UNIVERSIDADE CATOLICA DOM BOSCO - UCDB
INSTITUICAO SALESIANA DE EDUCACAO SUPERIOR
PROGRAMA DE POS-GRADUAGCAO EM PSICOLOGIA

LEONARDY NEGRINI

AS CONDICOES DE ENUNCIABILIDADE E VISIBILIDADE DO CONTROLE

SOCIAL NO SISTEMA UNICO DE SAUDE BRASILEIRO: UMA ANALISE
FOUCAULTIANA

Campo Grande — MS
2015



LEONARDY NEGRINI

AS CONDICOES DE ENUNCIABILIDADE E VISIBILIDADE DO CONTROLE
SOCIAL NO SISTEMA UNICO DE SAUDE BRASILEIRO: UMA ANALISE
FOUCAULTIANA

Dissertagdo apresentada ao Programa de Pés-Graduacao
Strictu Sensu em Psicologia da Universidade Catdlica
Dom Bosco como requisito para obtencdo do titulo de
Mestre em Psicologia, na area de concentragao
Psicologia da Saude e linha de pesquisa Politicas
Publicas, Cultura e Produc@es Sociais.

Orientadora: Professora Doutora Anita Guazzeli Bernardes

Campo Grande — MS
2015



LEONARDY NEGRINI

AS CONDICOES DE ENUNCIABILIDADE E VISIBILIDADE DO CONTROLE
SOCIAL NO SISTEMA UNICO DE SAUDE BRASILEIRO: UMA ANALISE
FOUCAULTIANA

Dissertagdo apresentada ao Programa de Pés-Graduacao
Strictu Sensu em Psicologia da Universidade Cat6lica
Dom Bosco como requisito para obtengdo do titulo de
Mestre em Psicologia, na area de concentragdo
Psicologia da Saulde e linha de pesquisa Politicas
Publicas, Cultura e Produgdes Sociais.

Banca Examinadora:

Professora Doutora Anita Guazelli Bernardes — UCDB

Professora Doutora Andrea Cristina Coelho Scisleski —- UCDB

Professora Doutora Luciane Pinho de Almeida — UCDB

Professor Doutor Mozart Linhares da Silva — UFRGS

Conceito:

Campo Grande, __ de marco de 2015.



DEDICATORIA

Dedico este trabalho a algumas mulheres e a alguns fracassos. A Edna Negrini, méae,
que de alguma forma se realiza um pouco com a conclusdo deste trabalho e que o viabilizou e
sustentou nos Gltimos anos. A Mirelle Peliciari Negrini, esposa, que abdicou da minha presenca
por diversas vezes para que esta escrita pudesse se dar. A Yasmin Peliciari Negrini, filha, que
mesmo em tenra idade teve que suportar as auséncias do pai nas viagens e nas brincadeiras. A
Eliane Paro, amiga e companheira de trabalho que, tendo iniciado este programa de mestrado,
0 abandonou para dar conta da vida conjugal e agora se entrega a luta contra um processo
oncoldgico grave. Aos fracassos em minha terra natal, que me conduziram o olhar para a cidade
de Campo Grande, onde fui acolhido, “temperado” e agora despertado. E com intensa gratiddo

que vislumbro a todos.



AGRADECIMENTOS

Agradeco especialmente a minha orientadora, Anita, pessoa de uma bondade
avassaladora e de um desprendimento que me cativaram e se transformaram em referéncia para
as minhas angustias, minhas neuroses, meus descréditos em relacdo a mim mesmo. Sem o seu
acolhimento e os seus direcionamentos, néo teria sido capaz de continuar e néo teria acreditado
em mim mesmo. Também tenho enorme gratiddo aos professores que compuseram a banca
examinadora. Este trabalho cresceu e encorpou-se cientificamente com as consideracdes e
sugestdes de todos voceés.

Agradeco pela compreensao da equipe da Internagdo Masculina do Pronto Atendimento
(atual CEAC — Centro Especializado de Atendimento a Crise), da Diretoria e dos demais
servidores do CIAPS (Centro Integrado de Atencédo Psicossocial) Adauto Botelho, da cidade de
Cuiaba (MT), onde atuo como servidor concursado do Sistema Unico de Saude, que me
acompanharam diretamente desde a minha aprovacdo neste programa e que sempre me
incentivaram a continuéa-lo, mesmo diante de todas as questdes que os atingiram diretamente.
Nunca existirdo agradecimentos suficientes.

Agradeco aos meus alunos da graduacao do curso de Psicologia do UNIVAG (Centro
Universitario de Varzea Grande), por me estimularem didria e diretamente e por me
fortalecerem no intuito de transformar a docéncia de paixdo a um amor presente e duradouro.
N&o foram raras as vezes em que me fizeram acreditar que todo esforco seria util, fértil e
produtivo. Eis o resultado.

Agradeco aos meus colegas docentes, pessoas que se encontram ao meu lado
diariamente e que, no enfrentamento das mesmas angustias e satisfagdes que banham os que se
arriscam na docéncia universitaria, militam pela qualidade de ensino e de formacdo em um
curso de Psicologia. Ha um pouco de cada um aqui, e considero esta uma vitdria nossa, coletiva.

Agradeco as pessoas para quem me apresentei e apresento como psicologo e que, ao
compartilharem suas vidas tdo particulares e preenchidas por alegrias contagiantes e dores
inenarraveis, me despertam o que gostaria de chamar de sensibilidade — recurso que me parece
fundamental para realizar outras leituras, tais como esta.

Agradeco ao Sistema Unico de Salde brasileiro, que me despertou o interesse por

compreendé-lo, que se revelou como campo de pesquisa e de construcdo de conhecimentos e



intervencgdes possiveis, que me apresentou o controle social, tabuleiro de jogos que pretendo

desvelar.



Todo sistema de educacéo € uma maneira politica de manter ou de modificar a apropriacéo
dos discursos, com os saberes e 0s poderes que eles trazem consigo.

Michel Foucault



RESUMO

Este trabalho tem por objetivo analisar as condigdes de enunciabilidade e visibilidade do
controle social no Sistema Unico de Satde (SUS) brasileiro a partir de uma leitura amparada
nas discussdes propostas por Michel Foucault (1926-1984) e do método cartografico. A
temaética justifica-se pela experiéncia pessoal do pesquisador como ouvinte das reunides de um
conselho municipal de salde da cidade de Cuiabg, que despertaram a vontade de compreender
melhor como o Brasil pdde constituir a participacdo popular e o controle social como diretrizes
do processo de construcdo e execucdo da politica de satde nacional. A pesquisa foi realizada a
partir do método cartografico e utilizou-se de documentos da historia brasileira, das cartas
constitucionais e dos relatorios das conferéncias nacionais de saude até a efetivacdo do Sistema
Unico de Saude, da primeira a oitava conferéncia. O periodo histérico delimitado no trabalho
inicia-se na Proclamacdo da Republica Brasileira, em 1889, e segue até a efetivacdo do SUS, a
partir de 1990. O que se pdde perceber é que, em cada momento histérico, regimes de veridicao,
razbes de Estado, organizacBes da arte de governar e estratégias e taticas de biopoder
especificas trabalhavam com as questdes do controle social e da participacdo popular, mesmo
gue ndo houvesse possibilidades de que elas ocorressem, 0 que denominamos muitas vezes
neste trabalho de controle do social. N&o h& no Estado brasileiro uma continuidade em termos
de governamentalidade, uma vez que, a cada periodo histérico, podemos perceber mudancas
nas estratégias de governo e reatualizacdes de sistemas e questdes ja apresentadas.

PALAVRAS-CHAVE: Controle Social. Sistema Unico de Saude (SUS). Saude. Relac@es de
Poder.



ABSTRACT

This dissertation aims to analyze the conditions of enunciability and visibility of social
control over the Brazilian Unified Health System (SUS) from both a reading supported by
discussions proposed by Michel Foucault (1926-1984) and the cartographic method. This
subject is justified by the researcher’s personal experience as a listener in meetings of a
municipal health board in the city of Cuiaba, which led to the desire to better understand how
Brazil has been able to constitute both popular participation and social control as guidelines of
the process of construction and execution of the national health policy. The research relied on
the cartographic method and used documents of the Brazilian history, constitutional charts, and
reports of national health conferences until the effectuation of the Unified Health System, from
the first to the eight conferences. The historical period comprehended by this work ranges from
the Proclamation of the Brazilian Republic in 1889 to SUS effectuation, starting in 1990. It was
possible to perceive that in every historical moment, regimes of veridiction, reasons of State,
organizations of the art of government, and specific bio-power strategies and tactics worked on
issues related to social control and popular participation, although there was no possibility for
them to occur, which has been called control of the social in this paper. In the Brazilian State,
there has not been continuity in terms of governmentality, since it is possible to observe changes
in the government strategies and updating of previous systems and issues in every historical

period.

KEYWORDS: Social Control. Unified Health System (SUS). Health. Power Relations.
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INTRODUCAO

Este trabalho tem por objetivo analisar as condi¢6es de enunciabilidade e visibilidade
do controle social no Sistema Unico de Sadde (SUS) brasileiro a partir de uma leitura amparada
nas discussbes propostas por Michel Foucault (1926-1984) e do método cartografico.
Direciona-se a compreensdo dos jogos de poder estabelecidos no interior do campo da salde
gue conduziram a alocacgdo da participacdo popular e do controle social como diretrizes do
processo de construcdo e execucao da politica de satde nacional.

O primeiro capitulo apresenta alguns conceitos especificos sobre o Sistema Unico de
Saude e sobre o que se denomina de controle social no campo da politica de saude brasileira.
Tais informacGes sdo necessarias para que se faca a aproximacdo dos termos frequentemente
utilizados na discusséo e construcgdo dos resultados da pesquisa.

Além disso, aborda o método cartografico, que foi utilizado nesta pesquisa, e alguns
conceitos foucaultianos, que voltardo a ser apresentados e discutidos no capitulo seguinte. A
tentativa é demonstrar a viabilidade desta discussdo, que se embasa nos escritos de Michel
Foucault a partir do método cartografico e que procura aprofundar a compreensdo sobre as
condigdes de enunciabilidade e visibilidade do controle social no SUS.

O segundo capitulo aborda a construcdo dessa cartografia mediante analise dos
documentos escolhidos. Apresenta-se um percurso historico proximo da forma como a histéria
brasileira é geralmente dividida em livros que discutem a histdria do pais e da saude publica.
Porém, essa divisdo ndo possui nenhuma relacdo com a compreensdo descontinua de histéria
que nos apresenta Michel Foucault (2008a) e foi realizada apenas para poder organizar melhor

as discussoes.
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1. O SISTEMA UNICO DE SAUDE E O CONTROLE SOCIAL

O interesse pelo tema, o controle social, deu-se pela formacdo do pesquisador como
técnico de nivel superior do Sistema Unico de Saude, perfil psicologo, no exercicio da
assisténcia ao usudrio e no planejamento de ac¢bes desde o seu ingresso, no ano de 2002, na
cidade de Cuiaba, Estado de Mato Grosso. Nesse sentido, o contato com o controle social
ocorreu na participacdo em reunides do Conselho Municipal de Saude, em discussées sobre as
mais diversas pautas especificas sobre a assisténcia ao usuario e nas votacdes sobre o orcamento
publico da saude. Cabe ressaltar que essa participagdo ndo se deu no exercicio de “ser
conselheiro”, mas na possibilidade de, como técnico do Sistema Unico de Saude, presenciar as
discussOes realizadas pelos atores sociais que compunham o conselho municipal, desde o seu
aparecimento nas assembleias realizadas nos bairros da cidade até a sua posterior conducao ao
evento mais centralizado.

O distanciamento da fungdo de conselheiro talvez tenha permitido uma escuta das
manifestacdes dos mais diversos atores sociais envolvidos no controle social. Tal acdo, por si
s0, denunciou uma forma de organizacdo especifica que, para além de um estranhamento,
sinalizou uma curiosidade, uma possibilidade de compreender como pessoas de formacgao téo
diferente se arregimentavam para colocar em discussdo e posteriormente em pratica uma
politica de atencéo.

As responsabilidades do pesquisador direcionavam-se ao atendimento de usuarios e
familiares em um Centro de Aten¢do Psicossocial (CAPS) na regido norte do municipio de
Cuiab4, Mato Grosso, no bairro denominado de CPA-IV, atuando como profissional psicologo.
Nesse trabalho assistencial em uma unidade de salde recém-inaugurada no ano de 2002,
destinada ao atendimento de portadores de transtorno mental cronico, ndo se percebia uma
organizacdo popular nem mesmo a existéncia de associacdo de usudrios que fiscalizasse o
servigo prestado por essa unidade ou a politica de assisténcia a saide mental praticada pelo
municipio de Cuiaba.

Por estar ciente dos conceitos basicos referentes ao controle social e a participacao
popular e tendo constatado a presenca e participacdo popular na rotina e no acompanhamento
da gestdo da atencdo a satide em uma unidade de satde similar no Rio de Janeiro, indagava-se
sobre os motivos que dificultavam ou que talvez desfavorecessem esse acontecimento na cidade

onde se desempenhavam as fungdes assistenciais.
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Questionamentos a respeito do funcionamento da politica de atencéo a satde mental e
a saude como um todo eram-nos relatados, mas ndo no espaco coletivo e por meio de
assembleias ou reunibes, e sim pelos usuarios e por seus familiares nos atendimentos
psicolégicos dentro e fora dos muros.

Apos a unidade direcionar-se a comunidade de maneira informal e discutir elementos
de parcerias (tais como recomendacdes aos lideres religiosos dos bairros atendidos para que
ndo afirmassem aos usuarios que eles ndo necessitavam de suas medicacdes psicotropicas, pois
“Deus os curaria”), houve a oportunidade de acompanhar a Coordenadora de Saude Mental
Municipal ao Conselho Municipal de Saude. O objetivo dessa reunido extraordinaria foi prestar
informacdes e esclarecimentos a respeito do funcionamento do CAPS, sua rea de abrangéncia,
clientela e motivos que haviam conduzido a sua instalacdo na regido norte da cidade.

Os conselheiros indagavam-nos a respeito dessas questfes com certa propriedade, mas
havia outras pessoas presentes que pareciam apenas ouvir as discussées e concordar ou
discordar, mas sem se manifestar. Ao questionarmos quem seriam essas pessoas, fomos
informados de que eram os denominados presidentes de bairro, os lideres comunitarios que
conduziriam as pautas e reivindicacdes dos moradores de cada bairro e regido ali representados
ao Conselho Municipal. Inumeros elementos que até entdo eram conhecidos apenas das
legislagdes do Sistema Unico de Salde estavam representados, de maneira bastante
significativa.

A presidéncia do Conselho Municipal estava centrada no Secretario Municipal de
Saude, que, de acordo com alguns conselheiros, ndo costumava participar das reunides,
enviando um dos seus representantes, um dos vereadores municipais. Esses vereadores
demonstravam proximidade com alguns presidentes de bairro e relagcdes conflitantes com
outros. Ao questionar-se a razdo, descobriu-se que vinculacGes partidarias embasavam essas
relacGes.

A questdo da participacdo e suas disparidades também chamava a atencdo, pois 0s
conselheiros organizavam e conduziam as discussdes, ao passo que poucos presidentes de
bairro perguntavam ou levantavam duvidas. Nesse sentido, as participacdes mais frequentes
eram o siléncio ou o levantar de médos quando a votacdo se fazia necessaria para a apreciacao
de alguma pauta ou encaminhamento.

Em determinados momentos, os presidentes de bairro demonstravam total
desconhecimento das pautas e precisavam muitas vezes de esclarecimentos, chegando mesmo
a votar em pautas que seriam desfavoraveis aos seus contextos. Em uma situacdo, pode-se

presenciar um presidente de bairro que votara a favor de um pedido realizado por uma unidade
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hospitalar para alocacao de verbas publicas do orcamento municipal com o objetivo de criacéo
de recepcOes diferenciadas para os pacientes particulares (com ar condicionado e sofés) e
pacientes oriundos do SUS (com ventiladores e cadeiras de plastico). A argumentacao era que
0s pacientes do SUS costumavam depredar a recepc¢do do hospital e acabavam constrangendo
0s pacientes particulares. Ao votar favoravelmente a alocagdo dos recursos, e diante de olhares
de espanto, um dos presidentes de bairro chegou a nos perguntar se a alegacdo da unidade
hospitalar estava errada. Depois que um conselheiro explicou o pedido da unidade hospitalar,
esse presidente retificou o seu voto.

As inquietagdes provocadas por essa participacdo no Conselho Municipal de Salde
conduziram a um pensar ndo sobre a existéncia do controle social ou da qualidade dessa
organizacédo no que se refere a cidade de Cuiaba. Sobretudo, intentava-se saber de que maneira
0 controle social se organizou no interior do SUS, como a participacdo popular se tornou
principio estruturante de uma organizacao politica de assisténcia (o sistema de atencdo) e como
fundamenta um processo de pensar a politica, organizar as discussdes e pautar acdes que podem
ser vistas como um regime de veridicdo, uma estratégia de poder.

Paulo Eduardo Elias, no capitulo denominado Uma Visdo do SUS, no livro da
Associacdo Paulista de Medicina (2006), afirma que a consolidacdo da saide como politica
comegou a ocorrer no periodo posterior a Segunda Guerra Mundial (1939-1945), a partir do
aparecimento do Estado de Bem-estar Social e dos sistemas de salde na Europa e nos Estados
Unidos da América. Ele faz essa afirmacdo para situar-nos perante a conceituacdo de que a
salide anteriormente se apresentava como um setor de menor expressao e de pouca relevancia
econdmica.

Ainda no mesmo texto, Elias (2006) procura desconstruir a ideia de que o sistema de
salde brasileiro se encontra em crise. Afinal de contas, essa mesma afirmacéo é utilizada no
discurso de nossos governantes desde a década de 1970, o que nos impossibilitaria de utilizar o
referido termo. Em nosso sistema de saude, devemos compreender que possuimos
problematicas conjunturais e estruturais e que, de acordo com o autor, 0s problemas estruturais
séo geralmente relegados a um segundo plano em detrimento de uma atencdo mais direta aquilo
gue é conjuntural, agudo, mais facil de ser visualizado.

Os problemas estruturais do nosso sistema de saude existem desde sua raiz, ou seja,
desde 1923, ja que o campo da saude ndo foi pensado no territorio brasileiro como um direito
da populagéo, e sim como um seguro vinculado ao mundo do trabalho, a questdo da previdéncia

social. Essa seria uma das variaveis que iriam fazer com que a saude fosse pensada em termos
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de assisténcia médica e tivesse 0 seu nascimento articulado a uma lei de seguridade social (a
Lei EIGi Chaves, de 1923).

Elias (2006) diz, ainda, que o campo da saude no Brasil surge de maneira
mercantilizada, apartada das acfes coletivas de salde, em contraposicdo direta a um modelo
europeu que buscou desmercantilizar necessidades sociais, como educacdo, salde e
previdéncia. Uma contramdo historica sinaliza uma identidade brasileira desse campo, segundo

0 autor.

A salde, no aspecto cultural, nunca foi pensada numa perspectiva sistémica no Brasil,
como se fosse um sistema de satde. Curioso é que, hoje, isso ndo é pensado sequer
no plano municipal e estadual. Na hora de formular as politicas de saude, se faz uma
dicotomia entre 0 espago que é publico e o que é privado, ndo se tem essa visdo
sistémica (ELIAS, 2006, p.13).

Além dessa dicotomia, Elias (2006) avalia que o SUS ndo se encontra falido, e isso
pode provar-se por meio da quantidade de procedimentos realizados pelo proprio sistema.

Para compreender o que é o Sistema Unico de Salde, o autor apresenta uma versao
desse sistema com principios e diretrizes, o qual esta fundamentado em trés principios:
universalidade, igualdade e equidade. A universalidade estabelece que todos os cidadaos
brasileiros tém direito de acesso ao sistema de saude. A igualdade institui que todos devem ser
vistos de maneira igualitaria, assim como garante a Carta Constitucional de 1988, em que todos
os cidaddos sdo iguais perante a esfera legal. Por fim, a equidade refere-se a necessidade de que
se trate das diferengas como elas se apresentarem.

Encerradas as questBes de principios, passariamos as suas diretrizes, que sdo:
descentralizacdo, participacdo popular (por meio dos conselhos de saude) e integralidade. A
descentralizacdo propde que 0s servigos estejam situados na comunidade, o mais préximo
possivel da residéncia das pessoas. A integralidade estabelece que as pessoas tenham acesso a
servicos e acdes de satde em todos os niveis de complexidade que se apresentarem. Por Gltimo,
a participacdo popular apresenta-se no exercicio da gestdo e fiscalizagdo da prestacdo de
servigos, tal como esta foi planejada e amparada nas questdes or¢camentarias especificas, de
acordo com as necessidades de satde da populacao.

Elias (1993) afirma que o SUS, por estruturar-se como principios e diretrizes, ndo esta
acabado, ou seja, é processo dindmico e capaz de reformulagdes sempre que se fizerem
necessarias. Todavia, ele defende a ideia de que existe uma apropriagdo das politicas de satde
pelo Estado, ao invés de estas serem pensadas pela populacdo sobre a qual irdo incidir. Tal
descontinuidade entre aquele que planeja e aquele que vivencia a politica seria, na visao desse

autor, um dos maiores entraves do nosso sistema de salide, tdo bem elaborado doutrinariamente.
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Além desse descompasso entre 0s atores sociais, estariamos sujeitos a outra questdo
problemaética, que é a que se estabelece com os periodos eleitorais, quando novos gestores
procuram romper com as caracteristicas do passado, mesmo que estas tenham sido eficientes.

Pautado em tais principios e diretrizes, o sistema de salde brasileiro ainda se apropria
do modelo piramidal-racional inglés, no sentido de que as suas a¢des partam de um lécus mais
simples (atencdo priméaria tomada como porta de entrada dos demais servigos de salde) para, a
partir do aumento do nivel de complexidade, chegarem a atencao terciaria ou hospitalar, local
de maxima complexidade, passando pela atengédo secundaria.

Apesar dessa padronizacdo, podemos deduzir claramente que um pais com a nossa
extensdo territorial e com as desigualdades sociais que se apresentam entre os Estados da
Federacdo acabe por manifestar diferentes configuracdes dos servicos de saude, conforme as
politicas e gestbes locais.

Para Elias (2006), hd um hiato enorme entre o sistema publico de satde brasileiro
(denominado de SUS) e o sistema que congrega 0s servicos privados de salde, o Sistema

Supletivo de Assisténcia Médica, cada um com sua logica e trabalhando de maneira isolada.

O SUS possui uma rede prépria e uma rede contratada. A rede propria é composta por
hospitais federais cada vez em menor nimero (porque eles estdo sendo repassados aos
Estados e aos Municipios), uma rede estadual e uma rede municipal. Possui também
uma rede contratada, composta por um segmento lucrativo e um segmento néo-
lucrativo (as chamadas filantropias). No segmento lucrativo, o setor mais atrasado do
ponto de vista capitalista foi 0 que se manteve no SUS, ou seja, ha média o0 segmento
mais moderno e avangado, do estrito ponto de vista capitalista se descredenciou do
SUS e passou, nos anos 80, a compor o Sistema Supletivo de Assisténcia Médica
(ELIAS, 2006, p.19).

De acordo com Costa e Souza (2010), o Sistema Unico de Saude brasileiro
demonstrou, nos seus primeiros 20 anos (1988-2008), uma série de avancos significativos, mas
ha muitos desafios ainda a serem superados.

1.1 Participacao Popular

De acordo com Leonardo Avritzer, na apresentagéo do livro de Pedrini, Adams e Silva
(2007), o que caracterizaria a democracia brasileira apds a Constituicdo de 1988 seriam
exatamente as instituigdes participativas nas mais diversas areas, entre elas, a area da saude.
Cada capitulo da referida Carta Constitucional teria conduzido a criacao de formas especificas
de participacdo, sinalizando inumeras formas de conselhos nas mais diferentes areas de politicas

publicas. O autor afirma que aos conselhos caberiam a mobilizagdo e a construgdo de uma
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cidadania mais ativa por meio de um processo de codeliberacdo sobre as politicas, com a
promocao de um protagonismo da sociedade civil.
Os formatos participativos enfrentariam alguns problemas e desafios especificos,

resumidos pelo autor em quatro grandes areas:

[...] o Estado, muitas vezes, ainda ndo aceita a participacdo da sociedade civil; o
Estado tem uma participagdo excessiva na definigdo das politicas nos conselhos; a
participacdo dos representantes da sociedade civil nos conselhos é muito passiva; os
representantes da sociedade civil ndo estdo suficientemente capacitados para decidir
sobre todas as questdes que aparecem nos conselhos [...] (AVRITZER In PEDRINI,
ADAMS e SILVA, 2007, p.7).

Deparava-nos, entdo, com algumas questdes suscitadas pela observacdo do Conselho
Municipal de Saude que nao pareciam diferentes dos desafios apontados em outros conselhos
relacionados a politicas publicas ndo direcionadas prioritariamente ao campo da satide. Embora
existisse uma legislacéo participativa, ndo seria estaque determinaria um protagonismo social
e um controle publico da sociedade sobre o Estado.

Apesar dessa argumentacao, e considerando os problemas e desafios ja listados, um
determinado viés destacava-se: como se teria chegado a essa posi¢do de protagonismo da
sociedade civil sobre o Estado? De que forma este protagonismo teria sido colocado na agenda
politica? A partir de que condicGes teria aparecido a demanda desse protagonismo,
especialmente nas politicas publicas de saude? Como compreender essas articulagdes na
realidade brasileira?

De acordo com Pedrini, Adams e Silva (2007, p.11-12), a mobiliza¢ao popular “[...]
articulada com o controle social constitui-se num processo coletivo, construtor de cidadania e
de exercicio do poder da sociedade organizada e capaz de alterar a pauta dos governos”. A
partir dessa afirmacdo, percebe-se um entendimento interessante que se aproxima do que expde
Michel Foucault. Para Foucault (2008a), diante das articulacGes do poder, havera sempre um
posicionamento contrario, no caso, frente ao Estado e sua Biopolitica a movimentag&o popular
somada ao controle social. Esta participacdo popular estabelece uma forma de producéo de
subjetividade, uma subjetividade que deve estar a par das pautas do Estado para avalia-las e,
caso se faca necessario, altera-las. Uma oposicéo, entdo, as subjetividades propostas por meio
do Estado, que estabelecia uma participacdo sem embasamento ou prepara¢do, ou mesmo a
nédo-participacdo e ndo-engajamento.

Os autores afirmam ainda que os conselhos de politicas publicas trabalham em um
campo no qual ha uma inverséo de valores. A vida esta a servigo de um interesse econdmico, e

caberia aos conselhos propor uma mudanca de paradigma ,em que 0 crescimento econémico se
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apresentasse como consequéncia de um desenvolvimento social. Para tanto, avaliam que ha um
componente cultural brasileiro que, de certa forma, fomenta a primeira inversao e pode ser
vislumbrado na histéria da politica brasileira. Os conselhos estabeleceriam uma nova
perspectiva, mesmo com suas particularidades nas esferas governamentais distintas (federal,

estadual e municipal).

A perspectiva é a conquista de politicas emancipadoras, perenes e estatais no lugar de
politicas compensatdrias, fragmentadas, focalizadas, assistencialistas, clientelistas
que, historicamente, vm marcando a cultura da sociedade brasileira (PEDRINI,
ADAMS; SILVA, 2007, p.12).

A Constituicdo Federal Brasileira atual, aprovada em 1988, assim como as suas
antecessoras, institui um contrato social, principios e regras determinadas que procuram
assegurar a estabilidade social dos seus membros, os cidad&os brasileiros. Essa conjuntura
social articula-se com recursos materiais e simbolicos, sobre os quais incide o controle social
(PEDRINI, ADAMS e SILVA, 2007).

De acordo com os autores, ndo é raro encontrarmos afirmagdes que procuram situar
em Durkheim (1858-1917) uma antecipacdo da nocao de controle social quando ele se dedica
a discutir integracdo social. Porém, a expressdo parece ter sido cunhada pela sociologia
americana do século XX, relacionando o termo aos mecanismos de cooperacdo e de coesao
voluntaria da sociedade daquele pais.

As intencdes filosdficas ndo tinham como interesse pensar a ordem social ndo regulada
pela figura do Estado, mas encontrar as raizes da ordem e da harmonia social na propria
sociedade. E a partir da Segunda Guerra Mundial (1939-1945) que a noc&o de controle social
comeca a significar a relagdo do Estado com os mecanismos de controle social (ALVAREZ,
2004, apud PEDRINI, ADAMS e SILVA, 2007).

O que se denominava de coesdo social, resultado da solidariedade e da integracédo
social, passa a ser considerado consequéncia da dominacdo do Estado ou de suas classes
dominantes. O que temos nos anos seguintes a Segunda Guerra, chegando ao século XXI, é
uma tenséo entre os polos de cooperagdo ou dominacdo quando se versa sobre o controle social.

De acordo com Pedrini, Adams e Silva (2007), em sua origem, o0 termo controle social
correspondia a capacidade de a sociedade regular a si mesma sem o uso da forga. Sendo assim,
haveria uma diferenga consideravel entre os termos controle social e coergéo social, na forma
do compromisso em eliminar a miséria humana, definindo racionalmente objetivos sociais.

O controle social, portanto, ndo se resumiria apenas a uma atitude de vigilancia da
sociedade organizada sobre as regras e acordos, mas incluiria a formulagdo conjunta de

diretrizes e metas (prospectiva); uma corresponsabilidade pela coisa publica, de acordo com
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Streck e Adams (2006, apud PEDRINI, ADAMS e SILVA, 2007). Relaciona-se também com
as nocodes de justica social ao pensar as causas das injusticas que acometem a comunidade,
procurando compreender da forma mais ampla possivel as limitacfes, possibilidades e
impossibilidades desse convivio humano e propondo uma reflexdo para além da esfera
meramente individual, um pensar do sujeito coletivo. Compreende-se controle social como uma

possibilidade de conhecimento, de:

[...] acesso aos processos que informam as decisdes no ambito da sociedade politica.
Permite a participag&o da sociedade na formulagdo e reviso das regras que conduzem
a negociagdo e arbitragem sobre os interesses em jogo, além do acompanhamento da
implementacdo daquelas decisdes, segundo os critérios pactuados. Refere-se a
participacdo ativa da sociedade civil nos processos de discussdo, proposi¢do e
deliberagdo das politicas publicas. Leva ao empoderamento dos sujeitos envolvidos,
ou seja, ao fortalecimento de sua participacdo como protagonistas (RAICHELIS,
1998, p.124).

Em se tratando de sociedades democraticas capitalistas, portanto, tal como a sociedade
brasileira, objeto-local de nosso pensar, haveria setores com o intuito de enfrentar as forcas as
quais se encontram sujeitados, o0 mercado e o Estado (constituido por aqueles que detém o
capital); e outros setores detentores do capital que tomam o controle social como conformidade
social ou repressdo. Dessa forma, o controle social deve ser considerado, na realidade brasileira,
COMO processo, construcao; um processo que deve, na visdo de Pedrini, Adams e Silva (2007),
superar a dicotomia econémico-social que ainda persiste.

Assim, ao mencionarmos controle social nessa realidade, estamos versando sobre
participacdo politica, exercicio de cidadania ativa e solidaria e estabelecimento de um paralelo
entre as atuais condi¢cOes da sociedade e aquilo que se almeja para o futuro. Os autores vdo mais
além ainda, afirmando a existéncia de uma incompatibilidade entre o que se pensa sobre a
participacdo social e o conceito de liberdade individual definido pelo pensamento liberal.

O controle social concretiza-se, toma forma no processo de mobilizacdo social de acordo
com a capacidade da sociedade civil organizada de interferir na gestdo publica. Essa atuacéo
viabiliza-se de forma coletiva, “[...] através da apropriacdo de processos, participacdo na
deliberagdo, fiscalizagdo das acOes estatais, avaliacdo e critica, (re) orientando as agdes e
prioridades do Estado” (PEDRINI; ADAMS; SILVA, 2007, p.226).

As politicas publicas assim constituidas gerariam os melhores resultados em termos
de bens e servicos oferecidos a populacdo. Quanto melhor o nivel do ambiente democratico e
de condicbes de participacdo cidadd, melhor a qualidade do controle social. Ele ainda esta
vinculado ao grau de confianga ou desconfianca em relacdo ao Estado e a sua capacidade de

responder as necessidades e demandas da sociedade. De acordo com 0s mesmos autores, 0
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controle social, portanto, faz exigéncias, e a primeira delas é a capacidade de organizagdo da
sociedade civil para interferir na gestdo publica e estimular e mobilizar o processo participativo.

Desse modo, controle social tem a ver com cultura politica e, nesse sentido, com
cultura. E a cultura brasileira apresenta-se marcada por algumas herancas colonialistas,
paternalistas e clientelistas, como veremos a seguir em nossa analise, que produzem
determinados tipos de subjetividade, formas de saber e organizagdes politicas especificas.

O processo de controle social no Brasil é visto como contraditério. De um lado, setores
organizados de classes populares e aliados foram responsaveis por uma mobilizacao civil
razoavel que procurava alcancar uma democracia politica e econdbmica. Por outro lado, as
graves crises econdmicas dos anos 1980 em diante teriam conduzido a perda de foco dos
movimentos de perspectiva emancipadora. Para além desses dois setores, 0s autores
vislumbram também uma massa de populacdo desorganizada que permaneceu excluida das
acOes estatais ou “[...] refém de a¢des publicas compensatérias combinadas com as politicas
neoliberais que sustentam a reestruturacdo produtiva e a hegemonia do capital”’(PEDRINI,
ADAMS e SILVA, 2007, p.227).

Mesmo salientando essa contradicao, os autores apontam que as conguistas referentes
amaior participacdo popular garantida pela Constituicao de 1988 configuram um grande avanco
da sociedade brasileira. A Carta Constitucional concretiza esse avan¢co com a criagdo dos
conselhos gestores de politicas em varias areas, ja que contribuiriam com a democratizacdo do
poder e com o fortalecimento de um regime democratico participativo em detrimento de um
regime democratico meramente representativo.

O que nos chama bastante atencdo na afirmacdo dos autores € a utilizacdo dos espacos
dos conselhos pelo governo, pois aquele que deveria ser acompanhado (por assim dizer) é quem
parece ditar as proprias regras de acompanhamento (a principal questdo parece ser a presidéncia

desses conselhos, nas trés esferas de governo, ser comandada por agentes governamentais).

Quanto aos conselhos gestores de politicas, é certo que geraram grande expectativa
no sentido de serem canais mediadores da democracia participativa. Mas,
imediatamente ap6s a sua implementacdo nos trés niveis do Estado brasileiro,
verificou-se, em muitos casos, a sua marca de instrumentalizacdo por governos,
especialmente locais, que tém utilizado tal instancia para legitimar suas politicas
(PEDRINI; ADAMS; SILVA, p.228).

Vaérias questdes podem ser elencadas no que se refere ao controle social no contexto
brasileiro, incluindo: sua contribuigdo para uma democracia participativa; se eles se engessam
nas estratégias de poder dos gestores do Estado; as elei¢cdes dos membros da sociedade civil

para a representacdo, que muitas vezes perpassam vinculagdes partidarias; a proposicdo de
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pautas contraditdrias que prejudicam as questdes territoriais ou se distanciam das reais
demandas da populacdo; interesses e projetos politicos disfar¢ados nas proposi¢des, entre outras
questdes que se avizinham.

Os autores acima citados destacam a parca existéncia de instituicbes que sejam capazes
de “[...] efetivar os principios e procedimentos necessarios a deliberagcdo coletiva e publica
acerca do interesse publico [...] denunciando uma [...] fragilidade das organizac@es e a limitada
capacitacdo dos seus trabalhadores(as) sociais, particularmente dos seus usuarios(as)”
(PEDRINI; ADAMS; SILVA, 2007, p.230).

Na estruturacdo desse controle social, cabe indicar a relevancia dos conselhos
paritarios, que viabilizam a participacdo popular; a partir desta, ha a formulagéo e gestdo das
politicas pablicas, em uma nova forma de relacdo entre Estado e sociedade. Nos conselhos,
apresenta-se a tese de que 0s setores sociais seriam representados paritariamente, sem a
preponderancia de nenhum dos participantes (usuarios, servidores e governo), a fim de que os
grupos sociais tradicionalmente excluidos dos processos sociais decisorios tenham a
possibilidade de intervir nas politicas que os abarcam, tendo-se um Estado democratico em
relacdo a um conceito de soberania popular (NASCIMENTO, LIRA e ZANRE, apud PEDRINI,
ADAMS e SILVA, 2007).

1.2 Participacdo popular no campo das politicas de saude

Apos estas reflexdes sobre o controle social como elemento das politicas publicas
brasileiras, direcionemos nossa atencdo a participacao popular ou da comunidade no campo da
salde. Essa, assim como as demais anteriormente mencionadas, foi também regulamentada por
legislacdo federal. Tal participacdo pode dar-se por meio de Conferéncias de Salde e dos
Conselhos de Saude.

De acordo com livro publicado pela Associagdo Paulista de Medicina (APM, 2006),
as conferéncias séo instancias colegiadas de carater consultivo que possibilitam a inser¢do da
participacdo popular em relagéo direta com o poder executivo, no sentido de avaliar a situacéo
de saude e propor as diretrizes da politica de salide em cada uma das esferas governamentais.
Os conselhos de saude apresentam-se como foruns que viabilizam discussdes das politicas de
salde, tendo uma atuacdo conceitualmente independente do governo e sendo compostos por
representantes dos diversos segmentos sociais, para que as propostas a saude sejam discutidas

e 0S recursos possam ser direcionados para as acdes prioritarias.
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Por ser deliberativo, permanente e colegiado, ou seja, com varios representantes de
cada esfera do Estado, o conselho atuaria ndo sé na formulagéo de estratégias de politicas, mas
também em sua execucdo, incluindo os seus aspectos econdmicos e financeiros, tal como
preconizado na Lei 8142/90, em seu primeiro artigo. O conselho tem em seu conceito a atuacao
constante, e ndo apenas quando convocado, no intuito de ir corrigindo os rumos da politica e
verificando a sua execucao paulatina e constantemente.

As competéncias especificas desse conselho serdo discutidas no segundo capitulo
deste trabalho, quando nos dedicaremos a uma analise mais pormenorizada dessas questdes.
Abordaremos, principalmente, os caminhos que nos conduziram na realidade brasileira a essa
opcdo pela participacdo popular como estratégia de construcdo de diretrizes, politicas e
fiscalizacdo das acGes e servicos de saude, mas podemos adiantar que elas se encontram
discriminadas na Resolucdo nimero 33, de 23 de dezembro de 1992 (quatro anos apos a
implantagdo do Sistema Unico de Salde) do Conselho Nacional de Satide.

Ap0s essa colocacdo, 0 mesmo texto indica que a participacdo popular, na perspectiva
do que se denomina controle social, interfere na gestdo da saude, “[...] colocando as ac@es e 0s
servigos na direcdo dos interesses da comunidade e estabelecendo uma nova relagédo entre o
Estado e a Sociedade” (APM, 2006, p.121). Essa nova relacéo que iria se estabelecer surge do
conhecimento da realidade da satde por parte da comunidade, o que seria o fator determinante
na tomada de decisdes dos gestores.

A fim de que possa exercer 0 seu papel, a composicao do conselho ocorre pela paridade
do nimero de representantes. Assim, metade deles tem de provir do governo (6rgaos, setores e
gabinetes da gestdo), trabalhadores de salde e prestadores de servi¢os publicos e privados. A
outra metade compreenderia os representantes dos usudrios. Destaca-se que tal paridade
independe da quantidade de participantes do conselho e deve ser respeitada com qualquer
guantidade de pessoas que o componham, a fim de assegurar a atencédo diluida entre os diversos
interesses ali manifestados (APM, 2006).

Os usuérios devem ser indicados por organismos ou entidades privadas, movimentos
comunitarios, associagdes de moradores, associagdes de portadores de deficiéncias,
de idosos, de defesa do consumidor e outros que existirem [...] ou forem eleitos nas
Conferéncias de Saiude (APM, 2006, p.124).

Os representantes governamentais sdo indicados pelos 6rgaos governamentais locais,
enquanto que os prestadores de servico seriam sugeridos pelas entidades atuantes no setor de
assisténcia a salde, sejam elas publicas ou privadas. Os trabalhadores da salde sdo escolhidos

do montante dos técnicos responsaveis pelas atividades-meio (aquelas caracterizadas por dar
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suporte a assisténcia, como as atividades administrativas) ou pelas atividades-fim da assisténcia
a saude, selecionados por indicacdo ou mesmo elei¢do dentro de suas unidades de servigo.

Os participantes, denominados de conselheiros, ttm o claro intuito de defender as
interlocucdes de suas bases, permanecendo em um l6cus discursivo condizente com o das
pessoas por eles representadas, porém, ndo se esquivando de representar e defender os
interesses de toda a sociedade. Embora todos sejam, pelo que configura a Constituicao de 1988,
usudarios do SUS, espera-se que 0s representantes sejam aqueles que ndo possuam vinculagéo
com qualquer outro segmento, ou seja, que ndo sejam trabalhadores da satide nem
representantes governamentais ou prestadores de servico, a fim de que ndo haja um conflito de
interesses. H4, inclusive, normativas que impedem que representantes dos poderes Legislativo
e Judiciario integrem o conselho, para que seja mantida a independéncia dos poderes ali
representados (APM, 2006).

Para além de uma critica do controle social na realidade brasileira, nosso intuito com
este trabalho parece diferir do objetivo dos autores anteriormente mencionados (PEDRINI,
ADAMS e SILVA, 2007), apesar de concordarmos com as andalises encontradas. Difere porque
se dedica a um tempo historico anterior, ao estudar como se chegou a essa valoracdo do controle
social. Assim, este trabalho questiona: como essa cultura caminhou no sentido de eleger o
controle social como elemento de suas politicas publicas e de forma de gestdo, especialmente
no campo da satde?

E possivel pensar sobre essa questio de diversas maneiras, mas pareceu-nos mais
adequado denomina-la de condi¢des de enunciabilidade e visibilidade e buscar em Michel
Foucault (1926-1984) uma forma de Ié-la, tendo a cartografia como método de pensar, como
6culos, como um instrumento para auxiliar a leitura. Dediquemos um tempo a isto — forma de

ler e instrumento.

1.3 Provocagdes de um pensamento: colocando em anélise o controle social

A partir dessas consideracfes sobre o controle social na politica pablica, algumas
questdes comegam a provocar o pensamento por meio das ferramentas foucaultianas. Existia a
ideia de que somos conduzidos a pensar que as organizac6es politicas sempre se apresentaram
da maneira como se apresentam, ou seja, de que o que se compreende como controle social

(sobre o qual ja& foi explicitado o nascimento das inquietacfes) se colocava como um
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desdobramento natural e esperado, como se estivéssemos em um movimento continuo de
desenvolvimento e evolugdo. Michel Foucault parecia situar o fluxo historico fora dessa
continuidade e desse aspecto de evolucdo esperada.

Oksala (2011) adjetiva a obra foucaultiana como original e de carater uniforme pelo
uso que Foucault fez da historiografia como método filoséfico. De acordo coma autora, ele se
utilizou da histéria para problematizar a sociedade contemporanea, a fim de transgredir os
modos instituidos de producdo de conhecimento e fazer da escrita também uma pratica de
liberdade em direcéo a constituicdo de outras possibilidades de vida.

Suas intengdes de escrita revelavam-se no ato de dedicar-se ao papel essencial e
constitutivo das préaticas sociais em diversas ocasifes, uma vez que este era 0 seu objeto
constante de estudo, de acordo com Oksala (2011). A preocupacdo era a de estudar as praticas
de poder e as formas de conhecimento que as sustentavam, dedicando-se a historia, numa
postura critica da modernidade. Denominando suas obras de histéria do presente, Michel
Foucault procurou mapear o desenvolvimento historico e as bases conceituais de préaticas
essenciais da cultura moderna, tais como as direcionadas a loucura, entre varias outras que
tomou para analise.

Por diversas vezes, alguns autores que se dedicam a estudar Foucault fazem uma
diferenca entre os seus escritos que tinham uma aura de ativismo politico e outros escritos que
formulavam perguntas mais fundamentais. Ndo nos parece possivel essa dissociacdo neste
trabalho; ndo se pode afirmar que estejamos fazendo perguntas que tenham o mesmo carater
fundamental das obras foucaultianas. Porém, ndo hd como dizer que nao se almeje uma
participacdo politica mais justa e equilibrada com um estudo como este. Se ele sera capaz de
iniciar esse processo, essa € outra questdo, que possivelmente ndo seréd agora respondida.

De acordo com Oksala (2011, p.9), ao lermos as obras do pensador francés, deparamo-
nos com uma natureza historicamente contingente e aleatéria das praticas e somos tomados
por um estranhamento por percebermos que se negligenciavam alguns aspectos culturais nas
analises que faziamos. Essa sensacdo e a dificuldade de compreender os caminhos que haviam
conduzido ao controle social e a participacao popular nas politicas publicas de satde brasileiras
eram entdo consideradas frutos de uma andlise ainda ndo aprofundada— analise essa que se
propde a ser realizada neste trabalho, mesmo com alguns impedimentos, que abarcam nossos
limites de compreens&o e anélise.

O impacto critico da filosofia de Michel Foucault ndo se baseia em seus julgamentos,
mas sim na abordagem por ele utilizada para a analise de nossa cultura. Ao passo que a ciéncia

e grande parte da filosofia pretendem decifrar aquilo que é necessario e que pode ser enunciado
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como uma lei universal, o pensamento do autor move-se na direcdo oposta, ou seja, ele tentou
encontrar naquilo que era considerado da ordem da necessidade, aquilo que se revelava como
contingente, fugaz e arbitrario.

Para que se possa compreender a construcdo do que se denomina e conhece atualmente
como Sistema Unico de Sadde e, posteriormente, os aspectos relacionados ao controle social,
que é nosso processo/objeto primeiro de interesse, devemos seguir nosso percurso historico em
torno das condicGes de surgimento dessa proposta universalizante de acesso a saude no Brasil.
Tal acdo ndo somente implica um olhar ao proprio cotidiano brasileiro, como clama que
pensemos em possiveis outros contextos que possam ter fomentado, influenciado, contribuido
para que as questdes referentes ao controle social pudessem surgir, ou seja, oS modos de
articulacdo do controle social nas politicas pablicas de saude no Brasil. Intenta-se investigar as
relacBes de contingéncia (enunciabilidade e visibilidade) que permitiram o surgimento do
controle social no contexto do Sistema Unico de Salde Brasileiro.

Como pudemos discutir anteriormente, o controle social no Brasil, especialmente no
campo da saude, enuncia-se por meio de uma participacéo popular que se manifesta claramente
na Constituicdo de 1988, como um elemento central, uma de suas diretrizes, a participacdo da
comunidade. Ora, dizer isso ndo basta para que compreendamos que a participagdo popular
tenha sido pensada a priori e exclusivamente pelos autores da Carta Constitucional de 1988 e
para que isso denuncie uma mudanca de qualidade na mentalidade de compreensao do processo
de salde ou da interferéncia da comunidade no processo de elaboracdo e fiscalizacdo das
politicas publicas de satde. Essa afirmacéo sugere que a participacao popular aparece em 1988
e que talvez ndo existisse antes, tese que nos parece improvavel de ser tomada em perspectiva
quando se inicia uma leitura foucaultiana, como se pretende neste trabalho.

Essa definicdo de controle social parece-nos carente de um processo, especificamente,
o de compreender ou indicar as condicdes de enunciabilidade e visibilidade que permitiram aos
autores da Carta Constitucional de 1988 nomear as praticas de saude (politicas e servi¢os) como
um sistema unico, hierarquizado e descentralizado que estabelece a participacdo popular e o
controle social como uma de suas diretrizes.

Colocar em analise o controle social significa considerar que esse conceito ndo designa
a condicéo de validade dos juizos nem busca estabelecer o que torna legitima uma determinada
asserc¢do, mas sim as “[...] condicdes histdricas dos enunciados, suas condi¢cdes de emergéncia,
a lei de sua coexisténcia com outros, sua forma especifica de ser, os principios segundo os quais

se substituem, transformam-se e desaparecem” (CASTRO, 2009, p.21).
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Estaremos, portanto, por meio do pensamento foucaultiano, nos dedicando a uma
andlise da formacgdo de um determinado conceito, que é o de controle social. Diante de uma
evidéncia que se apresenta— a participacdo popular na gestdo e fiscalizacdo dos servicos de
salde na atualidade (com todas as suas idiossincrasias)—, procuraremos compreender que essa
questdo ndo é por si so evidente, mas resulta de um jogo de forgas, encontros, conexdes, apoios,
bloqueios e estratégias.

A utilizacdo da historia ndo € um fim em si mesmo, posto que aquilo que é
historicizado ndo se apresenta como irrelevante, mas tem de ser historicizado para que se
perceba que ndo deve haver um pressuposto de inevitabilidade. Isto significa dizer que o
caminho que foi tomado foi um dos caminhos possiveis e ndo deve ser tomado como se tivesse
sido o unico caminho histérico a disposicdo. N&o se trata de compreender melhor o passado, e
sim de dar condicdes de visibilidade para outras compreensdes do presente e possiveis
estratégias de transformacao, mudancas de praticas e de pensamentos.

Por isso, ao colocar em perspectiva o pressuposto de inevitabilidade da histéria na
perspectiva foucaultiana, o préprio Foucault acabou por denominar suas obras de histérias do
presente, no sentido de que se possa perceber a fragilidade e a historicidade do que foi
produzido ndo por uma légica natural, mas sim por uma logica cultural humana que pode ser
colocada em analise, ou seja, por um dominio de préticas sociais.

As préticas sociais sdo relacfes entre poder e verdade. Portanto, sdo compostas nao sé
pelos objetos do conhecimento (homossexualidade, loucura, controle social), mas também
pelos sujeitos que atuam em relacdo aquele objeto, que se comportam e agem de acordo com o
conhecimento de como sdo classificados, denominados, conhecidos, ou seja, por diferentes
modalidades de subjetivacdo. Nesse sentido, relagcdes de poder e formas de conhecimento criam
sujeitos que se comportardo de acordo com essas relacdes e abrirdo outras questdes em
sequéncia.

De acordo com Oksala (2011), para Foucault, 0 que se apresenta como ponto de anéalise
da filosofia atual seria a linguagem, e ndo mais 0 homem. E por isso que este trabalho toma
essa linguagem sob a Otica da possibilidade de enunciabilidade e visibilidade do conceito de
controle social. Para ir mais além, analisar foucaultianamente o controle social é perguntar-se
sobre como 0s homens se governam (a si mesmos e aos outros) e como se deixam governar
mediante a producdo de um regime de veridi¢do, por meio da produgédo de uma verdade — ndo
a producdo de um conceito verdadeiro, mas de um conceito que produz subjetividades e modos

de relacdo especificos.
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Essa observacgdo nos pde a pensar que as relagcdes de um povo com o Estado possuem
seus mecanismos de poder. Da mesma forma, as relagdes dos usuarios com o seu sistema de
salde também os apresentam, mesmo que existam outros elementos que nos auxiliem a
caracterizar esses mecanismos em um campo especifico de um determinado momento, durante
um periodo e em um campo.

Michel Foucault, em seu curso intitulado Seguranca, Territdrio, Populacdo (1977-
1978), na aula de 18 de janeiro, demonstra as diferencas de conceituacdo possiveis entre povo
e populacdo. A populacdo que surge como elemento de pertinéncia para um governo, a sua
distancia do conceito de povo. Sinaliza-se esta questdo aqui posto que este trabalho ndo fara
esta distin¢do conceitual, sendo assim povo e populacao serdo compreendidos neste texto como
sinbnimos.

Seguindo em suas argumentacdes, Foucault sugere aquele que nos parece o argumento
que sustenta toda a discussao que seguira neste momento: o fato de que as andlises das relaces
de poder se abrem para algo como a anélise global de uma sociedade dentro de um determinado
contexto espaco-tempo.

Essa andlise global de uma sociedade, sempre situada e nunca universal, dentro do que
aqui nos propomos, direcionou-se ao sistema de saude brasileiro e a sua relagdo com 0s seus
usuarios na sua gestdo e acompanhamento (participagdo popular), no que se aproxima de um
conceito como o de controle social. Nos dizeres do fil6sofo francés, “a analise dos mecanismos
de poder, essa andlise tem, no meu entender, o papel de mostrar quais sdo os efeitos de saber
que sdo produzidos em nossa sociedade pelas lutas, os choques, os combates que nela se
desenrolam, e pelas taticas de poder que sdo os elementos dessa luta” (FOUCAULT, 2008a,
p.5).

Toda analise ou discurso tedrico estaria calcado em uma relacdo imperativa, e, se
podemos identificar nesse discurso tedrico algo de imperativo que o embase, atrevemo-nos ao
“olhe para isso”. Nao se trata de um questionamento da l6gica de um intuito retificador, de uma
afirmacédo de nossa parte de que néo se trataria de seguir ou ndo o caminho que se encontra
dado (o da participacdo popular e do controle social no campo da saude da sociedade brasileira
dos séculos XX e XXI), mas de compreender como se chegou a esse caminho; é para isso que
queremos olhar.

Tem-se uma forma de trabalho que se pretende ancorar em documentos, com impacto
cientifico e politico, mas sem se dedicar a uma explicagdo metafisica. Historiciza-se algo para
poder questiona-lo radicalmente no seu carater atemporal e inevitavel no que se refere as

praticas e formas de pensamento—um exercicio genealogico.
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Foucault dird que, antes de nos preocuparmos se um determinado campo de
conhecimento constitui ou ndo uma ciéncia, deveriamos nos preocupar com a ambicao de poder
que a pretensao de ser ciéncia traz consigo. “A genealogia seria, pois, relativamente ao projeto
de uma insercdo dos saberes na hierarquia do poder proprio da ciéncia, uma espécie de
empreendimento para dessujeitar os saberes historicos e torna-los livres, isto é, capazes de
oposicdo e de luta contra a coer¢do de um discurso tedrico unitario, formal e cientifico”
(FOUCAULT, 2005, p.15).

Propor uma genealogia do controle social € analisar, portanto, como ele se apresenta
como um discurso dentro do sistema Unico de salde brasileiro e como ele abarca estratégias de
poder propondo praticas determinadas (a participacdo popular nos conselhos de saude),
viabilizando e justificando uma série de praticas, condutas, instituicdes e, inclusive, produzindo
formas de pensar e de ser, formas de subjetividade.

Apesar de seus posicionamentos a respeito das formas, taticas e procedimentos do
Estado, Foucault ndo parece sugerir que a forma de governo esta inadequada ou adequada, no
sentido de propor uma alternativa. Contudo, quer mostrar como chegamos a essas formas de
poder/saber que determinam, condicionam, performatizam o que vislumbramos em termos da
relacdo entre Estado e populacdo. Seu compromisso era com a critica e com a possibilidade de
analise, no sentido de oferecer ferramentas para pensar 0 que se considerava natural ou
inevitavel, uma forma de pensar genealogicamente, pois perscruta o presente a partir das

condicdes de possibilidade dos jogos entre poder, verdade e subjetividade.

1.4 Percurso cartografico: algumas indicagdes do processo de pesquisa

A partir de uma logica genealdgica, a pesquisa seguird rastros cartograficos. A
genealogia ampara o pensamento em termos de ferramentas conceituais, enquanto que a
cartografia permite, nesta dissertacdo, a construcdo de um percurso em termos de
procedimentos, ou seja, colocando a genealogia para funcionar.

Desse modo, ndo € o carater quantitativo ou qualitativo que define uma pesquisa
cartogréfica, mas sim um direcionamento a pesquisa de processos. Sobre a utilizacdo desse
método, trata-se de se questionar sobre as condi¢des de se pesquisarem processos e movimentos
em detrimento da busca de estruturas e estados de coisas. Nesse sentido, trata-se de utilizar uma
metodologia que também seja processual, que também seja movimento, tal como o objeto
pesquisado (PASSOS, KASTRUP e ESCOSSIA, 2012).
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O conceito de cartografia é apresentado na obra Mil Plat6s, de Gilles Deleuze e Félix
Guattari (1997). Parte de discussdes sobre a metodologia de pesquisa destinada a processos de
producdo de subjetividade em vez de um tipo de estudo que procure representar a realidade de
maneira distanciada, clara e formal.

Assim, a matéria do pensamento que é a diversidade é descrita como “[...] linhas que
se condensam em estratos mais ou menos duros, mais ou menos segmentados e em constante
rearranjo — como os abalos sismicos pela movimentacédo das placas tecténicas que compdem a
Terra” (PASSOS, KASTRUP e ESCOSSIA, 2012, p.9-10). Esses platds organizam-se lado a
lado, sem uma hierarquizacao e sem totalizacdo, delimitando uma atitude de pesquisa que néo
operaria em uma ldgica de unificacdo e totalizacdo, mas por uma subtracdo do Unico.

Encontra-se, entdo, uma realidade que se apresenta como um plano de composicéo de
elementos heterogéneos e de funcao heterogenética, um plano de diferencas e do diferir no qual
0 pensamento é convocado muito mais a um acompanhamento daquilo que ele pensa do que a
uma representacdo. A cartografia possui o sentido de acompanhar percursos e de implicar-se
em processos de producdo, conexao de redes ou rizomas; surge como um principio do rizoma,

que atesta no pensamento sua forca performatica, uma pragmatica ancorada no real.

Nesse mapa, justamente porque nele nada se decalca, ndo hd um Unico sentido para a
sua experimentacdo nem uma mesma entrada. S0 multiplas as entradas em uma
cartografia. A realidade cartografada se apresenta como um mapa movel, de tal
maneira que tudo aquilo que tem a aparéncia de “o mesmo” ndo passa de um
concentrado de significagdo, de saber e de poder, que pode por vezes ter a pretenséo
ilegitima de ser centro de organizacéo do rizoma. Entretanto, o rizoma ndo tem centro
(PASSOS; KASTRUP; ESCOSSIA, 2012, p.10).

A afirmag&o de auséncia de centralidade no rizoma fornece-nos exatamente essa ideia
de articulacdo, a afirmacdo da relacdo como elemento incontestavel de qualquer objeto a ser
estudado. A metodologia de pesquisa geralmente sugere ao pesquisador um caminho a ser
seguido a partir de metas que Ihe sdo descobertas a priori no caminho. Todavia, o que 0 método
cartografico propde é exatamente uma inversao dessa logica.

Assim, as metas aparecerdo conforme a assungdo de uma atitude de pensamento, o que
ndo descaracteriza o rigor do pensamento cientifico, mas o ressignifica. Pela auséncia de regras
de pesquisa como foram citadas acima, os pesquisadores que se propdem a trabalhar com o
método cartografico costumam mencionar pistas de pesquisa, no sentido de que acompanhar
processos nao permite ao pesquisador ter predeterminada a totalidade dos procedimentos
metodoldgicos, exigindo-lhe uma atitude de abertura ao que se vai produzindo e uma

calibragem do caminhar no proprio percurso.
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De acordo com o método cartografico e suas pistas metodoldgicas, toda pesquisa
apresenta-se como intervengéo. Sendo assim, trata-se de um mergulho no que se compreende
como plano da experiéncia, l6cus no qual se agenciam sujeito e objeto, teoria e préatica. Estudar
algo de maneira cartografica é tracar esse plano de experiéncia, acompanhando os efeitos sobre
0 objeto, o pesquisador e a producdo de conhecimento do caminho/percurso da investigagéo.
Em outras palavras, diz-se que ndo se levard em conta o que supostamente pode apresentar-se
como conhecimento prévio da tematica, apoiando-se no modo de fazer da pesquisa — trata-se
de um saber que emerge do fazer.

Nesse sentido, o que se defende é que a pesquisa por si sO ja € uma forma de
intervengdo, o que acaba por desconstruir a neutralidade do conhecimento ou a objetividade
cientificista; a intervencdo atua sobre a realidade ndo apenas a representando ou em uma légica
de constatacdo. Portanto, apontam-se algumas pistas a serem seguidas na analise que foram se

constituindo a partir do problema de pesquisa.
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2 CARTOGRAFIA DO CONTROLE SOCIAL

No curso ministrado em 1977-1978 (Seguranca, Territorio e Populagdo), Michel
Foucault afirma que o que aparece em um determinado tempo histérico ndo aparece de forma
brusca ou por meio de uma separagdo completa do tempo histérico anterior. Essa ideia leva-nos
a procurar caracterizar na historia brasileira a forma como nos direcionamos ao nosso objeto de
pesquisa, deveras citado — controle social.

Em seu curso denominado O Nascimento da Biopolitica (2008b), Michel Foucault
identifica o aparecimento do mercado como um local de veridicdo. O mercado, objeto
privilegiado de vigilancia e de intervengdo do governo nos séculos XVI1 e XVII, transformar-
se-4, no século XVII1, em um lugar e um mecanismo de formacéo de verdade. Em vez de saturar
esse lugar de formacao de verdade com uma governamentalidade indefinida, vai-se reconhecer
que se deve deixa-lo agir com o minimo possivel de intervencdo, justamente para que ele possa
formular a sua verdade e prop6-la como regra e norma a préatica governamental. Esse lugar de
verdade ndo é a cabecga dos economistas, mas 0 mercado.

Foucault ndo acredita que se possa encontrar a causa da constituicdo do mercado como
instancia de veridicdo, mas o que se poderia analisar é a inteligibilizacdo desse processo,
mostrar como ele foi possivel, mostrar que ele foi possivel e que ndo havia outros possiveis.
Transpondo essas argumentacdes para o0 objeto deste trabalho, observa-se que o processo de
controle social no sistema de salde brasileiro ndo pode ser compreendido como sendo
simplesmente um processo de evolucdo das politicas de salude. Ele ¢, antes de tudo, mais um
processo de inteligibilizacdo, e nossa intencdo procura repousar nesta proposta foucaultiana:

procurar mostrar que ele foi possivel e como foi possivel.

2.1 Da Proclamacéo da Republica & Republica Velha: a questdo social como
guestéo de policia
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Nesta primeira linha cartogréfica analisada, independentemente da metrépole
portuguesa e consolidando a republica como forma de governo em 1889, o Brasil ndo se
encaminharia a mudancas sociais, politicas e econdémicas severas. O progresso técnico e
industrial almejado por alguns rivalizava com uma elite agraria que comandava econémica e
politicamente o pais. No sentido de fundamentar uma determinada estabilidade politica, os
militares e a populacédo séo alijados do comando politico.

Ausentes da participacdo politica por meio da exclusdao como eleitores, observaremos
os brasileiros sendo compreendidos como despreparados. Por essa razdo, nesse periodo
denominado de Republica Velha, ndo encontraremos elementos de controle social, uma vez que
0 que Se apresentava era uma nagao preocupada com as suas fronteiras e com a sua soberania
frente as demais nacgoes, protegendo-se por meio de suas forcas armadas. O que perceberemos
serdao focos de enfrentamento entre a populacéo e o Estado. A ordem, a seguranca publica e a
defesa e garantia da liberdade e dos direitos dos cidad&os sdo os elementos aos quais o Estado
brasileiro se dedicara a partir da Carta Constitucional de 1891.

Os fendmenos de controle social e de participacdo popular nas politicas de saide nesse
primeiro  momento histérico ndo aparecerdo enunciados ou visiveis. A populacao,
compreendida como uma populacédo a ser tutelada pelo Estado, seré& discriminada por meio da
Carta Constitucional de 1891 entre brasileiros e ndo-brasileiros, entre eleitores e ndo-eleitores.
Os brasileiros deveriam ser obedientes ao Estado e também dispor de capacidade moral e fisica
gue assegurasse 0 acesso aos direitos fundamentais, mesmo que nao fossem eleitores e nédo
participassem das esferas decisorias no campo politico.

O campo da saiude ndo serd ainda compreendido como um direito da populacéo;
mesmo assim, ndo deixara de ser um dos organizadores da cidade na associacdo da Medicina
com o Estado. A salde e a atencdo a ela aparecem como consequéncia de uma preocupacgao
com os trabalhadores, com o capital humano que conduziria a na¢do ao seu desenvolvimento.

Ainda assim, hd uma desorganizacgéo dos servicos, e surtos epidémicos caracterizariam
0 pais como uma regido insalubre onde as pessoas tinham acessos diferenciados a satde, a partir
das suas possibilidades financeiras. A politica social ndo compreende uma politica de salde, e,
no contexto de um pais de situacdo sanitaria extremamente insalubre, a popula¢do opor-se-a a
essa associacgdo disciplinar, como na Revolta da Vacina.

Identificaremos o controle social como oposi¢do ao Estado proveniente de setores
sociais distintos e com pautas e demandas também diferenciadas. Somadas as manifestaces
relacionadas ao campo do trabalho e da economia, encontraremos as manifestacfes do

movimento denominado de Tenentismo, causadas pela exclusdo dos militares do campo do
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poder e dos eruditos que questionam as formas de organizacao do Estado por meio de conceitos
e teorias estrangeiras, especialmente do positivismo.

Para os que se opdem aos ditames do Estado, a represséo fisica e violenta muitas vezes
sera desproporcional a propria oposi¢do. Essas consideracdes cartograficas constituem-se a
partir de alguns agenciamentos que s&o discutidos agora.

A historia do controle social, ou a genealogia da participa¢do popular nas politicas
sociais de saude em territorio brasileiro, poderia ser iniciada em qualquer tempo historico, ao
gue nos parece; a opcao por inicia-la a partir da Proclamacédo da Republica brasileira deve-se
ao fato de que, até o ano de 1822, o Brasil se apresentava como col6nia da nacéo portuguesa.

Os ultimos anos do século XVIII sdo caracterizados pelo esmorecimento do Antigo
Regime, o das monarquias absolutas europeias, causado por uma mudanc¢a no campo das ideias
e das praticas, ideias estas que receberam a nomenclatura de “pensamento ilustrado”. Essas
concepgdes congregariam autores divergentes entre si, mas que abordavam a primazia da razao
na conducdo dos homens e o direito dos governados de se oporem caso concluissem que 0
Estado ndo tinha como um dos seus objetivos promover o bem-estar dos povos e o respeito aos

direitos e leis naturais.

As concepcOes ilustradas deram origem no campo sociopolitico ao pensamento
liberal, em seus diferentes matizes. Um fundo comum as vérias correntes do
liberalismo se encontra na nogdo de que a historia humana tende ao progresso, ao
aperfeicoamento do individuo e da sociedade, a partir de critérios propostos pela
razdo. A felicidade — uma idéia nova no século XVIII constitui o objetivo supremo de
cada individuo, e a maior felicidade do maior nimero de pessoas é o verdadeiro
designio da sociedade. Esse ideal deve ser alcangado através da liberdade individual,
criando-se condigdes para o amplo desenvolvimento das aptiddes do individuo e para
a sua participagdo na vida politica (FAUSTO, 1995, p.107).

Ainda de acordo com Fausto (1995), a independéncia das col6nias americanas, a
Revolucdo Francesa e a Revolugéo Industrial inglesa provocaram em todo 0 mundo mudancas
sensiveis no que se refere as politicas de mercado e, consequentemente, as politicas
mercantilistas e a politica de escraviddo. A formacdo do capitalismo industrial e a ascensdo da
burguesia europeia provocardo mudangas em solo brasileiro.

Interesses distintos e certa mentalidade de ““ser brasileiro” comegam a aparecer ja nos
anos finais do século XVIII, o que balizaria algumas revoltas regionais em solo brasileiro que
demonstravam o nascimento de certa consciéncia nacional, distinta da administragdo colonial
da metropole portuguesa.

Fausto (1995) ainda afirma que a independéncia ndo chegaria ao pais por meio de um
corte revolucionario com a metropole portuguesa, mas sim por um processo que causaria

importantes mudancas, porém, também continuidades em relacdo ao periodo colonial. Ele
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chega a dizer que a historia desse processo passa por eventos novelescos e atos solenes, tais
como a vinda da familia real para o Brasil e a abertura dos portos, que pde fim ao sistema
colonial.

Declarada a independéncia no Brasil em 1822, a forma do Estado continuava
monarquica, tendo como ocupante do trono um portugués, Dom Pedro I, 0 que desencadearia
uma série de confrontos posteriores. Cada vez mais, a possivel presenca de estrangeiros no
Estado brasileiro que se formara e questdes econdmicas relacionadas ao fim da escravidao
conduziram o pais a discussao sobre o regime republicano, que se consolidaria em 1889.

Ademais, se tomarmos o conceito de continuidade historica tal como Michel Foucault
a compreende, partiremos do entendimento de que as questdes de governamentalidade, de
participacdo popular e de controle social, que comecardo a aparecer no periodo imediatamente
apos a Proclamacdo, ainda trardo em si as marcas e possiveis atualizacdes e reatualizacdes do
governo anterior.

De acordo com Patto (1999), a Proclamacdo da Republica brasileira ndo foi
responsavel por conduzir o pais a transformacGes radicais em termos sociais, politicos ou
econémicos, tampouco inseriu 0 pais no grupo das nacdes consideradas civilizadas. A
Proclamacdo também ndo teria sido causada por uma aspiracdo republicana nacional, por um
desejo libertario dos setores sociais oprimidos ou por anseios liberais de uma nascente classe
média urbana com a qual os militares se identificavam. A autora dird também que se pode
afirmar de maneira inequivoca que essa classe média liberal urbana se associa a figura do
Exército, que acaba por executar a Republica. Portanto, ha uma associacdo entre duas classes
médias: a urbana e a militar.

Em se tratando da classe média militar, Patto (1999, p.168) afirma que ela nédo
representava uma determinada classe social — “inspirados no PositiviSmo, 0S tenentes
declararam-se ‘soldados-cidaddos’, rebelaram-se contra o governo federal e queriam salvar o
pais, pondo-o no rumo do progresso técnico e industrial”. Eles defendiam que a populacdo nao
se encontrava preparada para elei¢fes diretas, tampouco para a participacédo politica universal
(nem todos podiam ser eleitores), e que, estando despreparada, deveria ser tutelada, insinuando
uma via autoritaria para a conducao do governo republicano e um impedimento da ag&o politica
direta do povo.

O que conduziu o pais a Proclamacao da Republica foi a cisdo da classe dominante
que coordenava a estrutura politica do pais até entdo e que fornecera as condicBes de
possibilidade da estrutura imperialista. Patto (1999) diz que se tratou de uma separagéo entre

poder politico e poder econdmico; eis ai, portanto, um dos motivos que nos levam a iniciar a
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cartografia do controle social nesse tempo historico. Consequentemente, ndo ha ruptura com o
passado, mas sim sua reatualizagéo.

Assim que os militares puderam contribuir com o processo de encerramento do periodo
monarquico, foram alijados do comando politico, tal como a populacdo também o seria, no
sentido de propiciar uma determinada estabilidade politica. Estabilidade politica que se
fundamentaria em acordos firmados pelo viés econémico, como veremos a seguir. Importante
ressaltar esse ponto, pois a populacao civil, compreendida como setor politico a ser tutelado por
ser considerada despreparada, ndo se apresenta como um setor a ser preparado, mas como um
fundamento da estabilidade, desde que negociado ou agenciado o seu siléncio — um siléncio
civil agenciado pelo impedimento de uma participacao politica eleitoral direta e representativa
e, somado a isso, posteriormente, um siléncio militar agenciado pela excluséao politica.

Para que se compreenda o que aqui se pretende discutir, recorramos a Michel Foucault,
em seu texto Seguranca, Territorio e Populacdo. O autor afirma que estaria estudando o
mecanismo de seguranca e, para caracteriza-lo, o diferencia de outros dois dispositivos, o da lei
e o da disciplina. Toma como exemplo um delito qualquer, um roubo, por exemplo, e o que
incide sobre ele para que se compreenda a diferenca entre esses dispositivos. Sobre a lei ou
sobre o cddigo legal de divisdo binaria entre o permitido e o proibido, como ele o denomina,
afirma que esse tipo de organizacao pressupde um delito e aplicacdo de uma determinada pena
sobre ele. No que se refere ao dispositivo disciplinar, em comparacao, teriamos uma lei penal,
ainda acompanhada por certo nimero de punicdes se for desobedecida, mas sendo este conjunto
enquadrado por uma série de vigilancias, controles, olhares e esquadrinhamentos que permitem,
antes mesmo de o ato criminoso ser realizado, avaliar se ele sera cometido. Dentro do cédigo
binario proposto acima, aparece a figura do culpado.

No que diz respeito ao dispositivo de segurancga, encontrariamos a puni¢cdo como uma
série de exercicios, de trabalhos que sdo direcionados a pessoa culpada, tais como as técnicas
penitenciarias. Depois de alguns questionamentos pertinentes, ele diz: “de maneira geral, a
questdo que se coloca serad a de saber, como, no fundo, manter um tipo de criminalidade, ou
seja, 0 roubo, dentro de limites que sejam social e economicamente aceitaveis e em torno de
uma média que vai ser considerada, digamos, 6tima para um funcionamento social dado”
(FOUCAULT, 20084, p.8).

O que se percebe nessas situacdes que Foucault apresenta para exemplificar a diferenca
entre os dispositivos ¢ a inexisténcia de uma ruptura, de uma descontinuidade. Percebe-se que
0 mecanismo disciplinar atualiza o cédigo binario, assim como o dispositivo de seguranga ndo

deixa de ocupar-se da figura do culpado, por exemplo, mas o reatualiza inserindo as técnicas,
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tais como as penitenciarias. As modalidades mais antigas implicam as que se manifestam como
mais novas, conforme afirma o autor. Mesmo quando o individuo era enforcado, ja havia uma
intencdo de disciplinar aqueles que assistiam ao enforcamento, ao passo que ja no sistema
disciplinar encontramos um mecanismo de seguranca, uma preocupacao com a recidiva, com a
periculosidade. Ha todo um conjunto disciplinar que viceja sobre o mecanismo de seguranca
para fazé-lo funcionar. Foucault (2008a) chega a considerar que se pode fazer uma historia das
técnicas, ou seja, uma historia dos procedimentos, tais como a utilizacdo de celas na area
juridica ou dos boletins de estatistica de crimes. Entretanto, para além da técnica, ha a

tecnologia.

Mas ha uma outra historia, que seria a histéria das tecnologias, isto é, a histéria muito
mais global, mas, € claro, também muito mais vaga das correlagcdes e dos sistemas de
dominante que fazem com que, numa sociedade dada e para este ou aquele setor dado
— porque ndo é necessariamente sempre a0 mesmo passo que as coisas vao evoluir
neste ou naquele setor, num momento dado, numa sociedade dada, num pais dado -
se instale uma tecnologia de seguranga, por exemplo, que leva em conta e faz
funcionar no interior da sua tatica prépria elementos juridicos, elementos
disciplinares, as vezes até mesmo multiplicando-os [...] (FOUCAULT, 2008a, p.12).

Foucault (2008a) diz que, no fundo, o que se estabelece é uma economia entre o custo
da repressdo e o custo da delinquéncia e que essa seria a questdo fundamental, o objetivo do
curso que ele ministra. “Entdo o que eu gostaria de tentar lhes mostrar durante este ano é em
que consiste essa tecnologia, algumas dessas tecnologias [de segurancga], estando entendido que
cada uma delas consiste em boa parte na reativacao e na transformacdo das técnicas juridico-
legais e das técnicas disciplinares de que Ihes falei nos anos precedentes” (FOUCAULT, 2008a,
p.13).

O que ele nos mostra nessas suas afirmacdes € que s6 se pode compreender o caminhar
histérico por meio de um entendimento de que ele seja descontinuo, e mais, que é por meio
dessas descontinuidades que poderemos vislumbrar que o que ocorre em um determinado tempo
historico acaba por reatualizar, ou mesmo trazer junto de si elementos que ja existiam nas

discuss@es anteriores; ndo ha, portanto, uma ruptura completa.

Aqui também, por sinal, basta ver o conjunto legislativo, as obrigagdes disciplinares
que os mecanismos de seguranca modernos incluem, para ver que ndo ha uma
sucessdo: lei, depois disciplina, depois seguranca. A seguranca é uma certa maneira
de acrescentar, de fazer funcionar, além dos mecanismos propriamente de seguranca,
as velhas estruturas da lei e da disciplina. [...] Trata-se da emergéncia de tecnologias
de seguranga no interior, seja de mecanismos que sdo propriamente mecanismos de
controle social, como no caso da penalidade, seja dos mecanismos que tém por funcéo
modificar em algo o destino bioldgico da espécie (FOUCAULT, 20083, p.14-15).

Dito isso, e transferindo essa compreensédo do dispositivo de seguranga ao nosso objeto

de pesquisa, poderiamos talvez pensar que se possa estabelecer também uma questdo
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econémica; no lugar do culpado no exemplo foucaultiano, colocamos o doente e questionamo-
nos sobre os elementos econdmicos entre a participagdo popular/controle social e a néo-
ocorréncia destas.

Ao questionar-se sobre a possibilidade de compreendermos o poder a partir da
economia, Foucault (2008a) dira que ha uma aproximagcao entre a concepgao juridica liberal do
poder politico que encontramos nos filésofos do século XVIII e a concepgdo marxista. E esse
ponto comum que ele chama de economismo.

Na primeira concepgdo (teoria juridica classica), o poder € considerado um direito, o
qual se possuiria como a um bem de que posso alienar-me e repassar (ceder), tal como faco
com um bem mediante um ato juridico ou um ato fundador de direito — da ordem da cesséo ou
do contrato. “O poder é aquele, concreto, que todo individuo detém e que viria a ceder, total ou
parcialmente, para constituir um poder, uma soberania politica. A constituicdo do poder politico
se faz, portanto, nessa série, nesse conjunto tedrico a que me refiro, com base no modelo de
uma operacdo juridica que seria da ordem da troca contratual’(FOUCAULT, 2005, p.20). Esta
presente a analogia entre o poder e a riqueza, 0 poder e 0s bens.

Na segunda concepcdo, na teoria marxista, encontramos o conceito de funcionalidade
econdmica do poder (o papel essencial do poder seria manter relagdes de producdo e a0 mesmo
tempo reconduzir uma dominacéo de classe que a apropriacdo das forcas produtivas tornou
possivel). Nesse caso, na primeira concepcao, o poder politico encontraria no procedimento de
troca seu modelo formal. No segundo ponto de vista, 0 poder encontraria na economia sua razao
de ser historica. A indissociabilidade entre a economia e a politica seria decorrente de uma nova
ordem que precisa ser revelada na concepcdo moderna ocidental.

Em sequéncia, Michel Foucault comeca a questionar-se se seria possivel analisarmos
0 poder de uma forma que ndo fosse vinculada a questdo da economia e faz algumas
proposicdes. O poder ndo deve ser compreendido como sendo um elemento que se possa dar
ou trocar nem pode ser retomado, mas se apresenta como algo que se exerce e que sé existe por
meio de atos. Ele também ndo & primeiramente manutencdo e reconducdo das relagdes
econdmicas, mas é em si mesmo uma relacdo de forga.

Sobre o exercicio do poder, ele diz que a tese que o poder é essencialmente o que
reprime se encontra ja bastante desgastada, tendo sido proferida anteriormente por pensadores
como Hegel, Freud e Reich. Essa seria uma proposta de analisar o poder fora da questdo
econbmica, mas que cairia no viés da repressao.

Outra resposta-ocasido. Se partirmos da ideia de que o poder € forca, entdo, a melhor

forma de analisar esse poder ¢ analisar a guerra; o poder seria a guerra continuada por outros
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meios, uma inversdo do modelo de Clausewitz (a guerra é a continuagdo da politica por outros

meios).

O poder politico, nessa hipotese, teria como funcéo reinserir perpetuamente essa
relacdo de forca, mediante uma espécie de guerra silenciosa e de reinseri-la nas
instituicBes, nas desigualdades econdmicas, na linguagem e nos corpos de uns e de
outros (FOUCAULT, 2005, p.23).

Independentemente da possibilidade de paz civil, estariamos sempre fazendo a historia
da guerra, das revolucdes, das negociacbes, das lutas, dos enfrentamentos, tudo isso
interpretado como continuidade da guerra. Essa inversdo do aforismo de Clausewitz
significaria, ainda, que a decisao final sobre o poder s6 poderia dar-se pela via da guerra, ou
seja, uma prova de forca na qual as armas seriam os juizes. O exercicio do poder seria, entdo,
COmMOo uma guerra continuada.

Em conclusdo, quando tentamos separar o0 poder do aspecto econémico, encontramo-
nos diante de duas hipo6teses macicas: uma parte diz que 0 mecanismo do poder seria a repressao
(hipdtese de Reich) e, segundo, o fundamento da relacdo de poder é o enfrentamento belicoso
das forcas (hip6tese de Nietzsche).

Foucault (2005) ressalta que essas hipoteses ndo sdo excludentes. Ha dois esquemas
de andlise do poder: contrato-opressdo (limite que, quando ultrapassado pela soberania, recai
na segunda palavra — encontrado nos fildsofos do século XVIII —, esquema juridico) e a outra
possibilidade de avaliacdo, que seria 0 esquema guerra-repressao (ou dominagdo-represséo, em
gue a posicdo permanente ndo é do legitimo e do ilegitimo, mas a oposicdo entre luta e
submissdo).

Na mesma obra, o autor afirma que as suas andlises partiram deste segundo esquema
de anélise do poder. Mesmo que acredite que as nogdes de guerra e repressdo precisem de
melhor elaboracdo tedrica, chega a dizer que, com os seus trabalhos, percebeu que nas
genealogias realizadas nem sempre percebia esse mecanismo de represséo, e sim outra questao,
que deixara de lado por enquanto. A repressao serd insuficiente para demarcar as questdes do
poder.

Dito isso, 0 autor afirma que deseja verificar em que medida esse esquema binario da
guerra, da luta e do enfrentamento das forcas pode ser efetivamente identificado como o
fundamento da sociedade civil, principio e motor do exercicio do poder politico.

Se pensarmos, entdo, em fazer uma anélise foucaultiana no interior do sistema de satde
brasileiro, teremos que estar atentos a esses enfrentamentos de forgas, a esse esquema binario

de guerra e luta que ali também estara representado. Nao sera possivel compreender as politicas
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publicas, suas taticas e procedimentos, construcdo e execugao como um exercicio repressor,
mas como exercicios de enfrentamento, uma oposi¢éo entre luta e submissao.

Como dissemos anteriormente, o Brasil apresenta-se como um pais de estrutura
monarquica até o ano de 1889, quando se proclama a Republica no Brasil, 11 anos antes da
virada aos anos de 1900. Entre os ideais que culminaram com a passagem de um periodo de
governo monarquista para uma republica, podemos encontrar a disseminagao dos pressupostos
positivistas de Auguste Comte em diversas areas dos novos administradores do pais,
especialmente entre os militares.

Apo6s o estabelecimento do governo republicano, no qual o pais era comandado
provisoriamente pelo Marechal Deodoro da Fonseca, percebeu-se a necessidade de que, aos
olhos dos demais paises — especialmente do Velho Mundo —, o Brasil elaborasse uma Carta
Constitucional que esmaecesse uma possivel ditadura ou nova monarquia. Apos discussdes,
varias alteracdes e elaboraces, a 24 de fevereiro surge a Carta Constitucional de 1891.

Fausto (1996) afirma que essa Carta Constitucional tomou como modelo a constituigéo
americana, ja que os Estados Unidos da América representavam na época o desenvolvimento
possivel de uma regido que possuia, assim como o Brasil, uma historia de colénia de um pais
europeu. Ha, portanto, o surgimento de uma Republica Federativa liberal que fornecia aos seus
Estados constituintes uma autonomia que 0s autorizava a exercer funcdes diversas, tais como
contrair empréstimos ou mesmo organizar forgas militares proprias e o setor judiciario.

Ha que se salientar a separacdo entre Igreja e Estado, secularizacao, culminando com
a supressao de uma religido oficial no pais e nas atribuicdes estatais de acdes que estavam sob
o comando da Igreja Catélica, como o estabelecimento dos casamentos e a administracdo dos
cemitérios (BRASIL, 2012 e FAUSTO, 1996). Os artigos quinto e sexto do Decreto nimero 1

de 1889 demonstram o tom administrativo desse governo provisorio:

Art. 5° Os governos dos Estados federados adoptardo com urgencia todas as
providencias necessarias para a manutencdo da ordem e da seguranca publica, defesa
e garantia da liberdade e dos direitos dos cidaddos, quer nacionaes quer estrangeiros.
Art. 6° Em qualquer dos Estados, onde a ordem publica for perturbada e onde faltem
ao governo local meios efficazes para reprimir as desordens e assegurar a paz e
tranquilidade publicas, effectuara o Governo Provisério a intervengao necessaria para,
com apoio da forga publica, assegurar o livre exercicio dos direitos dos cidad&os e a
livre accdo das autoridades constituidas (BALEEIRO, 2012, p.15).

Esse tom administrativo do qual falamos acima e que se manifesta como discurso
diante dos dois artigos constitucionais indica-nos um dispositivo do codigo legal binario por
compreender que havera determinados eventos que poderdo ocorrer atingindo a ordem, a

seguranga publica e os direitos dos cidaddos nacionais e estrangeiros. Esses eventos ndo devem
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ocorrer, e, por ndo deverem ocorrer, os Estados da Federacdo poderiam sofrer intervencéo por
parte do “Governo Provisorio”. Apesar desse posicionamento binario entre o evento e a sua
consequéncia, tem-se desenhada uma possivel responsabilidade, um possivel culpado, as
esferas estaduais. Porém, ndo ficam claramente enunciados os critérios de vigilancia do
Governo Provisério nem como se chegaria a conclusdo do fracasso administrativo que
conduziria & intervencao.

O que se percebe também é uma intencdo de que exista certa uniformidade
administrativa. Aos Estados federados, diz-se que ha uma forma administrativa preconizada e
que se intenta que seja atendida; caso contrario, outras medidas poderdo ser tomadas para
assegurar que a prescricdo seja devidamente acatada.

Sobre os enfermos, cabe uma observacéo interessantissima em termos historicos. Um
dos primeiros decretos datados de 1889, ano de Proclamacdo da Republica, estabelece que
aqueles enfermos que eram pensionados pelo Imperador até a sua deposi¢do continuardao sendo
pensionados pela Republica da mesma forma até que sua moléstia seja sanada. Cabe destaque
ao fato deveras interessante de que o proprio decreto faz alusdo a uma diferenciacdo de acesso
a saude, ou seja, alguns enfermos séo pensionados, nao todos. Essa diferenciacdo mantém-se
atualmente de outra forma, tal como compreendemos hoje em dia as diferencas de acesso a
satide como presenciamos no Sistema Unico de Sadde (SUS).

A Carta Constitucional de 1891 é composta por 99 artigos, com 91 artigos diretos e
mais oito na forma de disposicGes transitorias, sendo essa a mais concisa de todas as Cartas
Constitucionais da histéria brasileira. Ela inicia seu texto afirmando claramente que seus
autores se consideram representantes do povo brasileiro e possuem como intuito a organizagédo
de um regime livre e democratico. Em seguida, clarifica a forma de organizacdo do Estado
como um regime representativo, uma republica federativa a denominar-se de Estados Unidos
do Brasil (BALEEIRO, 2012).

Cada um dos antigos territorios que eram entdo denominados de provincias passardo a
receber a nomenclatura de Estados, e haverd um chamado de Distrito Federal. Embora os
Estados passem a ser autbnomos em partes de sua rotina administrativa, a Unido podera socorré-
los em casos de necessidade (calamidade publica), que ndo ficam claramente delimitados. Em
termos de organizagdo militar, o artigo 14 afirma que “as forcas de terra e mar sao instituicdes
nacionaes permanentes, destinadas a defesa da patria no exterior e & manutencédo das leis no
interior” (BALEEIRO, 2012, p.68). Essa for¢a armada é conceituada como uma forca obediente

aos seus superiores hierarquicos, mas deve respeitar as questdes constitucionais.
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A Carta Constitucional estabelece os critérios para que uma pessoa possa Ser
considerada brasileira e quem seriam as pessoas que poderiam ser consideradas eleitoras. Os
direitos desse individuo assim configurados suspendem-se por incapacidade fisica ou moral ou
condenacdo criminal e perdem-se quando a pessoa se naturaliza em outro pais ou passa a
executar trabalhos ou receber pensdo de outro pais sem anuéncia da Unido.

Um primeiro ponto de andlise: a Lei, portanto, indica que ha pessoas que podem ser
consideradas brasileiras e outras que ndo podem ser classificadas da mesma forma. Porém,
mesmo sendo a pessoa de nacionalidade brasileira, isso ndo Ihe garante diretamente direito de
participar da vida politica do pais, pois nem todos os brasileiros podem ser eleitores, ou nem
todos os brasileiros possuem direito decisério no campo politico nacional, cabendo a estes a
possibilidade de serem representados pelos seus governantes.

Criam-se, portanto, categorias que se anulam — os que séo brasileiros frente aqueles
que ndo sdo. Contudo, no interior do conjunto populacional dos brasileiros, aguardavam outras
categorizacOes: os eleitores, diante dos que ndo poderiam exercer esse direito civil.

Segundo elemento de andlise: os direitos que, na legislacdo acima foram mencionados
como sendo de tal relevancia que justificariam intervencdo estatal do Governo Provisério sobre
os Estados, agora sdo suspensos por incapacidade fisica ou moral. Cita-se que essas duas
categorias (incapacidade fisica e incapacidade moral) ndo sdo claramente conceituadas. Tal fato
instiga-nos a questionar sobre como se procedia na avaliacdo dessas incapacidades, quem ou
quais atores sociais disponibilizariam as avalia¢cbes ou mesmo estariam habilitados (a servico
de quem, embasados em quais critérios) a realiza-las. Parece-nos um tema de relevante
consideracao.

Terceiro ponto de andlise: a perda dos direitos ndo se da so por essas incapacidades
anteriormente mencionadas, mas pode dar-se também pela saida do pais (naturalizacdo em
outro), com perda e mudanca de uma identidade nacional, e também por recebimento de penséo
de outro pais sem o consentimento da Unié&o.

Dessa forma, simbolicamente, perdia-se 0 acesso aos direitos por abandono do pais
(talvez compreendido como falta de patriotismo) e por desobediéncia frente ao Estado. Ora,
isso estabelece um determinado regime de veridicdo, uma verdade. O brasileiro é aquele que
permanece no pais, seja eleitor ou ndo, recebe seu erario proveniente de relagdes comerciais
que ocorrem em solo pétrio e é obediente ao Estado. Para tanto, deve ser alguém que disponha
de capacidade moral e fisica.

Embora o dispositivo binario fique claro, os outros dois dispositivos parecem enunciar-

se implicitamente. H& como diagnosticar incapacidades, antevé-las, talvez, mas haveria



40

também intervencdes que incidissem sobre essas pessoas? Haveria uma preocupacdo em
compreender a naturalizagdo em outro pais ou o ato de receber pensdo sem anuéncia dentro de
um sistema considerado 6timo, aceitavel para um determinado tempo e uma dada sociedade?
Compreender-se-iam esses eventos como eventos que ndo podiam ser evitados e que passariam
a ser regulados, portanto? Eis, talvez, outros possiveis pontos que podem ser mais bem
esclarecidos a posteriori.

Em termos de participacdo politica da populagéo frente ao Estado ou mesmo de seu
guestionamento, desconsiderando-se a questdo da categorizacdo dos eleitores, ndo se encontra
nenhum artigo que seja especifico. Apenas o paragrafo 9 do artigo 72 refere-se ao que é
“permittido a quem quer que seja representar, mediante peticdo, aos poderes publicos,
denunciar abusos das autoridades e promover a responsabilidade dos culpados”(BALEEIRO,
2012, p.83).

Essa fiscalizag&o, por assim dizer, ndo deixa claro se o cidaddo comum seria capaz de
apresentar uma discussdo ou apontamento coerente em relacdo as temaéticas citadas. Nao
encontramos nenhuma mencdo ao campo da saude, o que parece ter sido direcionado a
discusses futuras. Naquele momento, salde ainda ndo se apresenta como direito da populagéo
e ndo parecia estar na agenda da Carta Constitucional.

Tomando a explicacdo de Michel Foucault (2008a) de que a soberania se exerce nos
limites de um territdrio, a disciplina se exerce sobre 0s corpos dos individuos e a seguranca se
exerce sobre o conjunto de uma populacdo, parece-nos que essa Carta Constitucional
caracteriza uma preocupacdo com as fronteiras e com as possibilidades de uma invasdo que
poderia ameacar um pais que procurava gerar-se enquanto nacdo apds a sua existéncia como
col6nia portuguesa. Nesse sentido, percebemos tracos de uma soberania que quer sustentar-se
por meio de um territério que se mantenha estavel em relacéo as demais nac6es. Para alcancar
essa estabilidade, lancara mao das forcas armadas, que tém grande relevancia na historia
politica do pais.

Esse Estado deve ser capaz de intervir quando as leis ndo estiverem sendo cumpridas,
assegurando a ordem e o funcionamento adequado; a partir dessas afirmacdes, que deixam
transparecer um tom administrativo do novo pais republicano, parece desenhar-se um campo
disciplinar. Dizemos disciplinar porque nao versa apenas sobre um codigo binario do proibido
e do permitido, mas parece querer desenhar a figura de como seria o infrator, aquele que trairia

a patria (assumindo trabalhos em paises estrangeiros sem a anuéncia da Unido, por exemplo).
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Na Carta Constitucional, as pessoas que habitam o pais ndo sdo vistas como uma
agregacao nem, ao gque nos parece, como uma populagdo, mas como um elemento importante
para o funcionamento do pais, desde que bem representada e conduzida.

De acordo com Pilagallo (2009a), o Brasil apresentava-se aos olhos do mundo como
um pais em franca expansdo. A elite brasileira ganhava um ar de sofisticagdo com o crescimento
das cidades, e comecavam a surgir os automoveis. Na base econdmica desse periodo,
encontrava-se a cultura do café, que dominava a pauta de exportacOes e era auxiliado por
praticas governamentais que vislumbravam certos privilégios aos seus produtores.

Apesar de uma série de revoltas e de revolugdes sangrentas que agitaram 0s primeiros
anos da Republica, os dez anos desse sistema de governo incitavam uma aura de certa
estabilidade. Estabilidade que contrastava com um grande problema econémico que se
agigantava fora dos salBes da Belle Epoque: a recess3o.

Ap6s empréstimo realizado para sanar as questdes econdmicas, o que se viu foi um
movimento contrario ao que se propunha anteriormente, e o pais foi estimulado a investir em
sua vocacao agricola, em detrimento de uma possivel expansao industrial.

Interessante ressaltar, novamente, que nessa época as elei¢cdes tinham pouca utilidade
em termos de um possivel posicionamento popular diante do quadro politico nacional. Isso
porque diversas manobras presidenciais visavam a garantir que 0s congressistas apoiassem o
Governo Federal, o que se obtinha com a manipulacgéo das elei¢cGes. Tanto é que uma comissao
do proprio legislativo analisava os candidatos eleitos, e estes s6 poderiam assumir a partir da
aprovacao da ala governista. Muitos eleitores eram contados nas urnas mesmo nao estando mais
Vvivos, e 0s coronéis (chefes politicos com poderes regionais) controlavam a populacéo para que
votasse nos candidatos escolhidos em seus currais eleitorais, 0 que se convencionou denominar
de voto de cabresto. Tratava-se de uma estrutura republicana sem carater democratico
(FAUSTO, 1996; PILAGALLO, 2009a).

A gestdo do terceiro presidente brasileiro, Rodrigues Alves, desejava modernizar o
porto do Rio de Janeiro e urbanizar a capital, transformando a cidade em uma metropole no
melhor estilo europeu. I1sso possibilitou atrair investidores estrangeiros, seus investimentos e
sua méo de obra mais qualificada. A intencéo de reforma da cidade aparece mencionada na obra
de Michel Foucault (2008a).

De acordo com o autor, a soberania, a disciplina e a seguranca operam com
multiplicidades. Apds a expansao da cidade e a sua expressao dentro de um espago murado e
defendido, o crescimento do comércio e da populagéo estabeleceu como pauta de discussdo, no

século XVIII, o desencravamento da cidade, ja que ela precisava estabelecer intercambios
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econdmicos permanentes com o seu entorno imediato para a subsisténcia e com locais distantes
para relacbes comerciais. Desejava-se, assim, ressituar a cidade em um espaco de circulacao.
No que se refere ao contexto brasileiro, esse intuito de reforma da cidade temo objetivo de atrair
as questdes comerciais ligadas ao contexto dos paises estrangeiros, ao comércio com estes que
Ihe serviram anteriormente como possibilidade de existéncia e de exercicio de deixar de ser
colonia e constituir-se como Estado.

Tomando ainda os dizeres de Foucault (2008a), essa imagem da cidade que se
apresenta no modelo de governo brasileiro parece estar associada ainda a figura da soberania,
tal como o filésofo a conceitua a partir da obra de Le Maitre. Trata-se de uma ideia a0 mesmo
tempo antiga e moderna de superpor o Estado de soberania, o Estado territorial e o Estado

comercial.

[...] o problema é como, dentro de um sistema de soberania estrita, assegurar o
desenvolvimento econdmico maximo por intermédio do comércio. Em suma, o
problema de Le Maitre é o seguinte: como assegurar em Estado bem capitalizado, isto
é, bem organizado em torno de uma capital, sede da soberania e ponto central da
circulacdo politica e comercial (FOUCAULT, 2008a, p.20).

Enguanto essa analise de Foucault (2008a) situa a maneira arquitetdnica de construcéo
da cidade calcada ainda na ideia de soberania, a Europa nesse mesmo momento encontrava-se
em pleno mercantilismo. O Brasil, portanto, evocava, a partir desse modelo econémico que
perdurou na Europa até o final do século XVII1I, uma forma de organizacdo da cidade em torno
da concepcdo de soberania. Essa acdo servira a producdo de saberes e a regimes de veridicdo.
Porém, essa prépria concepcéo de cidade, embora ainda vinculada a ideia de soberania, estaria
ja situada no interior de um dispositivo de seguranca, que Foucault (2008a)denomina como
espacos de seguranca.

De acordo com Filho (1996), nesse tempo histdrico da Republica Velha, havia uma
necessidade urgente de atualizar a economia e a sociedade em relacdo ao mundo capitalista
europeu, e essa necessidade de atualizacdo redefiniria os trabalhadores brasileiros como capital
humano.

Tomando-se essas forcas produtivas como fonte geradora de riqueza, a capacitagdo
fisica e intelectual dos operéarios e dos camponeses parecia 0 caminho para alterar a histéria
colonial do pais, até entdo considerado como uma regido de barbarie. Nesse contexto, a
medicina assumiria o papel de guia do Estado para 0s assuntos sanitarios, “[...] comprometendo-
se a garantir a melhoria da sadde individual e coletiva e, por extenséo, a defesa do projeto de
modernizagdo do pais” (FILHO, 1996, p.12). A saude passa a ser um eixo organizador das

cidades.
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O aparecimento da medicina como ciéncia que se aliaria ao Estado da-nos a ideia de
uma logica disciplinar. Michel Foucault (2005) diz que, enquanto na Europa houve uma
sociedade feudal, os problemas da teoria da soberania se centravam na relagao soberano/sudito,
onde o poder se exercia.

Nos séculos XVII e XVIII, temos uma nova mecanica do poder, uma que se apresenta
como incompativel com a soberania e incide primeiro sobre os corpos e sobre o que eles fazem,
mais do que em relacdo a terra e aos seus produtos; extrai dos corpos tempo e trabalho, mais do
que bens e riqueza. E um poder que se exerce por meio da vigilancia, uma nova economia de
poder que deve, ao mesmo tempo, fazer crescer as forcas sujeitadas e a forca e a eficacia daquilo
que as sujeita.

Esse novo poder, com a sua nova mecanica, €, nos dizeres de Michel Foucault (2005),
uma das grandes invencdes da sociedade burguesa. Esse é o poder disciplinar, que ndo foi capaz
de exterminar a soberania; ela continuou se manifestando na ideologia do direito e na
organizacdo dos codigos juridicos da Europa no século XIX. Ela permanece para que 0S
mecanismos de dominacdo da sociedade disciplinar pudessem esconder-se como exercicio
efetivo do poder, sendo apresentada no aparelho juridico e nos cédigos judiciarios. O exercicio
do poder nas sociedades modernas pratica-se entre o direito da soberania e uma mecanica da
disciplina.

De fato, as disciplinas tém o seu discurso préprio. Elas mesmas sdo, pelas razdes que
eu Ihes dizia agora ha pouco, criadoras de aparelhos de saber, de saberes e de campos
maltiplos de conhecimento. Elas séo extraordinariamente inventivas na ordem desses
aparelhos de formar saber e conhecimento, e sdo portadoras de um discurso, mas de
um discurso que ndo pode ser o discurso do direito, o discurso juridico. O discurso da
disciplina é alheio ao da lei; é alheio ao da regra como efeito da vontade soberana.
Portanto, as disciplinas vao trazer um discurso que serd o da regra; ndo o da regra
juridica derivada da soberania, mas o da regra natural, isto é, da norma. Elas definirdo
um codigo que sera aquele, ndo da lei, mas da normalizacdo, e elas se referirdo
necessariamente a um horizonte teérico que nado serd o edificio do direito, mas o
campo das ciéncias humanas. E sua jurisprudéncia, para essas disciplinas, sera a de
um saber clinico (FOUCAULT, 2005, p.45).

Conforme Filho (1996), a atuagcdo medica enfrentaria 0 choque entre as ideias
tradicionais, que atribuiam as epidemias a corrupcao dos ares, e as afirmacdes da medicina
moderna, que se embasavam nos conceitos de Louis Pasteur e Claude Bernard- a bacteriologia
e a fisiologia. As proprias faculdades de medicina, fundadas do periodo imperial da historia
brasileira (a partir da chegada da familia real portuguesa em 1808), seriam as institui¢cfes que
mais hesitariam em aceitar as novas propostas de compreensao das questdes ligadas a saude

publica.
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Contribuiria com certa mudancga nas concepc¢des de saude brasileiras a eclosdo do
estudo e prevencao de doencas que pretendia atuar sobre os surtos epidémicos. A érea cientifica,
guiada pela medicina, comeca a ser denominada de saude publica e tera a epidemiologia como
campo de pesquisa das enfermidades.

Esse novo posicionamento técnico-cientifico exigiria a reorganizacdo dos servigos
sanitarios. Em lugar das antigas juntas e inspetorias de higiene provinciais, apareciam servi¢os
sanitarios estaduais, que, mesmo com essa nova configuracdo, ndo foram capazes de impedir
que o pais enfrentasse uma desorganizacao dos servicos, duramente criticados pela populacéo
e pelas autoridades. Além das criticas, houve condigdes propicias para o desencadear de novas
ondas epidémicas.

Entre 1890 e 1900, o Rio de Janeiro e as principais cidades brasileiras continuariam a
ser assaltadas por surtos de variola e febre amarela, além da peste bubdnica (patologia
transmitida por roedores), da febre tifoide (doenca infectocontagiosa causada pelo consumo de
agua poluida) e da colera, surtos estes que matariam milhares de pessoas (FILHO, 1996).

Com a inexisténcia do saneamento basico, o desconhecimento do conceito de saude
publica, a repeticdo das epidemias e mortes, 0s servigcos publicos precarios, as ruas estreitas e
escuras que dificultavam a locomocao e a proliferacéo de corticos, a capital do pais apresenta-
se insalubre e perigosa, especialmente no verdo. As pessoas que possuiam melhores condi¢Bes
financeiras costumavam direcionar-se a serra de Petrépolis nos periodos de epidemias, e mesmo
o0 presidente perderia um de seus filhos para a febre amarela (PILAGALLO, 2009a).

Tomando o exemplo da cidade de Paris, Rodrigues Alves nomeia Pereira Passos como
0 engenheiro responsavel e fornece-lhe carta branca para executar um ambicioso projeto que
necessitou da demolicéo de aproximadamente 600 casarfes do centro da cidade. A terceira parte
do tripé da proposta reformadora do presidente (modernizacdo do maior porto nacional, com
clara indicacdo econdmica e urbanizagdo da capital) direcionava-se as questdes sanitarias.

O saneamento da capital foi entregue a figura de Oswaldo Cruz, medico sanitarista que
fizera sua formacdo no Instituto Pasteur em Paris e que chegava com as credenciais de ter
combatido um surto epidémico de peste bub6nica no porto de Santos. No Rio de Janeiro, apds
receber a mesma licenca que o engenheiro Pereira Passos, Oswaldo Cruz dedica-se a montar
uma operacgédo que tinha como objetivo combater a febre amarela e a peste bubdnica, chegando
a remunerar a populacdo que apresentasse roedores mortos. Casas que ndo apresentassem
condic@es higiénicas adequadas eram fechadas, e os doentes identificados eram encaminhados

imediatamente ao hospital, mesmo contra a sua propria vontade. “Como o método invasivo
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provocasse resisténcia, as equipes trabalhavam acompanhadas de soldados de policia”
(PILAGALLO, 20093, p.33).

De acordo com Filho (1996), a presenca de medicos higienistas na administracédo
publica, incentivada pelo Governo Federal, tinha como contrapartida 0 compromisso de
estabelecer estratégias de saneamento para as areas escolhidas por meio de fiscaliza¢éo sanitaria
dos habitantes das cidades, retificacdo de rios que causavam enchentes, drenagem dos pantanos,
destruicdo dos viveiros de ratos e outros insetos disseminadores de patologias e reforma

urbanistica das grandes cidades.

Deveriam também divulgar as regras basicas de higiene e tornar obrigatério o
isolamento das pessoas atendidas por moléstias infecto-contagiosas e dos pacientes
considerados perigosos para a sociedade. Iniciava-se a era da hospitalizacdo
compulsoria das vitimas de doengas contagiosas e dos doentes mentais (FILHO, 1996,
p.14).

Essa intervencdo estatal costuma ser vista por autores como Filho (1996) como
indicador de uma politica de saude que se articulava com os projetos e diretrizes do Estado
voltados para outros setores da sociedade, denominados de politica social (educacgéo,
alimentacdo, habitacdo, transporte e trabalho). Quando se menciona essa politica social, hd um
discurso bastante presente em grande parte dos autores, afirmando que essa area teria sido o
setor menos privilegiado pelas autoridades republicanas.

Essa contradicdo seria explicada pela l6gica das relagBes sociais dominantes no pais e
em outros paises de passado colonial. Apesar de promessas que se destinavam ao ideério de
uma melhoria da qualidade de vida da populacdo, os investimentos privilegiavam a expansao
da producdo, beneficiando uma elite econdmica em detrimento da maioria da populacéo,
condenada a condic@es precarias de vida, condi¢bes estas que aumentavam consideravelmente
0s quadros de morbidade e mortalidade da populagéo brasileira.

Apesar de ndo ser o objeto deste trabalho, a mesma argumentacdo aparece quando se
faz uma leitura das condicdes de acesso aos servicos e questdes de satde do Periodo Imperial
brasileiro (1822-1889), no qual também se desenhava uma clara diferenca de acesso entre as
classes sociais.

No més de novembro de 1904, seria publicado um decreto presidencial estabelecendo
avacinacdo compulsoria contra a variola, o que iria desencadear, por desinformagdo, moralismo
e antagonismo militar, aquela que seria denominada de Revolta da Vacina. Esta se localiza na
historia do pais como um evento no qual a populagdo, mesmo que de certa forma direcionada
por interesses dos quais ndo possuia conhecimento, se levantou de forma exitosa contra a

interferéncia do Estado sobre os direitos dos cidadaos. Alguns autores citados por Pilagallo
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(2009a) mencionam a relevancia desse ato para a formagéo da cidadania ou da exacerbacdo do
orgulho e da autoestima da populagéo, apesar de ndo ter conseguido nenhuma mudanga politica
sensivel com esse posicionamento.

Para além das questBes de saude publica, nesse mesmo periodo da Republica Velha,
temos o aparecimento das primeiras mobilizacGes da populacdo em relacdo as condicdes de
trabalho. O clima de exploragdo acima mencionado, tanto rural quanto urbano, o emprego de
mulheres e criancas em jornadas de trabalho acima de 12 horas e a ampliacdo da base da
piramide social fizeram aparecer questdes sociais até entdo inéditas: a mobilizacdo de
trabalhadores no interior das fabricas.

As situacdes trabalhistas, tanto no campo quanto na area urbana, caracterizam-se pela
I6gica da exploracdo. Empregados rurais vinculavam-se aos seus patrées por meio de favores e
dividas impossiveis de ser quitadas, ao passo que nas zonas urbanas uma massa de trabalhadores
pobres se sujeitava a precos irrisdrios por seus servicos, muitas vezes tendo que se dedicar a
outras atividades em prol de sua sobrevivéncia; ex-escravos e seus descendentes viam-se na
necessidade de realizar trabalhos domésticos as familias ricas (PATTO, 1999). Mesmo sem a
expressao social de greves, esses trabalhadores queimavam matérias-primas e destruiam
maquinarios, criando um clima de resisténcia a ldgica trabalhista da época. A criminalidade
avanca nas grandes cidades, eclodem greves e manifestacbes populares contra a inflagcdo
(PATTO, 1999).

Podemos dizer, entdo, que as primeiras expressdes de um controle social (aqui tomadas
na direcdo da populacdo ao Estado) na Republica Velha, no que diz respeito as politicas
publicas, se atrelam especialmente a trés areas: econdmica (direcionada a inflacdo e as
condicBes de acesso a recursos sociais), da satde (por meio de um enfrentamento das questdes,
tais como a vacinacdo compulsoria) e trabalhista, tais como as anteriormente mencionadas.
Tomando o que apresenta Foucault (2005), temos um clima de enfrentamento, que recairia no
modelo de anéalise do poder por ele apregoado por meio da hipétese de Nietzsche.

Nesse sentido, a postura tomada pelo Estado como resposta a essa insubordinagéo
popular (que tendemos a denominar de controle social) foi a utilizacdo de represséo fisica,
muitas vezes de carater violento. Chama a atencéo que o sucesso da tatica de represséo a essas
insubordinacdes populares servira de plataforma politica para o surgimento de novas figuras no

campo eleitoral-politico.

A busca de instituicGes de gestdo cientifica do protesto e da miséria nesse periodo
esbarra de pronto na onipresenga da policia. A “sutil violéncia repressiva”, a
“predominancia da penalidade incorporal”, a “sobriedade punitiva” encontradas por
Foucault em paises europeus na virada do século XVIII ndo estdo presentes na
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Primeira Republica. Sob a alegacdo de que estavam em jogo interesses do conjunto
da Nacdo, o Estado brasileiro primeiro-republicano ndo agia com sutileza
disciplinadora para garantir a ordem publica. Ao contrario, 0os donos do poder nao
hesitaram em valer-se, até a ndusea, da violéncia fisica para imobilizar os indesejaveis
(PATTO, 1999, p.171).

A autora segue afirmando que ha toda uma pratica repressora que se institui por meio
da presenca onipresente da policia e das classificacGes utilizadas para justificar detencdes,
muito maiores que 0s processos que estas geravam. Também chega a afirmar que, apesar das
diferencas encontradas na formacdo do proletariado brasileiro em comparagdo com o
proletariado inglés, por exemplo, bastava que se fosse pobre, ndo-branco, desempregado e
insubmisso para que se recebesse a atenc¢do policial.

Segundo Patto (1999, p.175), a atencdo aos termos usados pelo aparato social para
classificar pessoas e comportamentos indesejaveis da o tom dos mecanismos de controle social
em jogo no cenario brasileiro da época. “A preocupagdo obsessiva de cientistas e autoridades
policiais nos paises industriais europeus com a ‘vagabundagem’ repetia-se aqui, embora ndo
pelos mesmos motivos”.

A continuidade das questdes politicas nacionais apos o governo de Rodrigues Alves
recairia sobre o mineiro Afonso Pena e teria como sustentaculo a protecdo da producédo e
exportacdo do café. Por isso, essa mesma base, representada pelo Estado do Rio Grande do Sul,
acabou por oficializar a candidatura do sobrinho do Marechal Deodoro da Fonseca, 0 também
Marechal Hermes da Fonseca, ministro da Guerra. Este profissionalizara o exército, introduzira
o servico militar obrigatorio, enviara oficiais para estudar no exterior e consagrara-se ao
suprimir revoltas ocorridas na época da vacinacdo compulséria de Oswaldo Cruz
(PILAGALLO, 2009a).

Ainda de acordo com Pilagallo (2009a), percebe-se, novamente, a ja identificada
relevancia das Forcas Armadas na historia politica nacional, embora a gestdo hermista se
mostrasse avessa a participacdo militar na politica. Essa sua posi¢cdo ndo impediu que alguns
militares se organizassem em diversos estados brasileiros para derrubar oligarquias estaduais
com o apoio do Exército, a chamada politica das salvacOes, e que a divida nacional com
credores estrangeiros aumentasse, além de eclodirem revoltas armadas organizadas por
militares insatisfeitos no pais.

No ano de 1914, eclodiria a Primeira Guerra Mundial, e as repercussdes da guerra no
Brasil direcionaram-se ao aspecto econdmico, ja que estrangulou o comércio nacional e
provocou descontentamento popular e as primeiras grandes greves do pais. Apesar de

insatisfeita e de estar manifestando seu descontentamento por meio de greves, a populacéo viu-
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se impedida de posicionar-se de maneira mais efetiva pelos acordos politicos que se
estabeleciam nos gabinetes das sucessdes presidenciais.

O que se costumou denominar na época de questao social ndo se encontrava atendida
pela Constituicdo, que ainda vicejava. O direito constitucional brasileiro enfatizava a liberdade
dos contratos, o capitalista, o industrial e o patrdo, figuras que se encontravam acima do controle
das leis (PILAGALLO, 2009a).

No inicio dos anos de 1920, a economia brasileira mantinha o dominio absoluto da
agricultura e da exportacdo com o apoio presidencial, todavia, era nitido o enfrentamento ao
setor militar por meio da nomeacédo de civis para 0s ministérios da Guerra e da Marinha. Os
anos de 1920 na historia brasileira indicavam o inicio de um periodo pré-revolucionério no pais,
que iria culminar com a Revolucao de 1930, a partir do assassinato do governador da Paraiba,
Jodo Pessoa. A inquietacdo militar levaria a uma série de revoltas que acabariam por derrubar
a Republica Velha. Essa revolugédo, nos dizeres do proprio autor, ndo s6 pde fim ao periodo
historico denominado de Republica Velha, mas difere em demasia o pais dos anos 20 e aquele
que ird se apresentar na década de 1940.

Se a populacdo procurava exercer o seu controle social por meio das manifestaces
contrarias as questdes do trindmio salde-trabalho-economia, faltavam-Ihe outras possibilidades
democréticas, ja que o governo instituira, por meio da politica do café com leite, um campo de
governo que independia da expresséo popular do voto.

Entretanto, a classe militar detinha outros meios de expressar o seu descontentamento,
e este se mostrava por meio de revoltas armadas. O aparato militar e sua organizacdo em torno
de revoltas, portanto, podem ser considerados como a segunda via de controle social que
aparece no periodo da Republica Velha, ainda tomado na direcdo da populacdo para com o
Estado.

O inicio do periodo de 1920 viu gestar-se grande revolucdo cultural, que culminaria
com a Semana da Arte Moderna em 1922. Esse modernismo, que colocava o Brasil na
vanguarda cultural, nascera em um cenario ainda dominado por Olavo Bilac, expressao maior
do movimento literario conhecido como parnasianismo. Foi uma concepgéo estética composta
por autores que, embora ndo partilhassem as mesmas bases tedricas, desejavam a rejeicao ao
padréo vigente e se deparavam com um mundo destruido pela guerra, em uma diccao coloquial
e brasileira ao invés do formalismo lusitano.

Trés formas de contestagdo haviam sido denunciadas até entdo: uma proveniente da
classe trabalhadora, da populacdo que se encontrava em situacgao de exploracdo de seu trabalho

e de dificuldades claras de sobrevivéncia; a segunda, proveniente de um segmento dos militares
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que, afastados do exercicio do poder, tomavam as armas como forma de enfrentamento da
estrutura politica; a terceira forma de contestagdo vird por meio da cultura, uma cultura que
procurara em referenciais estrangeiros uma forma de repensar o trajeto brasileiro, uma
contestacdo erudita por assim dizer.

Rompendo a década de 1920, o pais sofria uma expansdo demogréfica intensa, de
acordo com Pilagallo (2009b), a ponto de encontrarmos o dobro da popula¢do em comparagéo
com a da virada do século. Além da expansdo populacional, cabe salientar que, dos 30 milhdes
de habitantes, metade vivia em cidades, 0 que caracterizava o aparecimento de uma classe
trabalhadora ndo mais vinculada ao setor agricultor, mas também & industria. Com o surgimento
dessa nova classe trabalhadora, os arranjos partidarios comuns a Republica Velha deixavam de
ser tolerados e o pais iniciava um ciclo claro de mudanca politica.

Um clima de insubordinacéo existia nos quartéis do pais desde a iniciativa de Epitacio
Pessoa de nomear civis para comandar setores militares. Com a lendaria marcha dos Dezoito
do Forte, o Brasil via surgir um movimento politico importante denominado de tenentismo
(movimento dos jovens oficiais do Exército contra as estruturas de poder da Republica Velha),
o qual influenciaria consideravelmente os destinos do pais.

Em novembro de 1926 a politica do café com leite (parceria entre os Estados de S&o
Paulo e Minas Gerais) pautava a sucessao presidencial, e Arthur Bernardes entregava a faixa
presidencial a Washington Luis, presidente que relaxava, por assim dizer, a tensa gestao do seu
antecessor no combate ao tenentismo. Em 1927, todavia, o presidente aprovaria uma lei (Lei
Celerada, como ficou conhecida) que Ihe permitia fechar sindicatos, atribuir penas de prisdo a
grevistas e perseguir as atividades do partido comunista, atribuindo as questdes sociais medidas
policiais.

Foucault (2005) afirma que, quando se tem uma inversdo do modelo de cidade, tal
demanda cria novas organizacbes do poder, e estas se dao pela via dos mecanismos de
seguranca. O problema da cidade estd no @mago dos diferentes exemplos de mecanismos de
seguranca, ja que essas formas de controle entram em cena quando a cidade propde novas
questdes econdmicas e politicas. As questdes da rua, o cereal e o contégio, ou a cidade, a
escassez alimentar e a epidemia, tém relacdo com os fendmenos da circulacdo, compreendida
como deslocamento, troca, contato, forma de dispersdo e distribuicdo, como é que as coisas
devem circular ou néo circular.

O problema tradicional da soberania sempre fora o de conquistar novos territérios ou
manté-los; era uma seguranca do territorio ou uma seguranca do soberano, o problema de

Maquiavel. O fim de um ciclo se estabelece pela mudanca da preocupacdo, ndo mais a



50

manutencdo do territdrio ou a sua expansdo, mas deixar as circulagbes se fazerem, controla-las,
separar as boas das ruins, anulando os perigos dessa circulacdo— ndo mais seguranca do
principe, mas seguranca da populacéo e dos que a governam.

Esses mecanismos de seguranca tinham outra diferenca dos disciplinares: ndo se trata
de uma relacdo de obediéncia dos vassalos com o seu suserano, nem da légica de uma proibicé&o,
mas de uma regulagdo, de fazer as coisas funcionarem, umas ligadas as outras. Delimitam-se
os fendbmenos em marcos aceitaveis, em vez de impor-lhes uma lei que os proiba. Sua
repercussao ndo € homogénea como sao as repercussdes da lei e da disciplina, uma repercussao
da vontade de um sobre os outros. “Trata-se de fazer surgir certo nivel em que a agdo dos que
governam € necessaria e suficiente. Esse nivel de pertinéncia para a acdo de um governo [...] é
a populagdo com os seus fendmenos e processos proprios” (FOUCAULT, 2008a, p.86).

Nas disciplinas, parte-se de uma norma, e era em relacdo ao adestramento efetuado
pela norma que era possivel distinguir o normal do anormal. No dispositivo de seguranga,
teremos 0 normal e 0 anormal, mas somadas a essas figuras teremos curvas de normalidade, e
a operacdo de normalizacdo sera fazer essas diferentes distribuicdes de normalidade
funcionarem umas em relacdo as outras e em fazer o que é mais desfavoravel transformar-se
em favoréavel. A norma fica, assim, em jogo no interior de normalidades diferenciais no sentido
de que o normal se apresenta primeiro e é a partir dele que se deduz a norma, um processo de
normalizagdo (FOUCAULT, 2008a).

No sentido de discutir o direcionar-se a essa popula¢do, Foucault menciona o conceito
de pandptico. O pandptico é o mais antigo sonho do mais antigo soberano — que nenhum dos
suditos escape e que nenhum dos seus gestos seja desconhecido. Considera-se, inclusive, que 0
centro do pandptico é o préprio soberano. Porém, o poder que se apresenta a partir dessa
mudanca ndo ¢ um modelo de poder de vigilancia, mas o conjunto de mecanismos que vao
tornar pertinentes para 0 governo e para 0s que governam, como diz Foucault (2008a),
fendmenos bem especificos que ndo serdo os individuais, mas os da populagdo. O governo das
populagdes e o governo soberano sdo, assim, completamente distintos.

O novo personagem que aparece nessa forma de pensar diferente é a populacdo. O
termo j& aparecera antes, mas em um sentido negativo, contrario ao de depopulacéo, e era em
relacdo a uma mortalidade dramatica que se colocava a questao de saber o que é a populacao e
como se podera repovoar. Foucault dira que a questdo da populagdo, embora anteriormente
abarcada, ndo era tomada de maneira positiva ou em seus aspectos gerais.

Foucault (2008a) alerta sobre como a populagéo aparece como um elemento positivo

para 0 soberano. Para os mercantilistas do século XVII, a populacdo deixa de figurar nos
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emblemas do poder de um soberano e passa a aparecer no interior de uma dindmica, da dindmica
do poder do Estado e do soberano; o povo é um elemento que condiciona os outros (bracos e
terras cultivadas, bracos para as manufaturas, entre outros).

Assim, € a partir dos mercantilistas europeus que a populacéo vai ser vista como raiz,
como forca produtiva. Foi a problematizacdo da populacéo que permitiu passarmos da historia
natural para a biologia, da gramatica geral a filologia, da economia para uma economia politica.

Da analise dos problemas da populacdo, fomos conduzidos ao problema do governo.
A partir do seculo XVI até ao fim do seculo XVIII, vemos florescer uma série de tratados que
jando séo conselhos ao principe, mas que, entre os conselhos e a ciéncia politica, se apresentam
como artes de governar. Segundo Foucault (2008a), o problema do governo eclode no século
XVI sob muitos aspectos, sendo um deles o governo de si, como governar a si mesmo, uma
reatualizacao do estoicismo.

Esse problema do governo (como governar-se, COmo ser governado, como governar
0S outros, por quem devemos aceitar sermos governados, como fazer para ser o melhor
governador possivel) aparece no cruzamento de dois elementos: a saida do feudalismo para a
constituicdo dos Estados territoriais, administrativos, coloniais, e outro problema (com a
Reforma e a Contrarreforma) que pde em questdo a maneira como se quer ser espiritualmente
dirigido, na terra, rumo a salvacéo pessoal.

A teorizag&o que eclode no século XV1 (extensa e monotona, de acordo com Foucault)
tratada definicdo do que se entende por governo de Estado, o que chamariamos de governo sob
sua forma politica. A nova literatura concernente ao governo sob sua forma politica ira opor-
se, do século XVI ao XVI1II (de maneira explicita ou ndo), ao texto O Principe, de Maquiavel.

Para a arte do governo, o essencial € esse complexo de homens e coisas; entdo, o
territorio seria apenas uma variavel. O soberano nunca foi compreendido como alguém que tem
direito ao poder e fim. Tratava-se de alguém que devia exercer um poder visando a um bem
comum e a salvacdo de todos. Contudo, tratava-se de um bem circular, pois remetia a obediéncia
ao soberano, ou seja, uma soberania que remete a soberania novamente.

Foucault (2008a) diz que o desbloqueio dessa arte de governar se dara pela emergéncia
do problema da populacdo. Quando a estatistica demonstra que a populacdo comporta efeitos
proprios de sua agremiagdo que escapam aos da familia (epidemias, expansdes epidémicas,
espiral do trabalho e da riqueza), ela diz que a populacéo tem efeitos econdmicos especificos e
gue a familia, como modelo de governo, vai desaparecer. Esta surgird como elemento no
interior da populagdo, mas em um nivel menor — a familia como instrumento privilegiado de

governo da populacao.
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Em segundo lugar, a populagdo vai aparecer como meta final do governo, pois a
finalidade do governo ndo é governar, mas sim melhorar a sorte das popula¢des, aumentar suas
riquezas, sua duracao de vida, sua saude, e intervém-se sobre ela de maneira direta ou indireta.
A partir do século XVI,

[...] a populagdo vai ser o objeto que o governo deverd levar em conta nas suas
observacdes, em seu saber, para chegar efetivamente a governar de maneira racional
e refletida. A constituicdo de um saber de governo é absolutamente indissociavel da
constituicdo de um saber de todos os processos que giram em torno da populagéo no
sentido lato, o que se chama precisamente “economia” (FOUCAULT, 20083, p.140).

A economia politica, enquanto ciéncia, ira se constituir perante essa rede continua e
maultipla de relacBes entre a populacdo, o territdrio e a riqueza. Ao mesmo tempo, além dessa
ciéncia, agira como um tipo de intervencdo caracteristica do governo que vai ser a atuagdo no
campo da economia e da populagdo. Isso ndo quer dizer que a soberania é superada ou
eliminada, mas é mais aguda, da mesma forma que a disciplina também ndo é eliminada, mas
quase atualizada.

A passagem de uma arte de governar para uma ciéncia politica, a mudanca de um
regime dominado pelas estruturas de soberania a um sistema dominado pelas técnicas do
governo, faz-se no século XVIIlI em torno da populacdo e, por conseguinte, atrelada ao
nascimento da economia politica.

A ideia de um governo como governo da populagao torna mais agudo ainda o problema
da fundagdo da soberania e a necessidade de desenvolver as disciplinas. Ndo se trata da
substituicdo de uma sociedade da soberania por uma sociedade da disciplina e, depois, de uma
sociedade de disciplina por uma sociedade de governo. Tem-se, na verdade, de acordo com o
pensamento de Foucault (2008a), um triangulo (soberania-disciplina-gestdo governamental)
cujo alvo principal é a populacdo e cujos mecanismos essenciais sdo 0s dispositivos de
seguranga.

Assim, a populagédo aparece como um dado, como um campo de intervengdo, como a
finalidade das técnicas de governo. Foucault compreende a associa¢ao desses trés movimentos
— governo, populacéo e economia politica— como uma série sélida que se constitui a partir do
século XVIII e que estaria ainda em voga.

Em continuidade, ele apresenta o conceito de governamentalidade, a qual pode ser
compreendida como “[...] 0 conjunto constituido pelas instituicdes, os procedimentos, analises
e reflexdes, os calculos e as taticas que permitem exercer essa forma bem especifica, embora

muito complexa, de poder que tem por alvo principal a populacéo, por principal forma de saber
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a economia politica e por instrumento técnico essencial os dispositivos de seguranga”
(FOUCAULT, 20084, p.143).

Em segundo lugar, o pensador francés afirma que se pode nomear dessa forma também
a linha de forca que em todo o Ocidente conduziu para o tipo poder que se chama de governo
(em detrimento de soberania e de disciplina), que trouxe toda uma série especifica de aparelhos
de governo e o desenvolvimento de uma serie de saberes. O Estado de justica da ldade Média
torna-se o Estado administrativo dos séculos XV e XVI, e este passard a ser o Estado
governamentalizado.

A governamentalizacdo do Estado, descoberta no século XVIII, encarregou-se de
manté-lo vivo. Ela é interior e exterior ao Estado, j& que sdo as taticas do governo que, a cada
instante, permitem identificar ou definir o que deve ser do ambito do Estado ou néo, o que é
publico ou privado, o que ¢ estatal e o que ndo deve assim ser. “Portanto, se quiserem, o Estado
em sua sobrevivéncia e o Estado em seus limites sé devem ser compreendidos a partir de taticas
gerais da governamentalidade” (FOUCAULT, 20083, p.145).

O que se tem com o governo de Washington Luis e sua Lei Celerada é a percepc¢éo de
gue estamos sob um Estado governamentalizado, que ndo se ocupa mais com o seu territdrio
como elemento central, mas sim com a populacdo, e que se vale do saber econdmico para a sua
administragdo baseada nos dispositivos de seguranca.

E por isso que, diante dos problemas de uma populagio que se manifesta insatisfeita
com o Estado, as questdes sociais sdo manejadas como problemas policiais, uma tatica de
regulacao entre um comportamento considerado normal e esperado dentro de uma determinada
curva de normalidade. Classificados o normal e 0 anormal (grevista, sindicalista e comunista),
incidem sobre eles técnicas de seguranca (fechamento de sindicatos, penas de prisdo e
perseguicdo as atividades comunistas). De acordo com Patto (1999), podemos também
denominar esse movimento de controle social, mas nos arriscaremos a chama-lo de outra forma
nas consideraces finais deste trabalho.

A partir da alianga anteriormente descrita (entre os Estados de Minas Gerais e de Sdo
Paulo) e da parceria entre os partidos gauchos, Pilagallo (2009b) ressalta que a candidatura de
Getulio Vargas se estabeleceu como consequéncia natural. Poucas vezes na histéria politica
brasileira até entdo, uma campanha para a presidéncia envolvia a opinido popular. Getulio
Vargas decide ir as ruas para divulgar suas possiveis plataformas governamentais. Foi um fato
novo no cenario politico brasileiro e fundamenta-se no apelo popular dessa plataforma, uma

vez que se defendiam o voto secreto, a anistia aos “tenentes”, uma nova politica trabalhista e
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uma revisdo da abordagem das questdes sociais, que ndo deveriam mais ser tratadas como caso
de policia.

Para piorar o momento politico do governo, a quebra da bolsa de Nova lorque em 1929
causou sérios problemas econémicos a na¢éo brasileira, que lucrava com a exportacao do cafe.
A economia mundial direcionava-se a depressdo, e fabricas e bancos fechavam as portas nas
maiores cidades brasileiras, dando maiores nimeros ao desemprego e demissées em massa.
Mesmo assim, em 1930, o candidato governista paulista Jalio Prestes vence a elei¢do, que
ficaria marcada por uma série de fraudes na contagem de votos. As manobras do Estado para
assegurar-se no governo reforcavam, em alguns dos derrotados, as ideias de revolucdo armada.

As ideias revolucionérias esmoreciam com a perda da participacdo de algumas
liderancas militares e as dificuldades de congregar os ideais dos participantes. Porém, o
assassinato do vice de Getulio, Jodo Pessoa, governador da Paraiba, por um adversario politico,
insuflou os &nimos, que eclodiriam em 3 de outubro de 1930, a partir do Rio Grande do Sul, de
Minas Gerais e da regido nordeste. Washington Luis é entdo deposto no dia 24 de outubro de
1930, chegando a receber voz de prisdo da junta militar que fora solicitar sua renlincia; chegava
ao fim a Republica Velha (PILAGALLO, 2009b).

O controle social, portanto, na dire¢do da populacdo frente ao Estado, aparecera nesse
periodo como uma possivel compensacéo da excluséo politica e direcionado ao trindmio saude-
trabalho-economia. Para além dessa primeira forma, encontraremos um posicionamento militar
por meio de revoltas armadas e um posicionamento erudito mediante a articulacdo intelectual
em torno da Semana de Arte Moderna de 1922.

O controle social nesse periodo pode ser tomado como a manifestacdo da oposi¢cdo ao
Estado nessas trés formas discriminadas. Nesse momento, o campo da saude acaba sendo
abarcado por meio de um viés econémico, a fim de garantir o desenvolvimento do pais,
apresentando uma preocupacdo com o capital humano do trabalho.

Essa percepcdo fundamenta a associacdo da medicina com o Estado e direciona a
reforma das cidades. Ao atender aos ditames do Estado no que se refere a saude e outras
politicas sociais, a populacdo vé-se em uma postura de obediéncia no sentido de um regime de
veridicdo que usa da represséo policial violenta aos seus questionadores, e a questdo social

transforma-se em caso de policia.
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2.1.1 O primeiro governo de Getulio Vargas e o Estado Novo

Ao candidatar-se a Presidéncia, Vargas ird as ruas para realizar a sua campanha. A
apreciacdo do candidato pela populacédo estabelece um novo regime de veridicao, diferente do
que viamos no periodo da Republica Velha. Sua chegada ao poder ndo ocorreria, ainda assim,
por meios eleitorais, mas por meios revolucionarios, de golpe de Estado.

