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Abstract The aim of this article is to problema-
tize the public regarding transformations that have
allowed for passing from a public health discourse
to a collective health discourse. We have focused
on the ruptures produced by a set of practices that
allow for another condition of possible positions.
The starting point is a genealogy of public and the
way this has been transformed when articulated
with new objects in the health field proposed by
the sanitary reform: duty and citizenship. For this
analysis, we have used Foucauldian concepts, such
as truth, power, and subjectivity. Thus, this arti-
cle discusses the configuration form of public in
terms of experience of otherness, experience of pop-
ulation/poverty/State/epidemics, and experience
of health/State/duty/citizenship.

Key words Public, Duty, Citizenship, Produc-
tion of subjects

Resumo O objetivo deste artigo é problematizar
0 publico no que tange as transformagdes que per-
mitem passar de um discurso da satde publica
para um discurso da satde coletiva. Focalizam-se
as rupturas produzidas por um conjunto de pra-
ticas que permitem um outro jogo de posi¢des pos-
siveis. Parte-se de uma genealogia do publico e do
modo como este se transforma quando se articula
a novos objetos no campo da sadde formulados
pela reforma sanitaria: o dever e a cidadania. Para
esta analise, utilizam-se os conceitos foucaultia-
nos de verdade, poder e subjetividade. Assim, este
artigo discute a forma de configuragdo do publico
em termos de experiéncia de alteridade, experién-
cia de populagdo/pobreza/Estado/epidemias e ex-
periéncia de saide/Estado/dever/cidadania.
Palavras-chave Publico, Dever, Cidadania, Pro-
duc&o de sujeitos
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Introducéo

A saude é um direito fundamental do ser humano,
devendo o Estado prover as condi¢des indispensa-
veis ao seu pleno exercicio. A satde tem como fato-
res determinantes e condicionantes, entre outros,
a alimentacdo, a moradia, 0 saneamento basico, o
meio ambiente, o trabalho, a renda, a educagéo, o
transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servicos
essenciais; os niveis de satide da populacéo expres-
sam a organizacdo social e econdmica do pais .

O artigo volta-se para a problematizacéo do
publico no que tange as transformagdes que per-
mitem passar de um discurso da saide publica
para um discurso da saude coletiva. N&o se trata
de uma continuidade histdrica em termos de de-
senvolvimento social, mas de rupturas produzi-
das por um conjunto de préaticas que permitem
um outro jogo de posi¢des possiveis. O coletivo
como correlato do publico, no campo da salde,
apresenta-se como uma instancia de diferencia-
cdo discursiva, ou seja, a possibilidade do apare-
cimento de outras regras de existéncia para obje-
tos e sujeitos operados dentro de um dispositivo.
Parte-se de uma genealogia do publico e do modo
como este se transforma quando se articula a
novos objetos no campo da saude formulados
pela reforma sanitaria: o dever e a cidadania.

A linha histérico-politica, neste artigo, toma
a reforma sanitéria como uma fissura na satde
publica, agenciada pelas proprias produgdes do
publico, por aquilo que o publico conforma e
que, ao mesmo tempo, Ihe escapa. O publico é
operacionalizado, neste texto, como um disposi-
tivo na saude. Para tanto, a saude publica, no
Brasil, é tomada como caso-pensamento e 0 pU-
blico, como conceito-problema que permite co-
loca-la em anélise. Caso-pensamento é definido
como campo de conhecimento que o pesquisa-
dor utiliza para a analise de uma determinada
problemética historica e conceito-problema é a
ferramenta conceitual que permite colocar um
caso-pensamento em andlise. Ou seja, 0 objeto
deixa de ser considerado uma evidéncia e passa a
ser pensado como um problema. Para esta ana-
lise, utilizam-se os conceitos foucaultianos de
verdade, poder e subjetividade.

A reflex&o neste artigo, em um primeiro mo-
mento, discute a forma de problematizacéo do
publico em termos de experiéncia de alteridade e
de experiéncia de populagdo/pobreza/Estado/epi-
demias. A partir disso, analisam-se as condi¢oes
de possibilidade para a emergéncia do coletivo
no campo da sadde publica. Essas consideracdes
encaminham para a discusséo entre a desfiliagdo

social e o dever do Estado. Dessa nocéo de dever
do Estado, o texto articula a nocéo de poténcia
politica que modifica a experiéncia de dever. O
dever, entdo, passa a ser problematizado em re-
lagdo & satde e & vida urbana. Essa relagdo possi-
bilita a reflexdo seguinte sobre os enfrentamen-
tos entre a figura do sujeito publico formulada
pela satde pablica e a figura do sujeito civil forja-
da pela saude coletiva. O texto é finalizado com a
discussdo sobre as transformacdes de um dever
do Estado para um dever do cidadéo.

O publico como conceito-problema

O publico, neste texto, ao ser considerado um
conceito-problema, é perscrutado como um cam-
po de experiéncia na medida em que deixa de ser
pensado como uma evidéncia e passa a ser ope-
racionalizado como um problema. 1sso acontece
no momento em que a salde publica, como caso-
pensamento, sofre uma sec¢cdo em termos de es-
tratégias de conhecimento, ou seja, distanciam-
se a salide e o publico para refletir-se sobre o
movimento que anima essa relacdo quando pen-
sada em termos de producéo de verdade e sujei-
tos. Desse modo, parte-se da experiéncia de pu-
blico ndo articulada ao campo da satde especifi-
camente e do modo como o publico entra na
esteira das estratégias biopolitica quando o Esta-
do se volta para os problemas da populagéo,
configurando o campo da saude.

A esfera pablica, na Antiguidade, segundo
Arendt?, dizia respeito a aparéncia ligada a exis-
téncia quando vista e ouvida por outros, de modo
que o publico se torna o contrério do privado, a
existéncia de uma desindividualiza¢éo, de um vi-
vido ndo em um espaco de dentro, mas de um
vivido no coletivo; o publico volta-se para o co-
mum, para um espa¢o onde o humano se da a
conhecer de forma igual. E visto e ouvido aquele
ou aquilo que tem uma existéncia pablica, que
constitui uma realidade que garante o que vemos
e ouvimos, isto é, a realidade do mundo e de nds
mesmos. Nessa esteira das defini¢des de Arendt?,
a experiéncia do puablico diz respeito ao proprio
mundo, mas um mundo como mercado de tro-
cas, artificial e constituido por negociagdes, por
relagdes de troca.

Desse modo, a objetivagdo do publico tem
como formas de subjetivacdo o homo faber e as
relagBes de trocas de mercadorias. O lugar do
privado dizia respeito tanto ao processo de pro-
ducéo dos artefatos do homo faber quanto ao do
trabalhador domeéstico representado pela figura



do escravo. A esfera privada apresentava como
caracteristica uma existéncia que se privava de
algo, o quer dizer que o privado estava relacio-
nado a privacdo. Privacdo em termos de partici-
pacdo, de pertencimento ao comum, quem quer
que vivesse unicamente uma vida privada — o0 ho-
mem que, como 0 escravo, ndo podia participar da
esfera publica ou que, como barbaro, ndo se desse
ao trabalho de estabelecer tal esfera — néo era in-
teiramente humano?.

Esse modo de experiéncia do publico como
possibilidade de ser visto e ouvido, como uma
condi¢do humana, ird metamorfosear-se quan-
do o publico se encontra com a populagéo, quan-
do se formula uma economia politica como for-
ma de resposta do Estado aos problemas da po-
pulagdo: pauperizagdo, epidemias e urbanizagdo.
A objetivacdo da populagdo é formulada como
uma “questdo social”, segundo Castel®, que ir-
rompe com a industrializacdo e os efeitos desta
nos modos de subjetivacdo: pobreza, epidemias,
urbanizacdo, modos de subjetivacdo forjados
pela desfiliagdo dos meios de produgéo.

Tal configuragéo torna-se um desafio em ter-
mos de estratégias de governo. Essas estratégias
conformam um campo de ag¢Bes que articula o
juridico/policial a medicina, tendo como foco a
populacdo dos espagos. A populacdo sera tanto
foco de investimento de um poder sobre a vida—
biopoder — quanto um campo de producgéo de
conhecimento. Uma das formas de saber e ver-
dade que aparecem dizem respeito a salde da
populacéo; é quando a vida encontra o publico,
quando se torna possivel ver e falar de uma sad-
de publica. A salide, nessa linha, passa a articu-
lar-se ao publico, tornando-se objeto e estraté-
gia deste — satide como objeto-historia, objeto-
discurso de publicizacdo da vida. O publico, en-
tdo, passa a configurar-se como populagdo/po-
breza/Estado/epidemias na articulagdo com o
campo da salde.

CondicGes para a emergéncia do coletivo

A visibilidade do coletivo comeca a sair de uma
regido de opacidade por meio da formulagéo da
saude coletiva. O coletivo é uma resposta social
frente as objetivagdes do publico. A publicizagdo
da saude, ao criar um exército de tutelados nas
décadas de sessenta e setenta no Brasil, acaba
por dar visibilidade a precariedade da salide des-
sas existéncias que toma como seu dominio. O
publico, ao colar-se a figura do Estado e aos des-
filiados, retira a miséria humana de uma zona

reservada. Esse aparecimento de uma zona que
se encontrava em uma regido reservada é uma
contradi¢do no dispositivo, e ndo um acidente
no territério, uma forma de redencéo, constitu-
indo a prdpria lei de existéncia do publico.

E a partir dessa lei de existéncia, ou de um
conjunto de leis, que essa regido passa a ser for-
mulada pela sadde coletiva. Isso ndo serve para
libertar o publico de suas verdades, mas para
alargar os mecanismos de poder que operam a
publicizacio da satde. E a forma pela qual o dis-
positivo apresenta um principio de historicidade
e um jogo politico permanente.

O enfrentamento entre salde publica e satide
coletiva manifesta-se no dominio da atencgéo a
saude, da institucionalizacdo de certas formas
préaticas mediante o agenciamento do publico.
Desse modo, a territorializacdo do publico, ao
forjar a satide publica como fendmeno biopoliti-
co, engendra as condi¢des para aquilo que Fou-
cault* considera um movimento centrifugo, aquilo
que escapa, de certa forma, as relages de poder: a
saude coletiva. O coletivo é tanto efeito do publi-
co quanto aquilo que o modifica em termos de
estratégias politicas. H4 emergéncia de algo néo
como um termo do exterior, mas como um mo-
vimento que tenta se livrar do poder e, portanto,
daquilo que provoca cada novo desenvolvimento
das capilaridades e redes de poder.

A conformagdo do publico, nesse enfrenta-
mento entre a sadde publica e a satide coletiva, é
herdeira de um territério do outro desfiliado da
propriedade privada, do outro trabalhador/fa-
milia, do outro que n&o existe, mas que insiste.
Trata-se de uma publicizagdo que ndo objetivava
um suporte social, uma propriedade social, uma
inscrigdo em sistemas de protecdo que permitiri-
am avida acontecer®. A biopolitica marca as dife-
rengas de acesso as possibilidades de vida, utili-
zando-se da publicizagdo, da territorializagdo do
publico para o poder exercer-se e justificar-se.
Ao colocar-se a vida no campo politico e torna-
la um capital do Estado, criou-se a propria pos-
sibilidade de esse capital do Estado transformar-
se em capital de direito do ser humano.

O publico, que marca vidas infames, acaba
por vitaliza-las em sua poténcia politica. Vitaliza-
las porque as estratégias médico-assistenciais e
tutelares do Estado se esgotam em termos de cus-
tos e capacidade de assujeitamento. Mesmo com
taxas de morbidade crescentes, a pobreza torna-
se cada vez mais visivel, pois o deixar morrer ndo
é mais suficiente para torna-la opaca. Vitaliza-las
porque a abrangéncia cada vez maior da utiliza-
¢édo do sujeito publico evidencia a precariedade da
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estratégia para o desenvolvimento econémico.
Vitaliza-las porque o prdprio sujeito publico co-
meca a fixar-se como poténcia politica.

O publico como territdrio do tutelado pelo
social-assistencial do Estado, o publico como o
territério do contégio, do agente e hospedeiro
das epidemias e endemias comega a metamorfo-
sear-se, a alargar-se: “o trabalho, a renda, a edu-
cacéo, o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e
servicos essenciais”; mais ainda, por uma ques-
tdo de direito pela racionalidade das “condic6es
que assegurem acesso universal e igualitario as
ac0Oes e aos servigos para a sua promogéo, prote-
¢ao e recuperacdo™.

Um campo de necessidade gerado pelo fendme-
no saude-enfermidade; a produgdo do servico sad-
de com sua base técnica e material, seus agentes e
instituicdes que sdo organizados para satisfazer
essas necessidades; ser um espago especifico de cir-
culacio de mercadorias e de sua produgdo (empre-
sas, equipamentos e medicamentos); ser um espaco
de densidade ideoldgica; ser um espago de hegemo-
nia de classe através de politicas sociais que tém a
ver com a produgdo social; possuir uma conquista
tecnoldgica especifica que permite solucionar pro-
blemas tanto a nivel individual quanto coletivo.
Aqui esta tudo, a salde vinculada ao politico, so-
cial e econdmico®.

Nas transformagdes do publico, encontram-
se enunciagBes e praticas antagdnicas. A saude
publica e a satide coletiva operam no mesmo ter-
ritério; contudo, desenvolvem préticas que, em
alguns momentos, se aproximam e, em outros,
se distanciam, marcando uma nova linha histori-
co-politica. A emergéncia da satde coletiva da-se
justamente naquilo que o campo da satide publi-
ca produz em termos de incentivo a ciéncia e a
tecnologia. A tecnologizagéo da salide apresenta-
se em relacdo a tecnocracia dos recursos humanos
treinados em administracdo publica e em planeja-
mento [...] antes de tudo, técnicos, porta-vozes de
uma racionalidade neutra, cientifica, apolitica’; ao
mesmo tempo, em relagdo a institucionalizagdo
do programa de estudo socioecondmico de sad-
de da FUNDERP, constituido por sanitaristas que
objetivavam juntar a produgao tedrica com o ati-
vismo politico na area da salide, bem como em-
preender um movimento dos trabalhadores
da saide mediante organizacdes sindicais médi-
cas, principalmente. Este ativismo surge, especial-
mente, com o Centro Brasileiro de Estudos em
Saude em 1976 e, em 1979, com a Associacéo Bra-
sileira de P6s-Graduagdo em Saude Coletiva.

Ambas as estratégias — tecnocracia e movi-
mento sanitario — situam-se no campo da cién-

cia, ou seja, sdo forjadas nos jogos do discurso
cientifico, “entdo, todo 0 movimento da reforma
sanitaria vem de discussfes da area académica e
fundamentalmente da revisdo do conceito de sau-
de”®. Da medicina como constitutiva do campo
da saude publica, amplia-se para a ciéncia em
termos de analise socioecondmica da salide e de
movimento social dos trabalhadores da saude,
bem como de méo de obra técnica e “neutra”

O publico toma como objeto tanto a tecno-
cracia na sade quanto o socioecondmico da sau-
de. Conformame-se, entdo, dois vetores de subje-
tivacdo nesse encontro da ciéncia com a sadude
publica, do qual emerge a satde coletiva: os tec-
nocratas da saude e os sanitaristas. Ambas as
formas encontram na academia suas condicdes
de possibilidade. A academia nutre essas formas
em relacdo a neutralidade cientifica e ao ativismo
politico, de modo que a saltde é colocada em
analise. Os efeitos dessa luta politica voltam-se
para o sujeito publico e transformam a proépria
experiéncia que este faz de si objetivado pelas pro-
blematizacGes da satde.

Restos da existéncia e o dever do Estado

A cidade de Lebnia refaz a si propria todos os dias
[...] O certo é que os lixeiros séo acolhidos como
anjos e sua tarefa de remover os restos da existéncia
do dia anterior é circundada de um respeito silen-
¢ioso [...]. Ninguém se pergunta para onde os lixei-
ros levam os seus carregamentos: para fora da cida-
de [...]- O resultado é o seguinte: quanto mais Led-
nia expele, mas as coisas acumula; as escamas do
seu passado se solidificam numa couraga impossi-
vel de se tirar; renovando-se todos os dias, a cidade
conserva-se integralmente em sua Unica forma de-
finitiva: a do lixo de ontem que se junta ao lixo de
anteontem e de todos os dias e anos lustros®.
Aexperiéncia de publico é uma formacéo exis-
tencial que se cola a figura do Estado, dos lixeiros
de Lednia, de modo que a figura juridica do pu-
blico sdo o Estado e “os restos da existéncia”, mas
nao a cidadania, uma figura juridica que deve ser
assistida pelo Estado em virtude de visibiliza-la
como massa perigosa em relacdo ao contégio e
desorganizacdo social. O sujeito publico é uma
vida indigna de ser vivida, é dever do Estado tor-
na-la um objeto politico, uma biopolitica na qual
apreocupagdo com a vida se torna uma luta con-
tra esse outro que compde a nagdo: o sujeito des-
filiado. Este é filiado, entdo, ao Estado, a biopo-
litica, materializado em um estado de excegdo:
“os lixeiros levam 0s seus carregamentos; para



fora da cidade [...] lixo de ontem que se junta ao
lixo de anteontem”.

A salde publica, quando formulada por essa
experiéncia de publico, constitui um campo que
consiste em um estado de exce¢do para o desfili-
ado, porque esse é da tutela do Estado; para ele
n&o existe um status de cidadania, a sua ordem
juridica é ser uma questéao de Estado; portanto, é
possivel deixa-lo morrer em razdo da satde da
nacdo — “a cidade de Lebnia refaz a si propria
todos os dias”. E dever do Estado investir nessa
normatizacéo da desfiliacdo®. O investimento déa-
se pela tutela, pelos baixos custos e pela qualifi-
cacdo tecnoldgica no campo da salide. Essas préa-
ticas comecam a esgotar-se na medida em que
aquilo que era para ser contido em uma espécie
de “campo de concentragdo”, em uma espécie de
“deposito de lixo”, aumenta progressivamente de-
vido “a uma profunda crise econémica e sua co-
incidéncia com o processo de redemocratiza¢éo
do pais™®.

O dever do Estado de garantir a salide consiste
na formulacdo e execucdo de politicas econdmicas e
sociais que visem a redugdo de riscos de doencas e de
outros agravos e no estabelecimento de condicdes
que assegurem acesso universal e igualitario as agoes
€ aos Servigos para a sua promocao, protecdo e re-
cuperagdo. O dever do Estado ndo exclui o das pes-
soas, da familia, das empresas e da sociedade?.

Como se passa, entdo, de um discurso ao
outro, quer dizer, que praticas estabelecem uma
modificacdo na racionalidade do publico, medi-
ante a qual o dever do Estado para com o desen-
volvimento da nacgéo passa a constituir-se como
um dever de Estado em termos de seguridade
social? Trata-se de interrogar essa modificagdo
do publico no sentido do que ele tem a dizer so-
bre os problemas com os quais passa a se con-
frontar, bem como sobre as posi¢es que assu-
me e as razfes que da para isso.

Moadificar a territorializacdo do publico, em
termos de desenvolvimento da nagdo para segu-
ridade social, ndo significa que, em um determi-
nado momento, o Estado passe de uma ética
normativa para uma ética da liberdade. Significa
que o Estado passa a ser pressionado por um
plano de bifurcacdo do publico: de um lado, o
que Mendes'® nomeia de “crise organica do Esta-
do” e as justificativas para a institucionalizacio
de um Estado minimo, na medida em que este
nédo é mais capaz de conter a recessdo em que 0
pais se encontra; de outro lado, a possibilidade
de democratizagdo do pais, mediante a qual pas-
sam a figurar movimentos sociais como agénci-
as de mudanga das politicas sociais, entre eles, 0

