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RESUMO
Das tens0fes e intencdes de tornar-se apoiador nagqunéna de Estado

O presente trabalho é resultado de uma pesquismedtrado a qual se propds
investigar os processos, em curso no pais, deuicistalizacdo da metodologia do apoio no
Sistema Unico de Saude — SUS. Uma ferramenta que genhando centralidade
principalmente no ambito da gestdo da salude, codaptextos legais e normativos, sendo
discutida e demandada em diferentes espacos. Ema hiss desdobramentos desses
processos, do que eles tém produzido e tambémdepdm nas praticas sanitarias, essa
pesquisa cartografica colocou em analise os modo® @ apoio tem se apresentado nos
espacos de gestdo, atencdo, pesquisa e formacdalele habitados pela pesquisadora, a
partir da analise de suas implicagdes com o plandottas constitutivos do apoio. Para
subsidiar tedrica e metodologicamente o processesimgativo, com base no referencial da
Andlise Institucional e da Esquizoandlise, situaliseutiu conceitualmente o Estado, o SUS,
as politicas publicas e seus modos de operar, bem o que tem se entendido por apoio no
ambito da Saude Coletiva, problematizando o procdesinstitucionalizacdo como caminho
inevitavel das forgas instituintes que encontragafuem coletivos desejantes produtores de
territorios existenciais. Como dispositivos colazsicem funcionamento para dar a ver as
experiéncias de apoio e alguns indicativos de ssttucionalizacdo na maquina estatal
brasileira, utilizou anélise documental, entredstam atores interessados no tema e registros
em diario de pesquisa. As analises teorico-criticaslizadas pelos processos acompanhados
permitiram apreender que mesmo adquirindo difesefaienatos pré-concebidos, instituidos,
h& no apoio uma dimensao de inacabamento e détdreedade que o situa no paradoxo de
fazer do devir um modelo.

Palavras-chaves: Apoio Institucional. Processoinsgitucionalizacdo. Politicas Publicas de
Saude.



ABSTRACT
Tensions and intentions of becoming a supporter ithe State machine

The present paper is a result of a master’s reseenach proposed to investigate the
processes of the institutionalization of the suppgrmethodology of the Brazilian National
Health System (SUS), currently in progress in thentry. A tool which is playing a main
role especially concerning health management, ceimgolegal and normative texts and
being discussed and demanded in diferent spacesednch of the outcomes of these
processes, of what they have been producing amdratgoduced in the sanitary practices,
this cartographic research analysed the ways of th@nsupport has been presented in the
management spaces, attention, research and hdalthted areas by the researcher, from the
analysis of its implications with the plan forcesnstituting the support. To provide the
investigative process with theory and methodoldgged on the reference of the Institutional
Analysis and Schizoanalysis, placed and conceptudicussed the State, the Brazilian
National Health System, the public policies andrtloperating modes, as well as what has
been perceived as support in the Public Healthescomblematizing the institutionalization
process as an inevitable way of the institutingdsr which find place in collective desirable
producers of existential territories. As devices ip place to make visible the experiences of
support and some indications of its institutioralian in the Brazilian state machine, the
researcher used documental analysis, interviews péople interested on the theme and
records in research diaries. The theoretical attidalrreviews, which were made possible by
the followed processes, allowed to learn that evean acquiring different pre-designed and
established formats, there is a dimension of usfiiméss and transitoriness in the support,
which puts it in the paradox of turning the dutoia model.

Key words: Institutional Support. Institutionalikat Processes. Public Health Policies.
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1INTRODUCAO

Este trabalho € feito de conversas. Muitas vozasniase escutar neste texto,
como producédo a partir de um percurso formativotgue inicio ainda antes do ingresso no
curso de mestrado no Programa de Pés-Graduacacsieniogia Social e Institucional da
UFRGS. No entanto, € inegavel a poténcia do exerdi problematizacdo do cotidiano de
trabalho no Sistema Unico de Salde (SUS) despepatio intensificagcdo de estudos e
experimentacdes nesse periodo de formacdo ques aacerra, o qual pode operar tal qual
um catalisador. Os escritos que seguem tém oandeitcolocar questdes a politica publica de
saude, partindo de diferentes inser¢cdes em camgpegkrimentacdes da gestdo, formacao,
atencao e se enlacam com diferentes politicasejaerspdem do trabalho ligado a producgéo
da saude coletiva em nosso pais: Politica NacideaEducacdo Permanente em Saude
(PNEPS), Politica Nacional de Atencédo Basica (PNA&B)mais especificamente, Politica
Nacional de Humanizacéo (PNH).

Seguindo a pista deleuziana, a intencdo ndo éraspender a tais questdes,
mas ultrapassa-las, poder sair delas para criavagenciamentos a partir das novas vozes,
outros sons que elas fazem ecoar. Sdo questdesacddngplas com diferentes coletivos,
questbes produzidas nos encontros ao longo dessargie de formacodes, intervencoes,
pesquisacdes, inventacdes. Importante destacar sequata de uma leitura possivel, que néo
persegue relagbes de causa-efeito — leitura singldauma pesquisadora implicada que
escreve a partir de sua ligacdo com as inumerdisuip8es que constituem o campo de
analise da presente investigacao.

Temos assim uma pesquisa cartografica engendrada plano onde se
entretecem linhas de formacéo, pesquisa, ateng@st&o da/na politica de saude, como um
mergulho intensivo na experiéncia de trabalhadesgppisadora no SUS. Mergulho esse que
se impds como dispositivo @eitramento de acolhimento das afec¢cées de um corpo vibratil,
pulsante, que busca dar passagem ao desassossegalgsestabiliza e é, por esse motivo,
capaz de torna-lo outros. Outros que acolham a eidasua poténcia de transformacdo,
transformando-se junto com ela.

Foi ao dar passagem aos multiplos agenciamentosngueonvidaram a estar
nos lugares que ocupo, ao trabalhar-pesquisaminteue esse mergulho académico se
impds. Ainda enquanto psicologa “servidora” muratiga saude lotada num Centro de

Atencdo Psicossocial (CAPS), nos anos de 2008 &, 2pA@rticipei de um curso de



especializacdo para formacédo de apoiadores irstitais promovido pela Politica Nacional e
Estadual de Humanizacdo do SUS. Algum tempo deewis2011, apos ter sido aprovada em
concurso publico, fui nomeada Psicéloga Especalksh Saude na Secretaria Estadual de
Saude do Rio Grande do Sul (SES-RS), lotada ndddecSaude Publica (ESP), e chamada
a compor a equipe de referéncia estadual da Rolitec Humanizagdo. Ao mesmo tempo,
passei a integrar uma equipe ampliada, em pro¢esestante) de constituicdo, composta por
profissionais de referéncia para outras politidgsdas a educacdo no SUS, denominada
Coordenacédo de Educacdo em Saude Coletiva (CESCindémo ano, fui convidada por
minha atual orientadora e coordenadora do propetdessora Simone Paulon, a participar de
um grupo de pesquisa, também em fase de constiiugdculado ao Programa de POs-
Graduacdo em Psicologia Social e Institucional d&&RGS e que se dedicava, naquele
momento, a finalizar um projeto multicéntrico chama “FORMACAO EM
HUMANIZACAO DO SUS: avaliacio dos efeitos dos prssmes de formacéo de apoiadores
institucionais na producdo de saude nos territ@imdRio Grande do Sul, Santa Catarina e
Sé&o Paulo”. Por ter participado de um dos cursosaestiacdo nessa pesquisa e por estar
lotada na ESP, que foi parceira tanto na propostiii@urso quanto nessa proposta de
pesquisa avaliativa, foi que recebi tal convitemCo intuito de seguir nesse processo
formativo-investigativo, que a mim mostrou-se dasdnstigante e atraente desde o primeiro
contato com o texto do projeto, que ao final dagjaelo participei do processo seletivo para o
curso de mestrado e, aprovada, passei a me ocug@ntente do cotidiano da investigacao.
Simultaneamente, por meio do recém-criado Nuclea@#lador da Politica de Humanizacgéo
na SES, o qual também passei a compor, iniciamopregesso de apoio institucional no
Departamento de Ac¢des em Saude (DAS), outro depani@ da secretaria estadual, que no
inicio do atual governo propds a metodologia dalajpcomo tecnologia privilegiada para a
gestdo, desde um nivel central, das politicas aigesao Estado.

Diante das diversas frentes de trabalho que assupar causa delas mesmas,
€ que minha pesquisa de mestrado foi se desenltandmdo como veremos a seguir. Nao
sem percalcos, insegurancas e vacilacoes ao langyajdto. Isso porque, embora componha
o corpo discente de um programa de poés-graduag@cawcupa em realizar investigacoes
sobre politica e subjetividade, pesquisas implisadam a producdo de outros mundos
possiveis e com a producdo de conhecimento sobee mesmo modo de pesquisar, ndo
foram poucas as vezes em que me vi “pedindo li¢graya realizar uma pesquisa com tantas
e diversas implicacbes e os consequentes riscasoloi@implicacbesE muita coragem,

investigar no teu préprio local de trabalho. E nautlareza, pra quem esta no proprio campo
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de pesquisa. Nao sei se eu deveria estar aqui,antgplugar nessa banca, ja que estive tao
envolvida com o projeto investigadDitos com os quais me deparei ao longo do cueso d
mestrado, enunciados em momentos distintos, refativdiferentes proposicdes de pesquisa
gue estavam em elaboracdo no mesmo periodo qugessanho a redigir. Ou seja, a todo o

momento ganhava evidéncia o fato de que somoseaBa#los pela instituicdo pesquisa-

positivista-em-nos, ainda quando trabalhamos cotrosueferenciais e pensamos que esse
modo classico tenha ficado para tras, adormecidaeudnditos de algum laboratdrio.