Nesse periodo de Governo Vargas pos-revolucdo de 1930, encontraremos o conceito
de governamentalidade operacionalizando o controle social. Trata-se, portanto, de um governo
da populagéo, pensando ndo mais em seu sentido de individualidades em separado, mas em um
coletivo. O Estado, por meio da Carta Constitucional de 1934, apresenta-se como estrutura
capaz de combater as desigualdades sociais, afirmando que o poder seria do povo e em nome
dele seria exercido. O campo da satde mostra-se como uma obrigacdo da Unido, e a populagéo
deve ser, entdo, cuidada pelo Estado, afirmando sua funcéo de protecdo, de fornecimento, e
retornando a si mesmo por um conceito de necessidade.

Com base nesta linha de andlise cartografica, o controle social aparece primeiramente
como controle do social. A populacdo vé-se tutelada e protegida pelo Estado ndo s6 em termos
de sua satde, mas também de outras politicas sociais, tais como a trabalhista. A partir disso, 0
povo desenvolve um raciocinio que vé essa entidade como a que lhe fornece condi¢des
melhores de existéncia e como aquela a qual, por isso, deve gratiddo e obediéncia. A populacédo
¢ assistida e paternalizada por esse Estado que Ihe permite a participacdo politica, desde que
atenda aos esquadrinhamentos realizados, confirmando, mantendo e ratificando o proprio
Estado.

Em termos do controle social de politicas publicas como o percebemos nos moldes
atuais, ainda ndo verificamos o seu aparecimento nesse momento histérico. Aqui tomaremos
como expressdo do controle social outras estratégias de enfrentamento, surgindo, em um
primeiro momento, por um enfrentamento bélico e, depois, por meio da organizagéo de partidos
politicos de oposicdo. Reprimidas as organizagdes que questionavam o poder, Vargas
convencera a populacéo da necessidade do Estado mediante estratégias de protecéo e regulagéo,
tomadas como controle do social.

Ao contrario da vagabundagem combatida pela repressao violenta na Republica Velha,
outra categoria emerge no periodo de governo de Vargas, a dos sofredores. Um dos elementos
que diferencia o tipo de estratégias utilizadas € exatamente a questdo do labor, do trabalho. Os
trabalhadores sdo atendidos por uma série de politicas e beneficios que diferem quando as

pessoas Ndo pertencem a esse grupo.
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Percebe-se também que a tomada de poder sobre 0s corpos, a estratégia biopolitica da
espécie humana, estabelece um conjunto de processos que se tornam os primeiros objetos de
saber e alvos de controle por meio de medidas estatisticas e indicadores demograficos. E pelo
racismo de Estado que se percebera a mudanca da estratégia da soberania — ndo mais um fazer
morrer e deixar viver, mas a inversdo desse modelo, fazer viver e deixar morrer, em uma relacéo
ndo de enfrentamento, mas sim do tipo bioldgico. Essas condi¢cBes de enunciabilidade e
visibilidade do controle social substancializam-se na anélise ao seguirem-se alguns dos rastros
cartograficos da formacédo do Estado Novo.

Reconhecido por meio da forca como chefe de um governo provisério, Getulio toma
posse em 3 de novembro de 1930, criando imediatamente dois ministérios com fins sociais: o
Ministério do Trabalho e o da Educacdo. Uma mudanca drastica no cenario politico
apresentava-se com a deposicdo dos governadores dos Estados e sua substituicdo por
interventores designados pelo proprio Getalio Vargas.

Pilagallo (2009b)afirma que, uma vez derrotada a elite agréria no pais, emergiriam na
agenda politica brasileira as divergéncias entre os tenentes e os civis que formavam o novo
governo. Esses conflitos alimentavam dois projetos politicos distintos: um de carater mais
autoritério, proveniente dos militares, e um mais liberal, proveniente dos politicos.

A conjuntura mundial de crise econémica deflagrada em 1929 com a quebra da Bolsa
dos Estados Unidos favoreceu que o péndulo se dirigisse para 0 modelo autoritario, inclinacao
de Getllio e de seus principais assessores. A crise denunciava a faléncia do capitalismo
associado ao livre mercado e & democracia liberal.

As transformacdes sociais que se operaram na sociedade brasileira com o fim da
monarquia e 0 estabelecimento da Repulblica demandaram uma série de discursos
legitimizadores que buscavam reorganizar essa sociedade. De acordo com Mello et al. (2010),
um desses discursos emancipatorios era o sanitarista, que, a partir do aparato positivista que
embasou as mudangas sociais brasileiras, conforme mencionamos acima, procurava intervir nas

questdes de saude.

Tomando por base o discurso de que a ciéncia é neutra, sanitaristas e Estado
adquiriram o direito de intervir na vida das populacGes, no sentido de higieniza-las,
disciplina-las e organiza-las de acordo com a légica das novas relag@es sociais. Foi
neste sentido que o discurso sanitarista se tornou interlocutor central entre o Estado e
a sociedade, contribuindo para instituir no pais a ordem politica centralista e
socialmente excludente (MELLO et al., 2010, p.93).

A Constituicdo de 1934, sequéncia de uma série de enfrentamentos com o Estado de

Sdo Paulo, deu fim ao governo provisorio de Getulio Vargas, e a essa solugcdo provisoria seguiu-
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se um mandato de quatro anos. A Constituicdo de 1934, de caréter liberal, teria curta duragéo,
por ter desagradado ao presidente e pela radicalizacdo politica que o pais enfrentaria. Essa
radicalizacdo politica amparava-se na propria realidade mundial; o nazismo e o fascismo
estavam em ascensdo na Europa; o comunismo consolidava-se na Unido Soviética; ao
liberalismo, sobrava pouco espago ideoldgico, mesmo nos Estados Unidos, com o plano de
intervencdo estatal denominado de New Deal (PILAGALLO, 2009b).

Conforme pudemos discutir quando falavamos do governo de Washington Luis, é a
nocdo de populacdo que ird inserir uma nova economia do poder politico, a
governamentalidade. Antes do conceito de governamentalidade apresentado por Foucault
(2008a), o que encontramos € primeiramente um estado soberano que se amparava em um
sistema binario da lei e que possuia o Direito como uma tatica para justifica-lo.

Apds esse estado soberano, o que verificamos é o estado baseado na disciplina, no qual
0 conhecimento sobre a populacao ira estabelecer um regime de verdade que determinard um
comportamento normal e um anormal, apresentando uma série de técnicas adjacentes, policiais,
médicas, psicoldgicas, que sdo do dominio da vigilancia, do diagndstico, da eventual
transformacéo dos individuos. Vigorava, portanto, uma logica de vigilancia e de correcéo.

Com o aparecimento do conceito de populacéo e das circulagdes possiveis, 0 que temos
ndo € mais um impedimento, mas uma regulacdo que se apresenta como um novo regime de
verdade, procurando a minimizacao dos efeitos negativos, ja que estes ndo serdo suprimidos.
Trata-se de uma estimativa de probabilidades dentro de um limite que serd considerado
aceitavel em um determinado contexto. Esse estado governamentalizado que ira ocupar-se da
populacdo mantém ainda o jogo da lei e da disciplina — ndo os exclui, mas os reatualiza.

Sendo assim, como pensar o controle social nesse contexto? Ele devera ser, portanto,
uma forma de economia politica exercida por essa regulacdo, ndo mais pelas individualidades
em separado, mas por um coletivo.

Encontramos, entéo, nos dizeres de Fausto (1995), um pais agricola sem mercado, com
0 desemprego manifestando-se nas grandes cidades e os oligarquistas em conflito constante
com os tenentistas. A centralizacdo governamental também se dirigiu & economia, como se
pode verificar nas questdes relacionadas ao café.

A Constituicao de 1934 configurou-se como documento que procurava determinar 0s
novos rumos de uma nacao que estava desde 1930 sob um governo provisorio que havia tomado
o0 poder. Entre os posicionamentos ditatoriais e 0s democraticos, desejava-se que as formas de
governo, no que tange a estratégias de governamentalidade, estivessem mais uma vez

claramente delimitadas.
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Do ponto de vista formal, inspiraram-se os estadistas de entdo na Constituicdo de
Weimar, de 1919, e na Constituicdo Republicana espanhola, de 1931. Buscava-se a
racionalizacdo do poder. De acordo com as atas das reunies da Constituinte apresentadas por
Poletti (2012), o intuito da Carta Constitucional era ndo se basear na carta constitucional
anterior e, assim como as demais cartas que se apresentavam pelo mundo, possuir, como base
de suas discussdes, 0 proposito de acabar com as desigualdades sociais.

A Carta Constitucional de 1934 (POLETTI, 2012) afirma em seus primeiros artigos
que todos os poderes emanam do povo e em nome dele sdo exercidos. O que se percebe,
portanto, pelo menos em tese, € uma estratégia politica de governo da populagdo em que esta
em jogo o empoderamento da populagdo como razéo e fundamento da existéncia do governo.

O campo da salude é apresentado a nacdo como uma obrigacdo da Unido e dos Estados,
que devem trabalhar concomitantemente para alcancar os seus objetivos. Logo abaixo, em seu
décimo artigo, a Constituicdo ainda afirma que, além de ser cuidada pelo Estado, a populacao
deve receber a instrucdo publica em todos 0s seus graus, 0 que nos chama bastante a atengéo
em termos da natureza e da qualidade dessa educacéo, posto que uma populacdo bem informada
ndo deva, em principio, concordar imediatamente com o status quo vigente, elemento almejado
por essa administragao.

Tomando o poder como um exercicio determinado, como atuacéo, o que podemos
compreender é que se apresenta 0 campo de salide como uma estratégia de poder e verdade que
se repete em outras areas, como a trabalhista. Assim, a populacdo também é um campo que
precisa ser cuidado pelo Estado.

Nesse sentido, o Estado, de certa forma, justifica-se pelo conceito que Michel Foucault
(2008a) apresenta. O poder é um conjunto de mecanismos e procedimentos que tém como papel
ou funcéo e tema manter — mesmo que ndo o consigam — justamente o poder. O Estado coloca-
se como necessario, como protetor, como fornecedor e, assim, utiliza-se de uma estratégia que
flerta com a sua propria continuidade, como um retorno a si mesmo.

Além de retornar a si mesmo, analisemos 0s seus posicionamentos até aqui. Em
primeiro lugar, enfrenta militarmente o Estado mais rico do pais e demonstra aos demais 0 seu
poderio bélico, mas, ao mesmo tempo em que divulga esse poderio, percebe a necessidade das
riquezas desse Estado e, assim, aprova e promulga leis e decretos que estavam em pauta nas
discussbes dos revoltosos e do proprio clamor popular. Ameacas e aproximagoes ddo o tom
dessas primeiras manifestacoes.

Em segundo lugar, ha a aproximacao com o sagrado, componente bastante relevante

de compreensdo da cultura brasileira. Ao ndo se manifestar de maneira laica, o estado de
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seguranca beneficia os componentes religiosos, transforma o ensino religioso em possivel e
indicado e declara ao pais essa relacdo, que se apresenta sélida como concreto, tal qual uma
estatua a vigiar do alto a nacdo. Ao aproximar-se e aliar-se ao sagrado dessa maneira, obtém
sobre os seus uma aura de benevoléncia e de iluminacéo.

Em terceiro lugar, tem-se a politica trabalhista, que ndo so se apresenta como de caréater
inovador em relacdo a Republica Velha, mas como estratégia de possibilidade de perseguicdo
dos partidos de esquerda, que dificultavam a adesd@o dos trabalhadores ao governo difuso, um
ato voluntario de dificultar os atos organizatorios das classes trabalhistas fora do contexto da
vigilancia governamental. Um normal e o anormal, disciplina no estado de seguranca, vigilancia
e correcgdes, controle social do governo em direcdo a populacdo (FOUCAULT, 2008a).

O titulo 111 da Constituicdo de 1934, a partir do seu artigo 106, estabelece quem s&o 0s
brasileiros e que, em determinados casos, essas pessoas podem ser desconsideradas como tal.
Interessante ressaltar que o artigo 108 aponta, inclusive, que homens e mulheres acima de 18
anos podem e devem participar da vida publica eleitoral do pais, desde que ndo sejam
analfabetos ou mendigos.

Essa exclusdo caracteriza, assim, uma estratégia de governo da populacdo. Nao se
reprimira mais a participacdo politica, mas ela sera regulada. Dessa forma, percebemos um
mecanismo e um estado de seguranca. N&o se diz mais ndo ha mais eleitores, e sim que ha
eleitores, mas estes precisam estar determinados e autorizados, reconhecidos, e nisso
percebemos as matizes dos mecanismos disciplinares em jogo.

Ora, nem todos sdo iguais perante suas condi¢bes; pode-se, sim, ser igual aos demais,
desde que seja alfabetizado e ndo resida ou estabeleca vida nas ruas. A estes em situacdo de
sofrimento social, cabem a politicas publicas, que devem auxilid-los. Novamente, vemos em
cena o estabelecimento de critérios de controle do social (do Estado a popula¢éo), tais como o
aparelho repressivo da Republica Velha.

Porém, ao contrario da vagabundagem apontada por Patto (1999), que convocava a
repressdo, na maioria das vezes violenta, vemos outro enunciado, o dos sofredores. E a estes
individuos que v&o se dirigir outras estratégias de localizacdo, de alocagdo, de direcionamento
a politicas sociais. Os direitos politicos também poderiam ser perdidos por incapacidade civil
ou pela realizacdo de atos criminosos. Outra estratégia, o estabelecimento de novos enunciados,
0s incapacitados em termos civis e 0S criminosos. Para estes direcionam-se ndo so as politicas
sociais, mas conjugadas a elas, a perda dos direitos politicos.

Os sindicatos e as associacOes profissionais, formas de articulagdo da populacéo civil,

sdo considerados legais (artigos 120 e 121) e deve haver, a partir da Carta, uma lei que assegure
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0 amparo da producéo e as condicOes de trabalho na cidade e nos campos para a protegéo social
do trabalhador e garantia dos interesses econémicos do pais. Além de uma série de conquistas
trabalhistas que s@o apresentadas no artigo 121, ha a mengdo de uma “h) assistencia medica e
sanitaria ao trabalhador e a gestante, assegurado a essa descanso antes e depois do parto, sem
prejuizo do salario e do emprego” (POLETTI, 2012, p.134).

Os incapacitados sociais, 0s criminosos, 0s analfabetos e os que vivem nas ruas sao
direcionados as politicas assistenciais e a perda dos direitos; ja os trabalhadores, pela l6gica da
producdo, e as gestantes, duplamente produtoras — de trabalhos e do acréscimo de novos
cidaddos produtivos —, desde que alfabetizados, séo categorizados e conceituados como
cidad&os.

Para além da assisténcia médica, que ndo deixa de apresentar uma base econdmica, ha
a instituicdo de previdéncia, mediante contribuicdo igual da Unido, do empregador e do
empregado, a favor de alguns casos especificos, como a velhice, a invalidez, a maternidade, os
acidentes de trabalho ou a morte (POLETTI, 2012). O artigo 138 da Carta de 1934 fornece uma
visdo interessante sobre o que se considerava a esfera de atuacdo pablica, nas trés esferas do

governo:

a) assegurar amparo aos desvalidos, creando servigos especializados e animando 0s
Servigos sociaes, cuja orientagdo procurardo coordenar; b) estimular a educacéo
eugenica; c¢) amparar a maternidade e a infancia; d) socorrer as familias de prole
numerosa; €) proteger a juventude contra toda exploracdo, bem como contra o
abandono physico, moral e intellectual; f) adoptar medidas legislativas e
administrativas tendentes a restringir a mortalidade e a morbidade infantis; e de
hygiene social, que impecam a propagacdo das doengas transmissiveis; g) cuidar da
hygiene mental e incentivar a lucta contra os venenos sociaes (POLETTI, 2012, p.
137).

No século XVIII, o discurso da histéria foi praticamente responsavel por fazer da
guerra o analisador principal das relacfes politicas — o discurso da histdria, e ndo o do Direito,
tampouco o da teoria politica. E a partir da Revolucdo, diz Foucault, que esse elemento da
guerra, constitutivo da inteligibilidade historica do século XVI11, vai ser eliminado ou reduzido,
apaziguado ou civilizado.

A historia fizera surgir o grande perigo de que ficassemos presos numa guerra
infindavel, de que todas as nossas relacdes (sejam elas quais forem) sejam sempre da ordem da
dominacdo. Esse perigo serd encaminhado a uma oOtica de reconciliacdo (um apaziguamento
final), ndo em um equilibrio bom e verdadeiro, que era desejado pelos historiadores do século
18.

Isso, essa inversdo, nas palavras do préprio Foucault (2005), € um emburguesamento

da histdria. A guerra ndo seria mais condicdo de existéncia da sociedade e das relacoes politicas,
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mas requisito de sua sobrevivéncia em suas relagfes politicas, um carater para a guerra nao
mais constitutivo, mas protetor e conservador. “Vai aparecer, nesse momento, a ideia de uma
guerra interna como defesa da sociedade contra 0s perigos que nascem em seu proprio corpo e
de seu proprio corpo; é, se voceés preferirem, a grande reviravolta do historico para o bioldgico,
do constituinte para 0 médico no pensamento na guerra social” (FOUCAULT, 2005, p.258).

Depois de discutir o desaparecimento da guerra na analise histérica pelo principio da
universalidade nacional, Foucault (2005) procurara mostrar como o tema da raca vai ser
retomado em algo muito diferente, que € o racismo de Estado. Ele diz que um dos fendmenos
fundamentais do século XIX foi a assun¢édo da vida pelo poder, uma tomada de poder sobre o
homem enquanto ser vivo, uma espécie de estatizacdo do bioldgico.

Na teoria classica da soberania, o direito de vida e de morte era um de seus atributos
fundamentais — o soberano pode fazer morrer e deixar viver. Entdo, vida e morte ndo sdo desses
fendmenos naturais, ndo estdo fora do poder politico, uma vez que o sudito ndo estd nem morto
nem vivo. Ele é neutro, e a vida e a morte dos suditos sé se tornam direitos pelo efeito da
vontade do soberano, o que seria um paradoxo teorico.

O efeito do poder soberano sobre a vida sé se exerce a partir do momento em que o0
soberano pode matar. Entdo, em Gltima anélise, o direito de matar € que detém em si a propria
esséncia desse direito de vida e morte. E devido ao fato de o soberano poder matar que ele

exerce seu direito sobre a vida, um direito de espada.

E eu creio que, justamente, uma das mais macicas transformagdes do direito politico
do século XIX consistiu, ndo digo exatamente em substituir, mas em completar esse
velho direito da soberania — fazer morrer ou deixar viver — com outro direito novo,
que ndo vai apagar o primeiro, mas vai penetra-lo, perpassa-lo, modifica-lo, e que vai
ser um direito, ou melhor, um poder exatamente inverso: poder de “fazer” viver e de
“deixar” morrer. O direito de soberania é, portanto, o de fazer morrer ou deixar viver.
E depois, este novo direito é que se instala: o direito de fazer viver e de deixar morrer
(FOUCAULT, 2005, p.287).

Contudo, essa transformacéo nédo foi subita e pode ser rastreada. Essa tese de vida e
morte pode ser encontrada na teoria do Direito dos seculos XVII e XVIII. Os suditos escolhem
um soberano por perigo ou necessidade, ou seja, para manter-se a vida. Porém, essa
transformacéo sobre a qual Foucault deseja versar ndo € a questdo do pensamento politico, e
sim o nivel dos mecanismos, das técnicas, das tecnologias de poder. Neste ponto, encontramos
algumas coisas familiares, como as técnicas de poder voltadas diretamente aos corpos que
precisavam ser distribuidos espacialmente e organizados de modo a haver um campo de
visibilidade (também nos séculos XVII e XVIII). Desse modo, a tecnologia disciplinar do

trabalho também se instaura no final do século XVII e inicio do século XVIII.
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Na segunda metade do século XVIII, Foucault cré aparecer outra tecnologia de poder
que incorpora essa primeira, mas nao suprime a disciplinar por estar em outro nivel, com outros
instrumentos, e ela ndo se dirige ao corpo, mas ao homem vivo, ao homem ser-vivo, ao homem-
espécie. Essa nova tecnologia dirige-se a multiplicidade dos homens, mas no sentido de que
eles formam uma massa global afetada por processos de conjunto que séo proprios da vida.

A primeira tomada de poder sobre os corpos ficou denominada de andtomo-politica,
mas essa nova estratégia foi denominada de biopolitica da espécie humana. E um conjunto de
processos (nascimentos, obitos, natalidade, mortalidade, entre outros) que, a partir do século
XVIII, juntamente com outros problemas, formara os primeiros objetos de saber e 0s alvos
iniciais de controle. Nesse momento, surgem as medidas estatisticas desses fenébmenos, com as
primeiras demografias. Trata-se da observacdo dos procedimentos que eram efetivamente
colocados em execucdo na sociedade perante a natalidade (poderia ser outro fendmeno),
servindo de esboco de uma politica especifica (de natalidade ou outra) ou, como se poderia
dizer, de esquema de intervencao nesses fendmenos globais.

A preocupacdo nao é mais epidémica, e sim endémica, ou seja, com forma, natureza,
extensdo, duracdo e intensidade das doencas reinantes numa populacdo. Tais fatores sdo
considerados como permanentes na subtracdo das forcas, diminuigdo do tempo de trabalho,
baixa de energias e custos econémicos, tanto pela producdo ndo realizada quanto pelos
tratamentos que podem custar. Nao é mais a morte brutal, mas a que se introduz sorrateiramente
na vida, diminuindo-a e enfraquecendo-a (FOUCAULT, 2005).

Ainda de acordo com Foucault (2005), esses problemas assim originados levardo a
uma medicina de higiene publica e a preocupacdo com natalidade, fecundidade e morbidade.
Outro campo de intervencdo é a velhice, o individuo que cai para fora do campo da atividade,
e, de outra parte, os acidentes, as enfermidades e as anomalias diversas.

Sobre essa problematica, a biopolitica inserira instituicGes de assisténcia (que existiam
antes vinculadas a Igreja), e 0s mecanismos mais sutis, mais racionais aparecem, COmMo Seguros,
poupanca individual e coletiva, seguridade, entre outros.

A (ltima area para a qual Foucault ira chamar a atengdo (ha muitas outras, ele mesmo
diz) seré a relagdo do homem, enquanto espécie e ser vivo, com 0 seu meio de existéncia e a
relacdo desse meio com a populacdo, no sentido de que esse meio é alterado pela prépria
populacéo, que surge como problema politico-cientifico de poder. Em termos da natureza dos
fendmenos levados em consideragdo, trata-se de fenémenos coletivos que s6 aparecem com

seus efeitos econdbmicos e politicos no nivel da massa, que sdo aleatorios e imprevisiveis no
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campo individual, mas que se apresentam constantes no plano coletivo. A biopolitica direciona-
se, portanto, aos acontecimentos aleatorios que ocorrem em uma populacéo.

Essa tecnologia de poder vai instalar mecanismos muito diferentes dos disciplinares,
uma vez que os mecanismos da biopolitica se encarregam de previsoes, estimativas estatisticas,
de medicOes globais. Contudo, as intervengdes ndo estardo no campo individual, mas nas
determinacOes desses fendmenos gerais, no que eles possuem de global. A ideia ndo € a de uma
disciplina, mas a de uma regulamentacdo, de maneira que 0s eventos permanecam dentro de
uma normalidade.

Na biopolitica, entdo, ao contrario do que se estabelecia na soberania com o fazer
morrer e deixar viver, aparecerd aqui um poder continuo e cientifico, que é o de fazer viver,
fazer viver e deixar morrer. Uma das provas da manifestacdo desse poder, de acordo com o
filésofo francés, esta na desqualificacdo progressiva da morte (cada vez mais escondida, cada
vez mais considerada um tabu, direcionada ao espaco privado), que ocorre devido a mudanca
da tecnologia do poder; nessa visao, ela passa a ser a extremidade do poder, 0 seu termo, 0 seu
fim, e percebe-se que o poder ndo se exerce sobre a morte, e sim sobre a mortalidade
(FOUCAULT, 2005).

E vocés compreendem entdo, nessas condi¢des, por que e como um saber técnico
como a medicina, ou melhor, o conjunto constituido por medicina e higiene, vai ser
no século XIX um elemento, ndo o mais importante, mas aquele cuja importancia sera
consideravel dado o vinculo que estabelece entre as influéncias cientificas sobre os
processos bioldgicos e organicos (isto é, sobre a populagéo e sobre o corpo) e, ao
mesmo tempo, na medida em que a medicina vai ser uma técnica politica de
intervencdo, com efeitos de poder préprio. A medicina é um saber-poder que incide
ao mesmo tempo sobre o corpo e sobre a populacdo, sobre o0 organismo e sobre os
processos bioldgicos e que vai, portanto, ter efeitos disciplinares e efeitos
regulamentadores (FOUCAULT, 2005, p.301-302).

O elemento que circula entre a disciplina e a regulamentacdo é a norma, que vai se
aplicar ao corpo e a populacdo. A sociedade de normalizacdo ndo € uma sociedade disciplinar
exagerada na qual as institui¢des teriam se alastrado ao méximo. Essa sociedade é aquela sobre
a qual se cruzam a norma da disciplina e a norma da regulamentagdo. “Portanto estamos num
poder que se incumbiu tanto do corpo quanto da vida, ou que se incumbiu, se vocés preferirem,
da vida em geral, com o pdlo do corpo e o polo da populagdo “ (FOUCAULT, 2005, p.302-
303).

A partir da pagina 303 do seu texto Em Defesa da Sociedade (2005), Foucault
interroga-se: como um poder que deseja fazer viver pode ao mesmo tempo deixar morrer?
Como exercer o poder da morte e sua funcdo em um sistema politico centrado no biopoder? E

nesse ponto que iria incidir o racismo, elemento inserido nos mecanismos de Estado pela
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emergéncia do biopoder; nesse momento, trata-se do racismo como mecanismo fundamental

do poder, tal como se exerce nos Estados Modernos.

Com efeito, que é o racismo? E, primeiro, o meio de se introduzir afinal, nesse
dominio da vida que o poder se incumbiu, um corte: o corte entre o que deve viver e
o que deve morrer. No continuo biolégico da espécie humana, o aparecimento das
racas, a distin¢do das racas, a hierarquia das racas, a qualificacdo e certas racas como
boas e de outras, ao contrario, como inferiores, tudo isso vai ser uma maneira de
fragmentar esse campo do biologico de que o poder se incumbiu; uma maneira de
defasar, no interior da populagdo, uns grupos em relacdo aos outros (FOUCAULT,
2005, p.304).

A primeira funcdo do racismo, entdo, é provocar separacfes no interior do continuo
bioldgico, dividir a espécie em subgrupos, as racas. Sua segunda funcao é permitir uma relacdo
positiva (quanto mais vocé matar, mais vocé fara morrer ou quanto mais vocé deixar morrer,
mais, por isso mesmo, vocé viverd), e essa relacdo ndo é uma criacdo do racismo ou do Estado
Moderno, é a relacdo guerreira. Contudo, o racismo a coloca de outra maneira dentro da esfera
do biopoder, ndo mais uma relacdo de enfrentamento, mas sim uma relag&o do tipo bioldgico.

Quanto mais as racas degeneradas deixarem de existir, mais a populacao seré sadia e
pura. “A raga, o racismo, é a condicdo de aceitabilidade de tirar a vida numa sociedade de
normalizacdo [...] A funcdo assassina do Estado s6 pode ser assegurada, desde que o Estado
funcione no modo do biopoder, pelo racismo” (FOUCAULT, 2005, p.306). Justifica-se matar
em nome da vida, em nome da protecao.

Por tirar a vida, Foucault (2005) ndo compreende s6 0 assassinio direto, mas também
o indireto, o fato de expor a morte, de multiplicar para alguns o risco de morte ou, pura e
simplesmente, a morte politica, a expulsdo, a rejeicdo. Houve um casamento direto entre a teoria
bioldgica do século X1X e o discurso do poder. Desse modo, o evolucionismo no sentido lato
tornou-se uma forma cientifica de pensar as relacdes de colonizacdo. Da mesma forma, a
necessidade das guerras, a criminalidade, os fenédmenos da loucura e da doenca mental
configuram a historia da sociedade com as suas diferentes classes. O racismo desenvolve-se
primo da colonizagdo, com o genocidio colonizador; quando for preciso matar pessoas,
populacbes e civilizacdes, isso se fara nos temas do evolucionismo, mediante um racismo
(FOUCAULT, 2005).

A guerra, a partir disso, ndo sera mais destruir o adversario politico, mas a raga adversa,
essa espécie de perigo biologico representado. A guerra sera, no final do século XIX, uma

maneira de fortalecer a raca, eliminando a raca adversa ao regenerar a propria raca.

Quanto mais numerosos forem os que morrerem entre nds, mais pura sera a raga a que
pertencemos [...] Portanto, o racismo é ligado a um funcionamento de Estado que ¢é
obrigado a utilizar a raca, a eliminacéo das racas e a purificacdo da raca para exercer
seu poder soberano. A justaposi¢cdo, ou melhor, o funcionamento através do biopoder,
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do velho poder soberano do direito de morte implica o funcionamento, a introdugéo e
a ativagdo do racismo. E € ai, creio eu, que ele se enraiza (FOUCAULT, 2005, p.308-
309).

A populacdo assim esquadrinhada servird a processos especificos de
governamentalidade, a qual se daré por regulaces, e a populacdo serd um elemento estratégico
da propria razdo de Estado. H& diferentes estratégias, como pudemos demonstrar, para
diferentes grupos sociais.

A Carta Constitucional brasileira de 1934, portanto, denuncia-se como uma
Constituicdo que engendra a guerra para aléem do enfrentamento dos guerreiros, um confronto
que se da entre a raca detentora de regalias e aquelas ndo tdo privilegiadas ou que ndo fossem
originarias do nosso proprio pais. Essas caracteristicas eugénicas dessa Constituicdo sdo o que
fard surgir a classificacdo de nazista ou fascista, conforme menciona Filho (1996). O que
percebemos é que denomina-la de nazista pelo viés foucaultiano a difere claramente das ideias
deste autor.

Ha também nesta Carta Constitucional toda uma indicacdo sobre a educacéo e cultura
e como estas devem ocorrer desde o ensino denominado de primario até a educacéo superior
(artigos 148 a 158), tratando, inclusive, sobre as formas de financiamento desta educacao.

Pois bem, essa Constituicdo multifacetada em termos de orientacdo de um Estado
governamentalizado estabelecerd um claro intento de federalizacdo e, nesse sentido, uma
valorizacdo nacionalista da patria. Essa Constitui¢do, além do que dela se esperava, direciona-
se de maneira bastante peculiar a questdo social, 0 que ndo aparecera anteriormente nas demais
constituicoes.

No primeiro momento, abandona-se o laicismo da Constitui¢do de 1891. Para tanto, o
predmbulo da nova Constituicdo institui que os seus redatores confiavam na figura divina,
atendendo ao sentimento religioso da quase totalidade do povo brasileiro.

As articulagdes das politicas sociais que fortalecem o Estado transformam-no em algo
necessario, justificam-no e autorizam-no por meio de uma populacgéo brasileira que tera nessa
estratégia governamental o papel de confirmar, de manter, de ratificar a existéncia do proprio
Estado. Tal populagdo vé-se entdo paternalizada, no sentido de que, tomada em sua nogéo de
conjunto, se enxerga assistida e autorizada a participar da vida politica do pais, desde que ndo
se situasse nas categorias que lhe imputassem o ndo-direito a essa participagéo.

A emergéncia do funcionalismo publico, do voto feminino e do préprio voto em si e a
permissibilidade religiosa de um Estado que se conceitua como confiante da aprovacéo divina

garantem novos locus de participacdo politica, mas ndo asseguram o que se conhece atualmente
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como controle social das politicas pablicas. A populagdo encontra-se cuidada por pessoas
tementes a figura divina que retomam nessa afirmacéo o conceito soberano de que o governo
salvara as almas. H&4 um processo de inclusdo, mas que traz associado a ele politicas diferentes
para grupos diferentes, por um esquadrinhamento que categoriza a populacdo em cidadaos e
ndo-cidadaos.

O Estado em Getulio (nesta sua primeira passagem e tomando como referéncia a Carta
Constitucional) € tutelar. Por isso, justifica-se em termos de sua existéncia por esse papel
provedor. Trata-se de uma estratégia clara de poder e de exercicio do Estado no sentido de sua
manutencao.

Como ja foi mencionado, inserida na Carta Constituinte, a Declaragdo dos Direitos e
Garantias Individuais proclamava que o0s sujeitos brasileiros eram iguais perante a lei, ndo
podendo ser discriminados por motivos de nascimento, sexo, raca, opc¢ao religiosa, profissao
prépria ou dos pais, opcao politica e outros caracteres, além de ndo poderem receber privilégios
devido aos mesmos motivos.

Pelo proprio historico governamental pré e pos-Constituinte, apresenta-se um novo
regime de verdade, que possui como elemento idiossincratico a conjugacdo simultanea de
processos de inclusdo e exclusdo, de sujeitos participativos e de sujeitos tutelados. A incluséo
da-se pela emergéncia da igualdade juridica, mas apresenta-se como forma de excluséo e, de
certo modo, eugénica pelas categorizacdes das taticas diferenciadas. Esse binbmio assim
conjugado parece repetir-se na estrutura do que se conhece atualmente como Sistema Unico de
Saude (em termos de igualdade e acessibilidade, por exemplo), mas a isso atentaremos n0ssos

olhares a posteriori.

A Constituicdo de 34 representou um progresso na direcao do realismo constitucional,
no cotejo com o idealismo de 1891. N&o obstante tenha se perdido em normas
programaticas, as quais, embora de valor ideolégico, resultaram em ineficicia. Foram
sonhos irrealizados. Em face disso, a socializagdo ou a social-democracia, apesar de
permanecerem historicamente nos textos constitucionais, continuam na dependéncia
da realizagdo econdmica da sociedade e do desenvolvimento cultural do povo
(POLETTI, 2012, p.42-43).

A 15 de julho de 1934, ap6s a aprovacao da nova Carta Constitucional, Getalio Vargas
seria escolhido presidente de maneira indireta e deveria continuar o seu mandato até o ano de
1938, quando elei¢des diretas escolheriam o novo presidente, fato que ndo chegaria a acontecer.
A Constituicdo sera entdo, como teorizam alguns autores, como Pilagallo (2009b) e Poletti
(2012), completamente desconsiderada em pouco tempo. Como veremos adiante, até o ano de
1937, alguns elementos irdo alterar consideravelmente a organizacdo politica brasileira e,

consequentemente, as suas estratégias de governamentalidade.
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Mesmo com a aprovagdo da Carta Constitucional de 1934, que parecia preparar o pais
para um governo democratico, a populacdo comecava a demonstrar suas inquietacdes frente as
estratégias de governamentalidade de Getulio Vargas. Sua oposicdo ou, como denominamos,
seu controle social manifestava-se ciente do poderio bélico desse governo que derrotara em
campo de batalha o Estado de S&o Paulo. Ciente dessa forca, sua estratégia foi arregimentar-se
de forma ndo-armada, ou seja, por meio da criacdo de dois partidos politicos; um deles
claramente composto por diversos setores sociais e formacgdes politicas (que acolheram os
ideais comunistas), a ANL, e outro com posicionamento anticomunista e antiliberal, a AIB.

Em termos da saude publica, 0 que se apresentava como entendimento na época
anterior ao Estado Novo € a existéncia de um Ministério da Saude conjunto com o Ministério
da Educacdo. Esse ministério conjunto estabelecera em 1930 uma ampla remodelacdo dos
servicos sanitarios do pais, de acordo com Filho (1996). Essa reorganizacao tinha o intuito de
atender a centralizagdo administrativa do governo provisorio, anunciando um compromisso de
zelar pelo bem-estar sanitario da populacao.

A intencdo intervencionista foi recebida de maneiras diferentes, consonantes com a
realidade sanitaria de cada local — bem-vinda nos locais que dispunham de pouca ou nenhuma
assisténcia médico-hospitalar e desnecessaria nos locais que dispunham de servigos de salde
organizados (no caso dos Estados com melhores situagfes financeiras), por burocratizar o
funcionamento da atencdo a satde. O Estado de Sdo Paulo, por exemplo, ja apresentava um
sistema de salde criado pelo higienista Geraldo de Paula Souza, no qual os centros de saude
atendiam e orientavam enfermos, funcionando como porta de entrada para o internamento
hospitalar. Tratava-se de “[...] um sistema de salde publica descentralizado e ajustado as
questBes sanitarias prdprias de cada regido do Estado” (FILHO, 1996, p.31).

As reformas de Vargas conduziram ao fim esse sistema descentralizado. Em lugar da
demanda ja identificada, orientava-se o tratamento de enfermidades especificas, como o
tracoma (doenga infectocontagiosa que conduzia a cegueira ou perda de visdo), a lepra e a
ancilostomose (doenca endémica que ataca o intestino humano causando quadros anémicos),
porém, sem atender as necessidades impostas por outras patologias que acometiam a populacéo,
tais como a tuberculose e doencas da infancia.

Ainda de acordo com Filho (1996), os profissionais médicos foram sendo excluidos
das decisdes sanitarias, que passaram a ser conduzidas por politicos e burocratas de pouco
conhecimento técnico na area de salde que possuiam como responsabilidade a conducéo do
projeto higienista construido pela assessoria presidencial. As criticas ao sistema eram tomadas

como ‘“comunistas”, com todo o peso que esse conceito tinha na época, conforme visto
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anteriormente. Concentrados em si mesmos pela exclusdo do comando das politicas de saude,
0s médicos dedicavam-se a“[...] defesa e expansdo dos privilégios que beneficiavam a prépria
categoria, como a criacdo de um codigo deontoldgico — O Codigo de Moral Médica — que
refletia os valores politicos e sociais do momento” (FILHO, 1996, p.32).

Em termos de controle social, 0 que se percebe é uma alternéncia das estratégias de
governamentalidade, do governo da satde da populacdo. H& uma preocupacdo com o coletivo,
e ndo com as questdes individuais, uma preocupacao de regulacdo dos casos e das patologias
que devem ser combatidas.

Essa inquietagdo torna-se, assim, denunciada nas politicas de saude, pois se baseia na
inversdo que discutimos anteriormente, quando a guerra deixa de ser uma condi¢do de
existéncia da sociedade e das relacdes politicas e passa a ser pensada como uma condi¢do de
sobrevivéncia, uma questdo de protecdo e conservadorismo da prépria sociedade. A estratégia
que se encontra por detrés do projeto higienista é uma estratégia de um dispositivo de seguranca,
calcado j& no conceito de uma populagdo, mas uma populagdo sobre a qual incidird uma
mentalidade governamental especifica. E uma populaco a ser protegida dos perigos por um
Estado que se apresenta como necessario e como seu tutor, capaz de protegé-la dos perigos que
nascem em seu proprio corpo e dele proprio— como diz Michel Foucault (2005), uma reviravolta
do historico ao bioldgico.

Ao que pese, ndo houve movimentacdo da sociedade civil contra o golpe de Getulio
em 1937, e mesmo os intelectuais apoiavam o movimento, uma vez que havia um claro regime
de veridi¢do contrario ao liberalismo econdmico e politico (a democracia representativa). Mais
uma vez, o dispositivo militar desequilibrava a balanca politica nacional. Do lado do governo,
Gais Monteiro e Eurico Gaspar Dutra representavam o apoio militar ao golpe silencioso, um
apoio que nasceu devido a crise das instituicdes militares e que teria se agravado com o
tenentismo, que subvertera a hierarquia pela participacdo dos tenentes em cargos
governamentais.

Em 1937, anunciada no mesmo dia do golpe, a nova Constituicdo fornecia uma base
fascista, assimilada do movimento em voga na Europa, especialmente embasada no ideario do
portugués Antdnio Salazar. Nas palavras de Francisco Campos, relator da Constitui¢do de 1937,
0 que se via em todo 0 mundo era uma crise de autoridade, e a disputa ndo se daria mais nos
quadros classicos de uma democracia liberal. As instituicdes politicas sofriam com ameacas de
destruicdo, e para 0 combate desses desejos, era necessario que o Estado se armasse contra 0s

partidos extremados.
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Cabe referendar que Francisco Campos, autor da nova Carta Constitucional, a
defenderia dessa aura fascista, argumentando que a Carta assegurava o funcionamento do Poder
Judiciario e a estabilidade dos funcionarios publicos, além de questdes relacionadas a
aposentadoria, a possibilidade de o Parlamento processar 0 presidente e a maior autonomia
assegurada aos Estados da Federacdo (PORTO, 2012).

Foucault, em sua obra Seguranca, Territorio e Populagdo (2008a), discorre sobre a
passagem da pastoral das almas ao governo politico dos homens. De acordo com o filésofo,
essa passagem deve ser situada nesse grande clima geral de revoltas e insurrei¢cdes de conduta.
O século XVI ndo assiste a um fim do pastorado nem a uma transferéncia macica e global das
funcOes pastorais da Igreja para o Estado — trata-se de um fendmeno mais complexo. De um
lado, ha a intensificacdo do pastorado religioso (torna-se cada vez mais intervencionista a partir
da Reforma e da Contrarreforma) e, do outro, um desenvolvimento da condu¢do dos homens
fora até da autoridade eclesiastica. De acordo com Foucault, portanto, ndo houve passagem do
pastorado a outras formas de conduta, mas sim uma intensificagdo e proliferacéo dessa forma
de conduta, para o soberano inclusive, e, para além dele, surge o problema da pedagogia e da
instituicdo das criancgas, o prisma por meio do qual os problemas de conducdo sao percebidos.

A questdo que se manifesta é: em que medida quem exerce o poder soberano deve
encarregar-se de tarefas novas e especificas que séo as do governo dos homens? Dois problemas
de imediato: 1) De acordo com qual racionalidade, com qual célculo, que tipo de pensamento,
sera possivel governar os homens no ambito da soberania — Problema de racionalidade; 2)
Problema do dominio e dos objetos: 0 que deve ser objeto desse governo dos homens. Esse
problema da racionalidade é denominado por Foucault (2008a) de razdo governamental ou de
razdo de Estado.

Ao citar Sdo Tomas de Aquino e a Escolastica, Foucault dira que ndo ha
descontinuidade entre a soberania e 0 governo, uma vez que este Gltimo se apresenta como uma
continuidade do dominio de Deus na terra.

A segunda continuidade tem a ver com a natureza, pois 0 governo conduzira 0 homem
ao seu bem no sentido do bem comum. Surge, entdo, a analogia do rei com a forc¢a vital de um
organismo.

A terceira comparacdo € a continuidade com o pastor e com o pai de familia ao
governar para cada um, para que a salvacgéo eterna seja permitida. Foucault (2008a) sugere que
é esse continuum (de Deus ao pai de familia) que sera quebrado no século XVI. Com o
aparecimento da res publica (coisa publica) e a separacdo da natureza do tema governamental,

a soberania ocupa-se do governo e da razdo que lhe permita a existéncia, a razdo do Estado.
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No Estado brasileiro, ao ocupar-se da res publica, o governante Getulio Vargas
encontra a razdo do Estado na conducéo dos homens a paz politica e social, encontra sua razao
no tutelar dessa populacédo, que deve ser assim abarcada pelo governo. Abarcada no sentido de
ser ainda salva, em uma continuidade com a ideia ou mentalidade pastoral; eis ai a continuidade
manifesta.

No exercicio do poder desse Estado Novo, surge a figura de pai dos pobres, epiteto
que acompanhara a trajetoria politica de Getulio Vargas e que se consolidara. VVargas exercera
essa funcdo por meio de uma normatizacao que se direcionara a essa populacdo. Denominando-
se esse direcionar-se a populacdo como uma forma de controle do social, ele ira reprimir as
articulagdes sociais que pudessem questionar o exercicio do poder (como os partidos politicos),
convencendo a populacao por meio de estratégias especificas de protecdo e regulacdo. No meio
de um Estado de seguranca, portanto, regula-se a populacdo mediante estratégias especificas,
conquanto o governante manifeste em si mesmo elementos pastorais e de uma fungéo soberana.

Muito se diz da Constituicdo de 1937 em termos de sua aproximagdo com a
Constituicdo polonesa de 1935. Entre as principais aproximacdes, estd a determinacdo do
presidente como autoridade Unica e principal do Estado, porém, diferentemente de sua versao
polaca, a Carta Constitucional brasileira situava essa autoridade como falivel e capaz de ser
processada caso apresentasse decisdo que fosse julgada como contraria ao pais, que “[...]
atentasse contra a existéncia da Unido, a Constituicdo, o livre exercicio dos poderes politicos,
a probidade administrativa, a guarda e emprego dos dinheiros publicos e a execucdo das
decisoes judiciarias” (PORTO, 2012, artigo 85).

