

11.1) Como vocé se sente em relagdo a:

12) Tem algum momento marcante para vocé da atuacdo da gestdo municipal durante a
Pandemia que vocé destacaria:

12.1 E como vocé se sentiu:

FEDERAL

13) Como vocé trabalhador da ponta, isto €, que trabalha com atendimento direto a populagéo

usuaria do SUAS analisa a atuacdo do governo federal frente a Pandemia:
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13.1 Como vocé se sente em relagéo a isso:

14) O governo federal lancou um programa assistencial de renda minima (auxilio
emergencial), vocé se sentiu preparado/informado para prestar as orientacGes necessarias para
0s usudrios do SUAS:

14.1 Como vocé lidou com a:

2.4 Das relagdes com outros colegas/profissionais de trabalho

15) Como foi o desenvolvimento das relagcdes entres os colegas durante a pandemia? Vocé
percebeu alguma mudanca antes e depois da pandemia?

16) Como foi o desenvolvimento do trabalhar em equipe, na criagdo de estratégias e
protocolos, durante pandemia:

17) Como vocé se sente atuando nessa equipe durante a pandemia

2.5 Da relacédo com a rede

17) Durante a pandemia outros servicos publicos a nivel municipal, estadual e federal tiveram
as suas atividades presenciais suspensas realizando atendimentos 100% remotos, vocé acha
que isso teve alguma implicacdo no processo de trabalho na sua instituicdo:

18) Muitos dos usudarios do SUAS que necessitaram acessar esses outros servicos (Exemplo:
INSS, Defensoria Publica) ndo possuiam acesso aos meios de comunicacdo, tais como,
celular, como vocés lidaram com isso, visto que muitas vezes 0s usuarios acabavam
acessando os equipamentos da assisténcia social:

18.1 Como vocé se sente em relacéo a:

BLOCO 3 - PANDEMIA E TEMPORALIDADE

19) Como voceé se sentiu no inicio da pandemia, quando deu 0 “boom” da covid-19 no Brasil:
20) Como vocé se sente quando tem acesso as noticias sobre a covid-19 através dos meios de
comunicacdo de massa (jornais, etc).

20.1 Como vocé lidou com a:

21) Como foi para vocé atuar no acolhimento da populacdo em situacdo de rua no CDM no
inicio da Pandemia? (se atuou responder a questao 21.1 e 21.2, caso contrario pular para
questao 22).

21.1 Vocé considera que nesse espaco foi possibilitado condi¢fes de trabalho e seguranca
para atuacéo profissional na Pandemia (equipamentos de protecédo individual e coletiva, etc):
21.2 Como vocé se sentiu atuando naquele espago:

22) Em algum momento ou atualmente esta sendo realizado trabalho remoto ou regimes de
escala pela equipe: (Caso tenha ocorrido trabalho remoto ou regime de escala e 0 mesmo

tenha sido interrompido responder as questfes 22.1 e 22.2, caso contrario pular para
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guestéo 23).

22.1 Por que o regime de escala ou trabalho remoto foi interrompido:

22.2 Como vocé se sente em relacéo a:

23) Como vocé tem se sentido atualmente:

24) O que vocé tem feito para se cuidar durante a pandemia (cuidar da sua saide mental, lidar

com as suas emogoes):
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APENDICE B - Roteiro paras as entrevistas semiestruturadas sobre a trajetdria da Politica de
Assisténcia Social Municipal com as(os) trabalhadoras(es) do SUAS no Municipio de Santa
Maria — RS.

Universidade Federal de Santa Maria - UFSM
Centro de Ciéncias Sociais e Humanas
Departamento de Ciéncias Sociais

PESQUISA: emoces dos trabalhadores do sistema unico de assisténcia social (SUAS) no
contexto da pandemia da covid-19

AUTOR: académico do curso de bacharelado em Ciéncias Sociais Carlos Léo Langsch Neto
ORIENTADORA: Prof2. Dr2 Monalisa Dias de Siqueira

FINALIDADE: Breve contextualizacdo da Politica Social Pablica de Assisténcia Social
BLOCO 1 - DADOS DE IDENTIFICACAO

1.1 Do entrevistado:

Nome:

Sexo:
Idade: Cor:

Religido:
Estado Civil:

Escolaridade: Profissao:

Local onde trabalha:

Tempo de trabalho na instituicéo:

Ocupagcéo atual:

Vinculo trabalhista (temporario, estatutario, etc)

Bloco 2: Breve trajetéria do SUAS em Santa Maria a partir da vivéncia

das(os) trabalhadoras(es)

1) Como era o desenho da politica de Assisténcia Social no Municipio de Santa Maria
quando vocé comecou a trabalhar nela:

2) Como foi o processo de desenvolvimento da politica de assisténcia social nesse periodo
que vocé tem trabalhado na Secretaria de Desenvolvimento Social da prefeitura
municipal de Santa Maria:

3) Como se estrutura 0 SUAS hoje no municipio de Santa Maria:



