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Ponto de vista

Conselhos de Fisioterapia e Terapia Ocupacional
no Brasil: € possivel construir interfacesentre
a defesa e melhoria das condigbes de trabalho

para os profissionais e a qualidade de
atencéo a saude da populacdo?

Fatima Corréa Oliver?, Alexandre Cardoso da Cunha?, L eonardo
José Costa deLimad, Mariangela Scaglione Quarentei, Rosibeth
Del Carmen Palm®, Viviane Santalucia M aximino®

Nosanosde 1960 e 1970, acompanhandoitine-
rario similar ao de outros paises, desenvolveu-seum in-
tenso movimento pelo reconhecimento legal das profis-
sBesde TergpiaOcupaciona eFisioterapiano Brasil. Este
movimento resultou de um trabalho conjunto entre
tergpeutas ocupacionais e fisioterapeutas. Parte desse

processo traduziu-se no reconhecimento dessas profis-
sbes como de nivel superior em 1969 e, posteriormente,
no estabel ecimento das instituigdes previstas paraare-
gulamentagdo do exercicio profissiona de Terapeutas
Ocupacionais e Fisioterapeutas no pais* e de suas re-
presentacdes legais enquanto categorias profissionais.

Todos os autores s80  ex-integrantes de uma das Chapas de Oposi¢éo ao pleito eleitoral de 2002-2005 do Conselho Regional de

Fisioterapia e Terapia Ocupaciona de S&o Paulo — CREFITO 3.

1 Docente do Depto de Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional da Faculdade de Medicinada USP — S&o Paulo.

2 Docente do Curso de Terapia Ocupacional da Faculdade de Ciéncias da Salide e Melo Ambiente da FAESA — Associagdo
Educativa de Vitéria— Espirito Santo.

3 Terapeuta Ocupacional, comissionado da PrefeituraMunicipal de Sdo Paulo no Departamento de Fisioterapia, Fonoaudiologiae
Terapia Ocupacional da FMUSP e docente do Curso de Terapia Ocupacional da Universidade de Sorocaba— S&o Paulo.

4 Tergpeuta Ocupacional do Departamento de Neurologia e Psiquiatria da Faculdade de Medicina de Botucatu da Universidade
Estadual Paulista- UNESP.

5 Docente da Facul dade de Terapia Ocupacional da Pontificia Universidade Catdlica de Campinas.

6 Coordenadorae docente do Curso de Terapia Ocupaciona daFaculdade de Ciéncias da Salde daUNIVAP—-Universidadedo Vale
do Paraiba— Séo Paulo.

Endereco para correspondéncia: Departamento de Fisioterapia, Fonoaudiologiae Terapia Ocupaciona daFaculdade de Medicina

da Universidade de Sdo Paulo. Rua Cipotanea, 51. Cidade Universitéira- CEP: 05360-000 - S&o Paulo, SP.

* “O Conselho Regional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional da 3* Regido - CREFITO-3, Autarquia Federa criada pela Lei 6.316 de 17 de
dezembro de 1975, tem como abrangéncia de jurisdi¢go todo o Estado de Sdo Paulo, com sede na Rua Afonso Celso, 1581 - Sadde - CEP:
04119-062, Sdo Paulo - Capital. Sua meta principa € proporcionar apoio aos profissionais inscritos, fiscaizando o exercicio profissiona de
fisioterapeutas e terapeutas ocupacionais, objetivando o resguardo da salide da populaggo através de profissionais plenamente qualificados.O
Colegiado é composto por nove membros efetivos e nove suplentes, que também compdem a Diretoria (Presidente, Vice-presidente, Diretor
Secretério e Diretor Tesoureiro)” (SAO PAULO, 2003).
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O periodo entre os anos 1970 e 1990 foi de
criagdo e efetivacdo dos Conselhos Federal e Regio-
nais de Fisioterapia e Terapia Ocupacional junto ao
Ministério do Trabalho e dos Sindicatos de Fisiotera-
peutas e Terapeutas Ocupacionais’. Ambasinstitui ¢des
buscaram atuar vinculando asdemandas|egaisreferen-
tesap exercicio profissiona eadefesadascondigdesde
trabaho das duas categorias profissionais, segundo a
legidac&o especificavigente naépoca.