Getulio afirmava, na outorga dessa Constituicdo, 0 interesse em assegurar a paz
politica e social, elemento que ele havia de certa forma obtido ao conseguir anular a sua
oposicdo tanto a extrema esquerda quanto a direita. Mesmo nessa que era entdo a quarta
constituicdo nacional, ndo se versava sobre partidos politicos. As reunides de pessoas, de um
processo de convivéncia pacifica (como no modelo inglés), transformaram-se, no periodo do
Estado Novo, em agrupamentos de pessoas que viam 0S Seus contrarios como inimigos, visao
que se embasava na expansao nazifascista europeia e na consolidagdo do comunismo na Uniéo

Soviética. Ao tempo das ameacas, 0s primeiros dizeres da carta de 1937 s&o enfaticos.

Attendendo a que, sob as instituicdes anteriores, ndo dispunha o Estado de meios
normaes de preservacdo e de defesa da paz, da seguranca e do bem estar do povo;
Com o apoio das forgas armadas e cedendo as inspiragdes da opinido nacional, umas
e outras justificadamente apprehensivas deante dos perigos que ameagcam a nossa
unidade e da rapidez com que se vem processando a decomposi¢do das nossas
instituigdes civis e politicas; Resolve assegurar & Nacdo a sua unidade, o respeito &
sua honra e a sua independencia, e ao povo brasileiro, sob um regimen de paz politica
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social, as condi¢Bes necessarias a sua seguranca, ao seu bem estar e & sua prosperidade
(PORTO, 2012, p.58).

Nos dizeres da Carta Constitucional, alguns elementos destacam-se claramente. O
Estado demonstra sua raz&o na preservacao e na defesa da paz, da seguranca e do bem-estar do
povo. Essa razdo de Estado apresenta-se com a estratégia de utilizacdo das forgas armadas, o
que se justificaria por ser isso uma manifestacdo da opinido nacional. Eis aqui um elemento
interessantissimo: ndo se governa dessa forma por quaisquer motivos, mas sim por ser esse 0
desejo da nacgéo, o desejo de uma nagdo que vé a si mesma como ameacada na dissolugéo das
instituicOes civis e politicas.

A estratégia e o regime de veridicdo divulgam uma nacéo ameacada em sua unidade,
honra e independéncia, e justificam-se, assim, 0s posicionamentos tomados por aqueles que se
encontram no exercicio do poder. Para além do conceito de nacdo, emerge o conceito de
populacdo, e a essa 0 poder diz: A vocés, fornecerei um regime de paz politica e social,
assegurando as condicdes necessarias para a seguranca, 0 bem-estar e prosperidade. Eis o
regime de veridicdo, eis as estratégias que se coadunam com ele.

Parece-nos clara a ideia de que a populacdo deveria ser protegida das ameacas que a
rondavam; para tanto, poderia espelhar-se em seu protetor mor, o presidente da Republica, este
gue ndo pouparia esforgcos para assegurar a identidade nacional. Como protetor, € sua voz que
dird dos caminhos, pois ele esta 1a a frente para dizer da seguranca e da viabilidade. O Brasil
apresenta-se como uma Republica na qual o poder emana do povo e é exercido por ele, no
interesse do seu bem-estar, honra, independéncia e prosperidade, como diz a redacdo do
documento.

Em termos de controle social, ou seja, da participacdo popular, pode-se dizer que a
impressdo que a propria Carta Constitucional nos transmite é que ao povo cabe o direito ou
dever de representatividade e, apds isso, uma postura clara de submeter-se aos seus protetores,
tendo como maior expressdo o proprio presidente da Republica. O presidente, entdo, é a figura
protetora, detentora do poderio das forcas armadas como seu recurso utilizado para fornecer
protecdo. E a ele que o olhar da populacio deve dirigir-se em termos de sua existéncia segura
e amparada. O Estado brasileiro apresenta-se como um Estado de seguranca, que regula os
processos de uma populacdo, que ndo podem mais ser impedidos, tal como ocorria em um
Estado disciplinar.

Assim, o Estado brasileiro deve ser soberano, e mesmo o conceito de um Brasil
Colbnia é evocado no sentido de dizer que a estratégia de governamentalidade visa a assegurar

a independéncia do pais, que possui como marco histérico o ano de 1889, conforme vimos
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anteriormente. Tal como os Estados europeus, ha uma preocupagdo com as fronteiras da nacdo
em relagdo aos demais paises.

Ora, 0 exercicio do poder aqui estabelece, como ja dissemos, um regime de veridi¢cdo
por meio do qual a populacéo se identifica (é colocada a identificar-se) e precisa ser protegida.
Entdo, mediante essa estratégia, fundamenta e justifica as estratégias do poder. Nao se trata
somente de uma questédo de conhecimento e informacdo, mas de uma forma de pensar e de
posicionar-se. Trata-se do poder produtivo, produzindo subjetividades, formas de pensar e de
posicionar-se politicamente em favor dessa razdo de Estado, dessa governamentalidade.

Toca-se nesse assunto porque o estabelecimento de um ambiente de votagdo que
legitime determinadas aces parece ser uma estratégia interessante; nao é lugar comum, mas
uma estratégia que se desloca e se articula a outros elementos. No Estado Novo, era um Estado
totalitario; na Constituicdo de 1988, transfigurou-se como uma suposta democracia, sobre a
qual desaguardo os conselhos municipais e estaduais de salde.

No que tange especificamente a area da salde, estas e apresenta como campo a ser
determinado pela Unido, de acordo com o artigo 16, item 17 da Carta Constitucional. Caberia
a Unido uma série de responsabilidades, entre elas, versar sobre “Normas fundamentaes da
defesa e proteccao da saude, especialmente da saude da creanga” (PORTO, 2012, p.61).

N&o ha qualquer mencdo de definicdo de metas ou 0s motivos que conduzem a essa
énfase sobre a salde da crianga na Carta Constitucional, o que estabelece uma questdo deveras
interessante. A populacao sera alcangada por meio de uma politica e de uma forma de atencéo
organizada para ela, em prol dela, mas sem a sua participacdo para além da funcdo de usuaria.

No que se refere a responsabilidade estadual sobre a &rea da salude, a Carta
Constitucional estabelece ainda que os estados podem criar leis especificas, principalmente em
favor de suas particularidades. No artigo 18, item c, encontramos a possibilidade dessa
legislacdo sobre “assistencia publica, obras de hygiene popular, casas de saude, clinicas,
estagcdes de clima e fontes medicinaes” (PORTO, 2012, p.62). Mesmo com a abertura da
legislagdo estadual, ndo se percebe o intuito de uma consulta ou participagéo popular no foro
especifico.

Podemos dizer que ndo ha controle social ou participagdo popular na construgdo das
politicas sociais de atencdo a satide. E a Uni&o que estabelece uma énfase na satde da crianca,
é ela que determina as normas fundamentais de defesa e protecdo da satde. O proprio termo
defesa diz desse lugar de ameaca que o individuo vé formar-se e que j& apresentamos quando
dissemos da discussdo que Foucault apresenta sobre a possibilidade de fazer viver e deixar

morrer. Percebe-se que essa ameaca insere nas estratégias de governamentalidade um racismo:
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“[...] aidéia de uma guerra interna como defesa da sociedade contra os perigos que nascem em
seu préprio corpo e de seu proprio corpo; é, se vocés preferirem, a grande reviravolta do
histérico para o bioldgico, do constituinte para o médico no pensamento na guerra social”
(FOUCAULT, 2005, p.258).

A segunda conformacdo de poder sobre os corpos, denominada de biopolitica, ao
contrario da primeira, nomeada de anatomo-politica, € uma tecnologia que, como dissemos
anteriormente, ndo se dirige aos corpos, mas aos homens vivos. Essa preocupagdo nao mais
epidémica, e sim endémica, que se dirige aos homens como multiplicidade, preocupa-se com
forma, natureza, extensdo, duracdo e intensidade das doengas reinantes numa populacéo.
Também esta relacionada a fatores permanentes de subtracdo das for¢as, diminuicdo do tempo
de trabalho, baixa de energias, custos econdmicos, tanto pela producdo nao realizada quanto
pelos tratamentos que pode custa — ndo mais a morte brutal, mas a que se introduz
sorrateiramente na vida, diminuindo-a e enfraquecendo-a.

Esses problemas assim originados levardo a uma medicina de higiene publica,
preocupacdo com natalidade, fecundidade e morbidade, entre outras preocupag6es. Um controle
social equalizado como um controle de si mesmo, eis aqui como se caracteriza a politica de
salde no periodo varguista (FOUCAULT, 2005).

A partir do artigo 122 da Carta Constitucional de 1937, vé-se desenharem-se os direitos
e garantias individuais, tal qual o topico é denominado nesse documento. Os brasileiros sdo
considerados iguais perante a lei e no direito de transitar e fixar moradia em qualquer espaco
do pais. Volta-se, entdo, a discutir a liberdade filoséfica e religiosa, como na Carta
Constitucional de 1934, mas neste momento sempre sob a égide de uma protecao e seguranca
nacionais, prescrevendo-se, inclusive, a pena de morte para aqueles crimes que estivessem
ligados diretamente as ameacas frente a soberania nacional.

No décimo quinto paragrafo do mesmo artigo, encontraremos a definicdo da censura
e do controle dos meios de divulgacdo da imprensa, fornecendo ao Estado o direito de coibir e
controlar a divulgacdo de informacdes, ou seja, de estabelecer uma forma de controle do social
(e ndo do controle social, como estamos a discutir neste trabalho). Depois de versar sobre a
familia e sobre a organizacdo da educacdo e cultura, a Carta Constitucional passa a discutir a
ordem econdmica, fornecendo atencdo especial a legislacdo trabalhista (a partir do artigo 135).

No histérico da saude no Brasil, encontraremos a realizacéo de Conferéncias Nacionais
de Salde, eventos nos quais se discutiam as politicas e se planejavam as metas e objetivos dos
planos a serem seguidos. A primeira conferéncia brasileira foi realizada no ano de 1941, no

governo de Getulio Vargas, quando ndo existia ainda o Ministério da Salde, que so seria criado
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alguns anos depois. Cabe salientar que essa conferéncia é comandada pelo entdo Ministério de
Educacdo e Salude do governo Vargas, convocada pelo proprio presidente e marcada por ocorrer
conjuntamente com a Conferéncia Nacional de Educacéo.

As Conferéncias de Saude apresentam-se como espacos de discusséo e construcao das
politicas de saide, politicas estas que afetariam ndo so as diretrizes do sistema de saude, como
também a gestdo dos servigos e as melhorias que se apresentariam como necessarias a
assisténcia devida a populacdo e a seus problemas de saude. No governo de Getalio Vargas, a
partir do periodo histérico denominado de Estado Novo, 0 que podemos perceber é que a
realizacdo da conferéncia atende a divulgacgdo da estratégia de governamentalidade especifica
que estamos discutindo neste item do trabalho.

Ao invés de um controle social, ou seja, de uma participacdo popular colegiada e
representativa, tal como serd conceituada a partir da Lei 8142/90 (que discutiremos a
posteriori), temos nesse periodo histérico da primeira conferéncia um evento que se organiza
em torno de um controle do social, e ndo do controle social, posto que determina a participagdo
de autoridades administrativas provenientes do Ministério de Educacio e Satde. A populacdo,
destina-se, entdo, o papel de fornecedores de informacGes que seriam coletadas e serviriam a
estratégia governamental que discutimos anteriormente. O governo Vargas expressa-se
novamente por uma estratégia especifica no exercicio do biopoder, indicando-se como
fornecedor de uma assisténcia a salde, pensada e estruturada por meio de uma centralizacdo
administrativa, uma centralizacdo do poder. Regulam-se, assim, os fendmenos de salde da
populacdo por meio de uma atuacao que dividira as politicas de assisténcia e as diretrizes em
quatro areas.

O entdo Ministério de Educacédo e Saude havia sido reformulado pela Lei 378, de 13
de janeiro de 1937, e instituia as conferéncias como um 6rgao “[...] destinado a promover o
permanente entendimento deste Ministério com 0s governos estaduais no terreno da
administracao dos negdcios de sua competéncia” (BRASIL, Ministério da Educacéo e da Saude
1941, p.3). A titulo de informacdo, a Lei 378 alterara 0 nome do Ministério de Ministério da
Educacéo e Saude Publica para Ministério da Educacdo e Saude e definiu as suas instancias,
dividindo o pais em oito regides especificas, que eram formadas por Estados da federacéo que
se encontravam proximos. Essa Lei cria dois departamentos nacionais: o de Educacéo e o de
Saude. Ao Departamento Nacional de Saude, caberia administrar as atividades relativas a saude
publica e ao que se denominava de assisténcia médico-social.

Para tanto, o trabalho foi dividido em quatro grandes areas, a saber: divisdo de salude

publica, divisdo de assisténcia hospitalar, divisdo de assisténcia a psicopatas e divisdo de
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amparo a maternidade e a infancia. Inimeras discussfes podem ser aqui realizadas, no
entendimento da separagdo das areas ou mesmo de sua interacdo, mas ndo é o objetivo deste
trabalho.

Além de uma centralizacdo das discussdes na esfera administrativa, sem a participacao
popular direta, 0 que j& se apresenta como uma estratégia governamental especifica, hd uma
categorizacao da populacdo em &reas a serem atendidas. Para populagdes especificas, politicas
especificas, o que denota, mesmo em uma sociedade de seguranga, matizes de um pensamento
disciplinar.

Havia interesse especialmente naqueles denominados de psicopatas, que deveriam ser
assistidos, como se percebe na propria nomenclatura da area de trabalho, ao passo que, em
relacdo a maternidade e infancia, a logica seria de amparo, também nos valendo da
nomenclatura da area de trabalho. Uma normatizacéo interessante — se a assisténcia e 0 amparo
direcionavam-se a esses dois grupos, como poderia ser denominada a assisténcia aos demais
grupos? Interessante também ressaltar a separacdo entre o campo da salde publica e da
assisténcia hospitalar, o que nos sugere outros eixos para possiveis analises.

Sobre aquilo que nos convoca o olhar, o controle social, cabe a percepcao da existéncia
de um servico especifico dentro desse Departamento Nacional de Saude, o servico de
publicidade. Este possuiria a funcdo de divulgar, “[...] por todos os meios de publicidade, dos
assumptos do Ministerio, que devam ser levados ao conhecimento do publico, bem como
promover a collecta de dados para a feitura do relatério annual do Ministro e de outras
publicacGes do mesmo género” (BRASIL, Senado Federal, 1937).

Ora, fica claro na redacdo dessa Lei que nem todos os assuntos pertinentes a
administracdo do Departamento Nacional de Satde devam ser conduzidos ao publico, medida
gue nos parece realmente salutar no sentido de justificar um governo que se apresenta como
tutor de uma populacdo, que toma o fendmeno humano da saide como algo a ser regulado por
uma politica de biopoder, um poder sobre a vida. Quais assuntos seriam pertinentes e quem
estabeleceria essa pertinéncia, ou seja, qual o regime de veridicdo? A essa possivel triagem, a
Lei ndo faz referéncia.

A Lei cria, no &mbito da federagdo, o Instituto Nacional de Satde Publica, responsavel
pela pesquisa dos assuntos referentes a satde do pais. Tal medida ndo se encontra solitaria;
junto a ela, nasce o Instituto Nacional de Puericultura, direcionado a area de maternidade e
infancia. Definem-se os quadros funcionais, a maneira como a Unido desempenharé as suas
funcgdes, a periodicidade e a convocagao das conferéncias (de dois em dois anos e convocadas

pela Presidéncia da Republica).As conferéncias tinham o intuito de, nas préprias palavras da
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Lei supracitada, facilitar ao Governo Federal o conhecimento das atividades nos campos da
salde e da educacdo, no sentido de fornecer orientagcdes sobre como agir nos referidos campos
em termos de execucdo de servicos e nos possiveis auxilios que se fizessem necessarios. No
ambito do periodo histdrico anterior a realizacdo da Primeira Conferéncia Nacional de Saude,
encontraremos algumas de suas caracteristicas citadas e descritas detalhadamente no relatério
dessa conferéncia.

Além de estabelecer os objetivos das conferéncias, o relatorio deixa claro que estas
seriam sempre convocadas pelo presidente da Republica a cada dois anos, como preconizava a
Lei 378 de 1938, e que teriam como participantes autoridades administrativas do Ministério de
Educacdo e Saude e dos governos estaduais. Ndo ha a mengdo, pelo menos nesse primeiro
momento, de nenhuma participacdo popular direta.

De acordo com o Decreto 6788, de 30 de janeiro de 1941, a Conferéncia Nacional de
Saude ocorreria logo apds o término da Conferéncia de Educacédo e deveria ocupar-se ndo so

dos problemas de saude e assisténcia, mas também com:

[...]Ja organizacdo sanitéria estadual e municipal; ampliacdo e sistematizagdo das
campanhas nacionais contra a lepra e a tuberculose; determinacéo das medidas para
desenvolvimento dos servigos basicos de saneamento; plano de desenvolvimento da
obra nacional de protecdo & maternidade, infancia e adolescéncia. Ao término do
estabelecimento das pautas, fixa-se 0 Ministro de Educagéo e Salide como responsavel
em informar aos governos estaduais como deveriam participar da conferéncia, quem
poderia e deveria participar, além de presidir diretamente os trabalhos (BRASIL,
Ministério da Salde e da Educacéo, 1941, p.4-5).

Ora, percebe-se que a participacdo na conferéncia esta subordinada a autoridade do
ministro, pois é este que determinara os participantes; antes ainda, as pautas das discussoes ja
estdo definidas pela propria Presidéncia da Republica. E impossivel ndo se perguntar como
foram elencadas essas pautas, em que tipo de referéncia ou indicador se apoiaram essas
defini¢des, o que néo fica explicito no Decreto 6788. No més de maio de 1941, as conferéncias,
que haviam sido agendadas para 0 més de junho, sdo postergadas para o més de setembro, sem
que se explicitem as razdes desse adiamento.

Em junho de 1941, o entdo ministro Gustavo Capanema remete a Presidéncia da
Republica documento no qual referenda que essa primeira conferéncia possui o intuito de
levantar a situacdo dos dois problemas: a satide e a educacao. Por esse motivo, 0 ministro enviou
a cada um dos governadores questionarios que devem ser respondidos antes da conferéncia,
solicitando ainda que n&o promulgassem nenhuma lei direcionada as duas tematicas até que se

elencassem as diretrizes nacionais.



77

Esses pedidos sdo enviados aos governadores ndo s6 por meio de manifestacdo do
ministro, mas como correspondéncia da Presidéncia da Republica, como que a atestar a
necessidade de que se cumpra o pedido (BRASIL, Ministério da Educacédo e Saude, 1941, p.8-
9). Esse documento do ministro ja verbaliza a necessidade de que o Governo Federal esteja
devidamente articulado as esferas publicas, consequentemente, aos ambitos municipais e a
iniciativa privada. Tal necessidade estard também presente na Declaracdo de Alma-Ata, em
1974, ao afirmar-se que a salde nédo se apresenta como uma questao apenas da esfera publica.

A utilizacdo dos questionarios a serem respondidos pelos governadores e seus
assessores estabelece um ponto interessante de andlise: se considerarmos que as questdes de
salde séo radicalmente diferentes dentro do contexto de uma mesma cidade, o que poderiamos
pensar em termos de cidades diferentes ou mesmo por¢des ou areas diferentes do mesmo
estado?

Os questionarios surgem, ao menos no ambito formal da organiza¢do, como uma
estratégia biopolitica, como um instrumento dirigido ao governo, aos representantes, ndo se
valendo da opinido popular. Desta feita, € um questionario sobre a vida do povo brasileiro, mas
que é respondido por uma minoria ndo-representativa das realidades continentais de salde da
populagéo. Desse modo, o poder sobre a vida da populacéo, sobre o fazer viver e deixar morrer,
sobre 0s aspectos da saude, se exerce distante da populacdo, no fazer administrativo, estratégia
coerente com a tatica de governamentalidade que vimos discutindo até agora na gestdo de
Vargas.

Dos itens desse extenso questionario sobre as condi¢des de salde e assisténcia (sdo no
total 106 perguntas a serem respondidas), aquele que possui aproximagédo maior na relagédo com
a populacéo é o item sobre educacdo sanitaria. Neste, questiona-se como se faz a educacdo
sanitaria da populacdo, inquirindo-se acerca da existéncia de um 6rgao responsavel sobre esse
assunto e quais os meios de divulgacéo utilizados para essa espécie de comunicacéo.

Para além desse item, ndo se encontram outros que possuam relacdo direta com a
participacdo popular que ndo seja na Gtica da assisténcia direta (BRASIL, MSE, 1941, p.14-
18). Ao término do relatério da primeira conferéncia, ndo se encontram os termos da discussao,
pois o relatorio se encerra no pedido de nova postergacdo da data das conferéncias, que passarao
a realizar-se no més de novembro de 1941. As questdes suscitadas ndo séo reveladas em um
primeiro momento.

Por isso, percebe-se que, como estratégia de biopoder, de biopolitica, o que se discute
e se define sobre a saude da populacdo € que ela é de competéncia do governo em termos de

sua construcdo, conhecimento e execucdo. A populacio, fica destinada a funcio de usuéria,
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tutelada, populagéo que deve manifestar-se pela obediéncia (e por meio de um sentimento de
gratiddo, talvez) a esse tutor, que assume para si o epiteto de pai dos pobres.

A Segunda Conferéncia Nacional de Salde sO iria ocorrer nove anos apds essa
primeira conferéncia, em 1950, com o tema de higiene e seguranca do trabalho.

De acordo com Filho (1996), no que se refere a gestdo de Vargas no Estado Novo e
sua atuacdo na area de saude, devemos toma-la como uma politica populista e autoritéaria que
se voltou ainda mais para a populacdo urbana empregada nos setores industrial e comercial.
Como estratégia de governamentalidade, Vargas procurou implantar uma legislacéo social que
garantisse maiores direitos aos trabalhadores urbanos, obtendo apoio social e politico e
legitimando a sua posicdo ditatorial. A questdo social, aclamada por Washington Luis como
uma questao de policia, torna-se estratégia de justificacdo no governo de Vargas.

A Republica Velha ndo conseguira assegurar aos trabalhadores direito a assisténcia
médica ou indenizagbes em relacdo a enfermidades ou acidentes de trabalho. Esses
trabalhadores deveriam dirigir-se aos hospitais filantropicos, que ndo cobrariam pela assisténcia
médica disponibilizada.

A Unica excecdo parece ter sido o instituto previdencidrio dos trabalhadores das
estradas de ferro, sediado em S&o Paulo, que conseguiria, por meio da Lei EI6i Chaves, de 1923,
o desconto mensal de uma porcentagem do salario dos trabalhadores e da renda bruta das
empresas. Esses abatimentos assegurariam “[...] o direito de aposentadoria por tempo de servigo
ou por invalidez, o tratamento médico e os medicamentos, o auxilio para o funeral e ainda o
direito de pensdo aos herdeiros do segurado falecido” (FILHO, 1996, p.33).

Ciente do sucesso dessa organizacdo, Vargas ira se apropriar parcialmente desse
modelo e o aplicard a varias categorias profissionais, constituindo assim as caixas de
aposentadoria e pensdes e o0s institutos de previdéncia. Estes garantiriam assisténcia médica a
uma vasta populacdo urbana, sem utilizar verbas federais. Filho (1996) afirma, todavia, que as
caixas apresentavam servigo irregular e ndo eram resolutivas quanto a cobertura de doentes
mais graves, como 0s tuberculosos. A estes, a assisténcia envolvia tratamentos longos com
internacGes em sanatdrios nas regifes montanhosas, separados de seus contextos familiares, em
um ostracismo assistencial.

Como estratégia biopolitica, ha uma categorizacao diferenciada entre trabalhadores e
ndo-trabalhadores; aqueles que possuiam carteira de trabalho e que contribuiam para as caixas
assistenciais obtinham uma assisténcia especifica. Ja para aqueles que nao possuiam um vinculo
empregaticio formal (sem carteira assinada e sem contribuigdes), restava procurar assisténcia

da caridade publica e a rotulagdo como indigente. Indigente significava, entdo, ndo possuir um
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vinculo de trabalho formal e ndo ter condi¢bes financeiras para pagar os tratamentos
necessarios.

Em comparacdo com o periodo historico da Republica Velha, Filho (1996) afirma que
a gestdo de Vargas avancara no quesito da satde por disponibilizar assisténcia médica a pessoas
que antes eram categorizadas como desamparadas em termos assistenciais. A legislacdo
trabalhista, que continuard se expandindo em toda a gestdo de Vargas, culminara com o
estabelecimento da Consolidacdo das Leis do Trabalho (CLT) no ano de 1943 (que, mesmo
reformulada, existe até os dias atuais).

Por meio da CLT, tornava-se obrigatério o pagamento do salario minimo, a
indenizacdo dos acidentados, o tratamento médico dos doentes, o pagamento de horas extras e
férias remuneradas a todos os trabalhadores portadores de carteira de trabalho. O setor
previdenciario expande-se, “[...] tornando-se o principal canal de assisténcia médica da
populagéo trabalhadora dos centros urbanos” (FILHO, 1996, p.34).

Iniciadas nos primeiros anos da Republica Velha, as campanhas de educagdo em saude
divulgavam cartazes e panfletos que procuravam convencer a populacdo da necessidade de
mudar habitos anti-higiénicos. Devido ao analfabetismo que ainda vigorava no pais no governo
Vargas, as mensagens comegaram a ser tambem transmitidas pelas emissoras de radio estatais.
Além das mensagens, 0s cursos de enfermagem sanitaria capacitavam esses trabalhadores a
percorrer 0S bairros mais carentes, ensinando aos moradores sobre higiene e realizando
encaminhamentos (um possivel protétipo da acdo de satde da familia nos dias atuais).

De acordo com Filho (1996), muitos dos conselhos sanitarios levados a populacao
calcavam-se em principios eugénicos, sustentando-se a ideia de que a qualidade racial dos

brasileiros era um dos principais motivos das moléstias e das misérias do pais.

Vemos o papel importantissimo do elemento imigratério branco, influindo
poderosamente na reducdo dos negros e mesticos da nossa populacdo. Esse fator de
arianizagdo ndo concorre somente para 0 aumento numérico do contingente branco
puro, mas cruzando com os mesticos concorre para a limpeza da raca, com a dilui¢do
do coeficiente do sangue inferior e, portanto, para a queda de muitas doencas que nos
assaltam [...] (Alianca Eugénica: Salde e Imigracdo, 1939 apud FILHO, 1996, p.36).

Essa guerra das racas, que assim se manifesta no discurso de uma base bioldgica,
perdura até o ano de 1942. Percebe-se que o pais, por estar lutando contra o eixo (Alemanha,
Italia e Japdo), se aproxima de um modelo americano de salde e que este passa a substituir o
modelo germanico, até entdo difundido como modelo a ser seguido pelos conselhos sanitarios.

Sobre a esfera da assuncdo politica do bioldgico em solo brasileiro, interesses
econdmicos e de interferéncia politica ddo o tom do controle da racionalidade possivel e, por

conseguinte, do controle do social. A populacéo criticava o governo pela falta de hospitais e de
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assisténcia como forma de controle social, e o governo respondia com categorizacdes dos
enfermos como parias e inimigos e dos protestantes como agitadores e subversivos, de acordo
com Filho (1996).

Durante a gestdo de Vargas, houve uma nitida diminuicdo das doencas epidémicas,
principalmente nos centros urbanos. Porém, ao lado dessa queda, ocorreu 0 aumento de doencas
endémicas ou de massa que acometiam uma grande parcela da populacdo, como a
esquistossomose, a doenca de Chagas, a tuberculose, as doengas sexualmente transmissiveis e
a hanseniase.

Esse quadro fornecia a imagem de um pais enfermo, em defasagem clara na
comparacao com os Estados Unidos, realizada em 1942 pelo epidemiélogo americano Charles
Wilson. No contexto da América Latina, predominavam as moléstias infectocontagiosas e
parasitarias, ao passo que nos Estados Unidos ja predominavam as doencas cardiacas e o cancer
(FILHO, 1996).

A forma e a racionalidade no periodo po6s-Segunda Guerra Mundial (1939-1945)
colocaria em aviso um pais que lutara ao lado de democracias e que se apresentava ainda com
um regime ditatorial. Ao Brasil, torna-se uma grande contradicdo a permanéncia do governo
Vargas quando se deu conta dos rumos que a politica mundial tomava em se tratando das formas
de governo.

Em 1941, quatro anos apds o inicio do Estado Novo, ocorreu no Rio de Janeiro a
primeira manifestacdo popular ndo autorizada pelo governo, basicamente composta por
estudantes que solicitavam a adesdo do Brasil a luta contra o Eixo. Apds empréstimos realizados
a nagdo e 0 bombardeio a base de Pearl Harbor nos Estados Unidos, o Brasil vé-se obrigado a
manifestar-se a favor dos paises aliados, o que ocorre formalmente em agosto de 1942
(PILAGALLO, 2009c).

O retorno das tropas brasileiras ao pais ap6s o término da guerra, em maio de 1945,
expds ainda mais o governo brasileiro, mesmo com a popularidade de Getulio Vargas se
mantendo. Essa ocorréncia de guerreiros da democracia sendo recepcionados por um governo
ditatorial tornou-se insustentavel para a populacéo.

Os primeiros cinco anos da forma de governo denominada de Estado Novo (1937-
1942) haviam sido marcados por um regime de veridi¢cdo que ndo permitia a manifestacdo de
vozes dissidentes, que s6 comecaram a ser ouvidas em 1943, com o Manifesto dos Mineiros
(documento calcado no pensamento liberal que exigia a democracia como forma de governo).

Em novembro de 1943, o governo assumiria publicamente a possibilidade de

realizacéo de eleicdes e perspectivas de mudanca na estrutura politica da nacédo. Diante de uma
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provavel eleicdo que decidiria os rumos politicos do pais, a estratégia do entdo presidente foi
promover-se como uma figura capaz de fazer essa transi¢do, criando a imagem que o iria
denominar de Pai dos Pobres. Em face do esvaziamento do seu apoio em outras localidades,
Getulio foi aproximando-se cada vez mais de um regime de veridicdo conhecido como
esquerda, devido ao seu perfil populista.

De acordo com Pilagallo (2009c), em 29 de outubro de 1945, espalha-se a noticia da
nomeacéo de um irméo de Getulio Vargas para o cargo de chefe de policia do Distrito Federal,
0 que provocou grande incomodo em Goéis Monteiro, que ocupara a funcdo de ministro da
Guerra com a saida de Eurico Gaspar Dutra para a candidatura. Almejando a presidéncia, Gois
Monteiro acionou o dispositivo militar e assim direcionou o golpe contra o presidente, que foi
obrigado a assinar uma carta de renuncia.

Apesar de seu protagonismo na acao, GoOis Monteiro ndo obteve apoio popular para
permanecer no lugar de Getulio até as eleicbes. Temendo uma nova ditadura militar, a
populagcéo compreendia o ato de Monteiro como uma agdo militar, e ndo de oposicgéo civil. O
governo provisorio foi encaminhado ao Judiciario, para que essa instancia garantisse a
realizacdo das eleicdes, ao passo que Getulio Vargas se dirigia ao Rio Grande do Sul.

A primeira Conferéncia Nacional de Saude, realizada em 1941, demarcara a
operacionalizacdo de controle do social nas politicas de salude. A organizagdo e a discussdo das
politicas de saldde ndo incluem a populacdo, restringindo-a ao papel de fornecedora de
informac@es aqueles que definirdo as politicas. Além das discussfes da conferéncia, distantes
da populacdo, os panfletos e a educacao sanitaria procuravam convencer a populacéo da sua
responsabilidade sobre as questdes de saude, e a qualidade racial dos brasileiros era tida como
uma das principais causas de moléstias e adoecimentos.

N&o h4, como percebemos, controle social no que se refere as politicas de assisténcia
a salde. A populacdo é tutelada e deve responder por meio da obediéncia a um Estado que a
supre em suas caréncias, que a paternaliza e a tutela. H4 muito mais de controle do social do

que controle social nessa linha cartogréfica.

2.1.2 Do interregno democratico a ditadura militar

Diferentemente das elei¢cdes da Republica Velha, nas quais uma minoria elitizada se
alternava no governo por meio da politica do café com leite, agora as campanhas politicas
dirigiam-se as massas. Outro regime de veridi¢do insere, portanto, a populacdo, até entdo

administrada diretamente pelos seus representantes, como possuidora de capacidade de escolha
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e direcdo da politica nacional, de escolha do seu presidente. Com o apoio de Getulio Vargas,
que ndo desejava um governo oposicionista e liberal no comando do cenario politico para o
qual almejava retornar, Dutra superou o Brigadeiro Eduardo Gomes.

De acordo com Baleeiro e Sobrinho (2012), a Carta Constitucional de 1946 foi a que
mais perdurou na histéria do pais no periodo republicano. Mesmo com a liberdade de imprensa
sendo tomada como absoluta (o que destoa em demasia do periodo varguista), isso ndo impediu
que esse periodo historico se deparasse com uma série de levantes militares e golpes de estado
de diversas intensidades até o ano de 1964, quando os militares governardo o pais.

Os militares, mais uma vez, apresentavam-se como forca armada direcionada ao poder.
Como a participacdo no poder ndo se manifestava da maneira desejada, as armas serviam como
estratégia de convencimento e de estabelecimento de um posicionamento contrario ao governo
— 0 poder como objetivo, a forca armada como estratégia.

O quarto artigo desta Carta Constitucional ja enuncia a questdo da guerra, tamanha
parece ser a relevancia desse procedimento, via de utilizacdo da alternéncia de posicionamento
frente ao poder, ao regime governamental, em alguns momentos como via de acesso, em outros
como garantia de manutencdo de um determinado poder instituido. A Uni&o recai o papel de
uma relacdo diplomética com os paises vizinhos, promovendo guerra e paz quando se fizerem
necessarias, além dos estados de sitio, organizando as forgas armadas, a defesa das fronteiras e
a defesa externa (BALEEIRO e SOBRINHO, 2012).

Ao conceituar a razdo de Estado, Foucault (2008a), em Seguranca, Territdrio e
Populacdo, trata da questdo da guerra, do exercicio dessa estratégia e mesmo do aparecimento
da figura do politico. O Estado parece ndo apresentar preocupa¢do com a sua origem ou mesmo
com o0 seu término, mas sim com a sua preservacao. Eis, entdo, a governamentalidade

apresentada como a de uma razdo de Estado que procura conservar o Estado.

[...] encontrar um sistema que permita limitar 0 maximo possivel a mobilidade de
todos os outros Estados, sua ambigdo, sua ampliacdo, seu fortalecimento, mas
deixando aberturas suficientes a cada Estado para que possa maximizar sua ampliacéo
sem provocar seus adversarios e sem, portanto, acarretar seu proprio desaparecimento
ou seu proprio enfraquecimento (FOUCAULT, 2008a, p.398).

E apenas no Capitulo 1 do item 4, a partir do artigo 129, que a Carta Constitucional
comecard a apresentar os seus entendimentos sobre a populagdo, seus direitos, cidadania e
outros elementos relevantes.

Ainda de acordo com Baleeiro e Sobrinho (2012), a participagéo politica estabelece
uma demanda, uma categoriza¢do e um tratamento diferenciado. A um grupo, demanda-se a

participacdo politica direta, em termos do voto, por meio da alfabetizagdo, da consequente
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expressdo em lingua pétria e da posse dos direitos politicos. Aos ndo possuidores dessas
caracteristicas, ha o impedimento da participacdo politica por meio do voto. O voto é
obrigatdrio, salvo algumas excecdes, e é de carater sigiloso ou secreto. No que se refere aos
direitos politicos, estes podem ser suspensos ou perdidos, e a Carta Constitucional elenca os

critérios utilizados para o julgamento desse tipo de manejo politico.

[..] XIV — assisténcia sanitaria, inclusive hospitalar e médica preventiva, ao
trabalhador e a gestante; XV — assisténcia aos desempregados; XVI — previdéncia,
mediante contribuicdo da Unido, do empregador e do empregado, em favor da
maternidade e contra as consequéncias da doenca, a velhice, da invalidez e da morte
(BALEEIRO e SOBRINHO, 2012, p.88).

Sobre a estrutura social, é interessante que a familia seja conceituada como “[...]
constituida pelo vinculo de casamento indissoluvel e tera direito a protecdo especial do Estado”
(BALEEIRO e SOBRINHO, 2012, p.88). Para além desse cuidado especial, haverd outros
auxilios nao especificados perante as familias de prole numerosa. Ai outro regime de veridi¢do
interessante, embora ndo seja especialmente vinculado ao tema do nosso trabalho. Para além
das questdes da estrutura social, enuncia-se uma educacdo promovida pelo poder publico em
sua esséncia; ministrada em casa ou na escola, tem como papel proliferar os ideais de liberdade
e solidariedade.

Eurico Gaspar Dutra é tido como um presidente legalista que tinha o costume de
consultar a Constitui¢do antes de tomar determinadas decisdes. Mesmo constitucionalista, iSSo
ndo o impediu de reprimir as atuaces do Partido Comunista Brasileiro (PCB), que voltara a
legalidade.

Como os demais paises, era necessario que o Brasil se posicionasse sobre qual seria o
seu lado escolhido. Assim que declara seu apoio aos Estados Unidos, manifesta esse mesmo
amparo mediante uma perseguicdo aos comunistas em solo patrio. Apesar de sairmos de um
Estado ditatorial, no qual o comandante do pais se apresentava como a figura do soberano e
nitidamente perseguia os seus desafetos, temos um regime presidencialista que, encabegado por
um lider militar, segue a mesma estratégia de perseguicdo daqueles que representavam uma
possivel “ameaga” aos posicionamentos do Estado.

Podemos, entdo, concluir que, nesses dois momentos historicos, a perseguicdo aos
antagonistas politicos ndo se apresentava como uma estratégia de poder ligada ao modelo de
Estado do pais (ditatorial ou presidencialista), mas sim ligada a uma intengdo de manutencéo
do poder. Se os militares procuravam retornar ao poder por meio da for¢a, da forca armada,
aqueles que se encontravam ocupando cargos governamentais utilizavam também essa tatica

para se manterem no exercicio do poder. No Brasil, a vinculagdo com o poder passa pela
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estratégia da forca até o interregno democratico, forca de almejar e de conquista, forca de
ameaca e manutenc&o.

Essa perseguicdo aos comunistas estava nitidamente amparada em uma filosofia
americana, um regime de veridicdo, conforme enuncia Michel Foucault (2005), que procurava
produzir determinadas verdades, principalmente a de que o comunismo seria a derrocada do
novo sistema liberal-democratico instalado em outros paises, um perigo a estabilidade
alcancada. Ao categorizar-se 0 comunista como essa ameaca, incide sobre ele uma série de
acOes que se iniciam pela perseguicdo e que ndo se encerram com ela, procurando-se também
incutir nos demais certo receio ou temor pela manifestacdo que pudesse ser categorizada como
comunista.

Houve, entdo, a aplicacdo de estratégias e dispositivos disciplinares em uma sociedade
gue ja se apresentava como sendo uma sociedade calcada em um dispositivo de segurancga. Eis
novamente a constatacdo de que ndo ha ruptura na passagem de um dispositivo ao outro, tal
como conceitua Foucault (2008a). Em nossa anédlise, as estratégias de enfrentamento do
comunismo apresentam-se como estratégias de controle social, na verdade, de controle do
social.

Apés dendncia do PCB, este foi desmantelado em 1948, conduzindo-se seus
candidatos a perda dos seus mandatos. No mesmo ano, seria criada a ESG ou Escola Superior
de Guerra, que nasceria pela confluéncia do pensamento da elite brasileira e de militares
americanos contra o exército dos vermelhos. Esse instituto ficaria com o encargo de tracar as
diretrizes da seguranca nacional.

Essa escola de guerra (ESG) acabara por interferir na histdria brasileira nos anos
seguintes pela formacdo militar das liderangas que planejardo o golpe de 1964. Todavia, nesses
tempos apds a derrocada de Vargas e com o governo de Dutra, o que se percebia era que a
aproximacdo com os Estados Unidos tinha correspondéncias também no campo econémico, a
saber, a adocdo de uma postura mais liberal.

Durante o governo de Eurico Gaspar Dutra, realiza-se a Segunda Conferéncia Nacional
de Saude, no més de dezembro de 1950.Era entdo ministro da Saude o Sr. Pedro Calmon M. de
Bittencourt. Porém, ndo poderemos discutir quais as pautas estiveram em jogo, posto que, de
acordo com o Ministério da Saude brasileiro, ndo houve registro formal dessa CNS, o que
inviabilizou a confeccdo do seu relatorio. O que se pode afirmar é que ela se destinava a analisar
0s pontos de vista dominantes entre os sanitaristas e tinha como intuito a constru¢do de uma
compreensdo acerca dos problemas sanitarios compartilhados entre os gestores estaduais e 0s

do nivel federal.
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Essa intencdo demonstra que a populacdo ainda ndo é convidada a reflexdo sobre as
questdes relevantes ao campo da saude, e essa segunda CNS, assim como a primeira, realizada
em 1941, apresentou um carater intergovernamental. Dizendo em outras palavras, ndo houve
controle social do povo em direcdo ao governo, mas uma exclusdo da populacdo das pautas e
discussdes realizadas, um controle social do governo sobre a populacéo pela via estratégica da
néo incluséo (BRASIL, CONASS, 2009).

Sendo estava participando diretamente do pleito eleitoral com um candidato proprio
ou apoiando um dos candidatos a presidéncia, as Forcas Armadas ndo deixam de participar do
cenario politico ao sustentarem o jogo democratico, por assim dizer. E por meio da regulacéo
militar que existe a garantia de que as elei¢Oes seriam realizadas, e mais, de que o seu resultado
ndo sofreria nenhuma espécie de contraponto ou contestacdo, embora essa viesse da imprensa.

Entdo, podemos dizer que nesse momento histdrico o controle social da populacdo se
deu pelo exercicio eleitoral, que garantira o retorno de VVargas ao Governo. Ja o controle social
do governo em relacdo ao povo deu-se pela supervisdo e garantia do jogo democratico. De
acordo com Pilagallo (2009c), além de um perfil mais conciliador, Getlulio expandird sua
atuacdo, a partir de sua posse em 1951, especialmente na esfera econémica, promovendo um
avanco planejado e intencional a industrializagdo nacional.

Havia uma grande insatisfacdo popular, que se apresentava por meio de greves e outras
manifestacdes, e Vargas queria combaté-la. Essas manifestacdes populares, simbdélicas em
termos de um controle social, ocorrem devido a uma crise cambial e aumento da inflacdo. Para
Vargas, um ponto importante era 0 apoio que recebia das massas, elemento que pode ser
denominado de razdo estatal, de acordo com Foucault (2005).

Vargas estava encurralado, sem apoio politico e sem base de sustentacdo. Para ele,
sobrava novamente o apoio das massas, e esse amparo se daria pela duplicacdo do salario
minimo, outra estratégia de controle social, mais um mecanismo de razdo de Estado. Dessa
forma, o governo apresentava-se novamente como necessario, a fim de fornecer melhores
condicdes de vida a populacéo assalariada; mais uma vez, a figura de provedor era utilizada
para justificar sua continuidade.

Todavia, diante de novas pressfes para as quais ndo havia resposta ou saida, o
presidente suicida-se com um tiro no coragdo no dia 24 de agosto de 1954. Apesar de ter
resistido a um primeiro ultimato do exercito em 1945, VVargas ndo passaria por esse segundo, e
uma vez mais as Forgcas Armadas apresentavam-se como capazes de alterar o destino politico
da nacdo. Contudo, o suicidio de Vargas serviu a um adiamento dos interesses que se
avizinhavam (PILAGALLO, 2009c).
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ApOs sua morte, quem assume a presidéncia do Brasil é seu vice (Café Filho),
conforme ordenava a Carta Constitucional de 1946. Entdo, tenta-se administrar um pais que
ainda se encontrava em choque pela morte do seu presidente.