Assim, importante esclarecer que nao se trata déioratgum de um ato de
coragem, mas de uma necessidade que foi se engdadngsse caminho de trabalho e
pesquisa, cujos sentidos ndo estavam dados de&mtémersa num contexto de gestdo do
SUS, circulando por diferentes espacos em que a@dalegia do “apoio” — essa que anda nas
cabecas, anda nas bocas — veio ganhando centeglsatdo tanto nas praticas, pelo menos
nos discursos cotidianos, passei a perseguir atéguede um possivel processo de
institucionalizagdo das préaticas de “apoio” no SWferessada em seus desdobramentos.
Primeiramente restrita a um “recorte” da pesquisdtiogntrica, mais tarde entendi meu
percurso investigativo como percurso cartografinpe gassaria pela pesquisa avaliativa dos
processos formativos da politica de humanizacés, gqna também se estenderia para além
dela, acompanhando um campo mais amplo de tralilleoconecta outras politicas e
entendimentos outros da préatica do “apoio” no SUS.

Dessa forma, o desenho tomado por este trabalh®a pasr uma escrita
rizomatica que inicia com urGuia de bordo avanca par® problema do Estadoe se
aproximaDo Apoio no SUS envereda peDs processos de institucionalizacdo do apoe®
entdo sofre uma bifurcacdo entriéxperimentagcbes do apoio em cursoe Da
institucionalidade do apoio na maquina de Estadorefletindo sobre o que o método do
“apoio” traz como novidade para fazer avancar o Stgando linhas que possam indicar
efeitos do processo de institucionalizacdo invadtig Pode ser pensado como exercicio de
analise, estranhamento do que até entdo vinhagualedrivial, inspirada no que expressa a
poesia de Leminski:

Como pode que esta palavra,
gue ja vi mil vezes e mil vezes disse,
nao signifigue mais nada,
a nao ser que o dia, a noite, a madrugada,
a nao ser que tudo nao é nada disso?
Leminski (2013)
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2 GUIA DE BORDO: DOSSINSE NAOS E SESE QUES'DO PROCESSODE
PESQUISA

2.1D0OS COMPANHEIROS DE VIAGEM

O percurso metodolégico desenhado no empreendingesta cartografia foi
sendo tracado aos poucos, encontrando reiterad@angas em sua rota. O campo de analise
passou por ampliacdes, novos participantes foramdosehamados a entrar na conversa, as
ferramentas que deram corpo a investigacao sofreasiacoes. O recurso que se manteve ao
longo de todo o processo, anunciando caminhos @iper, apontando bifurcagdes, foi 0
“diario” de pesquisa. E chamado diario por se trdeauma escrita regular que acompanha o
processo de pesquisar e viver. No entanto, umatespe ndo se fez de forma linear,
cronolégica, ininterrupta. Uma escrita engendradapaatir de enunciados coletivos,
fragmentos de textos e peliculas, musica, podsiat..tudo se passa por um triz...

Foi com essas palavras, na banca de defesa detatifsede uma colega de
grupo de pesquiéaque a professora Tania Galli Fonseca iniciou proalematizacdo do uso
ja habitual do “diario de campo” como ferramentagpdsquisalTudo se passa por um triz...
nessas formas, configuracdes, nesse plano de fargagado seria mais diario, mais seria da
ordem de um mapa, e ndo mais um mapa do dia, nmagpa de um momento em que nos
fomos afetados no encontro das forcas do planai®@@e campo esta se tornando um modo
figurativo e um modo ja cansado, que néo expredégiea do trabalndFONSECA, 2013).

Acolhendo essa problematizacéo, utilizamos os tregisdo processo da
pesquisa entendendo essa modalidade de escritafeommenta privilegiada para a analise
de implicacbes do pesquisador. Em sua tese derddotoClaudia Penido (2012), inspirada
em Lourau e Monceau, analistas institucionais queciparam fortemente da teoria da
implicacdo, traz para a discussdo metodoldgica ssilptidade de descentramento que a
escrita diaristica € capaz de provocar naquelepgeguisa e escreve. Ela lembra que, para
Lourau, o diario permite que se conheca a pesa@igspida da “indumentaria de domingo”,
expressdo com que o autor faz referéncia a desfiaagdo das instituicdes que o diério pode
auxiliar a promover. Destaca que “se o0 uso do alipdde parecer um arroubo narcisico,

cumpre lembrar que sua funcéo é deslocar o pesiguida centro e precipita-lo no campo de

! Expressao utilizada por Nietzsche no prélogo dené@égia da moral” (NIETZSCHE, 1998, p.8).

? Fernanda Steffen Culau, em 22/04/2013, defendetraiealho de mestrado intitulado “Da arte do a@mio
(re)existir estético: Sobre intervir e reinventar$iJS” no PPG em Psicologia Social e Instituciatzal
UFRGS.



12

interferéncias caro a Analise Institucional, o gidevisibilidade a escrita como atravessada
pela complexidade institucional” (PENIDO, 2012,§).4

Imersa num campo de multiplas interferéncias, nugérfb” tornou-se bastante
prolixo ao longo do processo investigativo que #smda nos locais em que trabalhava,
estudava e pesquisava. Dessa forma, entendo geefanam sendo registrados elementos
importantes no desdobramento da pesquisa, elemeuespor sua vez foram sendo
compartilhados com outros parceiros no processmdkse aqui apresentado. Algumas vezes
fui advertida quanto a uma possivel sobreimplicagédusive na qualificacdo do projeto de
mestrado. Ambas as professoras que compunham aa,banafessora Rosane Neves
(UFRGS) e professora Maria Elisabeth Barros dedafyFES), destacaram a necessidade
de que fosse dada atencéo a essa espécie de aageepode se manifestar quando estamos
diante da impossibilidade de colocar em andlissawsnplicacbes. Mas esse parece ser um
daqueles conceitos que apreendemos apenas quaalnagio, quando sentido na pele.

No parecer enviado por ocasidao da qualificacdorofegsora Beth Barros
assinalou, entre outras valiosas contribui¢cdes, ajpeojeto indica uma pesquisadora com
implicacdes politicas e afetivas a serem analisadague € imprescindivel na direcdo ético-
politica que nos indica. Implicacdo como analisestkiema de lugares, assinalando o lugar
gue ocupa o pesquisador, daquele que busca ocuparae lhe é designado ocupar como
especialista. Certamente isso implica riscos. Emergulho neste sistema de lugares para,
em meio a ele, promover a quebra das formas ifddtue dar passagem aos processos
instituintes. Uma ferramenta de intervencéao, paidgBARROS, 2013).

Ora, 0 que Lourau propde efnanalise institucionaé justamente um método
de intervencdem situacdoque consiste em analisar as relagbes que as lasilijartes
presentes no jogo social mantém com o sistema esanife oculto das instituicdes. Outra
originalidade do método reside no fato de o arafidib mais se situar no exterior dos grupos,
coletividades ou organizac¢des que lhe demandanemémcdo, mas como alguém implicado
na rede de instituicbes que |Ihe d& a palavra. Bso, i0 proprio autor conhecido
principalmente por sua teoria das implicacGes aewgue, por ser este um conceito dificil e
polissémico € que se torna ainda mais necessaballia-lo e explicitd-lo ao longo de todo e
qualquer processo de investigacdo (HESS, 2004).

Eis que no texto apresentado como projeto a essartiicdo um “detalhe” em
nada desprezivel havia passado “despercebido’d legse pontuado pela professora Rosane
Neves. No exercicio de definir questao, problersajeitos de pesquisa, propus um desenho

que era paradoxal em relacdo ao referencial com ual cpustentava tedrica e
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metodologicamente a investigacao a ser realizaglap@&@ um lado, escrevia que o lugar do
apoiador é um lugar que precisa se dissolver gvaaa¢nte na equipe apoiada, como
veremos adiante no texto, por outro, destacava cpuossiveis entrevistados aqueles
apoiadores formados pela PNH em 2008-2009 que sénham atuantes no mesmo servico
€ nha mesma equipe em que realizaram seus projetostetvencdo durante o curso de
especializacdo em humanizacdo. Ou seja, de acano minha proposicéao inicial de
pesquisa, estaria interessada em definir o apdéogu@ permanéncia, quatro anos depois do
curso, desconsiderando que apoiar seja trabalhar guze o protagonismo venha a ser
distribuido no coletivo apoiado, levando a dissétudesse lugar de apoiador.

Dessa forma me deparei, mais uma vez, com o pavad@xfuncédo apoio”,
para além do paradoxo da PRAIlIm paradoxo que saltou aos olhos no momento eleiear
o desenho metodologico da pesquisa, mas que eopnstitparadoxo da prépria questdo que
esta sendo colocada. Uma tecnologia que traz enawgiodissolugdo como destino e que vem
passando por um processo de institucionalizacdoSb&. Por quais caminhos vem
acontecendo esse processo? Deparei-me ainda, desafio lancado pela professora Rosane
quanto a esselemento paradoxatomo ela o chamolk isso que a esquizoanalise propde o
tempo todo, € esse elemento que a gente tem, wimaliprma, que recuperar nas pesquisas
da gente. Como € que se recupera isso? O elememtmlgxal é o fio condutor da tua
pesquisgNEVES, 2013).

