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Palmas-TO, 04 de julho de 2024.

A
EQUIPE DE SERVICO SOCIAL DO HOSPITAL REGIONAL DE GURUPI/TO

DIRECAO DO HOSPITAL REGIONAL DE GURUPI — HRG

Fernando Bezerra Mota

DIRETORA MULTIPROFISSIONAL-HRG
Danila Leda

NOTA TECNICA-ORIENTADORA DO CRESS-TO N.°02/2024

Apbs cumprimenta-los cordialmente, trazemos a presente orientacdo técnica
quanto a solicitacdo a este Regional acerca da comunicacdo de demanda interna advinda dos
Assistentes Sociais, constatada “in loco”, sobre os trabalhos desenvolvidos pela equipe de Servigo
Social atuante nas dependéncias do Hospital Regional de Gurupi — HRG, no que se refere ao
fluxograma do 6bito de pacientes dos procedimentos em relacdo a 6bitos que ocorrem no referido
hospital,

A preocupagdo adveio em virtude de comunicacdo de fato informando a existéncia
de fluxo de trabalho desenvolvido no hospital, incluindo demandas aos assistentes sociais
impertinentes ao seu exercicio profissional na forma da legislacdo vigente sobre o tema.

Vejamos breve o teor da comunicagéo recebida:

No Hospital Regional de Gurupi estamos passando por situacfes complexas e

alheias as nossas atribuicdes.

1- O assistente Social além das orienta¢des que cabe ao profissional fazer a familia
do Obito e encaminhamentos necessarios que sao atribuicBes da profissiséo, foi
construido pela direcéo do hospital um fluxograma do ébito de paciente que estabelece
que ¢ de responsabilidade do Servigo Social recolher a declaracéo de dbito, entregar
a via que ¢ da familia e fazer protocolo da entrega e quando o 6bito for encaminhado
para o IML, o Assistente Social tem que entregar copia do pronturario para a familia.
Conforme fluxograma em anexo, recebido neste Regional para conhecimento do

caso, foram citados alguns aspectos de problematizagéo, requerendo orientacdo a fim de que o
trabalho da equipe de Servigo Social atue de forma ética, transparente e atendendo aos preceitos
tedricos metodologicos e técnicos pertinentes a sua atribuigéo.

Posta a situacdo, passamos as orientacdes que cabem na esfera de atuacdo desse
Regional.

Cumpre enfatizar que os/as Assistentes Sociais sdo profissionais dotados de
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autonomia técnica para execucdo de suas atividades e sua insercdo institucional deve sim ser
integrada a demais setores. Porém as delimitacbes de suas contribuicGes/atividades para a
materializacdo dos objetivos institucionais devem respeitar a formagdo académica especifica,

competéncias e atribuicGes privativas da profissdo ora regulamentadas pela Lei Federal n 8.662/1993.

A responsabilidade legal de todos os dados contidos na DO é do médico (Resolucdo CFM n.°

1.779/2005, art. 1°). Ndo cabendo ao servico Social preencher ou ser responsavel por nenhuma

informacdo das declaracfes de o6bito, sendo tal atribuicdo privativa do médico, conforme

estabelecido na resolucdo do Conselho Federal de Médica, acima citada.

O Manual de preenchimento de declaracao de ébito do ministério da saude, estabece que: 0 médico

nunca deve assinar uma DO em branco, e orienta-se que, antes de assinar, sempre verifigue se

todos os campos foram corretamente preenchidos, por isso tal atribuicdo e atribuicdo privativa

da medicina.

Ademais, é relevante citar também as legislacbes que embasam o exercicio
profissional, tais como: o Cadigo de Etica Profissional de 1993, as Diretrizes Curriculares do Curso
de Servico Social e da Associacao Brasileira de Ensino e Pesquisa em Servigo Social (ABEPSS), as
Resolucdes elaboradas pelo o Conselho Federal de Servigo Social (CFESS) e demais documentos
elaborados pelo o Conjunto CFESS/CRESS, tais como notas técnicas, orientacdes tecnicas,
normativa, cartilhas e livros.

Conforme explicitado, a Lei n 8.662/93 descreve nos Art. 4° e 5° as competéncias
e atribuicOes do Assistente Social, respectivamente, isto &, o fazer profissional do/a Assistente Social
deve estar em consonancia com os artigos citados e em consonancia com os principios fundamentais
que orienta a profissao.

Ressalta-se que de acordo com o Cddigo de Etica Profissional (art. 4, § c e f) é
vedado ao Assistente Social acatar determinagdo institucional que fira os principios e diretrizes do
Codigo e assumir responsabilidade por atividade para quais ndo esteja habilitado pessoal e
tecnicamente a tanto.