Apesar das solicitacfes em contrario, decide-se pela manutencéo do pleito eleitoral em
1955. Associado a figura de Jodo Goulart, Juscelino sai vitorioso das urnas, o que ndo impediu
uma serie de manobras que visavam a impedir a sua posse, ja que 0 ex-governador mineiro e
ex-prefeito de Belo Horizonte parecia associar-se diretamente com o que se denominava de
getulismo. Dois presidentes depostos em menos de um més, a aproximacao de uma possivel
guerra civil, e o pais vivendo em regime de excecao até janeiro de 1956, quando se confirmou
a posse de Juscelino e Jango (PILAGALLO, 2009c).

A intencdo de Juscelino, ao ser empossado, era de pacificar o pais e, para isso,
solicitara o fim do estado de sitio, apesar da consciéncia da existéncia de alguns focos de
indisciplina. Mesmo enfrentando vérios levantes de militares insatisfeitos, apesar da anistia
concedida aos envolvidos, Juscelino pds em funcionamento seu projeto de desenvolvimento
nacional, um plano econdmico que marcaria a sua gestao e que receberia a alcunha de Programa
de Metas.

Pode-se perceber, no programa de desenvolvimento proposto por Juscelino, uma
transposicdo de um modelo econdmico rural de longa existéncia no pais para um modelo de
industrializacdo, almejando-se, de acordo com Pilagallo (2009c), a diminuicdo da distancia
entre a realidade brasileira e a dos paises ricos. Mesmo sendo abrangente, o programa dava
énfase aos setores de energia e transporte em primeiro lugar e alimentacdo, inddstria de base e
educacdo em segundo lugar, estabelecendo 30 metas de desenvolvimento.

O Estado Brasileiro, conforme Pilagallo (2009d), tem o seu regime autoritario de
governo interrompido nos anos de 1950 com a morte de Getulio Vargas e teria uma sobrevida
prolongada nos anos 80 com o governo do General Figueiredo. Porém, seria a partir da década
de 1960 que os militares deixariam a sua marca no pais.

O Brasil encontrava-se em um periodo de vulnerabilidade econémica, com altos
indices inflacionarios. Com a consequente perda do poder aquisitivo, greves ocorriam de
maneira frequente, tendo como meta 0s aumentos salariais, situacdo que ira minar a candidatura
de um politico ligado ao governo da época.

Dois elementos chamam a atencdo nesse momento. Primeiramente, tem-se a
manifestacdo popular em forma de greves, que atestam as dificuldades econdmicas instaladas
no pais, mesmo com os avangos desenvolvimentistas em termos industriais. Em segundo lugar,

observa-se a falta de apoio ao candidato amparado pelo entdo presidente e que servira de
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sustentaculo ao seu governo. Dois momentos de controle social articulados, e uma forma de
expressdo de insatisfagdo sairia das ruas as urnas (PILAGALLO, 2009d).

Em sequéncia ao comando de Juscelino, figuraria como presidente do pais Janio
Quadros e depois Jodo Goulart, que acabariam por sedimentar o caminho a ditadura militar.
Ainda de acordo com Pilagallo (2009d), em pleno periodo histérico denominado de Guerra
Fria, Janio Quadros distancia-se do modelo americano, o qual era defendido pelo seu proprio
partido.

Em 7 de setembro de 1962, é empossado Jodo Goulart como o novo presidente
brasileiro, em prol de uma uni&o nacional; como primeiro-ministro, surge a figura de Tancredo
Neves. Ao tentar indicar um ministro de Relagdes Exteriores, Jango obteve um veto dos demais
parlamentares e lancou no primeiro plano da politica nacional, de acordo com Pilagallo (2009d),
uma forca organizada que teria papel relevante na vida nacional: o sindicalismo.

Uma greve nacional organizada pelos sindicatos foi um movimento de apoio ao
presidente e de enfrentamento dos deputados, uma forma de controle social que ndo sé se
posicionava, como também pressionava um setor governamental. Essa pressdo ou movimento
seria depois beneficiado pelo préprio presidente em termos de uma politica salarial que se
direcionava aos trabalhadores de empresas publicas federais; os de setor privado ndo tinham
aumentos equivalentes.

Vé-se um regime de veridicao diferente dagqueles das demais gestdes presidenciais, um
regime de veridicdo que premia o apoio, uma troca de favores, mas uma troca que categoriza e
diferencia aqueles que receberiam os beneficios. Anteriormente beneficiados com o apoio no
governo Vargas em uma lédgica de justificacdo do governo ou razdo de Estado, agora era 0 apoio
que se enunciava primeiramente e depois a premiagéo.

O Estado passa a incorporar, nesse momento da histéria nacional, uma classe de
pessoas que era até entdo relegada a um plano de perseguicdo em outras gestdes. Os comunistas
brasileiros, que até aquele periodo eram perseguidos, principalmente em termos de uma
aproximacédo com a politica dos Estados Unidos, viam-se agora premiados pelo seu apoio ao
governante do pais.

Claramente, como podemos perceber, 0 modelo governamental e o jogo politico séo
capazes de produzir subjetividades. Ser comunista e defender um novo modelo governamental,
apoiando os interesses governamentais, torna-se uma forma de ser privilegiada, capaz de
alcancar determinados beneficios, especialmente se essa manifestacdo se desse na esfera do

servidorismo publico federal.
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O Estado assume para si 0 papel de autor e gestor de reformas politicas e econémicas
que iriam minimizar as desigualdades sociais e regionais. Entdo, podemos dizer, a partir do que
afirma Foucault (2005), que a razdo de Estado se da por esse entendimento de uma funcgéo
equalizadora das desigualdades. Esse plano, no entender da populacdo, serviu de plataforma
para o retorno do presidencialismo, atrelado a figura de Jango (PILAGALLO, 2009d).

O Plano Trienal, apesar das boas intengdes, ndo obteve o0 sucesso que almejava. Em
primeiro lugar, era dependente dos investimentos estrangeiros, que ndo vieram, uma vez que 0S
Estados Unidos viam o governo brasileiro com desconfianca desde Janio Quadros. Em segundo
lugar, a forca sindical questionava o congelamento dos salarios. O mesmo grupo que apoiara o
presidente agora era contrario as suas medidas. Os precos continuam subindo, e, com o
crescimento econémico nao correspondendo ao desejado, o pais viu essa proposta ser
abandonada nos primeiros seis meses.

De acordo com Pilagallo (2009d), ndo conseguindo dar continuidade as suas intences,
0 entdo presidente assume uma postura de radicaliza¢do. Sua via conciliatéria perdera o sentido,
e esse caminho conduziria ao golpe de estado. No inicio de 1964, os politicos de esquerda da
base aliada do presidente propunham o golpe e direcionavam a populacdo a defender reformas
sociais, mesmo sem a aprovacao do Congresso.

Em termos de controle social, portanto, temos uma fragmentacdo da participagao
popular entre aqueles que apoiavam medidas mais suaves, aqueles que ja defendiam o golpe
militar e outros que amparavam as reformas de base. Vale ressaltar que a participacéo popular
nesses enfrentamentos €, naquele momento historico, demonstrativa de uma nova légica de
compreensdo ou de enunciabilidade possivel, e a populacdo cabem a organizacdo, a pressao e a
defesa de pontos de vista.

Sem 0 apoio esperado, o governo langa mao de uma estratégia de mobilizacdo da
populacdo por meio de grandes comicios, que deveriam culminar com uma pressdo popular
sobre 0 Congresso. As reformas de base tornaram-se o alicerce do governo de esquerda, mas
eram agraria, bancaria, administrativa, eleitoral, urbana e fiscal, bloqueadas pela maioria
conservadora.

O controle social do governo para com a populacdo passava por uma promessa de
reformas de base e procurava o apoio dessa mesma populacdo. O controle social do povo
brasileiro sobre 0 governo manifestava-se na possibilidade de optar por posicionamentos
distintos, mesmo por aqueles contrarios a forma de governo, ao estilo de exercicio do poder.

Antes que passemos & agdo militar, discutamos algumas questdes sobre o campo da

salide nesse periodo que procuramos caracterizar. O presidente Eurico Gaspar Dutra, sucessor
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de Vargas, de acordo com Filho (1996), estabelecera como prioridade a organizacédo racional
dos servicos publicos, mas esbarraria na ineficiéncia burocratica e nas disputas de diferentes
grupos politicos. Havia sido elaborado um plano de melhoria dos sistemas de satde denominado
de Plano Salte (1948), mas este ndo conseguiria ser implantado.

No ano de 1953, ja no segundo mandato de Getulio Vargas, um ano antes do desfecho
do seu governo e de sua vida, foi criado o Ministério da Salude, depois de uma discussdo que
teria durado por volta de sete anos. Essa nova pasta governamental contou com verbas irrisorias
no decorrer da década de 1950, correspondendo a 1,2% do Produto Interno Bruto. De acordo
com Filho (1996), esse aporte financeiro denunciava o nivel de preocupacdo das autoridades

governamentais com a satde publica.

A falta de dinheiro impedia que o Estado atuasse com eficécia na péssima situacdo da
salde coletiva: faltavam funciondrios especializados, equipamentos apropriados,
postos de atendimento e, sobretudo, faltava &nimo aos servidores. Em conseqiiéncia,
0 Ministério da Salde atuou de maneira pouco eficiente na reducéo dos indices de
mortalidade e morbidade das doengas que inutilizavam para o trabalho e para a vida
muitos brasileiros (FILHO, 1996, p.40).

A falha do Ministério da Saude (MS) ocorreu porque ndo havia se programado para a
realizacdo de algumas reformas fundamentais ou para a organizacdo de uma politica de satde
mais eficiente, 0 que se traduzia na criacdo de servicos de salde que se sobrepunham, aumento
dos gastos com servidores e diminuicdo das verbas para o saneamento e a assisténcia aos
enfermos. Em seus primeiros anos, 0 MS dedicou-se as patologias que atingiam, sobretudo, a
populacdo do interior, como a doenca de Chagas, a maléria, 0 tracoma e a esquistossomose,
promovendo a educacdo sanitaria da populacgdo rural.

Além dessa dedicagdo as endemias rurais, outro traco iria caracterizar a politica de
salide nesse periodo democratico entre ditaduras: o clientelismo (FILHO, 1996). Os partidos ou
lideres politicos trocavam ambulancias, leitos hospitalares, profissionais de satde e vacinas por
votos e apoio nas epocas eleitorais. Outras areas, onde ndo havia esse tipo de mecanismo,
sofriam com a falta de assisténcia médico-sanitéria.

Nesse periodo, eram frequentes as mudancas de ministros da pasta. Conforme Filho
(1996), nas duas primeiras décadas de atuacdo do MS, contabilizaram-se 19 titulares diferentes.

Enquanto o MS dedicava-se as questdes rurais, nas zonas urbanas industriais e
densamente povoadas, a assisténcia médica era disponibilizada por meio de hospitais e clinicas
privadas ou conveniadas com os institutos de pensdo e aposentadoria, mantidos pelos
trabalhadores e seus patrGes. O nimero de pessoas dependentes desses institutos crescia

vertiginosamente, e a quantidade de pessoas a serem atendidas suplantava a capacidade de
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atendimento das unidades de salde. Esse fendbmeno acarretou a formagdo de longas filas de
enfermos e a dificuldade para internacdo e atendimentos de urgéncia e emergéncia.

Ainda de acordo com Filho (1996), a medicina privada pressionava o governo a
estabelecer uma estratégia de favorecimento desse setor em detrimento da construcéo de novos
servicos publicos. Devido a essa pressdo, os incentivos fiscais destinavam-se a aparelhar e
melhorar esses servicos privados que vendiam os servicos de atencdo a salde. Ressalta-se que
0s proprietarios desses servicos pertenciam a classe politica e eram os grandes favorecidos
nessa estratégia governamental.

A populagio, como pudemos perceber, restava obter atendimento a satide a partir de
sua situacdo laboral — aos empregados, os institutos de pensdo e aposentadoria; aos nao-
trabalhadores, a assisténcia publica sobrecarregada de filas e espera. O Estado encarregava-se
de realizar intervencdes pontuais nesse contexto, além dos incentivos, no sentido de uniformizar
as contribuicOes a serem pagas pelos trabalhadores aos institutos aos quais se encontravam
vinculados, por meio da Lei Organica de Previdéncia Social (LOPS), datada de 1960.

O indice de mortalidade infantil era altissimo, principalmente nas capitais estaduais,
que recebiam pessoas provenientes do éxodo rural, iniciado na década de 1940.Essamortalidade
infantil era “[...] a consequéncia terrivel do desconhecimento das regras béasicas de higiene e,
sobretudo, da auséncia de sistemas de tratamento e distribuicdo de agua e coleta de esgoto”
(FILHO, 1996, p.44).

Essa taxa de mortalidade infantil justificou a énfase na puericultura e o atendimento e
assisténcia as maes, além de estratégias de vacina¢do e acompanhamento. Apesar de novas
politicas de assisténcia, ndo se percebe, no mesmo periodo histérico, uma atencao as questdes
de saneamento basico. HA uma preocupacdo de carater curativo (0 agravo ja se encontra
instalado) que ainda considera as questdes de satde como algo sem relacéo de dependéncia com
outros setores, 0 que serd chamado na Declaracdo de Alma-Ata (1974) de intersetorialidade.

Fome, miséria e exploracdo foram conduzidas ao patamar de variaveis que poderiam
interferir nas condicdes de saude, e o Estado novamente coloca-se na fungédo de prover melhores
condicBes de alimentacdo a populagdo. Instala-se um regime de veridicdo ja conhecido que
transformava o Estado em um cuidador da area de salde da popula¢do, um provedor de
condicBes que produzia pessoas que aguardavam os beneficios de uma assisténcia meédica,
melhores condi¢des de trabalho e remuneracao.

Destacamos a questdo do posicionamento politico da populagédo, do controle social da
época, que se dava pela utilizacdo do que Ihe era oferecido pela gestdo estatal. Os médicos e

epistemologos da época denunciaram uma pratica que nao deveria resumir-se a assisténcia, mas
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incluir também uma luta pelo bem-estar coletivo. A essas figuras, cabia a cobranga de decisdes
e verbas que beneficiassem as camadas sociais menos favorecidas, ou seja, mais uma vez, ndo
é a populacdo que se direciona a essa cobranca, mas o saber médico que se colocara agora entre
0 assistido e o provedor, estabelecendo nova cadeia de regulacdo do acesso a saude (FILHO,
1996).

A Terceira Conferéncia Nacional de Satde ocorreria no més de junho do ano de 1963,
sob o governo de Jango e tendo como ministro da Saude Wilson Fadul, 13 anos ap6s a
realizacdo da Segunda Conferéncia. Apesar de ter carater ainda intergovernamental, o0s
membros poderiam valer-se de assessores técnicos para a discussao das pautas. Teve como tema
uma anélise da situacdo sanitéaria e a reorganizacdo do sistema de salde, com propostas de
descentralizacao e redefini¢do dos papéis de cada uma das esferas de governo (federal, estadual
e municipal), além da proposicdo de um plano nacional de saude. Todavia, o golpe militar de
1964 viria interferir na implantacdo do que havia sido discutido e pactuado na conferéncia
(CONASS, 2009).

Apds a convocacao e de acordo com o relatdrio da conferéncia (BRASIL, Ministério
da Saude, 1963), além dos conferencistas indicados como representantes do governo, o ministro
da Saude conclamou médicos para participarem das discussdes. Nao se encontra 0 chamamento
depopulares; consequentemente, ndo se utiliza o termo controle social no referido relatério nem
h& mencéo de colocacdes advindas dos usuarios dos servicos de saude.

Podemos dizer que se trata de uma reunido intergovernamental. O texto que versa
sobre a necessidade de um plano nacional de saude direciona a relacdo que se compreendia
como fundamental entre 0 campo da saude e as questdes econémicas. A populacdo é
compreendida como uma grande forca de trabalho que deve ser mantida sd a fim de que o pais

possa desenvolver-se; para isso, 0 planejamento é conceituado como fundamental.

Esta preocupacao de ajustar o aparelho assistencial as peculiaridades econdmicas e de
tornar a politica de sadde um instrumento dindmico para ativar 0 processo de
desenvolvimento, deve hoje ser traduzida em um plano, ou seja um agregado de
principios e normas que condense, no tempo e no espago, decisdes racionais. Em um
pais em desenvolvimento como o Brasil, com taxa elevada de incremento
demografico e crescente demanda de servigos assistenciais, resultante da elevacao da
renda e do acréscimo do poder reivindicatdrio das massas, contrastando com a
escassez de recursos para atender ao clamor daquelas necessidades crescentes, a idéia
do planejamento adquire forca especial (BRASIL, MS, 1963, p.13).

Menciona-se que essa populagdo conceituada como massa pode agora fazer
reivindicacdes, mas ndo as faz no campo da conferéncia. Por isso, entende-se que as
reivindicacdes populares séo ouvidas e pontuadas em um contexto fora da formalidade do

planejamento. Essa parece ser uma observacdo bastante interessante, posto que futuramente a
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populacdo serd inserida, em termos de suas possibilidades de posicionamento, ndo s6 no campo
informal, por assim dizer, mas também nas préprias conferéncias e, sendo assim, na 6tica do
planejamento da politica.

Percebe-se que a organizacdo politica na salde ainda ndo é compreendida em 1963
como sendo uma atividade da populacéo, e sim do Estado. As informacGes sobre a salde e as
suas condicdes sdo colhidas pelo IBGE, e compreende-se que ndo serdo capazes de uma verdade
estatistica, como o préprio texto do relatorio afirma.

Ap0s as colocagdes a respeito da coleta das informagdes necessarias ao planejamento
e a elaboracgdo de um plano nacional de saude, os posicionamentos voltam a associar as questdes
de salde a fatores econdémicos e ao desenvolvimento do pais. Por isso, houve o casamento do
plano nacional de satde com o Plano Trienal, conforme vimos acima.

Nesse periodo, o Brasil vé-se como um pais subdesenvolvido e procura espelhar-se
naqueles que sdo classificados como desenvolvidos, almejando estar entre eles. Essa
classificacdo como subdesenvolvido sustenta-se no relatério da Terceira Conferéncia por uma
série de indicadores, como renda per capita, esperanca de vida ao nascer, concentracdo da
populacdo em zona urbana e rural e outros.

Percebe-se, assim, que ndo houve controle social da populagdo em dire¢do ao governo,
mas uma exclusdo da populacdo das pautas e discussdes realizadas, um controle social do
governo sobre a populacdo pela via estratégica da ndo-inclusdo. Observa-se certo controle
social da populacdo apenas no que se refere a possibilidade de participacdo politica e de voto,
mas ndo nas discussdes das politicas de salde ou outras questdes sociais. As forcas armadas
regulam o jogo democrético.

Para além do voto, nesse periodo, encontraremos manifesta¢cdes populares em forma
de greves motivadas essencialmente por fatores econdmicos. Medidas de imprensa e politicas
trabalhistas, tais como a duplicacdo do salario minimo, procuravam influenciar a opinido
publica, retomando o conceito do Estado como fornecedor de condicbes de existéncia. Essa
estratégia ja havia sido outrora utilizada por Vargas quando de sua primeira passagem pela
Presidéncia da Republica.

Com a presidéncia nas maos de Jodo Goulart, uma importante ferramenta de
participacdo popular emerge para pressionar a classe politica, o sindicalismo. A participacao
popular fragmenta-se entre 0s que apoiavam as reformas de base, 0s que desejavam mudancas
econbmicas mais suaves e aqueles que flertavam com o golpe militar.

Como vimos, apesar da criacdo do Ministério da Satde em 1953, os aportes financeiros

a area de saude ndo forneciam a essa pasta ares de prioridade nos investimentos do Estado, em
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comparagao com outras areas de desenvolvimento social. Ha um grande clima de clientelismo
e troca de favores na esfera de salde, e a iniciativa privada contava com a preferéncia dos
investimentos estatais em detrimento dos servicos publicos.

Assim, a situacdo de saude é discutida na Terceira Conferéncia Nacional de Saude,
mas sem a participacdo popular direta, e defende-se a criacdo de um Sistema Nacional de Saide
que acabara por deixar a agenda governamental com a eclosao do golpe militar. A organizagéo
politica na satde ainda ndo é compreendida em 1963 como sendo uma atividade da populacao,

e sim do Estado.

2.2 Da ditadura militar em 1964 a redemocratizacdo: da auséncia de controle

social a participacao popular

Com a emergéncia do governo ditatorial militar em 1964, o sindicalismo, expressdo
do controle social, passara a ser compreendido como um elemento a ser combatido pelo Estado.
O presidente da Republica volta a ser escolhido de maneira indireta, retirando a participacéo
popular desse ato politico; os partidos politicos seriam extintos, € uma aura de repressao e
perseguicdo politica se instalara no pais.

Com a ocorréncia de prisdes, torturas, cassacdes politicas e exclusdo politica,
arriscamos a dizer que nao se pode falar em controle social nesse inicio da ditadura, posto que
a relacdo entre populacdo e Estado sera de obediéncia ao soberano, elemento reatualizado nesse
periodo histérico. Ha, sim, um controle do social pela via da obediéncia, da submisséo.

Planos nacionais e regionais de saude ainda se apresentam como competéncias estatais
(da Unido), tal como nos periodos histdricos anteriores, havendo uma énfase na assisténcia
médica, hospitalar e sanitéria preventiva. A nova Carta Constitucional de 1967 ndo versa sobre
controle social nem mesmo sobre participacdo popular nas discussdes das politicas publicas. A
Quarta Conferéncia Nacional de Saude, que ocorre no mesmo ano da nova Carta Constitucional,
ainda se da pela via do saber técnico, de carater intergovernamental, sem a participagdo popular.

Estando os parlamentares fora do jogo politico nacional, cabera aos estudantes
secundaristas a expressdo da insatisfacdo popular por meio de passeatas, agdes que serdo
combatidas pelo Estado mediante o uso da forca. Além da utilizacdo da forca, outra estratégia
de controle do social bastante utilizada no periodo dava-se pela via da imprensa, que procurava
focar sua producdo no éxito econdémico e no sucesso do pais no campo esportivo, especialmente

no futebol.
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E durante a presidéncia de Ernesto Geisel que o processo de redemocratizagao, de um
retorno do Estado a um comando civil, passara a fazer parte da agenda politica de forma gradual
e cautelosa. O Ministério da Saude assume a organizacdo da politica nacional de saude, que
deveria atender aos interesses coletivos, principalmente as demandas das pessoas
economicamente ativas, e esboca-se um contexto de intersetorialidade, com a parceria de outras
pastas governamentais.

E na Quinta Conferéncia Nacional de Satide, no ano de 1975, que a organizagao de um
Sistema Nacional de Saude retornara as discussdes, que ndo sdo organizadas fora do contexto
intergovernamental, ou seja, ndo tém a participacdo popular. Todavia, sera nesse momento que
a salde passara a ser conceituada como um campo no qual ha uma responsabilidade conjunta
entre Estado, agentes de salde e comunidade.

Trata-se, entdo, de uma dizibilidade, uma enunciabilidade do controle social, mas este
ainda ndo seria colocado em pratica tal como o vemos hoje. Os lideres comunitérios deveriam
ser orientados a respeito das questdes de salde para convencerem a populacao, que é convocada
as campanhas de saude.

Na Sexta Conferéncia de Saude, em 1977, os lideres comunitérios ndo sé orientam,
como também séo conceituados como capazes de intervir em si mesmos e nas suas comunidades
a partir de uma logica de vigilancia.

A Sétima Conferéncia Nacional de Salude, realizada em 1980, retomara algumas
discussbes da Sexta Conferéncia e trard muitas das tematicas apresentadas na Declaracdo de
Alma-Ata, do ano de 1978, tais como 0s investimentos e a primazia do setor de atencdo a saude
denominado de Atencdo Bésica. O discurso é fortemente marcado pela participacdo popular nas
politicas de satde, mas o povo ainda ndo é convidado a elaborar essa politica. Essas condi¢des
de conformacéo do controle social constituem-se por algumas linhas cartograficas analisadas a
partir de agora.

Como vimos anteriormente, no ano de 1964, os animos politicos estavam exaltados
ndo sO naqueles que ocupavam 0 governo, como também naqueles que se colocavam como
opositores do governo de Jodo Goulart. Apés um discurso inflamado do presidente em marco
desse ano, o general Olympio Mour&o Filho lanca a Operacéo Popeye, que pretendia depor o
presidente por meio da presenca de tropas militares no Rio de Janeiro. Apesar do seu insucesso,
a iniciativa do general mineiro obrigou os militares a anteciparem sua acdo para derrubar o
presidente (PILAGALLO, 2009d).

De acordo com Pilagallo (2009d), o que ocorreu em solo brasileiro ndo pode ser

comparado ao que houve nas Revolugdes Russa (1917) e Francesa (1789), ja que estas
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provocaram mudangas estruturais na sociedade. O que se desejava ndo era um novo grupo no
poder, mas “[...] outro projeto nacional, politicamente conservador e economicamente
modernizante” (PILAGALLO, 2009d, p.48).

Embora houvesse uma manifestacdo de governadores, parlamentares, empresarios, da
imprensa, da classe média e da propria Igreja Catolica em relagcdo ao novo governo, ficou claro
que a opinido que importava em relacdo a conducdo provinha do Exército. Desse modo, de um
regime democratico, passamos a um regime ditatorial. Em 5 de abril de 1964, a despeito dos
demais pretendentes, Castello Branco assume a Presidéncia, candidato Unico e eleito
indiretamente pelo Congresso, 6rgao que atendia aos interesses militares— diga-se de passagem,
esse presidente era completamente desconhecido da populacéo.

Pilagallo (2009d) ressalta que o grupo que daria as cartas a politica nacional era
caracterizado por um apego as leis. Porém, com a possibilidade de governo nas maos, o que se
viu foi uma série de medidas ditatoriais que ndo se preocupavam em manter alguma coeréncia
com o foro legal e se amparavam em decretos. A propria eleicdo indireta de Castello Branco
foi regulamentada dias antes por um ato institucional, que seria depois denominado de Al-1, no
qual se afirmava que a revolucao se legitimava por si mesma.

Agindo dessa forma, o novo Estado ditatorial ocupava-se de combater
preventivamente 0s setores que outrora apoiaram o Estado, especialmente o setor sindical. De
acordo com o que ja discutimos dos conceitos de Foucault (2008b), o poder reveste-se de
estratégias que visam a manter o proprio poder e assim encontra justificativas para os seus atos.
Um novo regime de veridicdo comeca a instalar-se, e, consequentemente, também novas
producdes de subjetividades, uma nova razao de Estado.

Para além da esfera econdmica e mesmo nao tendo o golpe de 1964 apresentado sinais
de violéncia, o que se viu no periodo posterior incluiu a cassacdo de politicos populistas, prisdes
de liderancas de esquerda e casos de tortura comandados pelos oficiais da linha dura que
condenavam cidadéaos, sem direito de defesa. Tal endurecimento manifesta-se mais ferozmente
a partir do final do ano de 1965, em resposta as elei¢es estaduais. Pressionado pelos setores
militares, que temiam o apoio popular a Juscelino Kubitschek, Castello Branco assinou o Al-2.
Este ato institucional minou as esperancgas de um retorno a democracia, ja que determinava a
eleicdo indireta para a Presidéncia da Republica, a extin¢éo dos partidos politicos e a mutilagdo
da Constituicdo de 1946 (PILAGALLO, 2009d).

A repressdo e a perseguicdo politica que haviam existido na gestdo de Vargas voltam
a apresentar-se no Estado ditatorial militar apds 1964. Aos opositores, estava organizada uma

estratégia de cassacdo quando no foro politico e de prisdes e torturas no foro civil. Aos civis,
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além das prisdes e das torturas, restava a percepc¢ao de que ndo poderiam mais escolher o seu
presidente e de que o voto deixa de apresentar-se como direito. Antes de sua saida do governo,
Castello Branco conseguiria ainda aprovar a Carta Constitucional de 1967, consolidando os
atos institucionais e colocando em vigor a Lei da Imprensa e a Lei de Seguranc¢a Nacional, que
cerceava a liberdade civil, assim municiando o proximo presidente para os enfrentamentos que
viriam,

Recorrendo aos conceitos foucaultianos que usamos para trabalhar os demais periodos
historicos brasileiros, fagamos algumas consideracdes. O novo Estado ditatorial apds 1964 volta
a desenhar-se por meio de uma visdo de soberania, ou seja, 0 presidente € o representante de
um governo que institui as leis de acordo com as suas vontades politicas. Os atos institucionais,
mesmo dando um verniz legal, no dizer de Pilagallo (2009d), funcionam como enunciadores da
vontade soberana.

O dispositivo legal determina uma aura de obediéncia a esse novo Estado e langa mao
de dispositivos disciplinares, referendando o que se compreende como autorizado/permitido ou
ndo-autorizado/ndo-permitido. Por meio de conceituacdes bem especificas, a populacdo é
dividida, disciplinarizada entre apoiadores e opositores, e para cada um desses setores
corresponde uma série de dispositivos diferenciados. Aos apoiadores, € instituida a
possibilidade de participacdo no jogo politico, com as suas préprias idiossincrasias, que nao sdo
objeto deste trabalho e fundamentariam outros estudos. Aos opositores, destinam-se a cassagdo
politica, a censura, a prisdo, a tortura.

A0 que nos parece, ndo se pode mencionar a possibilidade de controle social quando
0 governo institui como uma das relagdes da populacdo com o Estado a relacdo de obediéncia
ao jogo politico em cena. Essa afirmacdo sustenta o que estamos defendendo, pois se trata
claramente de um retorno a uma esfera de controle, mas de controle do social pela via da
obediéncia.

N&o podemos esquecer também que, apesar das questdes relacionadas a soberania e a
disciplina, o Estado brasileiro é ainda um estado de seguranca, que reatualiza dentro de si
dispositivos de regulagdo da populacdo. A populagdo tem os seus proprios fendmenos, e 0
governo se encarregaré de regulé-los, uma vez que é pelo conceito de populacdo que dizemos
ser esse Estado um estado de seguranca.

A Carta Constitucional de 1967, elaborada trés anos ap6s a tomada do poder pelos
militares, com a deposi¢do do presidente Jodo Goulart, reflete as estratégias do poder que estéo
em jogo no cenario politico do pais. De acordo com Cavalcanti, Brito e Baleeiro (2012), ha uma

centralizacdo muito maior no papel da Unido, que volta a centralizar as direcbes politicas,
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transformando os estados em seu campo de acdo e deixando aos municipios uma realidade
apenas operacional.

Ap0ds o fim do regime, o governo volta a dizer que o poder emana do povo e por ele é
exercido, tal como era determinado nas Cartas Constitucionais anteriores. A guerra de conquista
€ novamente mencionada como algo vedado, e os entraves com as outras nagdes devem ser
resolvidos de forma pacifica, assim como também j& fora anteriormente citado. As forcas
armadas devem planejar e garantir a seguranca nacional.

Interessante ressaltar que, entre as atribui¢es destinadas a policia federal, constam a
repressdo ao trafico de entorpecentes e a censura de diversGes publicas. Como outras
competéncias da Unido, estdo as organizacdes de planos de desenvolvimento regionais e planos
nacionais de educacao e saude.

Algo que nos parece hoje relevante € o entendimento de que as questdes de salde e de
educacédo, em comparacdo com as de desenvolvimento, ndo possuam idiossincrasias regionais,
tal como as pensamos atualmente. Sobre a salde, incidira ainda legislacdo proveniente da Unido
no sentido de sua defesa e protecéo.

Os eleitores séo caracterizados como maiores de 18 anos, tomando-se o0 voto e 0
alistamento militar como compulsérios, salvo algumas excec¢des. Inimeros artigos e paragrafos
possuem redacdo parecida com a da Carta Constitucional de 1946.Nao ha nenhum artigo ou
paragrafo que mencione a questdo do controle social ou detalhamento a respeito da politica
nacional de salde, havendo, todavia, posicionamentos sobre as areas de educacdo, arte, cultura
e trabalho. No tocante a saude, podemos encontrar, nos dizeres sobre a ordem econdmica e
social, a garantia de que aos trabalhadores estara disponibilizada a assisténcia médica,
hospitalar e sanitaria preventiva.

No mesmo ano de aprovacdo da Carta Constitucional de 1967, ocorrera a Quarta
Conferéncia Nacional de Salde, tendo como tema o0s recursos humanos para as atividades em
salde.

A quarta conferéncia, assim como as demais realizadas no periodo de ditadura militar,
“[...] retomou o carater de espaco de debate técnico, com a participacdo de especialistas nos
temas debatidos e das autoridades do Ministério da Saude, do Ministério da Previdéncia Social
e Assisténcia Social (MPAS) e dos estados e territorios” (BRASIL, CONASS, 2009, p. 13).
Como se pode ver, ainda ndo se menciona a participacdo popular, e um saber técnico é que
argumentara as questdes de biopolitica. Aquilo que diz respeito a vida esta atrelado a uma
politica, construida distante daquele que a vivera. A énfase da Quarta Conferéncia estava na

responsabilidade das instituicbes de ensino superior e do proprio Ministério da Saude de
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capacitar aqueles que iriam pensar a politica e executa-la: os profissionais, os técnicos da area
de salde, mas ndo 0s seus USUarios.

A repressdo do governo era desmedida em comparacdo com os atos publicos, o que
levou a articulacéo de populares, artistas, intelectuais e professores. Com isso, ha certo recuo
do Estado, uma vez que se configurava um ambiente de grande producédo cultural, mas de

intensa hostilidade com liberdades.

A nova producdo artistica desaguava nos festivais de mdsica, que, desde 1965,
eletrizavam o publico, sobretudo os universitarios. Refletindo a agitacdo de 1968, o
Festival Internacional de Cancdo Popular foi 0 mais tumultuado de todos. O que se
via e ouvia nos palcos do Rio e de S&o Paulo ndo deixava ddvidas de que, além da
frente Unica contra o inimigo comum que eram os militares, ndo havia consenso entre
os artistas. Eles divergiam sobre tudo: a importancia do folclore, o uso de guitarras
elétricas, a temética social, o lirismo alienado, o recado ideoldgico — ndo escapava
nem mesmo o0 modelo do terno que usavam (PILAGALLO, 2009d, p.59).

Nesse panorama, a violéncia caminhava para uma institucionalizacdo. Os militares
linha dura aguardavam um pretexto para pressionar o presidente, o que se deu a partir do
discurso de Marcio Moreira Alves, membro do partido de oposi¢do (MDB, ou Movimento
Democratico Brasileiro).

Os enfrentamentos entre o Estado e os estudantes pioravam. Com a proibicdo da
punicdo declarada pela Camara dos Deputados, em 13 de dezembro de 1968, o presidente Costa
e Silva convocou uma reunido do Conselho de Seguranga Nacional, aprovando-se o texto do

Al-5. Este, ao contrario dos atos anteriores, vigoraria por prazo indefinido e:

[...] dava ao presidente, entre outras prerrogativas, o poder de cassar politicos, fechar
o Congresso, suspender o0 habeas corpus, impor censura prévia a imprensa, aposentar
compulsoriamente professores universitarios, prender dissidentes (PILAGALLO,
2009d, p.65).

Os anos posteriores ao Al-5 foram denominados de Anos de Chumbo, e ficou claro
que qualquer oposicdo seria sufocada, mesmo que para isso fosse preciso usar violéncia.
Propostas de luta armada e de instalagdo do socialismo no Brasil culminaram com o sequestro
de um embaixador americano e com a libertag&o de prisioneiros politicos, que fugiram para o
exterior.

Cabe dizer que varios desses prisioneiros ocuparam ou ocupam cargos politicos
atualmente. Aqueles que desejavam a queda do regime militar dividiam-se entre a oposigéo
pacifica e a luta armada, sendo esta Ultima opg¢éo bastante atrativa aos universitarios de classe
média, mesmo nédo sendo possuidores, de acordo com Pilagallo (2009d), de préatica militar e

teoria politica.
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Interessante fazer uma ressalva. Haviamos dito anteriormente que, assim que Castelo
Branco assumira a presidéncia, se presenciou no Brasil um retorno a perseguicao politica, com
prisdes, perdas de mandato e torturas, o que deixara de ocorrer no governo de Jodo Goulart.
Chama-nos a atenc¢éo o fato de que a perseguicdo se torna ainda mais presente e é incrementada
quando ha um posicionamento de enfrentamento do Estado, como na gestdo de Costa e Silva.

Diante desse quadro de luta armada, a questdo sucessdria foi novamente decidida de
maneira indireta, e 0 ex-chefe do Servico Nacional de Informagbes (SNI), General Emilio
Garrastazu Médici, € empossado em outubro de 1969. A repressdo dotava-se de forca politica
para combater a luta armada. O assassinato de lideres, tais como Mariguella, pelos comandados
do Departamento de Ordem Politica e Social (DOPS) fornecia o tom do Estado Brasileiro

naquele momento.

Para enfrentar a luta armada, o governo deu total liberdade ao aparato de repressdo. A
tortura de prisioneiros politicos se tornou corriqueira em dependéncias policiais e
militares. Calcula-se que 144 pessoas tenham sido assassinadas sob tortura e que 125
tenham “desaparecido” — referéncia aos mortos cujos corpos ndo foram encontrados
(PILAGALLO, 2009d, p.75).

A estratégia de divulgacdo de informac6es foi utilizada de maneira sabia pela gestdo
de Emilio Garrastazu Médici. Somada a forte repressdo, tém-se as duas estratégias de controle
do social que conseguiriam escamotear o lado execravel do governo, que torturava e matava 0s
Seus opositores e que associava a gestao com um sucesso esportivo.

E comum esse discurso atual de manipulagdo como forma de conducéo da opini&o
publica, e, no caso do Brasil, ndo é raro que essa distracdo se dé pela via de eventos esportivos.
Consideremos que, apesar de essas duas estratégias de controle do social na gestdo de Médici
terem sido capazes de construir uma visdo positiva do governo, o sucesso econémico também
serviu ao mesmo fim.

E possivel que dificuldades econdmicas acentuadas pudessem ter mudado a avaliacdo
do periodo governamental. Pilagallo (2009d) chega a explicitar o proprio comportamento do
presidente, que se permitia fotografar acompanhando jogos da Copa do Mundo por meio de um
radio de pilha, desconstruindo a figura de ditador e, de certa forma, dizendo a populacéo quais
guestdes se revestiam de relevancia no momento.

Pilagallo (2009d) afirma, todavia, que em se tratando do governo Geisel o projeto
politico tem o valor de ter sido central em relacdo ao projeto econémico. Almejava-se uma
distenséo politica lenta e gradual, um processo de redemocratizacao, o retorno do governo aos
civis. Nao sendo mais necessario o aparelho de repressdo que se usara ap6s o Al-5, o presidente

Geisel comeca a ter problemas com os militares que ainda desejavam valer-se desse dispositivo.
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Trata-se de um regime de veridicdo importante, que produz subjetividades e formas de
existir especificas. Se, meses antes, a perseguicdo politica e civil dirigia-se aqueles que eram
opositores do Estado e que pregavam a luta armada, agora outra figura volta a emergir como
dotada de um rétulo de perigo a sociedade. E a figura do comunista, que ja fora em outras
situacdes utilizada como portadora desse rotulo de perigo a situagéo.

A Quinta Conferéncia Nacional de Saude ocorreria no ano de 1975, sendo presidida
pelo ministro da Saude, Paulo Almeida Machado. Seria dedicada a discussao de cinco temas
especificos. O primeiro seria a implantacao da Lei 6229/75, que criava o Sistema Nacional de
Saude e distribuia as atribui¢Ges entre o Ministério da Sadde, responsével pelas acdes coletivas
da Saude Publica, e o sistema de assisténcia médico-previdenciério, responsavel pela
assisténcia médica previdenciaria individual.

Foram também discutidas nessa conferéncia as estratégias e mecanismos de
implementacdo dos programas de salide materno-infantil, de controle de grandes endemias e de
extensdo das agdes de salde as populagdes rurais. Somadas a essas quatro pautas, discute-se a
implantacdo do Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica (BRASIL, CONASS, 2009).

Como haviamos mencionado anteriormente, trata-se de uma conferéncia ainda de
perfil intergovernamental, com a participacdo de membros do Conselho de Desenvolvimento
Social, representantes dos Ministérios da area social e representantes dos Ministérios de
Planejamento e Fazenda. De acordo com o Conselho Nacional dos Secretarios de Salde
(CONASS,2009), a grande contribuicdo dessa conferéncia foram as propostas relativas a
organizacdo do Sistema Nacional de Salde. Ressalta-se a auséncia de participacdo popular na
realizacéo da conferéncia.

De acordo com a Lei 6229 de 1975, o Sistema Nacional de Salde seria composto pelo
complexo de servigos direcionados a assisténcia a satde, fossem eles privados ou publicos, que
atuariam na promocao, protecao e recuperacdo da saude. O Ministério da Saude é responsavel
por elaborar a politica nacional de salde e deve ser capaz de atender aos interesses coletivos.

Cabe a ele também, embora ndo esteja explicitada a metodologia que deveria ser
utilizada, a avaliacdo do estado sanitario da populagdo. Além de elaborar o plano de protecédo
da saude e de combate as doencas transmissiveis e a execucdo das acOes para esse fim, o
Ministério assume uma série de outras competéncias.

Ao Ministério de Previdéncia Social fica destinada a coordenagdo e execugdo das
medidas de assisténcia médica individual. E também convocado & acfo o Ministério de
Educacéo e Cultura para formar e habilitar os técnicos que atuardo no campo da salde, sejam

eles de nivel superior ou de nivel técnico. Os demais Ministérios sdo também chamados a
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participacdo na constituicdo e manejo desse sistema nacional (BRASIL, Presidéncia da
Republica, 1975).

A Lei ainda define as atribui¢des da Unido, dos estados e municipios e define trés areas
programaticas de atuacdo sobre 0 meio ambiente, prestacdo de servigos as pessoas e atividades
de apoio. O campo de saude passa a ser visto por meio de um prisma regional, e sdo criadas as
Coordenadorias Regionais de Saude, que deveriam fomentar as discussdes locais e embasar 0s
posicionamentos da politica nacional e do Sistema Nacional de Saude.

Percebe-se, dessa forma, que ndo ha um planejamento especifico sobre participacdo
popular ou de controle social nessa Lei, que sera revogada pela Lei 8080 de 1990; a populacéo,
cabem somente as informagfes ao Ministério da Saude. Ha, sim, um trabalho que podemos
compreender como conjunto, mas conjunto no sentido de fornecer dados e indicadores ao
pessoal técnico que construira a politica, ainda que bem distante do seu usuério.

No relatério da Quinta Conferéncia, no discurso do presidente que abre o relatério, ha
uma colocagdo que infunde uma responsabilidade no campo da salde que transita entre o
Estado, os agentes de salde e a comunidade. Trata-se, a nosso ver, da primeira menc¢éao
conceitual gue sugere o campo da salde perpassado pela participacdo popular. Portanto, é uma
possibilidade de dizibilidade de um controle social, mas uma dizibilidade e enunciabilidade que
ndo se operacionalizam por meio da participacdo popular na propria conferéncia. Ao que ja
sinalizamos anteriormente, a populacdo é tida como fornecedora de informagdes que irdo
fundamentar as acGes e discussdes dos construtores da politica nacional e do Sistema Nacional

de Saude, a ser construido pelo Ministério da Saude.

Por outro lado, também cabe ressaltar que as funcBes de salde envolvem
responsabilidades e deveres que abrangem a sociedade como um todo. A acgdo do
poder publico, nas trés esferas governamentais em que se desdobra, combinar-se-a
portanto com a atuagdo da comunidade, num fecundante processo de interacdo que
levara ao aperfeicoamento crescente do sistema (BRASIL, MS, 1975, p.2).

Neste ponto, € pertinente fazer uma sinalizacdo em termos do tempo histérico. O
controle social e a participacdo popular na gestdo da saude comegam a ser pensados junto da
distenséo politica, do projeto de retorno da participacdo politica da sociedade civil. Assim,
comeca a ser pensado no exato momento em que o Estado militar abre mé&o do Al-5, ou seja,
do seu posicionamento mais endurecido em termos da repressao, e isso acontece na auséncia
de opositores. Logo depois, o presidente cita que a Unido convocou a populacédo a participar da
campanha contra a meningite e que ela atendeu a convocacéo. Ora, ndo se trata de uma relacédo
agonistica, de uma negociacdo, mas ainda de uma relacdo planejada sob uma légica que nos

remete a um ato de submeter-se a politica, que ndo convida, mas convoca.
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O Sistema Nacional de Saude é organizado como forma de minimizar os embates entre
as instituicGes que prestavam assisténcia a populagdo. Nesse interim, novamente manifesta-se
um viés econébmico bem delimitado, versando sobre a necessidade do SNS; as condicdes de
atengdo a saude devem melhorar, especialmente considerando a necessidade “[...] de organizar
servicos que atendam aos problemas de salde dos grupos economicamente ativos da
populacdao” (BRASIL, MS, 1975, p.20).