A criag8o dessas entidades envolveu, inten-
samente, asjaexistentes Associagoes Culturaise Cien-
tificas Nacionais e Regionais de ambas as categorias.

Nesse processo, um dos elementos historicos
mais marcantes foi aassociagéo dasduas categoriasem
6rgaos de representacdo e regulamentacao profissional
—COFFITO, CREFITO e SINFITO—mantendo-seain-
dependéncianas associagdes culturais e cientificasregi-
onaise nacionaistanto de Terapia Ocupacional como de
Fisoterapia.

Nesse periodo também foi marcante apartici-
pacdo de terapeutas ocupacionais no movimento pela
Reforma Sanitériae Psiquiétricano pais, tanto na pro-
posicdo como no desenvolvimento de alternativas
assistenciais publicas, buscando ampliar também as
possibilidades de melhoriadaqualidade de atencdo em
salde e de vinculag8o da profissdo as politicas publi-
cas de salde, educagéo e agdo social. Foram diversos
os estudos que trataram dessas experiéncias e suacon-
tribuicdo direta para a criacdo de uma Terapia
Ocupaciona brasileira, comprometida com os proble-
mas e necessi dades de atencéo a salide voltadaamaior
parte da populagdo e em consonancia com as propos-
tasdo SistemaUnico de Satide (MAGALHAES, 1989;
MANGIA,1990; MARQOTO, 1991; MEDEIROS, 1994,
BARROSet d., 1995; LOPES, 1999).

A partir dos anos 1990, a representatividade
dos Conselhos Federal e Regionais de Fisioterapia e
Terapia Ocupacional passou a ser questionada direta-
mente por diferentes grupos profissionais dessas cate-
gorias. Como jacitado anteriormente, ahistériade or-
ganizagdo profissional teve maior enfoque naconquis-
ta e reconhecimento do exercicio legal das profissdes.
No entanto, para esses profissionais essa representa-
¢do ndo acompanhou os diversos problemas
vivenciados pelamaior parte dos profissionais em sua
prética cotidiana. Entre estes tornou-se comum a per-

cepcao de um maior empenho dos Consel hos no contro-
ledos profissionaisatravés darapidaeeficiente cobranca
de anuidades e nostramites, excessivamente demorados
e burocratizados para a obtencdo de documentos, do
gue uma preocupacdo com o exercicio profissional, no
que diz respeito aos aspectos institucionais e politicos
de sua atuacdo e mesmo a constituicdo da exceléncia
dessas profissdes e de seus campos de trabal ho.

Entre os Terapeutas Ocupacionais, 0
movimento de guestionamento dessas institui¢oes
tornou-se maisforte apartir do Congresso Brasileiro de
TergpiaOcupaciona deBelo Horizonte (1997) ganhando
maior intensidade no Congresso de Lindoia, em 1999,
guando se consideravafundamental o desmembramento
do sistema COFFITO™ —CREFITO em dois conse hos
distintos, um paracadacategoria, o quesignificariaum
intenso trabal ho de articul agéo profissional, impossivel
de ser realizado naguele momento.

Vale lembrar que ha 18 anos, praticamente
desdeainstalagéo do CREFITO - 3, ssmantém o mesmo
grupo de profissionais na Diretoria dessa autarquia e
foi constante a presenca de uma so chapa concorrendo
as eleigdes realizadas, nesse periodo.

Por outro lado, também eram intensas as
insatisfacdes de fisioterapeutas com o funcionamento
do Conselho Federal e de alguns Conselhos Regionais,
0 que tornou possivel a articulagdo de Chapas de
Oposicao, para as elei¢cdes do Conselho Regiona de
S&o Paulo — CREFITO - 3 em outubro de 2001, com a
organizagdo legitima de grupos de oposicéo e novas
Chapas concorrentes as eleigdes para 0 mandato do
periodo 2002 - 2005.