Maria Elisabeth Barros também destacou lougcar os efeitos produzidos por
praticas de formacdo de apoiadores em meio aossjqgiiticos acionados na maquina de
Estado ndo pode ignorar que nao existe ‘a’ PNH, frRd¢Hs’ que foram se fazendo ao longo
desses anos. A PNH funciona em 2013 como funcierav2004? Como esses coletivos vao
atualizando praticas? Como pensar tais efeitos eoacio atual? Entre o processo de
formacao desses apoiadores e 0 que hoje acontéste exna linha continua ou precisamos
ficar atentos ao que no presente se atualiza? Pens® é necessaria uma atencdo ao
presente entendendo que a experiéncia tem dimemgatgica(BARROS, 2013). E entao,
ao revisitar o projeto apresentado a banca defigaghio, encontro justamente um texto cheio
de certezas sobre os caminhos seguidos pela potiec humanizacdo, com afirmacoes
contundentes sobre suas producdes e intervenc@enano das politicas de saude.

Esse é o tal do risco da sobreimplicagadvertiram-me. Exatamente o que fui

incorporar, mais tarde. Embora fossem claros pam as meus diversos pertencimentos

> Ambos serdo explorados mais adiante neste trabalho.
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institucionais nessa pesquisa, algo sempre escapada menos eu esperava. Assim, fui
assimilando o que expressou Merhy (2004), ao siref pesquisa de um orientando: “a
pesquisa sangrava parte de si mesmo, parte doi@ugsquisador’. Impedida de me livrar
das interpelacbes que o cotidiano me impunha, passelocar ainda mais questbes as
posicdes por mim ocupadas nessa rede de relac@&scap, conceitos, politicas. As
aproximac6des que h4 tempos fazia entre Analiséuaoisinal e apoio institucional precisaram
ser revistas, bem como o arcabouco teérico daid2otie Humanizacéo e sua relacdo com a
Andlise Institucional e Esquizoanalise. A (im)pbgglade de pensar no modo como a PNH,
“uma politica sem portaria”, conseguiria evitar segolfada pela maquina estatal, as disputas
entre projetos de “apoio” no ambito da gestdodestada saude... tantas palavras... tantas
perguntas... de que institucional se fala? Quaissaguicées que acompanham o “apoio”, no
“apoio institucional”?

Romagnoli afirma que “abordar a instituicdo é tambabrir-se para sua
multideterminacdo, que se expressa em guestbepodticas e micropoliticas, contextos
historicos, insercbes sociais, atravessamentosdrtoos, dentre outros. Com certeza, toda
essa problemética nos percorre, fala através depnodkizindo efeitos em nosso cotidiano”
(ROMAGNOLI, 2014, p.45). Comecei a entender, entgoe ndo sairia “ilesa” dessa
investigacao.

N&o foram poucas as indicagcbes de que “faz parfgedquisa a transposicao
de limites das formas objetivas, mas também dagetsuds, inclusive a do proprio
pesquisador” (KASTRUP, 2008, p.486). E sobre aogasfia, que “ndo pretende fazer uma
descricdo exaustiva ou totalizante das forcas gael@am num territério existencial, mas visa
sobretudo aquelas que colocam em movimento o @oas invencdo de si e do mundo”
(KASTRUP, 2008, p.472). Experienciar esses progesscencarnar esses conceitos, no
entanto, ndo é algo que aconteca de modo trivial.

Romagnoli (2014) apresenta a posicao de Monceaguédentar transformar
uma instituicdo é fazé-lo de dentro dela, analisansl atos cotidianos, seus dispositivos e
relacdes. Para conhecer/intervir em uma instituécfoeciso trabalhar a partir do que nos liga
a ela, ou seja, nossa implicacdo. Dessa formasqusador ocupa um lugar privilegiado para
analisar as relacdes de poder, inclusive as querpagsam. Nesse contexto, emerge o0
pesquisador implicado. “Implicagdo da qual ndo puake escapar, desafio cuja analise é
circunstancial e provisoria. Anadlise que se suatenmt um paradigma ético-politico, em que
nao ha neutralidade e nem é possivel fazer umaiigasde ‘fora” (ROMAGNOLI, 2014,
p.46).
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Essa tomada de posicdo do pesquisador no procesgsstigativo vai ao
encontro do que escrevem Teixeira e Barros (2@@ndo apontam que diversos estudos no
ambito do trabalho tém sido realizados na dire¢@o-@olitica de focalizar os movimentos
que os trabalhadores fazem para criar e recriatraealho, principalmente, sem se concentrar
apenas no sofrimento provocado pelas situacdesaballio. Trata-se de investigagbes que
partem do principio de que a temética saude e It@baomo objeto de investigacdo
cientifica, tem uma especificidade que n&do pode ®wmnada com posturas de
exterritorialidade um conceito trabalhado por Schwartz, no que éspeito a relacdo do
pesquisador com a analise desse objeto. “As guesid® mundos do trabalho ndo podem
estar baseadas apenas em quadros analiticos @dostrexternamente, distante da
complexidade engendrada onde a histéria singulasntece”, afirmam as autoras
(TEIXEIRA; BARROS, 2009, p.82).

Colocam, ainda, que essa perspectiva epistemal@gimetodoldgica apoia-se
numa compreensdo do que é viver e trabalhar e adagdo de que os limites do
conhecimento cientifico sobre saude e trabalhoc&temp ser superados se confrontados e
estimulados pelos desafios e pelas indagacOesdadvida experiéncia daqueles que vivem as
relacdes que investigamos. Essa também é a pogigd@ssumi diante da tarefa que me
coloquei, de pesquisar em meu local de trabalhibe\dstando meus proprios colegas e ex-
colegas de curso, no sentido de compartilhar etmsalizar as andlises produzidas visando
ampliar os sentidos do trabalho de “apoio” no SUS.

Assim como a implicacdo esta diretamente relaci@nad proposta
institucionalista de pesquisa-intervencéo, poi®emios autores reconhecem sua emergéncia
no seio da Andlise Institucional, também esta asdaccom a cartografia, estratégia
metodoldgica proposta pela Esquizoanalise. Na giafia, indagar e estar atento a como se
da a reproducdo e a criacdo em determinada realid@erca do arranjo das formas e das
forcas em seu objeto de pesquisa e em que circunstéde com quais cortes e conexdes elas
acontecem, sdo ferramentas Uteis e fundamentaisnpicacdo diz respeito ao proprio
movimento da pesquisa que, nessa vertente, sgaiaseé com o Fora das situacdes, agenciar.
E exatamente a sustentacdo desse plano de forgas ateridade que propicia que o
pesquisador produza conhecimento. E o mapeamesta demplexidade que permite ao
pesquisador desarticular as praticas e os discursmsituidos e as relacdes
despotencializadoras que impedem a producdo. Oessa, a cartografia € sempre uma

pesquisa-intervencao, pois é impossivel, no encaam o objeto de estudo, ndo haver zonas
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de interferéncias e de indeterminacgbes, que podenéo levar a desestabilizagbes. Produzir
conhecimento é desestabilizar e isso é intervil[RGNOLI, 2014).

E por esse caminho de inversdo das metodologiaicitmais, as quais
propunham primeiro conhecer para depois poder foanar, que outros institucionalistas
brasileiros tém sugerido algumas “pistas do méwal@artografia” (PASSOS; KASTRUP;
ESCOSSIA, 2010). Entre essas pistas, ao tomartarvencdo como caminho”, explicitam
que

defender que toda pesquisa € intervencao exigamégcafo um mergulho no plano
da experiéncia, la onde conhecer e fazer se tomsaparaveis, impedindo qualquer
pretensdo a neutralidade ou mesmo suposicdo de upgitose de um objeto

cognoscentes prévios a relacdo que os liga. Lascadm plano implicacional, os

termos da relagao de producdo de conhecimento, dmique articulados, ai se
constituem (PASSOS; BENEVIDES, 2010, p.30).

Desse modo, aceitando o desafio de perseguir alewiai@de no contexto das
praticas de “apoio” no Sistema Unico de Salude nadésdo Rio Grande do Sul, nossa
cartografia se faz por entre os dados produzidgesquisa multicéntrica, principalmente nos
relatorios das analises documentais dos planositdevéncéo produzidos no curso e nas
narrativas de grupos focais com apoiadores, aléfa deferido diario da pesquisadora, que
contém material produzido nos diferentes espacasseecao supradescritos.

Outros elementos, porém, foram sendo convocadqeouwesso de pesquisar
para além daquilo que determinei como campo, mmoirdo processo. Com o objetivo de
colocar o foco sobre o processo de instituciongdiaadas préaticas de apoio, especificamente,
optamos por também realizar entrevistas-conversam alguns atores que julgamos
interessaddsno tema. Foram realizadas cinco entrevistas, séuds delas com “servidoras”
municipais, outras duas com “servidores” estadeaisna com gestor estadual. Entendemos
gue essas pessoas sao agentes que idealizam, géwanciam, financiam, supervisionam ou,
de outra forma, contribuem para o desenvolvimemtoinstituicdo e a utlizagdo da
metodologia do apoio no SUS. Nessa direcdo, constestam Guba e Lincoln (2011),
acolhemos os participantes da investigacdo commejpas equitativos do projeto, parceiros
no compartilhamento de suas constru¢cdes e na uwgasetrconjunta das analises aqui
apresentadas. Assim, 0s participantes desse poocéss sdo tomados como sujeitos de

pesquisa, tampouco como objetos de estudo.