movimento da reforma sanitaria. O Estado mi-
nimo diz respeito a interven¢do no campo das
politicas voltadas para os suportes sociais, pois,
no que tange a seguranca e ao incentivo & compe-
titividade e desregulamentacéo, ele torna-se “ma-
ximo”. O Estado, entdo, passa a ser provocado
tanto por aqueles que se beneficiaram do mode-
lo desenvolvimentista da satde publica, quanto
por aqueles que colocaram em anélise esse mo-
delo. Necessita-se de uma reforma do Estado
brasileiro, pois, “quanto mais Le6nia expele, mais
as coisas acumula; as escamas do seu passado se
solidificam numa couraga impossivel de se tirar”
De acordo com Mendes®™, nesse processo,
havia um consenso em termos de reforma esta-
tal, mas um contra-senso em termos de como
fazer a reforma, quais as posi¢des que o Estado
assumiria e a quem caberia o 6nus dessa refor-
ma. A reforma do Estado ndo é em si mesma o
principio regulador das modificac@es do publico.
O que modifica a territorializagdo do publico é
aquilo que Foucault™ refere como o jogo entre a
consensualidade e a ndo-consensualidade nas es-
tratégias de poder. Essa objetivagdo que Mendes™®
faz em relagdo a reforma do Estado marca uma
formagdo histérica que se modifica pela confor-
magao do publico na sua articulagdo com a sau-
de, de modo que o dever do Estado frente a saiide
é tanto em termos de politicas econdmicas quan-
to de politicas sociais. E justamente essa dimen-
sdo de politicas sociais que vai conformar o pu-
blico em termos de dever, ou seja, passa a situa-lo
frente as necessidades sociais, e ndo apenas eco-
ndmicas — passa a conecta-lo a cidadania.

Poténcia politica e dever do Estado

A salde coletiva, quando formulada por essa
experiéncia de publico, constitui um territorio de
préticas de liberdade no campo da satde publi-
ca. Em um estado de exce¢do para o desfiliado,
cria-se a necessidade de desenvolvimento técni-
co-cientifico. Essa ambicéo pelo desenvolvimen-
to técnico-cientifico abre espago para a academia
entrar no campo da saude pablica: criar um pro-
grama que junta varios cientistas para produzir
sobre sadde coletiva era algo muito interessante
em um momento de repressao da ditadura®. No
periodo da ditadura militar no pais, comeca a
emergir uma série de movimentos sociais, néo
apenas os relacionados com a possibilidade de
democracia e reforma sanitaria, como também
movimentos por condi¢des de vida distintas que
provocam o campo das politicas publicas. Essa
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estrutura que forja o sanitarista nasce e potenci-
aliza-se na propria ditadura militar.

Dessa maneira, na satde coletiva, comecam
as fissuras desse campo, que passam a corrom-
per valores instituidos, ou seja, apresenta-se como
um movimento instituinte. Essa conformacéo da
saude publica em ndo apresentar muitos exilados
e as fissuras no campo da saude coletiva dizem
respeito a propria relagdo que o Estado estabelece
com asaude. Ao formular o sujeito publico/indi-
viduo, e ndo o sujeito politico, as estratégias poli-
ticas no campo da salide ndo se confrontam com
uma poténcia de vida, mas sim com a possibili-
dade do poder sobre a vida. Sujeito politico é en-
tendido aqui em termos de préticas de liberdade,
ou seja, de cidadania, e ndo em termos de corpos
politicos investidos por biopoliticas.

Avida a qual o poder se direcionava era uma
vida infame, sem poténcia politica, pois a potén-
cia politica do operario foi capturada pela Previ-
déncia Social, transformando-o em trabalhador
da nagdo. Ou seja, de classe perigosa, 0 operario
transmuta-se para mdo de obra da nagdo, méo
de obra conjuntamente com sua familia, assisti-
da pelo Estado. Os trabalhadores celetistas e suas
familias tinham acesso aos servicos de satde por
meio da inscri¢do na Previdéncia Social, median-
te a carteira de trabalho. O registro de beneficia-
rio da salde trazia consigo o registro de traba-
Ihador. O acesso a saude dependia do acesso ao
trabalho. Este acesso é diferente do que aconte-
ceu, por exemplo, no campo da educagdo, em
que o movimento estudantil se apresenta como
uma ameacga ao Estado e, portanto, é fragmen-
tado pela privagdo no exilio ou pela individuali-
zacdo na familia.

O Estado social-assistencial formula uma
economia subjetiva de dependénciaem que o de-
ver se relaciona com um outro incapaz. A inca-
pacidade € registrada tanto no sentido da néo-
propriedade dos meios de producdo quanto no
da impossibilidade para o trabalho. Assim, o
dever é para manter um determinado status de
dependéncia, o esquadrinhamento do espaco
urbano e social.

O Estado assistencial comega pela organizagéo
de uma segregagdo que empurra, para fora dos circui-
tos econdmicos, uma parte consideravel da popula-
¢do. E, num segundo momento, ele vem socorrer,
vem dar assisténcia a essa populagdo, mas com a
condicdo de ela passar por esse sistema de controle®.

Esses agenciamentos do publico apreendiam
o trabalhador nos processos produtivos, nos
meios de produgdo, ndo como proprietarios, mas
como tutelados. Entretanto, desse processo de

subjetivacdo, engendra-se tanto um movimento
de trabalhadores da satde, um movimento de
resisténcia, quanto um movimento de dependén-
cia do Estado por parte dos “restos da existén-
cia” Dessa forma, o ptblico como um dever cons-
titui-se neste embate: por um lado, o trabalha-
dor/movimento sanitério; por outro lado, o tra-
balhador/tutelado. O publico como dever nédo
objetiva 0 outro como uma alteridade, esse ou-
tro é capturado como “resto da existéncia”, como
desfiliado, como trabalhador tutelado ou como
um movimento de resisténcia, como aquilo que
provoca 0s mecanismos instituidos de poder e
os faz alargarem-se.