Vale destacar a ampla AUTONOMIA no exercicio da Profissdo, ndo sendo
obrigado a prestar servi¢os profissionais incompativeis com suas atribuigdes, cargos ou funcoes,
(Art. 2, 8 h), e que também sejam incompativeis com os demais aparatos legais da profisséo.

Os/as Assistentes Sociais tém as suas delimitagbes dentro as suas
contribuigdes/atividades para a materializacdo dos objetivos institucionais pautados em uma
“Formagdo académica especifica, competéncias e atribuicdes privativas da profissdo
regulamentadas pela Lei n.8662/1993”. (CFESS, 2019, p. 3).

O Conselho Federal de Servico Social — CFESS em 2010, langou o livro: Os
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paréametros de atuacao do/a Assistente Social na Saude, também anexo, o qual aborda sobre as

atribuicdes do servigo social nesta politica.

Observa-se tanto na Lei n 8.662/93 quanto nos parametros que Ndo preveem como

competéncia ou atribuicdo do/a Assistente Social a execucdo de acdes que possuem um carater

eminentemente técnico-administrativo, assim como também aquelas tarefas que demandam uma

formacdo técnica especifica (de outras profissdes da saude) ndo contemplada na formacéo

profissional dos/as assistentes sociais. (CFESS, p. 47).

Encontra-se subscrito, nas paginas 46 e 47 do referido parametro algumas acdes que NAO s&o

atribuicOes dos assistentes sociais, tais como:

a)
b)

c)

d)

9)

h)

)
K)
)

“solicitagdo e regulacdo de ambulancias para remogéo e alta”;
“identificacdo de vagas em outras unidades nas situacdes de necessidade
de transferéncia hospitalar”;

“marcacdo de consultas ¢ exames, bem como solicitacdo de autorizagdo
para tais procedimentos aos setores competentes;

“montagem de processo e preenchimento de formularios para viabilizagdo
de Tratamento Fora de Domicilio (TFD), medicacdo de alto custo e
fornecimento de equipamentos (drteses, proteses e meios auxiliares de
locomogao), bem como a dispensagao destes”.

Comunicacdo de Obitos e /ou boletim médico a familiares e /ou
responsaveis;

Esclarecer aos familiares e demais usuérios/as sobre causa mortis de
qualquer usuario/a;

Solicitar recursos financeiros para diarias de motorista e técnico em
enfermagem;

Solicitar acompanhamento de profissional técnico em enfermagem e/ou
outras categorias;

Medigdo ou afericdo de temperatura corporal, pesagem, medicdo de
criangas e gestantes;

Aplicacdo de medicamentos, guarda ou controle destes;
Agendamento de consultas em Unidades de Salde;

Contactar médico para realizagdo de exames;

m) Solicitacdo de autorizagdo para procedimentos médicos;

n)

0)

Acompanhamento de pacientes em ambulancia, busca de ambulancia e
requisicdo de combustivel para deslocamento desta;
Solicitagdo e regulacdo de ambulancia para remocdo e alta; * Pasta de
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diarias e SGD (Sistema de Gestdo de Documento);
p) ldentificacdo de vagas em outras unidades nas situacdes de necessidade de
transferéncia hospitalar;
g) Convocacéo de responsavel para informar sobre alta e ébito;

r) Liberacdo e controle de alimentacdo para acompanhantes dos pacientes;
s) Doacéo de objetos de higiene e roupas;

t) Fazer copias de documentos e prontuarios para outros setores;

u) Realizar ligacGes que competem ao servico de telefonista;

V) Realizar a coleta/busca de leito materno nas residéncias das puérperas;
w) Atuar na sala de ordena instruindo as puérperas a realizar tal procedimento
X) Declarago de Obito (D.O)

y) Boletim de Identificagdo de Cadaver

z) Guias de remocao para Servico de Verficacdo de 6bito (SVO) e Instituto de
Medicina Legal (IML)
Na ocorréncia do 6bito, apos a devida comunicacgéo por profissional competente

CABE AO SERVICO SOCIAL:

* Prestar assisténcia aos familiares e promover 0 acesso aos servicos disponiveis

na rede socioassistencial e redes intersetoriais;

« Esclarecimento ao usuario ou familiares sobre os beneficios e direitos referentes
a situacdo de 6bitos, conforme legislacdo vigente;

Contudo, a problematizacdo colocada pela insurgéncia de profissionais
Assistentes Sociais do HRG quanto ao recolhimento de DECLARAGCAO DE OBITO, ap6s
preenchimento e entrega de copia de prontuério de pacientes as familias, ndo compete e extrapola

as atribuicbes profissionais do Assistente Social estabelecidas pela lei_gue regulamenta a

profissao, lei 8.662/93, que estabece as competéncias e atribuicoes do Assistente Social

Noutro ponto crucial de acomodagéo dos limites da atuagéo profissional, reside a
ética do Assistente Social, seja ele oriundo da iniciativa privada ou publica, e estd esculpido na
RESOLUCAO CFESS N° 273 de 13 marco de 1993 que Institui o Codigo de Etica Profissional

do/a Assistente Social, bem como nas atribui¢Ges e atuacGes previstas em normas internas nas quais

ele (Assistente Social) e Administracdo (HRG) estdo vinculados a legalidade, inclusive, por forca
da Carta Constitucional, segundo seu art. 37.