* Utilizo o termo no sentido atribuido por Guba eddim (2011) na definicdo dos participantes dasiay@éés de
guarta geracao: grupo de interesse ou interesgstadéeholders
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2.2DAS ENTREVISTAS E NARRATIVAS

As entrevistas realizadas configuraram-se comoersag, aproximando-se da
ideia de entrevista na cartografia, a qual “nd@ égclusivamente a informacéo, isto €, o
conteudo do dito, e sim 0 acesso a experiénciauasiduas dimensodes, de forma e de forcas,
de modo que a fala seja acompanhada como emergéafla experiéncia e ndo como
representacdo”. Assim, ndo estruturamos uma estaevcom questbes previamente
determinadas, mas propusemos uma conversa a gartapresentacdo da pesquisa, dos
caminhos percorridos, do que nos faz questdo emcael ao tema do “apoio”, do
compartilhamento de algumas andlises e da exgiémtado motivo da escolha daquele
profissional para participar da conversa. No decada conversa, preocupamo-nos em abrir
questdes, interessamo-nos pelas interferénciasroees entre as multiplas vozesntando
resistir a totalizacdo num sentido Unico, buscaatd@r o plano comum. Um plano que so6 &
comum justamente porque atravessa a todos, mas déminguém, distinto do somatorio de
individuos, de um conjunto de relac¢des interpess@@DESCO; SADE; CALIMAN, 2013,
p.303).

Assim, se buscamos um modo de dizer, intentandssace plano comum
como “experiéncia coletiva em que qualquer um selangaja ou em que estamos engajados
pelo que em nos é impessoal’, também estamos grades com um modo de narrar. Nesse
caso, “mesmo quando vivido, enunciado, protagooizadhitido por uma singularidade, a
narrativa ndo remete a um sujeito” (BENEVIDES; PAS$2010, p.168).

Benevides e Passos apontam que quando narramosngod@azer uma
experiéncia narrativa minoritaria, pondo-nos em ymoagicdo de estrangereidade ao que
habitualmente € dito: “colocamo-nos, entdo, emgémsde estranhamento, de interrogacdo ao
que certa narrativa aceitaria como natural e régrgando a um descolamento do dito na
busca de condi¢cfes de sua producdo” (BENEVIDES; S 2010, p.164).

Os autores situam um trabalho clinico-politico, ,gseguindo as pistas do
método cartografico, narra a operacdo de extragdexgeriéncias minoritarias do que, no
sintoma (e no Estado?), aparece como bloco compéctma aposta de que no limite das
formas, algo vibra e contagia. Nesse trabalho,czqulimento narrativo da desmontagem,

segundo eles, ndo foca o sujeito da enunciacdaso iadividual, um territorio identitario,

> Entendemos que, ainda que as entrevistas tendamesilizadas individualmente, mdiltiplas vozes
compareceram a conversa, no sentido expresso peundeee Guattari: “como cada um de nés era vgaasa
muita gente” (DELEUZE, GUATTARI, 1995).



18

seja ele um padrdo cultural, uma lingua maior, umgnama extensivista em saude.
Desmontar ai implica na quebra de um territérimiii&io constituido.

Explicam que em saude tém trabalhado com uma clstientre o método
extensivista e o intensivi§taO método extensivista pode operar com um procaution
narrativo de redundancia e uma analise estrutordisturso. Por outro lado, uma outra série
se estabelece entre um método intensivista, umegmoento narrativo de desmontagem e
uma analise expressiva do discurso. Problematizasim, duas politicas de narratividade
distintas. Para eles esse procedimento da desneomtagp qual o caso € “narrado/tratado
como agregado singular de mil outros casos” € afide pelo método intensivista, método
em que a transformacdo se da por metamorfose doride novos sentidos. Chega-se ao
intensivo a partir da transgressdo de formas socdaminantes (BENEVIDES; PASSOS,
2010).

Assim, entendemos que Nosso processo investigafivoestaria preocupado
com a “abrangéncia e representatividade da amodDiéérente disso, seguimos a pista
fornecida por Kastrup (2012), de que “é coleciomasidgularidades que se vai poder captar
processos coletivos”. Foi nesse intuito de colemiosingularidades que, num primeiro
momento, selecionamos para entrevista alguns apemdormados pela PNH, participantes
da pesquisa multicéntrica, a partir da andlise rdgnientos dos planos de intervencéo
produzidos no curso nos quais problematizavam arldg apoiador. No decorrer dessa etapa,
encontramos a necessidade de conhecer melhor aésxqie de outros atores implicados com
as praticas de apoio no cenario estadual e entdiea®os outras entrevistas, ndo previstas

inicialmente.

2.3D0OSs CENARIOS

As paisagens onde tem lugar a pratica cartografemaada nesse trabalho
consistem na composicdo de diferentes terrenosin8jggramados, permitem uma pisada
leve, descalca; outros, arenosos, mais pesadasanodificil a mobilidade. Assim, no
exercicio de tomar a experiéncia da pesquisa réattica e as praticas na Secretaria Estadual
de Saude como campo de investigacado, faz-se ndaoessatextualiza-las a fim de poder

situar as contingéncias que engendram esse perouestigativo.

® O método intensivista, como veremos adiante, tamiEnpde os modos de operar do apoio instituciomal,
como proposto pela PNH
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A pesquisa “FORMACAO EM HUMANIZACAO DO SUS: avaliag dos
efeitos dos processos de formacdo de apoiadorgsiditnais na producdo de saude nos
territérios do Rio Grande do Sul, Santa Catarin&&® Paulo”, que estd em fase de
finalizacdo, foi realizada por meio de um convéamre UFRGS, UFSC e UNESP com o
Ministério da Saude, via Programa de Apoio ao Dedgimento Institucional do Sistema
Unico de Saude (PROADI-SUS).

Para a Politica Nacional de Humanizacdo da Ateeg@estao do SUS (PNH),

a formacédo consistiu em importante estratégia deatmlacao e capilarizacdo do seu modo
de fazer. Tanto porque buscou contribuir para algacao da politica e ampliacdo do numero
de parceiros, quanto porque seus processos foomatitentaram trabalhar em sentido
propositivo, buscando resultados por meio de agesretas no campo da saude. Trata-se de
processos de formacao que buscaram interferiral@aede propondo mudancas nos servicos
de saude e, ao mesmo tempo, provocando o repaaic@io subjetivo dos trabalhadores que
deles participaram. SupOs-se que o0s efeitos esperad entanto, ndo aconteceriam pela
simples oferta de processos educativos, mas pe#fdiecade formacao-intervencdo que a
politica de humanizacéo procurou imprimir nessesgssos. Nesse contexto, a intervencao
consistiu em propor intercessdes nos processosballio, estando junto dos sujeitos que
dela participaram, pondo-se junto, integrandorgerpondo-se (PAVAN et al., 2010).

No Estado do Rio Grande do Sul foram realizadas @aléicoes do curso de
especializacatato senstem Humanizacao da Atencéo e Gestdo do SUS paranadao de
apoiadores institucionais. A proposta metodoldglease curso estruturou-se em torno da
construcdo e implementacdo de planos de intervgmelas alunos, que eram trabalhadores e
gestores do SUS, acompanhados por formadores adosupela Politica de Humanizacao,
nos servigos de saude e seus respectivos tersit@idrabalho foi desenvolvido em Unidades
de Producdo (CAMPOS, 2000) — UPs — que eram cofetivmados como dispositivo para a
experimentacdo de modos de fazer atengcdo e gestagrigpo e da articulacdo para a
producdo de saude em rede. O conteudo e as gedésdas do curso foram agrupados em
modulos, de forma que todas as UPs trabalhassemesmos temas nos momentos de
concentracdo e de dispersdo durante determinadodpede tempo. A metodologia de
concentracdo e dispersao foi um modo de oporturazariagdo de uma agenda com
atividades distintas, mas complementares, como &adm viabilizar a indissociagdo entre
formacdao e intervencédo. As atividades de conceitragnsistiram em: Encontros Presenciais
Gerais, reunindo todos os apoiadores e suas UR®feainas com uma funcao programatica

tanto de carater tedrico-tecnologico, quanto de eftm a acbBes macropoliticas de
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pertencimento ao coletivo ampliado de sustentagipadiitica publica de saude; Encontros
Presenciais Locais, descentralizados, realizadsglifierentes regides, enfocando o trabalho
das UPs e buscando articular redes regionais; Eostitividades Virtuais organizados a

partir do estudo de textos, materiais de apoio rearfeentas do ambiente virtual de

aprendizagem, com estimulo a troca de experiéneiaeflexdes entre apoiadores e

formadores (PAVAN et al., 2010).

Todavia, para além dos cursos promovidos, a pesquisticéntrica propde-se
a avaliar, de modo ampliado, a politica de formaggooducdo de conhecimento da Politica
de Humanizacgéo, a qual tem investido em processdésrohacdo-intervencdo em todo o pais.
Com o pressuposto da inseparabilidade entre fomnantervir, as acdes desenvolvidas
pretendem ser dispositivos de problematizacédo garg@ncia de trabalho em saude. O foco
dos processos formativos esta na ideia de “aprdadendo”, ja que sdo sustentados nas
proposicdes tedrico-metodoldgicas da Analise bngtihal com alguns elementos da
pesquisa-intervencdo (planos de intervencdo qestagturam a partir das analises de cenario
dos territérios trabalho dos apoiadores, por exemgPropfe-se que 0S projetos sejam
compartilhados e pactuados a partir dos cenar@ss@m que estdo inseridos os apoiadores
em formagdo, modo como a Politca de Humanizacdenda que deva se dar a
descentralizagéo dos processos, com corresporsghi local.