H4, neste ponto, uma questao que nos chama a aten¢édo: a compreensdo de um bloqueio
no que se refere a informacdo adequada e de mecanismos institucionais que possibilitem o
conhecimento das necessidades basicas da populacdo. Talvez isso ocorra devido a varios
fatores, mas podemos conjecturar que a auséncia de voz direta e ndo mediada da populagéo seja
um dos entraves ao conhecimento.

No que diz respeito ao Programa de Atencdo a Saude Materno-Infantil (Promater), a
teorizacdo sobre a participacdo popular é mais clara ainda, enunciando elementos que parecem
embasar posicionamentos mais atuais. Além de uma cartografia das liderancas locais e um
respeito dos preceitos socioculturais da comunidade, ha uma apropriacdo dos meios
comunitarios e uma institucionalizacdo daqueles programas que procuram desenvolver a

comunidade.

12 - A participagdo da comunidade foi reconhecida como de vital importancia, sendo
imprescindivel para obté-la: 12.1 — identificacdo das legitimas liderangas locais; 12.2
— utilizacdo permanente dos meios de comunicagdo coletivos; 12.3 — aproveitamentos
dos movimentos comunitarios existentes; 12.4 — institucionalizacdo de programas
comunitarios que visem a organizagdo e ao desenvolvimento da comunidade; 12.5 —
respeitar os preceitos de natureza sécio-cultural da comunidade (BRASIL, MS, 1975,
p.32).

No relatorio da Quinta Conferéncia, ainda aparecem alguns conceitos interessantes
acerca da participacdo popular sob a temética do programa de controle das grandes endemias.
Segundo os conceitos apresentados, os lideres comunitarios precisam ser orientados e a
populacdo € mencionada como um setor a ser conscientizado a respeito do beneficio das acbes
integradas. Estratégias diferentes para categorizag6es diferentes: aos lideres, cabe a orientagéo;
a populagdo, a conscientizagdo ou o convencimento. Embora isso ndo esteja escrito, parece-nos
possivel inferir que se esperava que os lideres, denominados anteriormente de legitimos, fossem
capazes de auxiliar na conscientizacéo da populacdo (BRASIL, MS, 1975).

Mesmo que ndo seja objetivo deste trabalho fazer a andlise da enunciabilidade do
programa de satde da familia no Brasil, no que se refere a saude rural e & presenca da figura

dos auxiliares, ha indicadores de possiveis analises no relatério da Quinta Conferéncia.



103

A Sexta Conferéncia Nacional de Saude viria a acontecer dois anos apds a Quinta
Conferéncia, no ano de 1977, sob a mesma figura presidencial e 0 mesmo ministro responsavel
pela pasta: Ernesto Geisel e Paulo de Almeida Machado, respectivamente. Essa conferéncia,
ainda de carater intergovernamental devido a natureza dos seus participantes, teve como
temario: a situacdo de controle das grandes endemias, a operacionalizagdo dos diplomas legais
bésicos apresentados em salde, a interioriza¢do dos servicos de saude e a politica nacional de
salde (BRASIL, MS, 1977).

De acordo com o relatério da Sexta Conferéncia, no que se refere ao seu primeiro tema
— a situacdo de controle das grandes endemias —, a populacdo passa a ser um setor nao s
fornecedor de informac6es, mas de possivel intervencdo sobre si mesmo, em uma vigilancia
direcionada — da populacédo a populacdo novamente —, mas que se torna “[...] uma participacédo
efetiva no processo de vigilancia” (BRASIL, MS, p.31).Informagdo e convocacdo em um
primeiro momento; passados dois anos, vigilancia e informacéao, nessa ordem.

Ao versar sobre a esquistossomose, 0 discurso sobre a participagéo popular agrega ndo
S0 essas relacfes, mas outras. Se tomarmos o conceito de razdo de Estado de Foucault (2008a),
poderiamos talvez dizer que se trata de uma razdo do controle social e da participacao popular,
uma extensao das préaticas do Estado quando estas se apresentam como dificultosas, de longo
prazo ou de dificil implantacéo.

Como nem sempre é possivel o emprego de todas as medidas preconizadas para o
controle das esquistossomoses [...] € que outras somente fornecem respostas a longo
prazo (educacdo sanitaria) ou sdo de dificil implantacdo (saneamento bésico), a
participacdo da comunidade deve ser encarada como uma necessidade geral dos
programas de salde publica, em todas as suas fases (BRASIL, MS, 1977, p.31).

Os elementos que novamente se apresentam séo a necessidade de se identificarem as
liderancas regionais e uma parceria entre as diversas areas que podem interferir na satde, tais
como as que compdem o Conselho de Desenvolvimento Social e as instituicdes da comunidade.

Cabe ressaltar que, tanto em 1975 quanto em 1977, a salde era como um campo de
atuacdo estatal, muitas vezes requerendo o que € enunciado como poder de policia; cita-se isso
como uma questdo a ser repensada em termos legais a fim de que a saude coletiva possa ser
protegida. Esse raciocinio pode ser facilmente encontrado em algumas discuss@es atuais sobre
0s mecanismos de atengdo a salde, tais como 0s agentes comunitarios de salde e a Estratégia
de Saude da Familia (ESF).

Em matéria de salde publica, o descompasso entre lei e os fatos acarreta sérios
transtornos a acdo das autoridades e 6rgdos competentes pela falta de embasamento
para a pratica de seus atos, inclusive daqueles fundados no poder de policia,
proporcionando a impunidade e a proliferacdo de situacdes que podem acarretar a
periclitacdo da vida e da sa(de. A preservacdo da salde coletiva constitui objetivo
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fundamental dos Estados contemporaneos. No caso do Brasil, o direito a vida e
conseqiientemente a salde se inclui dentre os marcos de garantias que foram
consagrados em nossa Constituicdo e 0 homem é o objeto supremo do planejamento
nas reformas sociais (BRASIL, MS, 1977, p.38).

Nesse trecho, temos um eco de uma razéo de Estado que se fundamenta e justifica nas
suas condutas por uma protecdo que pode oferecer. Mais além, trata, inclusive, de medidas que
podem ser tomadas para assegurar a protecdo da maior parte da populacdo diante daqueles que
se colocarem em comportamentos inadequados ou que ponham em risco a vida e a saude.

O poder de policia consolida-se na justificacdo de proteger a populacdo — estratégia
disciplinar em um estado de seguranca. Segue-se reiterando que a saude coletiva é, além de
uma area a ser protegida, um campo de a¢do conjunta entre Estado e populacdo, e ndo de uma
populacdo especifica, mas de sua totalidade. Apesar dessa implicacdo e parceria, sabe-se que

essa populacdo desconhece seus direitos e deveres.

O ambito em matéria de salde é tdo amplo, que a sua abordagem pressupfe uma
atencdo do Estado nos distintos setores da populagéo, dentro ainda da consciéncia de
que os problemas de salde publica s6 podem ser resolvidos plenamente com a
participacdo do Estado e de toda a populacdo, das classes intelectuais, dos
trabalhadores, dos professores, dos estudantes, do setor empresarial e da sua
comunidade em sua mais ampla concepcdo. Vem a propdsito a frase lapidar do
Ministro Paulo de Almeida Machado: “Saude Publica se faz com o povo e para o
povo” (BRASIL, MS, 1977, p.39).

O Direito Sanitério do pais na época percebe-se a si mesmo como estratégia necessaria
a protecdo da saude coletiva e, como estratégia de protecao, vé-se repressivo e preventivo.

O texto da Sexta Conferéncia segue até onde sdo tecidas considera¢des acerca da forma
COmMO as pessoas procuram o0s servicos de assisténcia a satde. Afirma-se que a populacdo, ai
composta pelas pessoas assistidas e pelos agentes de satde, tem uma forma tendenciosa de ser
e agir, em uma gama de comportamentos espontaneos. Essa descricdo de um aglomerado de
pessoas com seus proprios fluxos, as quais precisam, por isso, ser reguladas em seus processos,
pois ndo podem mais ser proibidas de agir de uma determinada forma, parece repousar no
conceito de populacéo apresentado por Foucault (2008a), conceito que funda e permite o estado
de seguranca.

Em relacdo a questdo discutida, o relatorio diz que o comportamento da populagédo é
dependente dos servicos que lhe sdo oferecidos e de uma ldgica cultural que lhe prové uma
determinada forma de conceituar o binbmio satde-doenca e de posicionar-se perante ele. Essa
forma, pela dificuldade de acesso, apresenta-se especialmente e mais concentrada na
recuperacao, em detrimento da prevencgéo, ou seja, na procura pelo servico e atencdo quando o
agravo ja se encontra instalado. Assim, sugere-se que a atencdo a saude seja disponibilizada as

pessoas por meio de “[...]servigos de salde geograficamente proximos das comunidades e que
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executem atividades compativeis com os padrdes culturais das popula¢des” (BRASIL, MS,
1977, p.49).

Um novo regime de veridi¢do agora surge como enunciabilidade, uma vez que a
populacéo precisa usar 0 servi¢co ndo s6 em um sentido curativo, mas também preventivo; para
que isso seja possivel, devem-se mudar os paradigmas educacionais dessa populacéo. Além do
conhecimento, ela passa a ser identificada como um setor a ser atingido por estratégias e opcoes
taticas que a situem como uma participante efetiva do programa de salde em carater
permanente. Trata-se da producdo de uma nova forma de subjetividade.

Nas palavras do proprio documento, entende-se que o poder na criacdo da politica
possa ser coercitivo, mas o intuito dessa conferéncia seria outro, ndo o estabelecimento dos
jogos de poder entre os atores. Compreendamos, por meio de Foucault, que essa auséncia de
poder é discursiva, visando a estabelecer uma politica, tal qual “[...] um corpo de doutrina para
fins operacionais, que deve ter um reconhecimento dos poderes publicos constituidos, devendo
ser legitimado pela populagédo como um todo ou por seus representantes e liderangas” (BRASIL,
MS, 1977, p.56).

De acordo com o CONASS (2009), ja eram percebidas nesse periodo algumas das
demandas sociais relacionadas a democratiza¢do do processo decisério no campo da saide. O
projeto politico de distensdo e redemocratizacdo alternava-se entre avangos e recuos, para que
ndo houvesse precipitacbes. Trata-se, portanto, de uma estratégia de regulacao e de controle do
social bastante inovadora, uma vez que o governo pretendia conter os animos da populacéo para
gue esta ndo se precipitasse em manifestacdes com a finalidade de apressar a distensdo. Ainda
assim, intencionava-se construir uma imagem do governo como instancia capaz de conduzir a
distensao politica, em uma razéo de Estado construida por meio de uma atividade ciclica.

Para preparar o solo que receberia o ultimo presidente militar, Ernesto Geisel, em uma
de suas Ultimas a¢es, decide extinguir o Al-5, no comeco de 1979. O ciclo militar caminhava
a distensdo que se programara, enquanto no cenario politico nacional surge o Partido dos
Trabalhadores, que colocaria um ex-operario na Presidéncia, seguido da primeira presidente.
Pilagallo (2009e) afirma que a permissdo militar ao pluripartidarismo, acionada em 1980 com
a extincdo da Arena e do MDB, tinha a clara intencéo estratégica de enfraquecer a oposi¢do em
diversos locais de enfrentamento. Essa possibilidade foi, de certa forma, realizada no
surgimento do Partido dos Trabalhadores.

Em termos da participacdo popular e do controle social, pudemos perceber que a
estratégia de repressdo utilizada até aqui procurou justificar-se pela necessidade de que o pais

fosse protegido da ameaga comunista, argumento que servira mesmo antes do governo de Jodo
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Goulart. Para proteger o pais e manté-lo em um estado de coeséo interna, utilizou-se de um
aparato que anulou a oposicdo ao Estado, proveniente tanto da esfera politica quanto da
sociedade civil. Por meio dessa estratégia, diversos lideres contrarios ao governo foram
conduzidos a morte; aqueles que se opuseram no campo politico viram-se enquadrados em um
bipartidarismo e em um controle da imprensa que, apesar de minar as forgas do MDB, ndo
conseguiu impedir completamente algumas articulagGes contrarias a ditadura.

Com a oposic¢do anulada, as estratégias de manutencdo do poder podem ser mudadas,
e foi esse regime de veridicdo que permitiu o Al-5 e 0 processo de anistia. Outra percepcdo é
bastante interessante neste momento. O social é controlado (controle do social como temos
denominado) até o limite do exercicio do poder pelos militares. Quando este havia alcancado
0S seus objetivos, tendo a reabertura democratica como um deles, outras questfes puderam
manifestar-se, tais como outras estratégias de enfraquecimento da oposi¢ao.

A democracia, por mais paradoxal que issO possa nos parecer, surge como uma
conducéo da ditadura militar, e ndo como uma conquista da populacdo, mesmo que ela possa
participar de outros modos da vida politica do pais. O controle social e a participacdo popular
no Brasil emergem, por assim dizer, por uma permissdo ou da saida de cena do governo militar.

No ano de 1980, ocorreria a Sétima Conferéncia Nacional de Saude, sob a gestdo do
ultimo presidente militar, Jodo Baptista Figueiredo, e do entdo ministro da Saude, Waldir
Mendes Arcoverde. Com participantes provenientes de 6rgdos publicos, tomou como tema as
acOes de saude pelos servicos basicos, area de discussdo que ja se encontrava presente na Sexta
Conferéncia, de 1977, e que podemos também identificar (cartografar) na Declaracao de Alma-
Ata, no ano de 1978, documento gerado na Conferéncia Internacional sobre Cuidados Priméarios

na Saude, realizada na antiga Unido Soviética (URSS).

Embora o temario contemplasse temas como articulagdo inter-setorial, recursos
humanos, financiamento, participacdo comunitaria e outros, o eixo dos debates foi a
formulacdo e implantagdo de um Programa Nacional de Servigcos Bésicos de Salde
(Prev-Salde), que propunha a reestruturacdo e ampliagdo dos servigos de salde a
popula¢do, com a criacdo de uma rede béasica de saude de cobertura universal.
Também foi objeto de discussdo uma proposta do entdo presidente do Instituto
Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social (Inamps) de se criar um
seguro-satde, uma contribui¢cdo previdenciaria adicional destinada a financiar a
instituicdo (CONASS, 2009, p.14).

Antes que possamos seguir nas argumentacGes propostas pela Sétima Conferéncia
Nacional de Saude, parece-nos relevante discutir a Declaracdo de Alma-Ata e certa
reverberacdo do que foi debatido sobre os temas escolhidos para as discussfes em solo patrio.

Em 1978, na cidade de Alma-Ata, na antiga Unido das Republicas Socialistas

Soviéticas (URSS), foi realizada a Conferéncia Internacional sobre Cuidados Primérios de
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Saude, e o documento elaborado a partir de sua realizacdo é conhecido como a Declaracdo de
Alma-Ata.Esta inicia afirmando ser necessaria a acéo urgente de todos os governos no sentido
de promover a saude de todos os povos do mundo. Apos essa primeira afirmacéo, ela logo
apresenta a saude como um estado diferenciado da completa auséncia de doencas, constructo
que parece perdurar até os dias de hoje, conceituando-o como um “[...Jcompleto bem-estar
fisico, mental e social” (OMS, 1978). O primeiro artigo da Declara¢do ainda enfatiza que o
maior nivel de salde possivel para toda a populacdo seria a maior meta social passivel de ser
formulada e que esta s6 poderia ser alcancada por meio da intersetorialidade, ou seja, pelo
trabalho conjunto de diversos setores sociais, nas esferas publica e privada, ndo sé do setor
saude.

A Declaracdo segue afirmando o que nos parece uma contradicdo: a de que as
desigualdades sociais e econdmicas entre os paises desenvolvidos e em desenvolvimento seria
objeto de preocupacéo de todos os paises. O terceiro artigo declara a meta estabelecida no ano
de 1978 — “Satide para todos no ano 2000”. Esta meta estabelece uma nova estratégia de
biopoder mundial, ou seja, apresenta-se claramente como uma tomada daquilo que é mais
humano no interior de uma relacao de poder, de uma politica da vida.

No Brasil, essa nova estratégia do biopoder se manifestard como um investimento
financeiro na atencdo basica, considerando que esta poderia ser a porta de entrada dos outros
servicos de salde e seria capaz de sanar muitas dificuldades nesse campo. O Brasil, entdo, na
construcdo de suas politicas,assume a possibilidade— ainda conceitual, pois a populacdo néo é
convidada em um primeiro momento a participar das discussdes— de uma participacéo popular,
entendendo que ela deva ser ainda capacitada para talatuacéo.

Porém, o que mais chama a atencdo € a incorporacdo das definicdes das politicas
mundiais na redacdo e na compreensdo da politica nacional. Em pleno exercicio de um governo
militar que censura, prende e reprime a oposicao, abre-se a possibilidade de uma participacao
popular no campo da saude.

No que tange ao nosso interesse especifico, o controle social e a participagédo popular,
direcionamos o0 nosso olhar ao quarto paragrafo da Declaragdo, queafirma: “é direito e dever
dos povos participar individual e coletivamente no planejamento e na execugdo de seus
cuidados de saude” (OMS, 1978). Tal afirmacdo estabelece um paradigma interessante, o de
que a saude deve ser tributaria da participacdo das pessoas tanto no nivel individual quanto na
esfera coletiva. Essa mesma ideia ressoard na Constituicdo Brasileira,10 anos apds a

Declaragéo, conforme veremos adiante.
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A Declaracdo de Alma-Ata segue elencando os cuidados priméarios como a esfera que
deve receber atencdo prioritiria dos setores governamentais. Nessa listagem, encontra-se
também um chamado a participacdo popular, posto que a atencdo a saide na comunidade seja
conduzida o mais préximo possivel do local de residéncia das pessoas. Conforme se encontra

na propria Declaracéo sobre os cuidados primarios:

[...]1 5 - Requerem e promovem a méaxima autoconfianca e participagdo comunitéria e
individual no planejamento, organizacéo, operacdo e controle dos cuidados primarios
de saude, fazendo o mais pleno uso possivel de recursos disponiveis, locais, nacionais
e outros, e para esse fim desenvolvem, através da educacao apropriada, a capacidade
de participacdo das comunidades (OMS, 1978).

O que se pode perceber no texto acima é uma determinada convocacdo da populagédo
para a gestdo adequada do processo de atencdo a salde, uma estratégia de biopoder que
aproxima o Estado de uma gestdo popular.

Tomando ainda como referéncia o relatorio da Sétima Conferéncia, o discurso do
ministro da Saude, quando de sua abertura, fornece uma interessante articulacdo com o conceito
de biopoder apresentado por Foucault (2008a). A fala ministerial propde que o desenvolvimento
do pais elaborard uma politica que tomard o homem como objetivo fundamental, “[...] onde a
salde ndo e simplesmente uma condi¢do desejavel em si mesma, mas um requisito
indispensavel para o desenvolvimento econémico-social”. Ao setor saude, “[...] cabe o
cumprimento das fungdes transcendentais, que contribuem para elevar o nivel de vida e
aumentar as oportunidades econdmicas para toda a populacdo” (BRASIL, MS, 1980, p.14).

Foucault conceitua biopoder como “[...] um conjunto de mecanismos pelos quais
aquilo que, na espécie humana, constitui suas caracteristicas bioldgicas fundamentais vai poder
entrar numa politica, numa estratégia politica, numa estratégia geral de poder” (FOUCAULT,
2008a, p.3).A realizacdo da Conferéncia e a elaboragdo de uma politica de salde séo, portanto,
mecanismos de biopoder que nédo se direcionam apenas a recuperacdo da salde, mas que tomam
a saude como uma possibilidade de desenvolvimento econémico do sujeito e do pais.

Isso € dito publicamente pelo préprio ministro em seu discurso de abertura. Além de
alertar novamente para uma percepcao da necessidade de uma intersetorialidade no campo da
satde (como vimos, essa afirmacdo ndo tem carater original), ele dird que os investimentos em
salde se apresentam como extremamente rentaveis, de alta rentabilidade social. A atencao
priméria a salde é identificada como uma estratégia que supera os conflitos encontrados entre
necessidades e recursos na area da saude.

Sobre controle social e participacdo popular, além de versar sobre a necessidade de

gue se inovem as praticas de assisténcia a partir de determinados contextos locais e culturais,
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para que ndo seja mera copia de outros modelos e que ndo se pense a realidade local, o entdo
ministro da Saude afirmara que essa participacdo popular ndo deve ser imposta, “[...] para que
0os membros da comunidade cooperem consciente, critica e continuamente para logro dos
objetivos comuns” (BRASIL, MS, 1980, p.15).

O campo da salde é um espaco de objetivos comuns em que a participacdo popular é
fundamental. Tanto é que s&o denominados pelo préprio ministro como indutores e propulsores
das mudangas na area assistencial e do modelo de atencgdo, a fim de que as suas comunidades
possam ser mais bem atendidas em sua demanda. Como contradicdo, os usuarios de satde ainda
ndo sdo convocados a participacdo na Conferéncia, tampouco participam da redagéo da politica,
mesmo com esse entendimento sendo assim manifesto e esclarecido.

O discurso seguinte, do entdo presidente da Organizacdo Mundial da Saude (OMS),
Halfdan Mahler, demonstra o quanto os discursos da OMS e do Estado brasileiro encontravam-

se afinados, ao menos no campo tedrico, com as colocacdes ja proferidas em Alma-Ata.

A Declaracéo de Alma-Ata considera, como um dos componentes essenciais minimos
da atencéo primaria de salde, a educacdo do povo sobre os principais problemas de
salide e sobre os métodos de prevencdo e de luta correspondentes. Este componente
representa muitissimo mais que o tradicional conteudo da educagdo convencional para
a salde. Um dos pontos que essa Conferéncia ira discutir nos grupos de trabalho é
precisamente o da mobilizacdo da comunidade, para a tomada de consciéncia de suas
préprias responsabilidades, assim como sua participagdo solidaria na selecdo dos
recursos que seja preciso mobilizar e na identificagdo das prioridades (MAHLER,
apud BRASIL, MS, 1980, p.19).

O presidente brasileiro, ao falar ap6s o discurso da presidéncia da OMS, afirma
categoricamente que o direito a saude € uma extensao do direito a vida. Para além disso, é dever
do Estado prover as populacdes os meios adequados a promocao da salde e prevencdo de
doencas, antes mesmo da reabilitacdo em si.

Existe nessa fala um determinado conceito de governamentalidade, pois o Estado volta
a justificar-se (razdo de Estado) como l6cus de provimento de condicdes de saude e, assim, de
condicBes econdmicas. Volta a aparecer a afirmacdo, como no Estado de Vargas, de que o
Estado é o provedor da melhoria, responsavel pelascondigdes de existéncia e sobrevivéncia.
Sua misséo e conduzir os homens a um melhor estado de vida, o que aparecera na redacao da
Carta Constitucional de 1988. Nesse sentido de condugdo, os homens sdo convidados a
participar por meio da formulacédo, execucgéo e avaliagédo; estas séo as formas de controle social
que podem ser enunciadas e que adquirem visibilidade.

Apesar do discurso das autoridades, ao destacarem a importancia da participagao
popular, os conferencistas fornecem uma visdo mais clara de que essa mudanca de paradigma

ndo é uma transformacao simples e demandard, inclusive, ndo apenas a autorizagdo pelo Estado,
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mas também o fornecimento de condi¢des para que a populagdo possa, mais do que participar,
atuar de maneira efetiva e capacitada. Os conferencistas focalizam as possibilidades de
estratégias de manipulacdo dessa participacdo e procuram identifica-la como um sinal de

amadurecimento politico e de desenvolvimento democratico.

Parece ocioso insistir na necessidade de participagdo, como estratégia e finalidade dos
servigos basicos de sadde. E preciso, porém, ressaltar que a participagio real néo se
manifesta espontaneamente. E necessario transferir as populacées recursos, servicos,
conhecimentos, mecanismos de expressdo e instrumentos que lhes permitam refletir
criticamente sobre sua situacdo e liberar-se dela. Operigo existente na manipulacao
ou imposicdo de outros valores deve ser prevenido por outros meios que ndo o
espontaneismo, forma de negar a liberacdo prometida, somente possivel como
objetivo consciente e voluntério. A participacdo é um lento e trabalhoso processo de
interacdo, parte e consequéncia de amadurecimento politico e desenvolvimento
democrético (BRASIL, MS, 1980, p.30).

Essa fala, realizada pelo consultor da Organizacdo Panamericana de Saude, ainda
alerta que as mudancas que se pretendem alcangar no campo da satde ndo se apresentam apenas
como questdes politicas, e sim como propostas que transitam entre relacdes de poder, entre
setores sociais que possuem seus interesses e que interagem uns com os outros o tempo todo.
“A saude é também uma variavel social seletiva, historica e socialmente condicionada,
dependente do poder real presente na sociedade. Os servicos [...] afetardoessas relacfes sociais
no interior do setor e fora dele” (BRASIL, MS, 1980, p.32).

Essas relagdes assim afetadas demonstrardo seus interesses, em concordancia ou
oposicdes.Talvisdo parece-nos bastante proxima das argumentacdes foucaultianas (2005), que
afirmam queem todas as rela¢fes encontradas entre os homens havera a manifestacdo do poder

e que onde ha relacdes de poder encontraremos oposicao e enfrentamento.

No plano da sociedade civil, é preciso trabalhar junto as organizagdes politicas,
profissionais, gremiais, comunitarias e a populagdo em geral. Ndo apenas em funcéo
do apoio desejado, mas pela necessidade da participacao critica que aperfeicoara e
dinamizara o processo. Uma politica de salide apenas institucional transforma-se
quase sempre em assistencialismo marginalizador porque reforca, por fim, esquemas
de dominagdo (BRASIL, MS, 1980, p.33).

De acordo com o CONASS (2009), as deliberacdes e afirmacbes da Sétima
Conferéncia reconheciam que havia um movimento social que se organizava a fim de
reinvindicar reformas mais profundas no sistema nacional de salde.

O movimento sanitario conseguiria, no ano de 1979, a realizagdo do primeiro Simpdsio
Nacional de Politica de Saude, na Camara dos Deputados. No evento, o Centro Brasileiro de
Estudos em Saude (CEBES) apresentou e discutiu sua proposta de reorientacdo do sistema de
saldeem um documento intitulado A questdo democréatica na area de salde, acatado nos

grupos de trabalho e integrando o relatorio final do evento.
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A 72 Conferéncia Nacional de Saude, Ultima das realizadas durante o regime militar,
ainda que nos mesmos moldes das anteriores, ja anunciava a necessidade de mudancas
tanto no sistema de salde quanto nas conferéncias de salde, que sé viriam a se
concretizar apds o inicio do processo de redemocratizacdo do pais. O sistema de salde
centralizado, fragmentado institucionalmente, com permanente descontinuidade
administrativa, verticalizado e excludente que se havia consolidado nas décadas
anteriores nao respondia as necessidades expressas por amplos setores da sociedade e
0 processo decisdrio fechado no espaco governamental era fortemente contestado pelo
movimento social que se organizara em torno do setor (CONASS, 2009, p.15).

De acordo com Pilagallo (2009¢), o processo de distensdo politica e reabertura
democratica ndo era encarado como questdo rapida a ser resolvida pelos membros do Estado,
ja que estavam cientes de sua saida do cenario politico, mas os oposicionistas desejam apressa-
la. O fato que mudaria essas perspectivas seria a canalizagdo de um anseio popular ao
movimento denominado de Diretas-Ja.

O que se percebe claramente é que o discurso de abertura politica e de participacédo
popular, tdo presente nos documentos de que nos utilizamos para a cartografia desse periodo,
ndo sustentam as praticas do Estado. Em algum sentido, talvez pudéssemos fazer a afirmacédo
contréria, ou seja, de que as praticas do Estado ainda ndo se aproximavam do seu proprio
discurso novo. Apesar de apregoar uma participacao popular, ainda ndo denominada de controle
social, o Estado continua preso a estratégias de controle do social, especialmente aquelas que
marcadamente se apresentam como oposicionistas ou de questionamento do proprio Estado.

Sobre a governamentalidade do periodo, deve haver um discurso do social, manejado
e intermediado ainda por estratégias de forca e controle desse mesmo social por parte do Estado
—um discurso disciplinarizado, como nos diria Foucault (2005). Uma fala possivel de aceitacdo
das estratégias ou de espera pela democracia é adequada e autorizada, um discurso de
questionamento e oposicdo politica nos palanques também, mas ndo sdo permitidas as
manifestacdes populares na capital do pais; a estas, cabem as intervencfes — intervencdes de
censura, prisdes e repressao. A participacao popular pode existir no campo documental e como
proposta aos governantes seguintes, mas devera aguardar ainda o encerramento desse ciclo;
caso ndo se contenha, incidirdo sobre aqueles que se manifestarem os dispositivos
anteriormente identificados.

Ap0s diversas negociacdes e acordos, a elei¢do de 1985 transcorreu como se esperava,
e a composicdo de Tancredo Neves e José Sarney foi vencedora em uma eleigdo indireta.
Embora as elei¢des diretas ndo tivessem obtido sucesso, a populacdo comemorava o fim do
ciclo governamental militar.

Tancredo Neves, 0 entdo presidente eleito, faria uma série de viagens ao exterior a fim

de cercar-se da certeza de sua posse, ja que participara de varios eventos na vida publica desde
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0 governo Vargas. Estando, porém, com idade avancada (75 anos) e adoentado, ndo resistiria a
um conjunto de intervengdes cirurgicas e faleceria em 21 de abril de 1986, na mesma data da
morte de Tiradentes, o que lhe deu na historia uma imagem de martir da democracia.

O poder presidencial seria exercido, portanto, por José Sarney, que era, de longe, bem
menos articulado do que o seu colega eleito, que nunca chegou a tomar posse (PILAGALLO,
2009e). Encerra-se, entdo, um ciclo, e automaticamente inicia-se outro na histéria do pais.

Se as questdes do controle social e da participacdo popular estavam até aqui claramente
discriminadas e presentes nos discursos oficiais, ainda restava um pouco do regime militar a
permitir essa participagdo e controle de maneira efetiva no que se refere as politicas de saude.
Nesse periodo histérico de organizacédo ditatorial, a participacdo popular e o controle social —
ainda ndo enunciado dessa forma, mas ja conceituado, em termos operacionais, tal como o

encontramos hoje — tomam corpo no campo politico e nas politicas de salde.
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3. REFORMA SANITARIA: SAUDE COMO DIREITO DE TODOS E DEVER
DO ESTADO

Podemos afirmar que o termo Reforma Sanitéria foi utilizado pela primeira vez no
pais em funcgdo da reforma sanitéria italiana. Todavia, essa mesma expressao parece ter sido
encaminhada ao esquecimento por alguns anos até que foi recuperada nos idos dos debates
prévios da Oitava Conferéncia Nacional de Salde, realizada no ano de 1986.

De acordo com Elias (1993), o tema da reforma sanitéria € introduzido no Brasil no
inicio dos anos de 1970 por meio dos departamentos de medicina preventiva e social das escolas
médicas. Essa proposicdo conseguiu arregimentar uma parcela dos profissionais de saude e
parte da sociedade brasileira, vindo a constituir o que se convencionou denominar de
“movimento da reforma sanitaria”. Este iria atuar especialmente no momento de transi¢do do
regime ditatorial militar para um regime civil.

Ainda de acordo com Elias (1993), as motivacdes atribuidas ao movimento de reforma
sanitaria sdo classificadas desde um intuito socialista até o estabelecimento e criagdo do Sistema
Unico de Satde, ou SUS. Na época, essa expressio demarcava um conjunto bastante especifico
de ideias em relacdo a mudancas e transformacdes que se julgavam necessarias ao campo da
salde no Brasil. As ideias de mudangas e transformacdes ndo se dirigiam apenas ao sistema de
salide, mas também a todo o setor da satde nacional, em um intuito de melhoria das condicdes
de vida da populacdo brasileira.

Como vimos anteriormente, havia um clima de oposicdo ao Estado militar, porém,
uma oposic¢do que pdde manifestar-se a partir do processo de distensao politica que se anunciava
no Brasil. Essa oposi¢do também demarca o aparecimento de um novo regime de veridi¢do
sobre a salde, uma apropriacdo brasileira dos pressupostos de um biopoder de caréater global
que abre espago para uma insercdo da atencdo primaria e uma aproximacao entre a gestdo

governamental e a participacdo popular, mesmo que conceitual em um primeiro momento.

No Brasil, o discurso da Reforma Sanitéria é constituido a partir de uma pequena
parcela da intelectualidade universitaria da area da sa(de, ganhando espaco na
sociedade principalmente através do Centro Brasileiro de Estudos em Saude - CEBES
*, atingindo assim parte dos profissionais -, aqueles mais afeitos a tematica sanitéria-
e, posteriormente, representantes das Centrais Sindicais (quase exclusivamente
profissionais de salde) e alguns parlamentares (grande parte deles vinculados
profissionalmente a salde). Associam-se a estes setores, representantes dos
Movimentos Populares de Salde e algumas entidades associativas de profissionais de
salde e tem-se o denominado Movimento da Reforma Sanitéria [...] (ELIAS, 1993,
p.60-61).
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Esse movimento terd grande atuacdo nos periodos anterior e posterior a Oitava
Conferéncia Nacional de Saude, e os seus militantes serdo encontrados em postos de comando
do Ministério da Saude e do Instituto Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social, 0
INAMPS.

O que se percebe, nesse contexto, € um direcionamento do Estado em relacdo a
sociedade, um controle do social. J& no modelo italiano, o movimento é caracterizado pela
inversdo desse direcionamento, ou seja, da populagdo ao governo.

Para além desse bindmio Estado/populacdo, os estudos sobre a reforma sanitaria
brasileira costumam indicar discussdes sobre os aspectos organizacionais das instituicoes de
salde, com énfase nas questdes de custo e beneficio, ou nos aspectos da engenharia institucional
(ELIAS, 1993).

A atuacdo do movimento de reforma sanitaria brasileira dirigiu-se ndo so as questfes
organizacionais e de engenharia, mas serviu como um enfrentamento do regime militar e como
negociagdo politica quando houve a transposi¢do para um governo democratico. Trata-se de
uma negociacdo politica que tinha proposi¢6es acerca do funcionamento e da construcdo da
politica de satde nacional.

Para Elias (1993), o interlocutor do movimento sanitario brasileiro € o proprio Estado,
0 que imediatamente ja& diria da relevancia do Estado como definidor de politicas publicas e
como elemento importante no processo de redemocratizacdo e desenvolvimento do pais. O
Estado é citado muitas vezes como agente ou l6cus neutro a ser ocupado em varias analises
citadas por esse autor. Essa forma de situar o Estado direciona as percepcdes a uma politica
centralizadora que suprime a diferencas regionais e as possibilidades de estas contribuirem com
posicionamentos.

De acordo com o texto encontrado na pagina da biblioteca virtual Sérgio Arouca, da
Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz), quando essas articulacbes sobre a situacdo de saude
brasileira se iniciaram, o movimento pela reforma sanitaria ndo tinha uma denominacéo
especifica. Porém, em uma reunido na Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS) realizada
na cidade de Brasilia, 0 grupo de pessoas que se manifestava a partir desses ideais foi chamado
de maneira pejorativa de partido sanitario. Tendo a figura de Sérgio Arouca como um dos seus
expoentes, foi a partir de um trabalho de mestrado orientado por ele, intitulado Reviravolta na
salde: Origem e articulacdo do movimento sanitario, em 1986, que o movimento de
guestionamento e de desejo de melhoria foi chamado pela primeira vez de movimento sanitario
(BRASIL, FIOCRUZ).
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No mesmo site acima citado, um discurso de Sérgio Arouca datado de 1998 identifica
a consolidacdo do movimento denominado de Reforma Sanitéria na realizacdo da Oitava
Conferéncia Nacional de Salde, em 1986. De acordo com Arouca, esse movimento teria
garantido, por meio de emenda popular a Carta Constitucional de 1988, a saide como um direito
do cidaddo e como um dever do Estado. O referido texto ainda cita Sérgio Arouca como um
dos lideres desse movimento sanitéario, que teve como base tedrica 0 pensamento médico social
ou abordagem marxista da satde e a teoria social da medicina.

Havia uma forma de analisar a doenga que estava bastante centrada nas ciéncias
bioldgicas e na maneira como as doengas eram transmitidas. Isso viria a mudar diante da
absorcdo de conceitos das ciéncias sociais, conduzindo a reflexdo de que a doenca se
apresentaria como um elemento socialmente produzido, conceito proveniente da abordagem
marxista, do materialismo historico e do materialismo dialético. E a partir de 1975 que esses
conceitos comegam a povoar publicacdes da area, disseminando-se pelos tedricos e estudantes
desse campo.

Em 1976, seria criado o Centro Brasileiro de Estudos de Saude (CEBES), que
contribuiu em demasia com o movimento sanitario, pois “[...] surge com o propoésito de lutar
pela democracia, de ser um espaco de divulgagdo do movimento sanitario, e reline pessoas que
ja pensavam dessa forma e realizavam projetos inovadores” (BRASIL, FIOCRUZ).

A partir de 1979, com uma série de intervencdes ja realizadas para colocar em pratica
algumas diretrizes da reforma sanitéria, tais como a descentralizacdo e a participacdo popular,
tem-se a apresentacao da Escola Nacional de Saude Publica da Fundacdo Oswaldo Cruz como

um local de disseminagdo da abordagem marxista em salde.

Quando a ditadura chegou ao seu esgotamento, 0 movimento ja tinha propostas.
Assim, esse movimento conseguiu se articular em um documento chamado Saude e
Democracia, que foi um grande marco, e envié-lo para a aprovagdo do Legislativo.
Uma das coisas mais importantes, segundo Arouca, era transferir o Instituto Nacional
de Assisténcia Médica e Previdéncia Social (INAMPS) para o Ministério da Saude
(BRASIL, FIOCRUZ).

Os planos envolviam realizar esse intuito por meio da Oitava Conferéncia Nacional de
Saude, que contou com grande participacdo popular e pdde gerar um projeto de emenda
constitucional, uma emenda popular nascida de um movimento social. Esse é considerado o
grande sucesso do movimento de reforma sanitaria, o qual embasaria uma série de outras
conquistas, entre elas, as que nos parecem mais relevantes a este trabalho sdo: a discussao da
salde como uma funcéo estatal e a valorizacéo e estruturacao da participacdo popular em termos

das conferéncias e dos conselhos de saude.
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Considerando o que pudemos discutir até este momento, analisemos o relatorio da
Oitava Conferéncia Nacional de Salde, realizada no ano de 1986 e entdo identificada como um
evento importante por ter servido a articulacdo popular e a movimentos de demanda
democratica e alteracdo da politica de saude. Como ministro da Saude, encontraremos a figura
de Roberto Figueira Santos e ja teremos José Sarney como presidente no lugar de Tancredo
Neves.

De acordo com o CONASS (2009), as mudancas que até entdo apareciam como
espectro puderam ser trabalhadas de maneira mais clara na conferéncia de 1986. Foi presidida
por Sérgio Arouca, uma das liderangas do movimento sanitario nacional, e teve como temério
trés pautas especificas, a saber: a apresentacdo da salude como direito, a reformulacdo do
Sistema Nacional de Saude e o financiamento do setor. Houve grande mobilizacdo social em
torno dessa conferéncia, e podemos fazer essa afirmacéo pelo numero de pessoas contabilizadas
como participantes (4.000), apesar de que apenas um quarto desse nimero tivesse direito de
voto.

Chama-nos a aten¢do ainda um dado que aparece tanto no documento do CONASS,
guanto no praéprio relatorio da conferéncia, que é a realizacdo de pré-conferéncias preparatorias
estaduais e municipais. Estas parecem refletir as discussdes que apresentamos sobre 0 que a
conferéncia anterior havia solicitado, que era a capacitacdo das pessoas a fim de poderem
questionar adequadamente o sistema de saude a partir de um conhecimento que ainda lhes
faltava.

Entendeu-se também, e isto estd posto no relatdrio da propria conferéncia, que a
reforma necessaria no campo da satde ndo seria apenas administrativa e financeira, mas de
carater mais aprofundado, colocando em discussao o proprio conceito de saude e as legislacGes
pertinentes. Defende-se ainda, no relatorio, a proposicao de um sistema nacional de salide que
seja publico e que s6 estabeleca relacBes com o servico privado quando estas se fizerem
necessarias, 0 que viria a nos permitir futuramente denominar o servico privado de
complementar em relacéo ao publico.

Por isso, a Previdéncia e a Salde deveriam separar-se, posto que suas a¢des, embora
se aproximem em termos de beneficios sociais, tém objetos de trabalho distintos. As
proposi¢cOes acerca do financiamento setorial, apesar do consenso obtido, sdo consideradas
pontos carentes de um maior aprofundamento (BRASIL, MS, 1986).

No primeiro tema — saude como direito—, este conceito enuncia-se pela compreensao
multifatorial, uma vez que a satde depende de alimentacdo, condi¢fes de moradia, saneamento,

trabalho, transporte, entre outros, e também pelo fato de ser produzido socialmente.
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Duas observagdes: primeiro, o conceito de saide como sendo ndo apenas auséncia de
doencas aparecera na conferéncia passada, reverberando o conceito de salde apresentado na
Declaracdo de Alma-Ata, conforme discutimos acima; segundo, o tema da salde como
condicdo sendo produzida socialmente reflete o ideario marxista do movimento de reforma
sanitaria, tambeém ja sinalizado anteriormente. Com isso, e embasando-nos em Foucault
(2008a), digamos que se trata de um novo regime de veridicdo e de uma nova
governamentalidade em relacéo a salde.

Ora, a saude deixa de ser um elemento a ser simplesmente disponibilizado ao homem
como algo a se possuir. Trata-se, a partir de entdo, de um bem social, um bem coletivo, um
direito do cidaddo, mas um direito ao qual o acesso Ihe deve ser dado por meio de uma atividade
estatal, que envolve uma série de outros setores, além do campo da saude.

Entdo, ao Estado, cabe ndo apenas fornecer esses elementos que produzem socialmente
salde ou doenca, mas também criar, junto da populagdo, I6cus de trabalho conjunto onde as
discussdes pretenderdo inserir a participacdo popular na gestdo. Dessa forma, é papel do Estado
formar e estimular uma forma de ser e também a construcdo de um padrdo de subjetividade
politicamente atuante, na qual o cidaddo seja corresponsavel por si mesmo, a ponto de
questionar o proprio Estado e de fornecer-lhe elementos para se repensarem as praticas e as
politicas de saude. O que nos leva a afirmar uma mudanca na governamentalidade € que nesse
instante 0 que se tem é uma mudanca consideravel na possibilidade de participacdo popular e
na responsabilizacdo do cidad&o frente a si mesmo.

Na gestdo de Vargas, por exemplo, a governamentalidade tomava para o Estado o
papel de eminente fornecedor de saide, com uma ldgica de gratiddo colocada diante de um
Estado soberano, tomando-se como exercicio ou expressdo da razdo de Estado a figura
mesclada de protetor e fornecedor. No Estado democratico entre ditaduras, o Estado continuou
a apresentar-se como soberano, prosseguiu sendo fornecedor das condi¢cdes de salde, e a
participacao popular ainda nao alcancara a possibilidade das discussdes fora do regime sindical
e dos trabalhadores. Para essa classe, a salde era vista como elemento que assegurava a
producdo e o almejado desenvolvimento econémico do pais.

No periodo ditatorial militar, o que temos € uma populagdo controlada por meio da
repressdo ideoldgica e comportamental diante de um Estado que se utilizava da forca e do
aparato militar. Esta colocada também a questdo da funcédo social de fornecedor de condicdes
de existéncia, entre elas, de saiude, a uma populagdo que conceitualmente estava sendo

compreendida como participante potencial das elaborac¢des politicas. Assim, o povo aguardava
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as possibilidades concretas de participacdo, mas ainda ndo tinha condicdes de propor discussoes
pela auséncia de conhecimentos.