O publico como dever articula-se nessas ins-
tancias de objetivacéo: a pobreza/trabalhador tu-
telado e a reforma sanitéria, instancias que, para
se instituirem como um dever do Estado, se per-
sonalizam. A personalizagdo do outro, mediante
a publicizacdo, cria registros identitarios, unida-
des de sentido. O exercicio de tornar algo publico
e, portanto, um dever do Estado, captura a alteri-
dade, personaliza-a como heranga do sujeito pu-
blico/individuo. O dever do Estado torna-se um
equipamento coletivo que codifica o outro.

Para a reforma sanitaria tornar-se um dever
do Estado, ela entra nos mecanismos de Estado,
articula-se no campo da ciéncia, pois sdo essas
duas condic¢Bes que a tornam possivel, que a tor-
nam uma poténcia politica. Os efeitos dessa com-
binagdo, segundo Pinto*,tornam o territdrio
publico “extremamente profissionalizado e téc-
nico”, na medida em que os objetos da salde
publica se apresentam cada vez mais complexos,
pois saude ndo é mais apenas auséncia de doenga
e sim um indicador da organizagdo social do pais.

Quando a Organiza¢do Mundial da Saude,
por meio da Conferéncia de Alma-Ata, preconi-
za a “salde como um direito do homem, sob
responsabilidade politica dos governos™, esta-
belece-se um estado de direito a satide, bem como
um dever do Estado para com as politicas de
satude. O dever para com as politicas traz como
consigna “adicionar ndo s anos a vida, mas vida
aos anos”*. O fazer viver do biopoder tem como
estratégia o “dever”, o “dever do Estado de garan-
tir a satde consiste na formulagdo e execugdo de
politicas” Acrescentar vida aos anos articula-se
em um Estado social-assistencial, em um Estado
de dever em que se ajustam o poder politico exer-
cido sobre os sujeitos civis e o poder pastoral
exercido sobre individuos®.

O publico como dever estabelece uma relagao
entre a experiéncia pobreza/trabalhador como
“restos da existéncia”, saberes como a sadde pu-



blica e a economia politica e a forma como o po-
der se exerce nas instituicdes de satde. O dever
torna-se uma racionalidade de Estado, o publico
é um dever e, por conta disso, um objeto do Esta-
do, um dispositivo do Estado. O dever ¢ uma
técnica da biopolitica, € um dever formular e exe-
cutar politicas em sadde, adicionar vida aos anos.

Dever, vida urbana e satde

Né&o é porque se teve um cuidado ético com o ser
humano por parte da nacdo que emerge a refor-
ma sanitaria; pelo contrario, é porque se cons-
truiu um sujeito publico/individuo como objeto
de um saber como a satide publica que se desen-
volveu o tema da salde coletiva. O Estado de
dever é formulado como uma estratégia da Re-
publica; entretanto, o dever ndo sé para com a
economia, mas com a salde da populagéo, é uma
derivada das instituicdes de satide publica. E por-
que se objetivou um sujeito publico —“restos exis-
tenciais” — na satide publica que foi possivel trans-
forma-lo em sujeito civil.

A unidade de sentido que se criou para o pu-
blico é ela mesma provocadora de um outro sa-
ber possivel: ndo se trata mais de salde como
auséncia de doenga exclusivamente, pois o publi-
co continua a contaminar o urbano. E preciso
pensé-la em relagdo a uma série de elementos: “a
alimentagéo, a moradia, 0 saneamento baésico, o
meio ambiente, o trabalho, a renda, a educacéo, o
transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servigos
essenciais™. E preciso articular vida urbana e sad-
de, que, segundo Paim e Almeida', se ampara
nos seguintes pressupostos: sadde como estado
vital vinculado a estrutura da sociedade por meio
das instancias econdmica e politico-ideoldgica,
implicando historicidade; acdes em salide como
praticas sociais sob a influéncia do relacionamen-
to de grupos sociais; 0 objeto da salide coletiva
encontra-se nos limites do bioldgico e do social, 0
que cria a necessidade de integracdo no plano do
conhecimento, e ndo no das estratégias; o conhe-
cimento da-se pela compreensao das leis e do en-
volvimento de forgas capazes de transforma-las.

O publico do dever sera forjado por esse cam-
po de conhecimento que coloca em evidéncia a
experiéncia de que saude diz respeito a estrutura
da sociedade, a historicidade, a relacdo entre os
grupos sociais, a interdisciplinaridade. O publico
do dever é um territdrio de lutas entre o assujei-
tamento do publico desenvolvimentista/indus-
trial e as forgas instituintes da reforma sanitéria,
a utilizagdo do sujeito publico/individuo e a trans-

formagdo em sujeito civil/cidaddo. Esse processo
sera produzido ndo apenas pela racionalidade
citada no paragrafo anterior, como também pela
forma de operacionalizagdo, ou seja, as relagdes
de forca que se estabelecem entre salide publica e
saude coletiva.