Os participantes da referida pesquisa multicéng@&matrabalhadores e gestores
do SUS dos trés estados que compdem o campo dacaealos quais realizaram os Cursos
de Formacdo de Apoiadores da Politica Nacional dendthizacdo e que estdo assim
distribuidos:

* RS =52 municipios => 103 sujeitos (inclusive eu)
e SC =24 municipios => 64 sujeitos

e SP = 35 municipios => 152 sujeitos

e TOTAL =111 municipios => 319 sujeitos

A partir do questionamento sobre os efeitos quewestimentos publicos tém
produzido na formacéo de trabalhadores do SUSs@usa multicéntrica teve como objetivo
geral “avaliar o processo de formacao de apoiadaresiumanizacdo do SUS e seus efeitos
na producdo de saude nos respectivos territori@s.” instrumentos selecionados para a
producdo de dados junto aos apoiadores consiséramanalise documental dos Planos de

Intervencdo (PI) elaborados durante o curso de do@im de apoiadores; questionario
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semiestruturado enviado por meio eletrénico atraeéBlataforma FormSU® grupos focais
junto aos formadores e apoiadores formados emtegiiérios de atuacao.

Tendo participado do curso, também participei diascas etapas da pesquisa,
tanto como “apoiadora formada” — com plano de waecdo analisado, questionario
respondido e participagdo em grupo focal — quantooc pesquisadora, experienciando o
cotidiano da pesquisa: 0s encontros semanais ¢o giel pesquisa na UFRGS, as oficinas de
elaboracdo e analise da metodologia da pesquismakse documental dos Planos de
Intervencédo (PI), a construcdo do questionaridaboeacéo de roteiro, convites e a propria
coordenacdo de grupos focais. Nesse interim, ases&ue realizava no coletivo de
pesquisadores ao me colocar no lugar de apoiadamécipante da pesquisa produziam
interferéncias na conducdo do processo investmatjue por sua vez interferiam na minha
compreensao do processo vivido, de formacao e pleriexentacdo do “apoio” no cotidiano.
Como veremos, essas interferéncias em suas msltiilacdes constituiram elementos de
analise que estardo presentes no decorrer do prasasmlho.

Por outro lado, minha insercdo na Secretaria Eatade Saude — como
“servidora” na Escola de Saude Publica, tendo tambaterfaces pontuais com o
Departamento de A¢cdes em Saude — possibilitou sfiesse imersa em alguns espacos em
gue a metodologia do “apoio” veio ganhando centagle no ambito da gestdo estadual da
saude.

No Departamento de A¢des em Saude (DAS), em uragmede 15 meses — de
outubro de 2011 a janeiro de 2013 — estive compandluicleo Articulador da Politica de
Humanizacdo na SES, junto a outras duas colegase ecantava, eventualmente, com a
participacdo de consultores da politica ligadosvimistério da Saude (MS). Essa foi uma
estratégia desenhada coletivamente no inicio dagesual, com o objetivo de compor uma
oferta de apoio institucional por meio do acompamdreto das equipes do departamento que
passavam a experimentar processos de “apoio” corm9aSoordenadorias Regionais de
Saude (CRS) do Estado. A participagdo nos espagjegi@dos do departamento, 0os quais
careciam ser fortalecidos em sua capacidade d&ogdsm como a organizagao de encontros
mensais de educacao permanente em salude comgimticolocar em analise 0os processos

de trabalho desencadeados a partir da priorizagid‘agoio” como metodologia de

7O FormSUS é um servico de uso publico do DATASUS pacriacdo de formularios na WEB com Normas
de Utilizacao definidas, compativeis com a leg&tae com a Politica de Informacéo e Informatic&ds,
contribuindo com suas diretrizes relativas a deataacao das informacdes e a transparéncia naogesta
publica. Disponivel em: http://formsus.datasus.pdsite/default.php
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organizacdo do trabalho também integrava o apoipgsto pelo Nuacleo Articulador da
Humanizagao.

Na equipe da Coordenacado de Educacdo em Saudéev&aletESP, além dos
processos de “apoio” desencadeados no Estadoadsmbcos ultimos dois anos a elaborar e
pactuar uma minuta de resolugéo estadual para lenmptacédo de uma Rede de Educacao
em Saude Coletiva (RESC), que em seus primérdiosbei a alcunha de “Resolucdo do
Apoio”. Em funcéo das acirradas disputas de prejele “apoio” na secretaria, para nao
inviabilizar negociacdes gara nao ficar refém do apai@ptamos por modificar 0 seu nhome,
ampliando-o no sentido de abarcanétierda Escola de Saude Publica, propriamente dito: a
gestdo da educacdo em salde coletiva no Estadbje® aessa resolucicaprovada em
novembro de 2013 pela Comisséo Intergestores Bp#@IB-RS), € o estabelecimento dos
chamados “contratos de apoio”, em seus primérdjos,depois passaram a ser “contratos de
educacdo em saude coletiva” e, finalmente, “intaliids de educacdo em saude coletiva”,
para os quais a SES fornecera condigcbes adminissatfinanceiras e técnicas. A ideia
principal € que esses intercambios constituam Getagistematicas de educacdo em saude
coletiva, incentivando a constituicdo de redesrbgéneas, compostas por diferentes atores,
em diversos ambitos do sistema de saude e inteedeticupados em estabelecer maltiplas
conexdes, encontros, movimentos e producdes cagetie ensino-aprendizagem, gestéo e
cuidado, no sentido da regionalizagdo, descerdidm, participacdo, cooperacdo e
articulacéo solidaria no Sistema Unico de Saude.

Assim, explicitadas as ferramentas utilizadas@mposicao do percurso da
pesquisa, bem como o plano de forgcas que ele lmastagrafar, lancemo-nos a ele. Esse
percurso cartogréfico constitui-se como possibileae ligacdo com o Fora desse campo
intrincado em que as praticas de apoio se engendm@mo possibilidade de agenciamento
com o plano coletivo de forcas no sentido de pradude alteridade, de desterritorializacao

dessas praticas em busca de novos saberes, mstitogdas talvez.

® Disponivel em http://www.saude.rs.gov.br/upload4®8®8785 cibr590_13.pdf
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30 PROBLEMA DO ESTADO

Nesse percurso de pesquisa pelas praticas de "apmiBUS, politica publica
de saude que se desenvolve no interior da maqeinasthdo, ndo podemos nos furtar ao
tracado de algumas linhas que compdem o planordasf@onstituintes da propria maquinaria
estatal. Nao temos aqui o objetivo de construirapanhado historico das teorias de Estado
ou a respeito dele. Tampouco 0 anseio de abarcainloeeros posicionamentos nas
discussbes acerca do tema. O que este capituloopéepé trazer elementos que possam
desnaturalizar aquilo tem parecido Obvio e abrisspgmlidades para pensarmos esse ente
transcendental, como muitas vezes é consideradtaol® de outro modo. A partir de alguns
elementos trazidos pela genealogia foucaultianpodier, percorrendo a governamentalidade
liberal e o tema da biopolitica e tocando a relgg@@adoxal entre a maquina de Estado e as
maquinas de guerra com Deleuze e Guattari, podemshsnbrar, ao final do capitulo, a
possibilidade de construcéo da politica de Estadda como diretriz a ideia de uma politica
do comum. Importante salientar, no entanto, queaxdgie continuidade entre as obras dos
pensadores cujos textos dialogam neste trabalho.iMeito é toma-los como intercessdres

no debate.

3.10 ESTADO E O PROBLEMA DO PODER

No texto de introdug&o ao livrdlicrofisica do Poderque redne escritos e
entrevistas com Michel Foucault, Roberto Machad®§2 assinala que a questdo do Estado,
até entdo nao tematizada especificamente pelofiildsancés, em determinado momento de
sua obra, no final dos anos de 1970, adquire gramgi@tancia para sua genealogia do poder.
Até aquele momento, 0 método genealdgico preocgpoam evidenciar a existéncia de
formas de exercicio do poder diferentes do Estagono entanto, a ele articuladas e
indispensaveis a sua sustentacdo e atuacdo efiahzdesvio ocorreu, segundo Machado,
através do projeto foucaultiano de explicar a génés Estado a partir das praticas de

governo, da gestdo governamental, ou do que Fdubefiliu como governamentalidade.

® Para Deleuze, “o essencial sd0 os intercessaasef®s nao ha obra. Podem ser pessoas - parbsaidi
artistas ou cientistas; para um cientista, filésafo artistas -, mas também coisas, plantas, at@aaH...]
Ficticios ou reais, animados ou inanimados, é godfabricar seus proprios intercessores” (DELEUFR?2,
p. 156).
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Por governamentalidade, Foucault vem referir-se2a toisas. Em primeiro
lugar, ao “conjunto constituido pelas instituicogspcedimentos, andlises e reflexdes,
calculos e taticas que permitem exercer esta fdraséante especifica e complexa de poder,
que tem por alvo a populacdo, por forma principalsaber a economia politica e por
instrumentos técnicos essenciais 0s dispositivossetguranca’. Em segundo lugar, a
“tendéncia que em todo o Ocidente conduziu incéss@nte, durante muito tempo, a
preeminéncia deste tipo de poder, que se pode cl@ngoverno, sobre todos os outros —
soberania, disciplina, etc. — e levou ao desenv@iio de uma série de aparelhos especificos
de governo e de um conjunto de saberes”. E, finakme conceito de governamentalidade
esta ligado ao “resultado do processo atraves dbagistado de justica da Idade Média, que
se tornou nos seéculos XV e XVI Estado administogtivfoi pouco a pouco
governamentalizado” (FOUCAULT, 2006, p.291-2).