Em dezembro de 2001, iniciou-se 0 processo
deinscricdo de Chapas e convocagdo de eleicles. Aqui-
lo que pareciagarantido desde o fim daditaduramilitar,
ou sgja, aeleicdo diretaelivre de representantes para
0S governos municipais, estaduais e, posteriormente,
governo federal, buscando respeitar um processo de-
mocrético, com liberdade de apresentacdo de diferen-
tes candidaturas e regras para 0 desenvolvimento de
eleicbes, ndo se aplicou ao processo eleitoral do
CREFITO - 3. A garantia de inscri¢des de Chapas de
Oposicdo e o proprio pleito eleitoral tiveram que ser
conquistados judicialmente.

Foram inlmeras as manobras judiciais para
impedir aselei¢Bes, incluindo atéaintimidagso pessod e

* O Sindicato de Fisioterapeutas e Terapeutas Ocupacionais - SINFITO — Sdo Paulo foi fundado em 12/08/1980 (BRASIL, 2003).

" Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional.
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profissional de membros de chapas da oposic¢do, tendo
como protagonistas representantes dagquela gestéo do
CREHTO-3.

Foi necessario travar intensabatalhajudicial
para garantir a realizacdo de eleigdes. IniUmeros
processos, mandados e liminares estéo e estiveram em
curso parafazer vaer o direito devoto aos profissionais
e de que chapas de oposi¢cdo concorressem ao pleito
eleitoral. Foram mais de dois anos de Iuta judicial,
desgaste pessoal e profissional de diferentes
representantes de terapeutas ocupacionais e
fisioterapeutas.

Essa lutaincluiu a solicitagdo de intervencdo
do Ministério do Trabalho paragarantir o cumprimento
de um cronograma minimo para elei¢des, para apenas
possihilitar que os profissionais elegessem livremente
seus representantes! O que parecia ébvio; constituicéo
de uma Comissdo Eleitoral, com apresentacdo de um
cronogramaeleitoral que contasse com pessoasiddneas
na conducdo do processo, inscrigéo de diferentes Cha-
pas, divulgacdo de suas avaliages e proposi¢des parao
CREFITO - 3foram objeto deintenso embatejudicial. O
direito aliberdade de escolhafoi conquistado atravésde
processo coletivo de oposicao de diferentes participan-
tes que se dternaram nesses dois anos de lutas.

Agora é fundamental refletir profundamente
sobre quais sdo 0s caminhos que se pretende trilhar
paraarea democratizagdo da gestéo e funcionamento
do CREFITO - 3. Enfim, essaéumaautarquiaque deve
trabal har no sentido de melhorar as condi¢des de atua-
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¢do dos profissionais de Terapia Ocupacional e Fisiote-
rapia, tarefaque ndo serealizadeformaisoladaou cen-
tralizadaem algumas pessoas, e queteramaior possibili-
dade de sucesso se instalado um processo de discussdo
ampliado entreosprofissionais, paraandisar em profun-
didadeagrave criseatua de mercado detrabalho eem-
prego e aretracdo das politicas publicas. As extremas
desigual dades instal adas no acesso a salide e educagso,
aquase inexisténcia de politicas plblicas articuladas e
de propostas alternativas no pais trazem conseqiiéncias
diretas na qualidade de atencéo e na disponibilidade de
postos de trabalho para os profissionais.

Parece que estamos diante de um segundo
momento, Nd0 Menosimportante paraaconstituicéo de
um movimento maisarticulado eforte pelademocratiza
¢80 dagestdo do sistema CREFITO—COFFITO epara
o reconhecimento social das profissdes. Suaimportan-
cia e contribuigdo na melhoria das condic¢des de aten-
¢&o em salide e reabilitagdo no pais sdo temas  coloca
dos para o debate entre os profissionais, neste milénio
gueseinicia.

A defesa de alternativas assistenciais que
lidem com diferentes aspectos da diversidade de
demandas e necessidades da populagdo acompanhada
em Terapia Ocupacional, bem como respeito e maior
dignidade nas condig¢des de trabal ho dos profissionais
s80 parte integrante dessa luta.

Estaremos presentes neste novo momento,
vigilantes do processo de renovagdo que agora se
vidumbra
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