No Segundo Titulo da referida norma do CFESS temos: DOS DIREITOS E DAS
RESPONSABILIDADES GERAIS DO/A ASSISTENTE SOCIAL

Art. 2° Constituem direitos do/a assistente social:

a) Garantia e defesa de suas atribuicdes e prerrogativas, estabelecidas na Lei de
Regulamentacéo da Profissdo e dos principios firmados neste Codigo;
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h) ampla autonomia no exercicio da Profissdo, ndo sendo obrigado_a prestar
servicos profissionais incompativeis com as suas atribuicdes, cargos ou funcgdes;

Art. 3° S&o deveres do/a assistente social:
a) desempenhar suas atividades profissionais, com eficiéncia e responsabilidade,
observando a legislacdo em vigor;

c) abster-se, no exercicio da Profissdo, de préaticas que caracterizem a censura,
0 cerceamento da liberdade, o policiamento dos comportamentos, denunciando
sua ocorréncia aos 6rgdos competentes;

Art. 4° E vedado ao/a assistente social:
a) transgredir _qualguer preceito deste Cddigo, bem como da Lei de
Regulamentacéo da Profissao;

b) praticar e ser_conivente com condutas antiéticas, crimes ou contravencgdes
penais na prestacdo de servigos profissionais, com base nos principios deste
Caodigo, mesmo que estes sejam praticados por outros/as profissionais;

c) acatar_determinacdo institucional que fira os principios e diretrizes deste
Codigo;

f) assumir responsabilidade por atividade para as quais ndo esteja capacitado/a
pessoal e tecnicamente;

No Capitulo 1l - DAS RELACOES COM AS INSTITUICOES
EMPREGADORAS E OUTRAS, temos a seguinte orienta¢ao:

Art. 7° Constituem direitos do/a assistente social:

a) dispor de condi¢cbes de trabalho condignas, seja em entidade publica ou

privada, de forma a garantir a qualidade do exercicio profissional;

Art. 8° S&o deveres do/a assistente social:

a) denunciar falhas nos regulamentos, normas e programas da instituicdo em
que trabalha, quando os mesmos estiverem ferindo os principios e diretrizes deste
Cadigo, mobilizando, inclusive, o Conselho Regional, caso se faca necessario;

DAS RELACOES COM ASSISTENTES SOCIAIS E OUTROS/AS
PROFISSIONAIS

Art. 10 S&o deveres do/a assistente social:
e) Respeitar as hormas e principios éticos das outras profissdes;

Art. 11 E vedado ao/a assistente social:
a) intervir na prestacdo de servicos gue estejam sendo efetuados por outro/a
profissional, salvo a pedido desse/a profissional;

DAS RELA(;?ES COM ENTIDADES DA CATEGORIA E DEMAIS
ORGANIZACOES DA SOCIEDADE CIVIL

Art. 13. S3o deveres do/a assistente social:
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a) denunciar ao Conselho Regional as instituicdes publicas ou privadas, onde as
condicoes de trabalho ndo sejam dignas ou possam prejudicar os/as usuarios/as
ou profissionais:

Exposto 0 contexto normativo e ético previsto em nossa norma maior e a luz da
situacdo da demanda apresentada, mostra-se, nesse perfunctério exame do caso, a provavel

implicacdo em preceitos éticos e legais a atuacdo neste particular tratado aos profissionais do servico

social.
Tal situacdo pode incorrer, a0 membro Assistente Social dessas instituices, em

afronta formal aos preceitos e normas éticas outrora perfilhados, sem prejuizo dos eventuais

desvios funcionais em balizamento com as atribuices ja legalmente esculpidas.
Em vista do exposto, tendo em vista as disposicdes na Lei Federal 8662/93 e demais
normas do Conselho Federal de Servico Social, e visando perfectibilizar as préaticas e rotinas

no ambiente hospitalar em dado momento especial as familias enlutadas. Determinamos que

fluxograma do_6bito de paciente, criado pelo Hospital Regional de Gurupi, deve ser

reconstruido retirando atribuicdes do Servico Social que vioalam as prerrogativas

legais da profissdo, conforme ja mencionado.

Atenciosamente,

Lol

TACIANE DE OLIVEIRA
Conselheira Presidente
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