O autor afirma, ndResumo dos Cursos do College de Framee o estudo da
governamentalidade respondia a um duplo objetivo. dé¢les consistia em fazer a critica
necessaria as conceituacbes correntes do podersemendo ele era “mais ou menos
confusamente pensado como um sistema unitarioniaegio em torno de um centro que €, ao
mesmo tempo, a sua fonte e que é levado por saaitia interna a se estender sempre”. O
outro objetivo consistia em analisar o poder, aotréio, como um dominio de relagdes
estratégicas entre individuos ou grupos — relagdsas que tém como questdo central a
conduta do outro ou dos outros, e que podem ragcartécnicas e procedimentos diversos,
dependendo dos casos, dos quadros institucionaiguenelas se desenvolvem, dos grupos
sociais ou das épocas (FOUCAULT, 1997, p.110).

Benevides e Passos (2005b) explicam que o condeitcaultiano de
governamentalidade subverte a série tradicional apleca o Estado como lmcus de
emanacao do poder. E questionam, entdo, qual serfiagar do Estado moderno na
composicdo do plano do poderAfirmam que a questdo que Foucault quer, soboetud
destacar é a dimensdo do governo relativa ao Estadtimensdo politica do governo.
Significa que, nessa pesquisa acerca da governalidede, partir do tema do Estado, figura
macropolitica, é a estratégia escolhida para déestitde qualquer primado na teoria politica.

Nessa direcdo, no cur§€bnascimento da biopoliticaninistrado no College de
France entre janeiro e abril de 1979, Foucault pendue o Estado, entendido como algo

% para os autores supracitados, em se tratandendode poder na perspectiva foucaultiana é menapdado
falar em campo do que em um plano do poder. Tahd#& aponta para as diferencas entre os concmitos
gue cada um deles se refere, seja ao dominio lidada constituida (campo), seja em relacdo acopdan
constituicdo dessa realidade (plano) (BENEVIDESASEO0S, 2005).
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definido e recortado como realidade especifica remt@, remonta ao século XVI, a
racionalidade governamental chamada razdo de Edtedsa racionalidade, o Estado nao se
confundiria com uma casa, nem com a igreja, nem @ampério — como na ldade Média —
mas se apresentaria como uma realidade especiiescentinua, que so existe para si mesmo
e em relacdo a si mesmo (FOUCAULT, 2008).

Seguindo a estratégia acima apontada, ao long@ sessmo curso o autor
propde a rendncia a uma teoria do Estado, istesganselha que se comece por analisar a
natureza, estrutura e funcgdes do Estado, enquamtaniversal politico. Foucault afirma que
€ preciso renunciar a tal analise porque a hist@ase configura como uma ciéncia dedutiva
e, principalmente, porque o Estado ndo tem ess@ntampouco € uma fonte autbnoma de
poder (FOUCAULT, 2006; 2008).

O autor destaca que a supervalorizacdo do probdenisstado — o qual exerce
fascinio, sob a forma de amor e de horror — prasiia concepgéo que o torna absolutamente
essencial como alvo de ataque e como posicadoqmiada a ser ocupada. No entanto, afirma
que o Estado, no decurso da sua historia, ndoesse unidade, essa individualidade, essa
funcionalidade rigorosa e quica essa importan€aEstado ndo € mais do que uma realidade
composita e uma abstracdo mistificada, cuja impor&é muito menor do que se acredita”,
define o filésofo, acrescentando que € importamesiderar ndo tanto a estatizagdo da
sociedade, mas, inversamente, o que ele chamarigodernamentalizagcdo do Estado
(FOUCAULT, 2006, p.292).

Para Foucault, o Estado nada mais € do que o efeitperfil de uma perpétua
estatizacdo, de transacgbes incessantes que modifi@slocam, subvertem e que fazem
deslizar insidiosamente as fontes de financiamentmlalidades de investimento, centros de
deciséo, formas e tipos de controle, relacfes astrautoridades locais e autoridade central,
etc. O autor assinala que o Estado ndo tem ensanba tem interior — ele ndo é nada mais
que o efeito mével de um regime de governamentislamultiplas. Entdo, para ele,
investigar o problema do Estado a partir das @atiae governamentalidade — “a maneira
como se conduz a conduta dos homens” — ndo é rmagi@uma proposta de grade de
analise para as relacdes de pod¢FOUCAULT, 2008, p.258).

O filésofo descreve esse fenbmeno da governamestéabh do Estado como
um fendmeno particularmente astucioso. Isso porsgigor um lado as técnicas de governo
se tornaram a questdo politica fundamental e ocesml da luta politica, por outro lado,
esse fendbmeno de governamentalizacéo foi o quetpean Estado sobreviver. Segundo ele,

sdoas taticas gerais de governamentalidade — a0 mesr®npo interior e exterior ao
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Estado— que permitem definir a cada instante o que devedo competir ao Estado, o que é
publico ou privado, o0 que é ou nédo estatal, etticinque € a partir delas que o Estado deve
ser compreendido, em sua sobrevivéncia e em suitedi(FOUCAULT, 2006).

Entre as andlises realizadas por Deleuze no liwoelsaios denominado
Foucault (2005), em que o primeiro autor discute as diwergaestoes colocadas pelo
segundo, estd a maneira como Foucault repensa oextées e inventa uma nova concepgao
de poder, sugerindo o abandono de um certo numergastulados que marcaram
tradicionalmente esse conceito. Ndo nos deteremesse trabalho, em aborda-los todos,
apenas aqueles em que as relagbes entre Estadieresgo tratadas, a nosso ver, de modo
mais explicito.

De acordo com @ostulado da propriedade o poder seria propriedade de
uma classe que teria conquistado. Foucault vai mostrar, em viegad que “ele se exerce
mais do que se possui, ndo é o privilégio adquindaonservado da classe dominante, mas o
efeito de conjunto de suas posi¢des estratégibis.vai negar a existéncia das classes e de
suas lutas, mas inseri-las num “quadro completaargifgrente, com outras paisagens, outros
personagens, outros procedimentos, diferentes slesse 0s quais nos acostumou a historia
tradicional”. Em suma, escreve Deleuze, “o podey t&#in homogeneidade; define-se por
singularidade, pelos pontos singulares por ondsgdd®ELEUZE, 2005, p.35).

Pelo postulado da localizagép continua o autor, “0 poder seria poder de
Estado, estaria localizado ele proprio no apardh&stado, tanto que até mesmo os poderes
‘privados’ teriam uma dispersdo apenas aparenteri@ans, ainda, aparelhos de Estado
especiais”. Diferente disso, Foucault fara ver queroprio Estado aparece como efeito de
conjunto ou resultante de uma multiplicidade deremggens e de focos que se situam num

nivel bem diferente e que constituem por sua camnta ‘microfisica do poder™. Deleuze
chama atencao para a problematizacéo realizadaopmault quanto ao “local”, que para ele
tera dois sentidos bem diferentes: “o poder é Ipoadjue nunca é global, mas ele néo é local
nem localizavel porque é difuso” (DELEUZE, 20053536). Nesse sentido, vai dizer que
“longe de se exercer numa esfera geral ou aprapreadelacdo de poder se insere em todo
lugar onde existem singularidades, ainda que miléscrelacdes de forcas como discussoes
de vizinhos, brigas de pais e criancas, desentamios de casais, excessos alcoodlicos e
sexuais, rixas publicas e — tantas — paixfes sstrdELEUZE, 2005, p.37-38).

No presente estudo, interessa-nos especialmentampeas consequéncias
dessa desconstrucdo da unidade e centralidade d#w pstatal na sustentacdo do trabalho

com a politica publica de saude. Deleuze escregeqomo se, com as andlises de Foucault,
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fosse rompida uma cumplicidade em torno do Estao;ndo se contenta em dizer que é
preciso repensar certas nocgoes, ele ndo o din &e, e assim propde novas coordenadas
para a pratica” (DELEUZE, 2005, p.40). Deleuzenadir ainda, em relacdo ao trabalho de
Foucault, que
[...] o privilégio tedrico que se da ao Estado caaparelho de poder leva, de certa
forma, a concepcao pratica de um partido dirigenémntralizador, procedendo a
conquista do poder de Estado, mas, inversameetgaéoncepcao organizacional do

partido que se faz justificar por esta teoria ddgvoOutra teoria, outra pratica — é
essa a aposta (DELEUZE, 2005, p.40).

Em nosso trabalho no Sistema Unico de Salde, deseifera estadual de
gestdo, temos nos deparado cotidianamente comnaépeceé do ponto de vista no qual o
Estado € atacado e, sincronicamente, considerado posicao privilegiada a ser ocupada.
Embora nas intersecbes entre o SUS e o0s meios naicadé venham sendo propostas
reformulacdes nas praticas tradicionais de gestatercdo na area da saude, tais como
instancias de gestao participativa, mecanismosedéstizados de gestdo da politica publica,
abertura ao dialogo com movimentos sociais e owsamtégias micropoliticas de luta, é
contumaz o entendimento da pratica de gestaotoeatiocupacdo de um cargo de gestdo, o
forte clamor por lugares de participacéo repres@at@ por uma necessaria organizacao da
politica de saude a partir de um lugar de cenadidna maquina de Estado. Nesse sentido,
em uma reunido com diversos atores vinculadosiéiddalle Humanizacao, apds uma série de
colocacdes em tom queixoso a respeito da atualicturp dessa politica especifica no ambito
estadual, emergiu 0 enunciado de queuém representa a PNH no Estado, precisamos de
um nome forte Reivindicava-se ai, como alternativa a um mode gaio produzindo
indesejaveis efeitos — tal como a rigidez de tmidgs identitarios, como veremos adiante
nesse trabalho —, a retomada da estratégia desegpaividade na gestdo, como uma espécie
de paraiso perdido.