A operacionalizacdo da reforma sustenta-se
em estratégias epidemioldgicas, planejamento/
administracdo de satde e ciéncias sociais em sau-
de. Esses trés eixos de investimento sdo pensados
em correlagdo um com o outro de modo a cap-
turar a epidemiologia e o planejamento/admi-
nistracdo para o campo das ciéncias sociais. Es-
ses eixos articulam a satide como um objeto con-
creto, na medida em que a designam como uma
evidéncia em termos de fendmeno enfermidade/
saude, com uma forma de controle sobre essa
evidéncia, ou seja, a producdo dos servigos em
saude. Entretanto, essa evidéncia torna-se uma
problematica, na medida em que passa a ser ob-
jetivada pelas ciéncias sociais e ndo apenas como
uma questdo médico-juridica, quando o coleti-
vo cria fissuras no publico.

A correlagdo dessas trés séries — epidemiolo-
gia, planejamento/administracéo e ciéncias so-
ciais—no dispositivo de publicizagdo engendrara
0 objetivo de eficiéncia, eficicia e equidade na sau-
de. O coletivo no territério publico provoca-o
em termos da posi¢do do Estado como regula-
dor das politicas em saude, entretanto, ndo por
meio de politicas compensatdrias de carater mé-
dico-juridico, mas por a¢des de salide em termos
de eficiéncia, eficacia e equidade. Esse dever do
Estado apenas torna-se possivel quando a satde
e 0s servigos em satide deixam de ser subordina-
dos & doenca e & medicina e passam a ser trans-
versalizados pelas ciéncias sociais. A reforma da
saude foi possivel na medida em que outras dis-
ciplinas passaram a operar no interior do dispo-
sitivo e agregaram ao dever do Estado a proble-
maética da saide como um objeto que se encon-
tra nos limites entre o bioldgico e o social, deter-
minado pela producéo social e organizagdo dos
servigos em saude. O coletivo faz o publico de-
frontar-se com a hibridizagdo de fronteiras entre
o social e o bioldgico/juridico.

Saude publica e saude coletiva:
enfrentamentos entre sujeito publico
e sujeito civil

Essa descontinuidade implica a reforma da satide
como sistema. O sistema de salde passara a ser
operacionalizado em termos de unificacdo e de
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descentralizagdo, articulando uma rede de obje-
tos como correlatos do dever — universalizagéo,
equidade e integralidade. Esse exercicio amplia a
populacdo a ser assistida pelas politicas em sal-
de; ndo se volta mais, unicamente, para os traba-
Ihadores e suas derivadas, agora compreendendo
que a categoria “ndo-trabalhador” diz respeito a
um indicador de satide da populagéo. Os “restos
da existéncia” desfiliados do trabalho, da alimen-
tacdo, da moradia, do saneamento bésico, do
meio ambiente, da renda, da educagéo, do trans-
porte, do lazer e do acesso aos bens e servigos
essenciais serdo contemplados como um dever
do Estado. Essa reforma na sadde, segundo Men-
des®®, “é um projeto que somente se corporifica
num ambiente democratico onde se encontram a
emergéncia de novos sujeitos politicos, a liberda-
de do dissenso e o governo dos cidadaos”

A formulacdo de um Estado de dever em que
0 publico passa a articular-se com o civil diz res-
peito a ampliacéo do conceito de saide provoca-
do pelo coletivo no dispositivo de publicizag&o.
O adicionar anos a vida e vida aos anos constitui
uma forma de vida, uma forma de viver median-
te suportes sociais para a vida, e ndo apenas au-
séncia de doenca. A vida passa a ser dependente
das condicGes de vivé-la no relatério da VIII
Conferéncia Nacional de Saude de 1986: A satde
nao é um conceito abstrato. Define-se no contexto
histérico de determinada sociedade e num dado
momento de seu desenvolvimento, devendo ser con-
quistada pela populagdo em suas lutas cotidianas.
Em seu sentido mais abrangente, a satde é a resul-
tante das condigfes de alimentagdo, habitagéo,
educacdo, renda, meio ambiente, trabalho, trans-
porte, emprego, lazer, liberdade, acesso e posse da
terra e acesso a servicos de satide. E assim, antes de
tudo, o resultado das formas de organizac&o social
da producdo, as quais podem gerar grandes desi-
gualdades nos niveis de vida®.

A articulagdo da saude no plano da demo-
cracia, das lutas cotidianas, da organizagéo soci-
al da producdo e das desigualdades nos niveis de
vida apenas seria possivel, como aponta Fou-
cault?, se fosse enraizada no nivel da vida cotidi-
ana, se utilizasse como uma grande estratégia as
pequenas técnicas locais e individuais, ou seja,
era necessario deslocar-se do ambito académico
e dos 6rgdos governamentais para a sociedade
civil. AVIII Conferéncia Nacional de Satde apre-
senta-se como um acontecimento no campo da
saude publica em que o sujeito publico/indivi-
duo é convocado a envergar sobre si mesmo a
experiéncia de um sujeito civil. Civil como aquele
que é tomado como individuo-cidaddo e ndo

como individuo-publico unicamente. Individuo-
cidaddo como aquele que constitui o territorio
publico e ndo apenas é objetivado por ele.