O que se pode perceber a partir da Oitava Conferéncia Nacional de Saude? Salde
continua sendo compreendida como producao social, como preconizada mundialmente desde
Alma-Ata. Dessa forma, passa a ser resultado de acéo intersetorial, mas agora ndo é apenas
elemento fornecido, e sim produto de uma construcdo laboral conjunta entre Estado e
populacédo. Néo é elemento fornecido, mas direito, direito social. Papel de Estado diferenciado,
funcdo da populacdo também, conceitos efetivos de participacdo popular. Como o texto da
conferéncia afirma, a satide “[...] ndo € um conceito abstrato. Define-se no contexto histérico
de determinada sociedade e num dado momento do seu desenvolvimento, devendo ser
conquistada pela populagdo em suas lutas cotidianas” (BRASIL, MS, 1986, p.12).

Nessa compreensdo da salde como direito, o relatério da conferéncia menciona que
tal direito compreende a garantia, fornecida pelo Estado, de ““[...] condic¢des dignas de vida e
acesso universal e igualitario as acdes e servigos de promocao, protecao e recuperacdo de salde,
em todos os seus niveis, a todos os habitantes do territério nacional” (BRASIL, MS, 1986,
p.12).

Na sequéncia, ainda se enfatiza que esse tipo de conduta levara a um desenvolvimento
pleno do ser humano. A biopolitica, portanto, conduz a um desenvolvimento completo; a
tomada do humano em seu sentido bioldgico por meio de uma politica conduz a um
desenvolvimento. Se tomarmos o conceito foucaultiano de razdo de Estado (2008a),trata-se
quase de justificar a politica, uma razdo da politica, ou seja, ela existe para conduzir o homem
a um desenvolvimento pleno — essa € sua justificacdo e finalidade para fortalecer o Estado.

Tal como citamos, com base no relatério da Sétima Conferéncia, aqui se enuncia a
afirmacdo de que ndo basta essas questdes estarem mencionadas no texto constitucional. Elas
precisam ser colocadas em pratica, e ndo de qualquer forma também, mas de modo que estejam
integradas as demais politicas econdmicas e sociais e por meio de um controle, gestdo e
avaliacdo realizados pela populagéo.

Trata-se, portanto, da primeira vez que vemos enunciada a palavra controle. E a
primeira vez que ela é dita, explicitada. Tomemos as coisas da seguinte forma: com a
redemocratizacdo do pais, a saude é posta como direito e, como direito, € passivel de — e
fundamentada em — uma Idgica de controle por parte da populacéo.

O quadro de distribuicdo desigual de renda e de propriedades, de acordo com o
relatério da Oitava Conferéncia, somado a um Estado que desenvolveu uma politica social mais

voltada para o controle das classes dominadas, estabeleceu uma politica de satude na qual os
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interesses atendidos ndo eram os da populacdo, e sim os dos empresarios da area médico-
hospitalar. Soma-se a esse quadro a “[...] debilidade da organizac¢do da sociedade civil, com
escassa participacdo popular no processo de formulacédo e controle das politicas e dos servicos
de saude” (BRASIL, MS, 1986, p.14).

Explicitam-se logo em sequéncia as responsabilidades basicas do Estado quanto ao
direito a saude e quais as condigdes imprescindiveis para assegurar o direito a salde para toda
a populacéo.

A saude de cada individuo deve ser de interesse coletivo e tem de ser compreendida
como dever do Estado, de forma prioritaria. De acordo com 0 CONASS (2009), eis 0 eixo
compreendido como o mais militante das proposi¢es realizadas. O Sistema Nacional de Saude
deve resultar na criacdo de um Sistema Unico de Satde, que separe satde e previdéncia, por
meio de uma ampla reforma sanitaria, garantindo um comando Unico, um Gnico Ministeério.
Essa logica de um comando Unico deve ocorrer também nos Estados e municipios (CONASS,
2009; BRASIL, MS, 1986). Esse novo sistema devera ser regido por principios referentes a
organizacdo dos servicos, atinentes as condicGes de acesso e qualidade e relacionados com a
politica de recursos humanos.

Em relacdo a organizacdo dos servicos, compreende-se que ele deve ser
descentralizado, integrado, de maneira a superar a dicotomia preventivo-curativo; Gnico na
conducéo; regionalizado e hierarquizado em termos das unidades prestadoras de servigos; com
participacdo da populacdo no que diz respeito a formulacdo da politica, planejamento, gestéo,
execucdo e avaliacdo das acOes de salde. Pretende-se, dessa maneira, alcancar o fortalecimento
da esfera municipal, com a introducdo de préticas alternativas de assisténcia a saude e com
direito de escolha pelo individuo.

No que se refere as condi¢des de acesso e qualidade, deve ser de cobertura universal a
populacdo, deve ser de equidade, de um atendimento oportuno a demanda apresentada, com
respeito a dignidade dos usuarios por parte dos servidores e prestadores de servigo, com direito
de acompanhamento aos doentes internados, especialmente no caso das criancas, e direito a
assisténcia psicologica sem discriminacao.

As questdes referentes a politica de recursos humanos sdo bastante relevantes, mas as
deixaremos de lado por ndo se aproximarem do tema deste trabalho neste momento.
Gostariamos apenas de salientar um dos seus ultimos itens, que previa ja um prototipo do que
seria denominado a posteriori de agentes comunitarios de salde da Estratégia de Salde da
Familia (ESF).
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De acordo com o0 CONASS (2009), as proposi¢des ainda incluiram a defini¢do das
responsabilidades de cada esfera governamental, no sentido de desconstruir uma postura
centralizadora das politicas anteriores e favoravel a uma progressiva estatizacéo do setor, com
rigoroso controle de qualidade dos servicos prestados pelas unidades privadas e publicas de
assisténcia.

No que se refere ao nosso objeto de pesquisa — as condigOes de enunciabilidade e
visibilidade do controle social no sistema de saude —, o relatério da Oitava Conferéncia
menciona ainda a criacdo de um novo Conselho Nacional de Saude. Este seria composto por
representantes dos ministérios da &rea social, governos estaduais € municipais e entidades civis
de carater nacional, tais como partidos politicos, centrais sindicais e movimentos populares. O
conselho nacional viria a “[...] orientar o desenvolvimento e avaliar o desempenho do Sistema
Unico de Satide, definindo politicas, orcamento e agdes”(BRASIL, MS, 1986, p.25). Para além
do conselho nacional, deveriam também ser criados conselhos locais, municipais, regionais e
estaduais, compostos de representantes eleitos pela comunidade, tais como usuarios e
prestadores de servico, permitindo-se a “[...] participacdo plena da sociedade no planejamento,
execucdo e fiscalizagdo dos programas de saude” (BRASIL, MS, 1986, p.26).

Deveria ainda ser garantida a elei¢do das direcGes das unidades do sistema de salde
pelos trabalhadores desses locais e pela populagéo atendida, fato que ndo ocorre nos dias atuais.
A populagéo deve ter acesso as informacdes necessarias ao controle social pela criagdo de um
Sistema Nacional de Informacdo (BRASIL, MS, 1986).

As proposicdes levantadas pela Oitava Conferéncia foram contempladas, em sua
maioria, pela Carta Constitucional de 1988 e pela Lei Orgéanica da Saude, composta pelas Leis
8080/90 e 8142/90. Isso sb se deu pela ampla legitimidade conquistada ao longo do processo
de mobilizacdo em torno da Reforma Sanitaria e da capacidade de elaborar propostas cruciais
para um sistema nacional Unico de assisténcia a saude (CONASS, 2009).

Encerrado o ciclo ditatorial militar no pais, percebemos um novo campo de discussdes
sobre a satde e sua organizacéo politica e de assisténcia a partir do movimento denominado de
Reforma Sanitaria, que ja se encontrava atuante desde o periodo ditatorial.

O Estado, além de dispor das condicGes de acesso a salde, ja que esta € seu dever,
deve também fomentar e auxiliar a populacdo a participar ativamente da construcdo e do
controle das politicas de satde. Eis a primeira conceituagdo dessa participagcdo popular como
controle, uma nova governamentalidade, uma biopolitica que deve conduzir o homem ao seu

desenvolvimento pleno ndo sé no campo da salde, mas também na seara das outras politicas
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sociais. O controle social é claramente discutido e colocado em prética ndo apenas nas

conferéncias, como também nos conselhos de salide.

3.1 A redemocratizacdo da nacéo brasileira: consolidacéo da participagdo popular

nos documentos oficiais e nas praticas

Acumulando sucessos e insucessos, a questdo econdmica dividiu a aten¢do popular
apenas em 1988, com a instalagdo da Assembleia Nacional Constituinte. Esta surgiria como
uma reformulacéo da Gltima Carta Constitucional, elaborada em periodo ditatorial (1967). Ao
invés de redigir principios, como a Carta Constitucional americana, preferiu detalhar os direitos
e deveres dos cidadaos, embora se abrisse para discussfes que se tornariam estéreis, tais como
0s artigos que versam sobre 0s juros acima da inflacéo.

Promulgada em outubro de 1988, foi duramente criticada, tanto pelos conservadores,
em termos das conquistas trabalhistas, ao instituir 44 horas de jornada semanal e licenca-
maternidade de quatro meses, onerando as empresas e colocando-as em uma ldgica de
desfavorecimento em comparagdo com outras realidades econd0micas, quanto pelos
progressistas, devido ao impedimento de desapropriacdo de terras produtivas para a reforma
agraria (PILAGALLO, 2009e).Por certa énfase aos direitos individuais, foi apelidada de
Constituicdo Cidada, sendo presidida em sua elaboracdo por Ulysses Guimardes. Em 1989, o
pais presenciaria a sua primeira eleicao direta a presidéncia apés o periodo de ditadura militar,
com uma nova Carta Constitucional em voga.

Como discutimos anteriormente, 0s elementos de enunciabilidade e visibilidade do
controle social no Sistema Unico de Salde sdo colocados em cena a partir da Sétima
Conferéncia Nacional de Saude. Em termos conceituais, sdo aprofundados e instituidos de
maneira mais ampla conceitualmente na Oitava Conferéncia, ndo mais s6 em uma discussao
conceitual, e sim em um esforgo e compreensao operacional, com endosso de sua aprovagéo e
mencéo na Carta Constitucional de 1988.

De acordo com Tacito (2012, p.20), a Carta Constitucional de 1988 estabelece o que
se pdde denominar de Estado de Direito, o qual “[...] consolida-se com o principio de
supremacia da lei, oposto ao arbitrio da autoridade, fazendo nascer o conceito de direitos
publicos subjetivos oponiveis ao Estado, que se deve submeter as leis que ele préprio

estabelece”. Trata-se, desse modo, de um estado liberal no qual administradores e administrados
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estédo equiparados por forca da Lei que os rege, embora a dindmica social traga, com o passar
do tempo, problematizagdes que irdo de encontro a essa igualdade apregoada.

Os direitos individuais e coletivos estdo enunciados no artigo quinto, em setenta e sete
incisos e em dois paragrafos. Em confronto com a Constituicdo anterior (a de 1967,
emendada em 1969) na qual a Declaragdo de Direitos correspondia a trinta e seis
paragrafos, teria havido aparentemente um alargamento de direitos fundamentais. Em
verdade, os direitos e liberdades sdo praticamente os mesmos, com desdobramentos e
particularismos que visam a coibir abusos de direito. De outra parte, diversas garantias
e direitos que tradicionalmente figuram no direito comum passam a ter status
constitucional (TACITO, 2012, p.23).

Conforme Técito (2012), a Carta Constitucional de 1988, refletindo uma preocupacéo
com a experiéncia autoritéaria de governo anterior, recebe o anseio de atendimento as aspiraces
populares de liberdade e de justica social, 0 que é esperado em processos de redemocratizacdo
do governo, tal como ocorrido no pais.

Como objetivo fundamental da Republica, propfe-se a criacdo e manutencdo de uma
sociedade justa, livre e igualitaria, que iria ocupar-se da erradicacdo da pobreza e da
marginalizacdo, reduzindo as desigualdades sociais e promovendo o bem de todos, sem
diferenciacdo de género, cor, credo e outras caracteristicas. A vida intima e a honra sdo
inviolaveis, e criam-se leis para assegurar essas questdes, sendo marcantes 0s aspectos de

valorizacédo da cidadania e da soberania da populacéo.

Os direitos sociais constituem objeto de capitulo especial. Em termos programéticos
como tais se definem a educagdo, a salde, o trabalho, o lazer, a seguranga, a
previdéncia social, a protecdo & maternidade e & infancia, e a assisténcia dos
desamparados. Em atendimento a tais direitos, a Constituicdo, mais adiante,
discrimina o titulo relativo a Ordem Social, os mecanismos e 0s meios de agao que o
Estado tem o dever de oferecer ao individuo, a familia ou a comunidade, titulares de
direitos publicos subjetivos ou de interesses legitimos (TACITO, 2012, p.24).

O poder, como compreendido pela Carta Constitucional, emana do povo e é exercido
por ele, por meio dos seus representantes diretos ou por ele mesmo, nas formas que a carta
sugere e explicita. O titulo oito da Carta Constitucional recebe o nome de Da Ordem Social, e
em seu primeiro capitulo estabelece que a ordem social “[...] tem como base o primado do
trabalho e como objetivo o bem estar e a justiga sociais” (TACITO, 2012, p.146). Como as
questdes referentes a salde estardo aqui definidas, pressupde-se que a salde é compreendida
como um elemento da ordem social e esta diretamente ligada ao bem-estar e a justica social. O
segundo capitulo desse titulo ¢ denominado de Seguridade Social e explicita em seu artigo 194
que esse termo ““[...] compreende um conjunto integrado de acGes de iniciativa dos Poderes
Publicos e da sociedade, destinadas a assegurar os direitos relativos a salde, a previdéncia e a
assisténcia social” (TACITO, 2012, p.147).
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Assim, percebe-se que as questdes denominadas de seguridade social, embora sejam
inicialmente pensadas sob uma ldgica de primazia do poder publico, estabelecem uma parceria
entre este e a sociedade, uma responsabilidade, por assim dizer, compartilhada por essas duas
esferas. A sociedade é corresponsavel pelas questfes de salde, tal como a vimos enunciada na
Oitava Conferéncia Nacional (TACITO, 2012).

Essa seguridade social deve ser pensada, entdo, mediante o entendimento de um
atendimento e cobertura universal, igualitario para a populacdo urbana e rural, de carater
democratico e descentralizado, com a participacdo popular, especialmente de trabalhadores,
empresarios e aposentados. Determina-se, assim, que estes ultimos ndo devem ausentar-se das
discussdes a respeito da seguridade social, que é financiada por recursos de todas as esferas de
governo e de contribui¢des sociais.

E a secdo 1l desse capitulo que receberd o titulo especifico de Da Saude, dos artigos
196 ao 200, que nos interessa prioritariamente, de acordo com 0 nosso objeto de pesquisa. Neles
estdo enunciadas as discussdes que ja haviam sido enunciadas na Oitava Conferéncia Nacional
de Saude.

A rede regionalizada e hierarquizada de assisténcia a salde constituird um sistema
Unico que tera a participacdo popular como uma de suas diretrizes, além da descentralizacao e
do atendimento integral. Nos itens seguintes, ha uma separacao entre trabalhadores e néo-
trabalhadores. Aos primeiros, cabe a legislacdo pertinente a previdéncia social; aos seguintes,
a legislacao referente a assisténcia social.

AConstituicdo de 1988 foi um marco na histéria da saude publica brasileira ao defini-
la como direito de todos e dever do Estado. A partir de entéo, ficou determinado que as questoes
de salde devem ser providas e implementadas pela via estatal, medianteo estabelecimento de
politicas publicas. Porém, para além disso,compdem um direito que assiste a populacdo, mas
que exige dela participacdo na formulacdo e no acompanhamento da gestdo dos servicos, ou
seja, constitui-se como um dever.

O bindmio direito-dever, tratado desse modo, como dissemos acima, instituium
controle do social, no sentido de exigir a participacdo da populacdo por meio dos seus
representantes. Tambémcoloca um controle socialpor assegurar a participacdo popular como
diretriz de funcionamento dos servicos destinados a seguridade social e especiamente ao campo
da saude.

O candidato da direita nas elei¢bes de 1989, Fernando Collor de Mello, sairia vencedor
das elei¢cGes daquele ano. Com o advento da democracia no pais apds varios anos de governo

ditatorial militar, a opinido popular seria capaz de manifestar-se contraria a um governo que se
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estruturou com uma mensagem de combate a corrupg¢ao, mas que acabou sendo considerado
como fonte de corrupgéo.

N&o se percebe mais 0 aparecimento de uma estratégia de controle do social com a
utilizacdo de um aparato repressivo, tal como no governo militar, tampouco as Forcas Armadas
participam diretamenteda legitimacdo do movimento popular, ou mesmo no sentido de
assegurar a continuidade presidencial, como se presenciou na historia passada do pais. O regime
de veridicdo que se estabelecera com o retorno da democraciadeterminava uma nova estratégia
a populacéo, caracterizada pela negociacdo. Quando tomamos os conceitos foucaultianos (2005
e 2008a), falamos em um estado de seguranca, assim como na gestdo de Getulio Vargas, em
que a populacdo ndo tem sobre si apenas um campo disciplinar que determina os atos e
comportamentos desejados ou indesejados, mas em um processo de regulacdo dos
comportamentos que sdo proprios dessa populagéo.

Todavia, a razdo de Estado mudou consideravelmente. O regime de veridi¢cdo em
relagdo a participagdo politica ndo é mais de um cidaddo grato que aguarda o recebimento do
que lhe é necessario por um Estado fornecedor que se justifica por esse ato. Tampouco € o de
um cidad&@o que teme o aparelho de Estado, que age por meio da forca para calar sua oposicéo.

O novo regime de veridicdo exigia a participacado politica e o posicionamento, e talvez,
de certa forma, o Estado tenha gerado na relagdo com a populacdo o préprio dispositivo de
questionamento e posicionamento que se dirige a ele e que fara com que a populacao cobre do
Congresso Nacional umaresposta frente as denuncias de corrupcgao.

Assim sendo, a democratizacdo das relacdes sociais de poder tornou-se relevante as
intervencdes da sociedade civil, dos movimentos populares e da opinido publica. O
impeachment aparece, entdo, como uma tentativa dos movimentos populares e de politicos que
haviam sido recentemente eleitos, sem vinculacdo com 0s que se encontravam no poder, de
influenciar a distribuicdo do poder no nivel da sociedade politica, de acordo com Avritzer
(2000), citado por Sallum Janior e Casardes (2011).

A implantacdo do SUS foi realizada de forma gradual: primeiro, veio o SUDS; depois,
a incorporacdo do INAMPS aoMinistério da Saude (Decreto n° 99.060, de7 de marcode1990);
e, por fim, aLei Organica da Saude (Lei n° 8.080, de19 de setembrode1990), que fundou o SUS,
dispondo sobre a organizagédo e a regulacdo das acGes de saude e sobre as condic¢des para a
promogé&o, protecdo e recuperacdo da saude (FILHO, 1996).

Em seu artigo 2° a Lei 8080 garante que a saude é um direito fundamental do ser
humano e que o Estado deve prover as condic¢des indispenséveis ao seu pleno exercicio. Os

paragrafos desse artigo séo significativos.
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No primeiro deles, consta que o Estado deve cumprir seu dever, formulando e
executando politicas econdmicas e sociais que reduzam o risco de doengas e agravos e que
assegurem o acesso universal e igualitario as acGes e aos servigos para promogao, protecao e
recuperacdo da saude. O paragrafo seguinte diz que o dever do Estado ndo exclui o das pessoas,
da familia, das empresas e da sociedade. Logo, cabe também aos demais atores sociais a
responsabilidade com o direito a sadde.

Nesse sentido, o que se percebe é que, apos as discussdes da Oitava Conferéncia e da
Carta Constitucional de 1988, o que temos é o aparecimento de uma estratégia dupla e
concomitante, simultdnea. Uma estratégia de controle do social, j& que ainda o Estado se
apresenta como o setor capaz ou responsavel de formular e executar as politicas que interfiram
na area da saude; de acordo com o texto, seriam essas as medidas capazes de reduzir o risco de
doencas e agravos, além assegurar 0 acesso universal e igualitario.

A segunda estratégia € a de inser¢do da participagdo popular nas discusses e nas
fiscalizacGes da gestdo dos servicos e da politica. Essa representacdo popular abre-se para uma
série de questdes em cada esfera do governo, o que talvez ndo caiba neste trabalho, mas pelas
quais podemos sugerir que existe um controle do social dentro do controle social, por meio da
representacdo da populacdo, especialmente na esfera municipal.

O artigo terceiro dessa Lei trata dos determinantes e condicionantes do estado de
saude, mas foi revisado23 anos depois de sua publicacdo, apresentando uma redacdo diferente
na Lei 12864, de 2013. Contudo, podemaos perceber a diferenca apenas em termos da voz verbal,
ou seja, em questdes gramaticais. Interessante destacar que a Lei afirma, nas duas versdes, que
0s niveis de salde expressam a organizagdo social e econdmica do pais. Tal tbnica parece-nos
bastante produtiva para tecer algumas analises, que, por enquanto, apenas pontuamos, pois nao
se aproximam do nosso objeto de pesquisa.

Na Lei 8080/90, pela primeira vez, o Sistema Nacional de Salde passa a receber a
nomenclatura de Ginico e a ser conhecido pela sua abreviatura de SUS — Sistema Unico de Satde
—, congregando em sua nomenclatura o conjunto “[...] de a¢Oes e servigcos de salde prestados
por Orgéos e instituicdes publicas federais, estaduais e municipais, da Administracéo direta e
indireta e das fundagdes mantidas pelo Poder Publico” (BRASIL, Presidéncia da Republica,
Casa Civil, 1990a, s/p).

Apesar de reconhecer a participacdo popular, esta ndo se encontra enunciada ou citada
no conceito do que seja o Sistema Unico de Salde, e a ela coube a alocagdo como um dos seus

principios. A sociedade civil, por meio de suas entidades representativas, participard das
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comissdes intersetoriais de ambito nacional, acompanhadas dos Ministérios e 0rgaos
competentes e subordinadas ao Conselho Nacional de Salde.

A Lei 8142, também no ano de 1990, somada a Lei 8080, constitui a denominada Lei
Organica da Saude. Ela iria dispor sobre a participacdo da comunidade na gestdo do SUS e
sobre questdes relacionadas aos recursos financeiros da area de saude, determinando instancias
colegiadas em cada esfera de governo, a saber, a Conferéncia de Saude e o Conselho de Salde.

A partir de entdo, as conferéncias de saude serdo realizadas a cada quatro anos,
contando com a participacdo de varios segmentos sociais, “[...] para avaliar a situacdo de saude
e propor as diretrizes para a formulagdo da politica de salde nos niveis correspondentes,
convocada pelo Poder Executivo ou, extraordinariamente, por essa ou pelo Conselho de Satude”
(BRASIL, Presidéncia da Republica, Casa Civil, 1990b, s/p).

Ja o Conselho de Saude sera de carater permanente e deliberativo, sendo formado por
representantes do governo, prestadores de servico, profissionais de saude e usuarios, no sentido
de atuar na “[...] formulagdo de estratégias e no controle da execucdo da politica de saide na
instancia correspondente, inclusive nos aspectos econdmicos e financeiros” (BRASIL,
Presidéncia da Republica, Casa Civil, 1990b, s/p). A Lei ainda ressalta que as deliberacdes do
conselho serdo homologadas pelo chefe do poder de cada esfera do governo e que a
representacdo dos usuarios nos conselhos e conferéncias sera paritaria em relacdo ao conjunto
dos demais segmentos.

Esse Sistema Unico de Saude tem como importante principio a universalizacdo do
acesso as acdes e servicos de saude. Assim, todos os cidaddos tém o direito de utilizar os
servicos de saude, sem privilégios ou barreiras, ou seja, todo cidaddo deve ser atendido
conforme suas necessidades, de forma resolutiva, nos limites e possibilidades do sistema,
considerando-se, ainda, as necessidades coletivas.

Facamos uma breve comparagdo com o que foi discutido no periodo da presidéncia de
Getulio Vargas, especialmente no Estado Novo. O que afirmamaos foi que a razdo de Estado do
governo getulista repousava na estratégia de fazer acreditar que ela seria responsavel por
fornecer a populacgdo aquilo que se fazia necessario em termos da saude e de outras esferas.
Nesse contexto, ndo ha participacdo popular ou controle social, posto que ndo é necessario
levantar as questdes ou demandas, ja que, de acordo com a justificagdo governamental, o
Estado, por meio do seu soberano, se encarregara de fornecer o que for necessario. Além dessa
espera, o papel da populagdo era repassar informacgOes aos que pensariam e escreveriam a

politica de assisténcia a salde.
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J& na presidéncia de Collor, ap6s a Oitava Conferéncia de Salde e a efetivacdo do
SUS, o que se percebe é uma estratégia diferente em relacdo a populacdo. Ao invés de uma
populacdo grata ao presidente que lhe fornece os meios de existéncia, temos agora uma
populacédo que pode questionar o governo — ela detém o poder de questionar o poder. Trata-se,
entdo, de uma populacdo que ndo s6 informa os elaboradores da politica, mas participa da
elaboracdo das politicas e também da fiscalizacéo e gestdo dos servicos prestados, por meio dos
seus representantes. Por isso, ndo ha gratidao ou espera; ha, isso sim, cobranca e participagéo.
As questdes relacionadas ao Estado dessa populacdo inserem-na em um regime de veridicdo
que conclama o povo como corresponsavel, como capaz de participar do jogo politico e de
influenciéa-lo, além de estabelecer certa parceria com o Estado, fundada na ideia de uma
negociacdo, e ndo mais de imposicdo ou recebimento.

Quando Foucault conceitua o estado de seguranca (2008a), ele o faz afirmando que
uma de suas principais diferencas para com o estado disciplinar é a percepcdo de que a
populacdo tem fluxos proprios e de que ndo adianta esforcar-se para reprimi-los, sendo a
estratégia mais interessante a de regulacao.

Percebemos, entdo, ao menos no campo da saude, algumas regulacdes que podem ser
demonstradas. Primeiro, o povo pode participar da politica, e a Conferéncia de 1977 ja afirmava
que a populacdo s6 pode participar dessas discussdes se for capacitada para tal, ja que as
discussdes no campo da salde, mesmo sendo paritarias em termos de representacdo, se
constituem como terreno de maior dominio dos gestores e servidores, imersos que se encontram
nas questdes de gestao e assistenciais.

Contudo, ndo parece que a regulacéo esteja na questdo formativa da populagéo, e sim
no estabelecimento de um local e de um tempo determinado para que possa existir o discurso
sobre a salde — trata-se das conferéncias e dos conselhos. No interior desses conselhos,
especialmente nos de esfera municipal, algumas outras estratégias idiossincraticas demonstram
outras regulacdes e mecanismos que foram se estruturando no sentido de, ao que nos parece,
acrescentar outras regulagdes ao controle social. Algumas dessas caracteristicas peculiares
foram mencionadas por Pedrini, Adams e Silva (2007).

A partir de 1996, em relacdo ao campo da salde, havia dados interessantes que
demonstravam o aumento de verbas, o reconhecimento mundial no combate a AIDS, o
barateamento do preco dos remédios pela producéo de genéricos e a diminui¢do da mortalidade
infantil (PILAGALLO, 2009¢).

O ano de 2002 traria uma grande mudancga no cenério politico do pais, que seria a

eleicdo de um candidato de origem popular. Apos trés tentativas frustradas e 20 anos na
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oposic¢do ao governo, o torneiro mecéanico Luiz Inécio Lula da Silva chegaria a cargo mais alto
da politica nacional.

Apesar de todas essas mudancas, destacamos a consolidacdo do governo de
organizacdo democratica, que seguiria e prossegue nos dias atuais, garantindo a elei¢do da
primeira mulher a ocupar a Presidéncia da Republica, Dilma Rousseff, sob a gestdo em que nos
encontramos no momento da redacéao deste trabalho.

3.2 Controle social e estratégias de governo

O Conselho Nacional de Saude, em sua 1362 reunido, datada do més de novembro de
2003, que deu origem a resolucdo de numero 333, dispde sobre a constituicdo, consolidaco,
fortalecimento e ampliacéo do processo de controle social no Sistema Unico de Satide, por meio
dos conselhos estaduais, municipais, conferéncias e plenarias de conselhos de saude, além do
préprio Conselho Nacional. A resolucdo define que esses dispositivos atuam como
representacdo da participacao da sociedade civil organizada, apresentando-se como um polo de
qualificacdo dos cidaddos para o controle social nas demais esferas de acdo do Estado. De
acordo com essa resolu¢do, o conselho é:

[...] é 6rgdo colegiado, deliberativo e permanente do Sistema Unico de Satde - SUS
em cada esfera de Governo, integrante da estrutura basica do Ministério da Saude, da
Secretaria de Salde dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, com
composicao, organizacdo e competéncia fixadas na Lei n°® 8.142/90 (BRASIL,
Conselho Nacional de Salde, 2003).

Ainda segundo a mesma resolucdo, o conselho atua formando e propondo estratégias
e controlando a execucdo das politicas de salde em seus aspectos funcionais, mas também na
aplicacdo e gestdo de recursos financeiros. Os conselhos sdo constituidos por leis especificas
em cada esfera de gestdo (municipal, estadual e federal) e devem atender as demandas da
populacdo que se apresentam nas conferéncias de saude.

A composicdo dos membros do conselho, seja em qualquer nivel da gestdo, deve
pautar-se por uma constituicao paritéria dos seus representantes, para assegurar a democracia e
fidedignidade do processo deliberativo e argumentativo. O conselho de saude sera composto
“[...] por representantes de Usuérios, de Trabalhadores de Saude, do Governo e de Prestadores
de Servicos de Saude, sendo o seu presidente eleito entre os membros do Conselho, em Reuniéo
Plenaria” (BRASIL, Conselho Nacional de Saude, 2003). Metade dos conselheiros devera ser
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formada por representantes dos usuérios; da metade restante, dividirdo a representacdo as
entidades representantes dos trabalhadores da area da salde e dos membros do governo. As
reunides desses conselhos devem ser abertas ao publico. Na constituicdo de grupos de trabalho,
estes poderao ser compostos por individuos que ndo sejam conselheiros.

O SUS deve funcionar de forma regionalizada e hierarquizada. Os gestores devem
levar em consideracdo as caracteristicas de seu territdrio para definir as a¢des prioritarias para
cada realidade local. A descentralizacdo pode ser vista também como facilitadora para o
controle social da salde e para a participacdo popular. A participacdo popular se da, sobretudo,
nos Conselhos de Salde — municipais, estaduais e nacional —e nas respectivas Conferéncias de
Saude, realizadas a cada quatro anos.

As conferéncias e conselhos sdo constituidos por gestores, profissionais de saude,
usudrios do sistema e outras entidades/pessoas representativas, de forma paritaria. Tém, dentre
outras, as funcbes de formular as diretrizes da politica de salde e de acompanhar sua execucao,
além de aprovar e definir as metas de aplicacdo do orcamento publico.

O que, todavia, se pode discutir € um pouco daquilo que apresentamos ainda no item
anterior. Ao elencarem-se os representantes do discurso da populacédo, o que pode garantir que
essa representacédo seja capaz de transmitir ao Estado os temas elencados pela sua populagéo
representada? A que tipo de estratégias responde a alocacdo da presidéncia do conselho
municipal ou estadual ao secretario estadual ou municipal? Ora, podemos facilmente
compreender que a presenca de representantes no interior dos conselhos e conferéncias pode,
inclusive, ser uma das estratégias para que os discursos realizados se deem sob uma Gtica
préxima aos interesses do Estado, ou 0 mais distante possivel deles, nem sempre servindo aos
interesses da populagdo.

Reproduz-se, entdo, nas outras esferas, uma logica de bancada que presenciamos no
Congresso Nacional, seja no Senado Federal ou na Camara dos Deputados. No nivel municipal,
essa logica de outra regulacdo no interior da participacdo popular se da muitas vezes pela via
da figura do presidente de bairro.

H4, assim, reatualizag&o da figura do pelego do governo de Vargas, que possui muitas
vezes vinculagOes partidarias que podem determinar seus posicionamentos, apontamentos e
voto. N@o nos esquecamos de que conselhos, muitas vezes, aprovam acgdes e questdes de
orcamento e de alocagéo de recursos e verbas publicas.

Assim, o controle social que tem como funcdo a insercdo dos anseios da comunidade
em relacdo as politicas passa a servir como —e traz dentro de si estratégias de — controle do

social, ou seja, de manejo do denominado discurso comunitario. Vé-se, dessa forma, a aplicacédo
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de um tipo de estratégia de poder para a manutencéo do poder — como apregoam 0s conceitos
foucaultianos (2008a), o poder manifesto na capilaridade, distante do centro.

Nas trés esferas gestoras, existem os respectivos Conselhos de Saude, colegiados
participativos onde se da o controle social. Ha, ainda, as Comissfes Intergestores Tripartites
(CIT), que retinem gestores das trés esferas, e Bipartites (CIB), que reinem gestores do estado
e de seus respectivos municipios. As CIT e CIB séo instancias de negociacdo e de decisdo e
constituem-se em canais importantes de pactuacdo do SUS para a formulacdo e a
implementacao da politica de satde, sobretudo, nos aspectos referentes a descentralizacdo e ao
financiamento do SUS e de suas acoes.

O Conselho Nacional de Secretarios de Saiude (CONASS) é o conselho de
representacdo dos secretarios de salde estaduais e também tem importante papel na formulacédo
da politica de satde. Possui uma secretaria executiva e algumas camaras técnicas, dentre elas,
a da Assisténcia Farmacéutica. O Conselho Nacional de Secretarios Municipais de Saude
(Conasems) configura-se como o canal formal de participacdo desses secretarios na politica
nacional de saide. O Conselho Estadual de Secretarias Municipais de Satude (Cosems) retne
secretarios de salde de municipios do mesmo estado, e seus representantes compdem a
Comissdo Intergestores Bipartite.

Essa estrutura decisoria do SUS é importante para a compreensdo da operacionalidade
do SUS, que se constitui, conforme estabelecido no art. 198 da Constituicdo Federal, de acGes
e servicos publicos de saude integrados em uma rede regionalizada e hierarquizada, de
competéncia de todas as esferas de governo (art. 23 da Constituicdo Federal), rede essa que
deve funcionar de forma integrada e articulada. As CIT e CIB sé&o, portanto, as instancias que
pactuam quais as atribui¢Ges caberdo a cada esfera de governo e como elas serdo executadas e
monitoradas.

Uma Gltima consideracdo. A organizacao da esfera deciséria do SUS da maneira como
se apresentou neste exercicio cartografico-foucaultiano deixa a entender que o numero de
foruns de discusséo possiveis ao lado do Estado € muito maior e mais organizado do que o dos
que ocorrem com a participagdo popular. Para além disso, 0 acesso as informacfes para um
exercicio de controle social ainda se encontra muito aquém do que se imagina necessario para
embasar essas discussdes. Mesmo onde essas discussfes se apresentam como possiveis,
percebe-se que existem estratégias de poder e mecanismos que se distanciam do conceitual
sobre o controle social, inclusive, trazendo para detras deste o tema do controle do social, que,

de uma maneira bastante peculiar, regula a participagdo popular e a producao de subjetividades.
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Os homens assim governados por um Estado que os conclama a ser corresponsaveis
pela elaboragdo politica, fiscalizacdo e gestdo dos servicos que transformam o que é mais
biolégico em uma estratégia de poder (biopoder) sdo convidados a participar de um jogo
politico, mas sem conhecé-lo na sua magnitude. Justifica-se essa participacao popular em uma
razdo de Estado especifica; o Estado é o promotor da justica social e, para que consiga isso,
precisa da participacdo popular, mesmo que regulada. Justica social e regulacdo ocultam

estratégias de dominacéo, estratégias de poder, de biopoder.
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CONSIDERACOES FINAIS

Problematizar as condi¢cbes de enunciabilidade e visibilidade do controle social no
Brasil, especificamente no &mbito das politicas publicas relacionadas ao campo da saude, é
intervir diretamente nessa realidade? N&o, ainda ndo, ao que nos parece, mas ndo se pode
afirmar que por todo o intuito de realizacdo néo se vislumbre um desejo do pesquisador de que
as politicas publicas sejam construidas por meio da participacdo popular no que se refere as
suas reais necessidades e demandas, a partir de uma reflexdo embasada, formativa e
responsavel. Escreveram Pedrini, Adams e Silva acerca da justificativa de se pesquisar o
controle social das politicas publicas: “[...] a investigacdo como possibilidade de capacitacéo e
mobilizacdo popular, além de seu classico papel de desvelar a realidade” (PEDRINI, ADAMS
e SILVA, 2007, p.13).

Se considerarmos a possibilidade de desvelar o controle do social oculto sob os
movimentos de controle social, tomando a compreensdo desses autores, talvez este trabalho
pudesse ser compreendido como um trabalho de resisténcia. Uma resisténcia ndo ao controle
social, mas a ocultacdo do controle do social sob os panos da justica social que se diz paritaria
e que advoga condicdes iguais de participacdo politica para os atores da gestdo da salde, Estado,
servidores e usuarios do SUS.

Como abster-se dos dados que indicam que a participacdo popular pode ser tolerada
exatamente por ndo intervir diretamente na logica pela qual os ditames econémicos sao
diretamente responsaveis pelos ditames sobre a vida? A concentracdo de renda e as
desigualdades sociais, mesmo com uma maior divulgacdo midiatica sobre as estratégias de
corrupgdo que fundamentam um antagonismo entre sociedade e Estado, baseiam-se em um
aumento das politicas neoliberais, aparentemente, antagonistas da gestdo compartilhada entre
sociedade civil organizada e Estado.

Dois termos que aparecem nas reflexdes merecem ser discutidos: a justi¢a social e a
educacdo politica ampla da sociedade civil, especialmente das suas forcas de mudanca. De
acordo com o que se pdde analisar neste exercicio reflexivo, os apontamentos realizados na
Sétima Conferéncia Nacional de Saide no pais atingem o pesquisador, pois a populagédo ainda
carece de uma formac&o politica que a embase para as discussfes que se almejam na cultura

politica do pais.
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Mesmo a graduacgdo universitéria e o trabalho como servidor do SUS nédo fornecem
uma base sélida de reflexdes. Ha que se ir além para comecar a vislumbrar outras possibilidades
de entendimento e de intervencgédo sobre o controle social e sobre o controle do social.

O papel de formador da opinido publica na legislacdo do servidor publico, nesse
sentido, € mais uma estratégia de ocultacdo e de preservacao das formas de regulagéo do Estado.
Tal fato faz-nos, de certa forma, acreditar que os servidores e a populagédo ainda se encontram
sob estratégias especificas de dominacdo, mesmo que mais sutis; ha uma guerra de interesses
que se esconde sob a forma da participacédo politica.

Nesse contexto, ndo se vé mais a proibicdo simples, tal como ocorria na ditadura
militar e nos governos autoritarios, uma repressdo que se evidenciava pelo aparelho repressor.
Contudo, existe uma aproximacao que se diz paritaria e encarnada em uma justica social e que
estabelece formas de dominacdo de um enfrentamento ndo mais evidenciado. Institui-se um
controle do social que se oculta nas proprias leis, mas que é passivel de vir a tona de varias
formas. A nos, evidenciou-se por meio da cartografia e dos conceitos foucaultianos (2005,
2008a, 2008b).

Chamemos, se quiserem, de “genealogia” o acoplamento dos conhecimentos eruditos
e das memodrias locais, acoplamento que permite a constituicdo de um saber histdrico
das lutas e a utilizacdo desse saber nas taticas atuais. Sera essa, portanto, a definicéo
provisoria dessas genealogias que tentei fazer com vocés no decorrer dos Gltimos anos
[...] Trata-se, na verdade, de fazer que intervenham saberes locais, descontinuos,
desqualificados, ndo-legitimados, contra instancia tedrica unitéaria que pretendia filtra-
los, hierarquizé-los, ordena-los em nome de um conhecimento verdadeiro, em nome
dos direitos de uma ciéncia que seria possuida por alguns (FOUCAULT, 2005, p.13).

Questionamos com justica se este trabalho seria visto por Foucault como um trabalho
genealdgico, uma tentativa nossa de acoplar os conhecimentos de uma formacao universitéaria
com o0s conhecimentos adquiridos como servidor do SUS e aquilo que pudemos observar sobre
controle social em pratica em um conselho municipal de satde na cidade de Cuiaba.

Estabelece-se, assim, um desejo de poder fazer intervir sobre as politicas sociais de
salde os saberes de uma populacdo que ndo tem uma formacdo adequada como os proprios
servidores. N&o se pode advogar que este trabalho tenha sido capaz de conduzir o pesquisador
a um saber melhorado, maior ou mais interessante do que o saber popular. Pelo contrério, a
sensacéo é de frustracdo pelo trabalho realizado no exercicio de ser servidor, posto que, devido
a essa implicagdo, nos parece agora termos sido, muitas vezes, reprodutores de um jogo
desconhecido de controle do social, de tantas formas oculto nos discursos que nos vemos

fazendo na pratica diaria.
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Se a sensacdo € de frustracdo e, muitas vezes, de compreensdo sobre o que seria
possivel de se realizar de acordo com o regime de veridi¢do no qual nos encontrdvamos, o que
emerge neste momento € um conjunto de questionamentos e dividas cada vez maiores,
principalmente sobre o termo servidor.

A que estratégias de poder estdvamos servindo? De que forma atua o que se pratica no
exercicio de servir para a construgdo de uma sociedade efetivamente mais participativa e justa?
Exercicios reflexivos a serem feitos.

Ao invés de encontrar respostas prontas, este trabalho cartografou uma série de novas
perguntas e novas possibilidades de cartografia e de leituras possiveis a partir dos poucos
conceitos com os quais nos digladiamos na tentativa de compreenséo, leitura e escrita. Tal como
os livros de Foucault, que nos apontam ferramentas e ndo estabelecem, por si s@, respostas e

saidas aos desafios, nossa caixa de ferramentas apresenta-se com outras possibilidades.

A genealogia seria, pois, relativamente ao projeto de uma insergdo dos saberes na
hierarquia do poder préprio da ciéncia, uma espécie de empreendimento para
dessujeitar os saberes historicos e torna-los livres, isto €, capazes de oposic¢ao e de luta
contra a coercdo de um discurso tedrico unitario, formal e cientifico (FOUCAULT,
2005, p.15).

Dessujeitar os saberes histdricos e torna-los livres. Nao se consegue perceber se este
estudo sera capaz de realizar tal facanha, mas abriu espacos de reflexdo outrora impossiveis,
calcados como estavam em uma leitura, pode-se dizer, ingénua do controle social e das
estratégias que se avizinham dele para a sua regulacéo.

O controle social ndo é natural, mas uma construcdo possivel por regimes de veridicdo
bem especificos que se agregam a um Estado brasileiro como estado de seguranca que se
manifesta desde o Estado Novo, mesmo sem deixar para tras elementos de soberania e de
regime disciplinar.

Cada um dos itens desta analise proposta seria passivel de ser cartografado de uma
maneira mais eficiente, fazendo-se outras conjecturas, a partir da riqueza encontrada nas poucas
obras lidas deste filosofo francés que assombram ainda o pesquisador, ndo pela sua
inacessibilidade, mas pela sua fertilidade. Denominamos de fertilidade este uso que Oksala
(2011) alerta aos que desejam realizar imersdo nos conceitos foucaultianos, com a possibilidade
de que novas ferramentas de analise se relnam aquelas ja existentes.

A caixa de ferramentas devera ser trocada por outra maior; sem sombra de davidas, ja
ndo cabem mais as poucas ferramentas que se possuia, e 0 espago vazio entre as ferramentas s6
aumenta o respeito ao filésofo francés que embasou este trabalho, assim como, aos que se

aventuram pelo método da cartografia, gerado a partir da obra de Deleuze.
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As relagdes de poder e o regime de veridicdo que conduziram ao controle social no
campo da saude brasileira deixam de ser completamente ndo-visiveis e adquirem novo status.
H& uma descontinuidade, de controle do social a um controle social com estratégias de
regulacao e de ocultacdo de um controle do social existindo ao lado, simultaneo.

Ao pesquisador, as lagrimas. L&grimas de angustia pelo receio do porvir e das
possibilidades; lagrimas de cansago pelo tempo dedicado e pela percepcao de que o trabalho
ainda ndo se encontra da maneira como se desejava. Lagrimas de felicidade pelo crescimento.

Lagrimas que merecem o registro, para que ndo sejam jamais esquecidas.
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