Como destacam Benevides e Passos (2005b), egeaecteadicional, em que a
politica se organiza como um campo que tem no@entnaquina do Estado da qual emanam
0s projetos de governo e as politicas publicassé#esasos, parece que estamos tratando de
novos conceitos e proposi¢cdes, com a manutencd@mpodos modos historicamente
engendrados para operar e se colocar diante damadzpiatal.

Em 2011, por exemplo, foi realizado em Porto Alagreencontro convocado
pela Politica Estadual de Humanizacdo no RS, ctmitonde “aquecer” a rede de apoiadores
no Estado. Desse evento participaram tanto ap@adormados pela humanizagdo quanto
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apoiadores que se reconhecem na funcao de apothf@@Entes redes, sejam elas municipais,
estaduais ou regionais. Naquele ano, a Secretatéaal de Saude, principalmente a partir
do seu Departamento de A¢cdes em Saude (DAS), estavarocesso de implementacdo da
“metodologia do apoio” como tecnologia de gestassif, a ideia do encontro era colocar o
“apoio” em debate, trocar experiéncias, pactuarians. Para isso, o trabalho se organizou
em pequenos grupos divididos por macrorregido ddesaem que se reuniram participantes
qgue constituiam referéncias para diferentes patitde satude atuantes em diferentes ambitos
— atencdo, gestdo e formacéo, basicamente — egsfanunicipal, estadual e federal - do
sistema de saulde, formando grupos heterogéneosurindos grupos, ja no inicio da
conversa, uma colega servidora do Estado se minifesomodadatem muita gente aqui
que esta completamente de fora do process® fora? Qual processo? Existe um unico
processo em curso na organizacdo da atencdo estio gio SUS? Entendemos que esse
enunciado expressa o entendimento, hegemonicajelagpoliticas publicas percorrem vias
de mao Unica, caminhos uniformes desde um ceng@qu Estado, que a tudo se refere e a
tudo engloba. E, como a propria colega destacaadmiuita gente” de fora.

Outro exemplo € trazido em entrevista por uma fdera” publica municipal
que participou da segunda edi¢éo do curso de @dgacéo em humanizacgdo. Ela conta que
desde 2009, apos a finalizacdo do curso, até 28d 3efalava mais em apoio institucional na
rede de saude da cidade onde ela atua. Em 2013 forganizados Encontros de Apoio
Institucional no municipio, conjuntamente entreaKdenadoria Regional de Saude (CRS) e
o Departamento de Acdes em Saude (DAS), amboseéstabentos da SES-RS, a qual
assumiu, como referimos anteriormente, o “apoiosh@anetodologia de organizacédo de seus

processos de trabalho na atual gestdo. No entdatodo pode participar, conforme relata:

Quando teve entdo esse encontro na coordenadmseaa®, que eu
achei que eu ia poder fazer a minha funcéo, euwidg e disse:
“puxa, achei que nunca ia chegar aqui em [nome daigipio] o

apoio institucional, agora depois de tantos anosgzhaqui. Até achei
que tinha morrido”. Ai fui bem recepcionada pelm&ulor que estava
la, mas... os colegas entdo entenderam que eu eutrecolega,
como foi aberto s6 pra diretoria, e pra secretagage eu como
coordenadora [de unidade] e minha colega ndo pod®participar
porque outras coordenadoras de unidade também igarguntar:
“como que elas duas coordenadoras estao la e aegefd ta?”. Entéo
nao foi visto “ah, a [nome dela] fez uma formacaapoio
institucional”. Eu estava la como colega, mas carolega eu néo
poderia estar. E ndo foi pensado nem na condicéapdéadora: “P0,
mas... se ela é apoiadora... ela pode ajudar magja!” Nao teve
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reconhecimento nem da gestdo e nem do colegaaiosalegas que
estavam trabalhando o apoio, né? Porgue para o griapoio é
desconhecido, eles estdo comecando a entenden Ba#ndo a nossa
diretora chegou “olha, tu e a fulana ndo vao podwais participar das
reunides, por isso, por isso e por isso...”, ewsdi%lha, nds fizemos
uma formacéo e eu achei que esse era 0 momentar @erppratica,
entdo acho que isso ndo vai acontecer” eu cologugiela, né? PO, eu
fiz uma formacéo e acho que isso ndo vai acontecer.

(entrevista com servidora municipal-apoiadora)

Assim, por ndo corresponder aos requisitos estabeke pelos apoiadores do
Estado para que pudesse compor o coletivo que leaouoenento estava organizando-se para
articular uma rede locorregional de apoio, essageolfoi afastada do processo. Ao que
parece, conforme descrevemos, temos aqui mais uandestacdo denodus operandda
maquina estatal, que a tudo engloba sem operagmpa inclusdo dos diferentes sujeitos

envolvidos.

3.2GOVERNAMENTALIDADE LIBERAL , SOCIEDADE E BIOPOLITICA

Outra tese proposta por Foucault € de que o que @st questdo na
contemporaneidade nao é tanto o crescimento ddd;staas antes o seu decrescimento, que
vemos se manifestar nas sociedades do século XXduds formas: uma, que € o
decrescimento da governamentalidade de Estado comsoimento da governamentalidade
de partido; de outro lado, um outro tipo de dedmescto em que se tenta buscar uma
governamentalidade liberal (FOUCAULT, 2008).

A governamentalidade de partido € uma governameatl ndo estatal, que
constitui uma espécie de subordinacdo, uma linotagia atenuacdo da autonomia do
Estado, da sua especificidade e do seu funcionamemt relacdo ao partido — essa
organizacdo surgida na Europa no século XIX e cpt@ @a origem historica dos regimes
totalitarios. Nessa direcdo, Foucault (2008) assirgue o Estado caracterizado como
totalitario ndo € exatamente uma exaltagcdo do Bsteoimo algumas andlises histéricas
podem levar a crer.

Foucault propde que o liberalismo, por sua vea aeglisado como principio e
meétodo de racionalizacdo do exercicio do governespecificidade dessa racionalizacao é
que ela obedece a regra interna da economia maistoag, aqui o governo ndo tem em si

proprio sua razéo de ser e sua maximalizacdo maadéeser o seu principio regulador. E
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nisso que o liberalismo rompe com a razdo de Estpgodesde o final do século XVI tinha
buscado no exercicio e no reforco do Estado aidmd¢ capaz de justificar uma
governamentalidade crescente e de regular o seamad#gimento. Como exemplo dessa
razdo de Estado, o autor citaPalizeiwissenschaftiesenvolvida pelos alemédes no século
XVIII, que se situava sempre sobre o principio de ¢ndo se dedica atengdo suficiente,
muita coisa esta fora de controle, faltam regulagd@iegra para inUmeras areas, a ordem e a
administracdo estdo em falta — em suma, govermats® pouco” (FOUCAULT, 1997,
p.90). Essa € a forma tomada por uma tecnologiargamental dominada pelo principio da
razéo de Estado e, num determinado sentido, edagl@vconta “naturalmente” o problema da
populacdo, que deve ser a mais numerosa e a maispassivel — para a forca do Estado.
Assim, a saude, a natalidade e a higiene encordafasem problema, um lugar importante
(FOUCAULT, 1997).

Ja o liberalismo é atravessado pelo principio: &goa-se sempre demais”, ou
pelo menos pela suspeita, necessaria, de que sengademais. A necessidade dessa suspeita
explica-se pela ideia de que a governamentalidadedeve se exercer sem uma “critica”
radical. A suspeita de que haja sempre o riscedmpegernar demais leva a seguinte questao:
por que, entdo, seria preciso governar? Dai odatque a critica liberal ndo se separa, de
jeito algum, de uma problemética nova na época, ‘aatiedade”: € em nome dela que se vai
procurar saber por que € necessario que haja uarrgngunas em que se pode privar-se dele,
e sobre o que é indtil ou prejudicial que ele waaha. A reflexdo liberal ndo parte da
existéncia do Estado, encontrando no governo ura deeatingir essa finalidade que ele seria
para si mesmo, mas da sociedade que vem a estarrelagdo complexa de exterioridade e
de interioridade em relacao ao Estado (FOUCAULB7)9

Ao empreender a andlise das formas da governandeatalliberal, Foucault
descreve a racionalidade politica no interior daal gioram postos os problemas
(diferentemente do que ocorreu na razdo de Estesjmcificos da vida e da populacao.
Demonstra que questdes como a do nascimento ertaidexe, do nivel de vida, da duragéo
da vida estéo ligadas nédo apenas a um poder disciphas a um tipo de poder politico que
se exerce positivamente sobre a vida, ao nivesdéacee e da populacdo, com o objetivo de
gerir a vida do corpo social. Um biopoder que ag@es a espécie humana, que considera o
conjunto, com o objetivo de assegurar sua exidéigggundo o autor, trata-se de estudar o
liberalismo como moldura geral da biopolitica (FOALLT, 1988; 2006; 2008).

Foucault explica que o poder sobre a vida deseauede a partir do século

VII, em duas formas principais, que constituem gmks de desenvolvimento interligados:
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as disciplinas do corpo, que comp8em a anatomdigzotio corpo humano e as regulacdes da
populacdo, que sdo também chamadas biopoliticapldggéo. A instalacdo, durante a época
classica, desta grande tecnologia de duas facesofaica e bioldgica, individualizante e
especificante, voltadas para o desempenho do oerpacarando os processos da vida)
caracteriza “um poder cuja funcdo mais elevadadj é mais matar, mas investir sobre a
vida, de cima a baixo” (FOUCAULT, 1988, p.131).