O publico do dever provoca o sujeito publico
a conquista da satde em suas lutas cotidianas; a
saude passa a ser considerada em relagdo as con-
digdes de vida, portanto, engendrando um sujei-
to civil/cidaddo, um enfrentamento entre o pu-
blico e o coletivo. Relaciona-se, desse modo, a
satide com o conceito de luta, na medida em que
é um dever do Estado, uma possibilidade de vida
e uma forma de subjetividade civil.

O publico é formulado e experimentado tan-
to como uma questéo de regulacéo, fiscalizacdo e
controle, quanto de responsabilidade em termos
de seguridade social. A agéncia publica localiza-se
nos 6rgdos do Estado, mas também na sociedade
civil. Entretanto, quando a salde passa a ter “re-
levancia publica”, ndo se trata apenas de coloca-la
como um dever do Estado, mas também como
um dever da sociedade civil. O aparecimento da
sociedade civil baseia-se em principios democra-
ticos de participacéo e regulagéo social.

Do dever do Estado
para o dever do cidadao

A emergéncia de um sujeito civil encontra condi-
¢Oes de possibilidade na experiéncia de que “O
dever do Estado néo exclui o das pessoas, da fa-
milia, das empresas e da sociedade™. A articula-
¢éo desse enunciado, em uma organizacao social
neoliberal, no que tange as praticas cotidianas,
encontra-se na idéia de valorizacdo da sociedade
civil em detrimento do Estado. A sociedade civil
seria, segundo Pinto®, uma forma de controle
do Estado, na medida em que equaliza a cidada-
nia a responsabilidade social. A produgdo do
sujeito civil dessa organizacgdo torna-o substitu-
to da figura do Estado, o que se encontra, segun-
do a autora, nas fungdes de assisténcia social e
voluntariado.

O dever das pessoas, da familia, das empre-
sas e da sociedade engendrara agdes por meio de
voluntariados, associagdes de bairro, clubes, or-
ganizacGes ndo-governamentais e certificagbes de
compromisso social em torno das questfes de
saude, educacédo, fome, etc. Essas fungdes, que
seriam 0s suportes sociais pelos quais o Estado
deveria se responsabilizar, quando coladas a fi-
gura do sujeito civil, herdeira do publico/indivi-
duo, acabam por desresponsabilizar o Estado,
tornando-o minimo, e por recrudescer a indivi-
dualizacéo.



O publico como um dever articula-se no cam-
po da saude coletiva na experiéncia de democra-
cia. Entretanto, a idéia de democracia, quando
formulada pela emergéncia da sociedade civil, no
neoliberalismo, como agéncia de transformagéo
social, forja formas de subjetivacdo que, calca-
das em uma substancia moral, se aproximam da
esfera da caridade. Isso acontece porque o sujeito
politico ndo é produzido nessa formulagéo, os
projetos politicos sdo tensdes na disputa entre si,
na busca de adeséo e desconstrucao do outro, na
racionalidade da pura liberdade neoliberal e ndo
na tensdo entre liberdade e igualdade.

Desse modo, a participagao da sociedade civil,
em um agenciamento do publico como dever, ndo
se efetua como instancia de regulagéo do Estado,
mas como benesse social. A participagdo popular
prevista na constitui¢do da reforma da satde en-
contra-se nesse campo de lutas, de formas de sub-
jetivacdo em que a figura é a do individuo e ndo a
do politico. A participacao entra na esteira de subs-
tituicdo das fungdes do Estado, entra como uma
questdo do individuo, e ndo do cidaddo.

Pensa-se isso em dois sentidos: no das agdes
que operacionalizam a l6gica da “benesse”, em ter-
mos assistencialistas, para com o outro — a cesta
béasica para 0 acesso aos servigos de salde, o0s va-
les-transportes para a presenga em certas formas
de assisténcia, a interna¢do em emergéncias para
aqueles que passam fome; e no das praticas cotidia-

nas gque capturam a possibilidade da participagéo
direta — formas de minimizagdo do controle dos
conselhos de saude, pouca preparacdo dos conse-
Iheiros, investimentos na satide do trabalhador em
termos de cesta bésica de medicamentos.

O publico do dever ndo objetiva 0 outro como
alteridade, uma vez que a implantagdo do SUS se
encontra com o publico/individuo e ndo com o
cidaddo, mesmo em se tratando de um publico
que se misturaa figura do civil. A diferenca consti-
tutiva dos processos de satide compreendidos por
meio da equidade, da universalidade e da regio-
nalizag8o é experimentada como o outro que néo
valoriza aquilo de que o Estado dispGe. Essas for-
mas de subjetivagdo implicam uma relagdo com
0 outro a partir da ldgica da tutela, da benesse.

O dever do Estado ¢ considerado pelo traba-
Iho na saiide como uma benesse social & popula-
¢80, ndo como um direito. Tal produgdo da-se
na medida em que a resposta de um si, de um
sujeito constituido no campo da satde ao outro
é uma resposta individual, e ndo ética, pois esse
outro ndo é uma provocacao da alteridade, mas
sim uma figura formada pela biopolitica®’. A bi-
opolitica estabelece uma cesura a partir das con-
digdes de vida. Essas condicOes de vida séo for-
mas de qualificagdo do outro e o0 outro da saude
é 0 publico tutelado, os restos da existéncia, o
que implica operar dentro de um campo de res-
ponsabiliza¢éo, de adesédo e utilizagdo individual.
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