No capitalismo, o desenvolvimento dos grandes #pmede Estado, como
instituicbes de poder, garantiu a manutencdo degoes de producdo, enquanto 0s
rudimentos de anatomo e de biopolitica, como tésnile poder presentes em todos 0s niveis
do corpo social e utilizadas por instituicbes bewerdas (a familia, o exército, a escola, a
policia, a medicina individual ou a administrac@s aoletividades), agiram no nivel dos
processos econdmicos, do seu desenrolar, das fpreasstdo em acdo em tais processos e 0s
sustentam. Operaram, também, como fatores de sediege hierarquizacdo social,
garantindo relacdes de dominacéo e efeitos de hmgar(FOUCAULT, 1988).

3.3DO0 BIOPODER A BIOPOTENCIA

Apesar de suas andlises bastante sombrias da gkstdda nas sociedades
capitalistas, € o préprio Foucault quem fornectapide que podem existir saidas: “néo é que
a vida tenha sido exaustivamente integrada emd&srmue a dominem e gerem; ela Ihes
escapa continuamente” (FOUCAULT, 1988, p.134).

A esse respeito, Peter Pal Pelbart (2003) destaeaFqucault muito cedo
intuiu que aquilo mesmo que o poder investia gadamente — a vida — era precisamente o
que doravante ancoraria a resisténcia a ele, nemiravolta inevitavel. Mas, segundo Pelbart,
talvez ele ndo tenha levado essa intuicdo as @tiomnsequéncias e coube a Deleuze
explicitar que ao poder sobre a vida (biopoder)edavresponder o poder da vida
(biopoténcia), a poténcia “politica” da vida, nadika em que ela faz variar as suas formas e
reinventa suas coordenadas de enunciacdo. Comditarda Moebius: o poder sobre a vida,
a poténcia da vida (PELBART, 2003).

Nesse sentido, o proprio termo “biopolitica” teve destino paradoxal. Pelbart
(2003) assinala que o termo lancado por Foucautt sentido critico, remetendo a uma
modalidade de poder e de governo sobre as popslagéabou assumindo nos ultimos anos,
sobretudo a partir dos trabalhos de Negri, Lazamtambém Agamben, um sentido inverso,

positivo, mais abrangente e liberador, em aluséiatidade social e sua poténcia politica.
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Esse grupo de tedricos italianos, majoritariameptepds uma pequena inversao, nao soé
semantica, mas também conceitual e politica doaef@om ela, a biopolitica deixa de ser
prioritariamente a perspectiva do poder e de suemnalidade refletida tendo por objeto
passivo 0 corpo da populacdo e suas condicOespdediedo, sua vida. A nogcdo mesma de
vida deixa de ser definida apenas a partir dosegsms bioldgicos que afetam a populacao:
“vida inclui a sinergia coletiva, a cooperacdo ab@ subjetiva no contexto de produgéo
material e imaterial contemporanea, o intelectaalgevida significa inteligéncia, afeto,
cooperacao, desejo” (PELBART, 2003, p.83). E aocalasse de sua acepcao
predominantemente bioldgica, a vida ganha uma &ndplinesperada e passa a ser redefinida
como poder de afetar e ser afetado, na mais puwadeeespinosiana, destaca o autor. Dai ele
explica a inversao, em parte inspirada em Delaedzeentido do termo forjado por Foucault:
biopolitica ndo mais como poder sobre a vida, nmsoca poténcia da vida (PELBART,
2003).
Pois trata-se sempre da vida, na sua dimensdoodieiq@o e de reproducéo, que o
poder investe, e que no entanto é o caldo a mhrtqual emergem os contrapoderes,
as resisténcias, as linhas de fuga. Dai a presesistente do prefixdio nesse leque
conceitual Biopodercomo um regime geral de dominagéo da vidapoliticacomo
uma forma de dominacdo da vida que pode tambénifisign no seu avesso, uma
resisténcia ativa, biopoténciacomo a poténcia de vida da multiddo, para além das
figuras histéricas que até ha pouco tentaram reptéda. A biopoténcia inclui o
trabalho vital, o poder comum de agir, a poténeiadtovalorizacédo que se ultrapassa
a si mesma, a constituicdo de uma comunialidadansiya — enfim, trata-se de um
dispositivo ontolégico (pois ndo é material apemasn sO imaterial, nem objetivo
nem subjetivo, nem apenas linguistico, ou apenaiglsoPor isso mesmo, ele ndo é
suscetivel a nenhuma mensuragdo: € uma virtualidedenedida, € um poder

expansivo de construcao ontolégica e de dissenonpcf (PELBART, 2003, p.86,
grifos do autor).

Seguindo ainda as trilhas de Pelbart, vem daitag&o de autores como Hardt
e Negri, em seu livrémpério, de inverter o sentido pejorativo do biopoder ebidgoolitica,
que originalmente incidiria sobre a producao eaepcdo da vida, e pensarem a partir do
corpo biopolitico coletivo, onde se da a produc@epeoducao da vida, levando em conta sua
nova poténcia. A esse corpo biopolitico coletivo,su misto de inteligéncia, conhecimento,
afeto, desejo, os autores deram o nome de multidéese contexto, o autor destaca o
argumento de Negri, de que o0 espaco biopoliticaié mteressante do que o espaco politico,
na medida em que ele é o caldo em que se misturpoiitcco, o social, o econémico, o
afetivo; é ele que retne o ponto de vista do deskjgroducédo concreta, da coletividade
humana em acao (PELBART, 2003).
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E no contexto desse caldo biopolitico que tem lidmr nosso trabalho na
politica publica de saude. Os modos neoliberaigaerno convivem com iniciativas que
buscam ampliar a solidariedade e a democratizag&aealacdes entre os diferentes atores:
populacao, trabalhadores e trabalhadores em calgagestdo no interior da maquina de
Estado, como “ilhas de interacdes ndo mercdntiSe por um lado a maioria das politicas de
saude apresenta fortes elementos reguladores,rifyesce coercitivos — no modo mais
tradicional de operar o poder sobre a vida — pamooexistem aquelas (ou alguma parte de
cada uma delas, porque compdem um sistema ma®sapretende Unico e com diretrizes
democratizantes) que intentam promover a incluséioaorizacédo dos diferentes sujeitos na
luta coletiva por transformacgdes sociais, investimé biopoténcia da multiddo. Todavia,
esses modos néo estdo dissociados, mantém reldedesiprocidade. Eles se distinguem,

porém nao se separam, tal como os dois ladosaddefiMoebius.

3.4M AQUINA DE ESTADO E MAQUINA DE GUERRA

Deleuze e Guattari constituem-se também importamtésrcessores na
discusséo sobre o Estado e a agéo politica. Commaaalflardt em sua sinopse para o quinto
volume deMil Platés, a dupla de fildsofos ira frustrar qualquer agjéa direta de simples
formulas politicas. No entanto, ressalta, a comgéale e as distingdes flutuantes, obliquas,
nao necessariamente paralisam a acao politica.slgtofica apenas que o0 pensamento
politico e a acdo politica ndo podem prosseguioago de uma linha reta. Para ele, a politica
de Deleuze e Guattari € melhor concebida como gmezague que se move em diferentes
angulos de acordo com as contingéncias locais enaedanca (DELEUZE; GUATTARI,
2002).

Deleuze descreve o trabalho do pensamento foumanlliomo aquele que, ao
descobrir a segmentaridade e a heterogeneidadeodeses modernos, péde romper com as
abstracdes vazias do Estado e "da" Lei e renosaimatodos os dados da analise politica.
Destaca, no entanto, que isso ndo quer dizer gapamelho de Estado ndo faca nenhum
sentido. Ele tem uma funcdo muito particular: sobdédicar todos os segmentos a um soé
tempo — 0s que ele toma sobre si em determinadoemione aqueles que ele deixa fora de si.
Afirma que o aparelho de Estado é um agenciamemnoreto que efetua a maquina de

sobrecodificacdo de uma sociedade. Mas essa maguendodavia, ndo € o proprio Estado,

! Expressao utilizada por Boaventura de Sousa Santts=6rum Social Mundial, em Porto Alegre, em 200
(SANTOS; AVTRIZER, 2002).
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“é a maquina abstrata que organiza os enunciadosdotes e a ordem estabelecida de uma
sociedade, as linguas e os saberes dominantesgbas a sentimentos conformes, o0s
segmentos que prevalecem sobre os outros” (DELEUZARNET, 1998, p.152). Essa
maquina € que assegura a homogeneizacdo dos theisagmentos, sua convertibilidade,
sua traduzibilidade, ela regula as passagens daasngutros, e sob que prevaléncia. Ela ndo
depende do Estado, porém sua eficacia dependedaristado como do agenciamento que a
efetua em um campo social (por exemplo, os difeeeseégmentos monetarios, as diferentes
espécies de moeda tém regras de conversibilidatte, ® e com os bens, que remetem a um
banco central como aparelho de Estado) (DELEUZERIRET, 1998).

Deleuze e Guattari (2002) destacam que o Estad@reemxistiu. Mal
conseguem imaginar, escrevem eles, sociedadegipasnque nao tenham tido contato com
Estados imperiais, na periferia ou em zonas mairalaalas. Advertem, porém, que o mais
importante é a hipotese inversa: a de que o Estéelopesmo, sempre esteve em relacdo com
um fora, e ndo é pensavel independentemente deagdo. Sua lei ndo € a do tudo ou nada,
ou seja, sociedades com Estadsociedades contra o Estado, mas a do interiorextaoior.

O Estado é a soberania, mas a soberania so rdireaquilo que ela é capaz de interiorizar,
de apropriar-se localmente. Atentam para o fatquendo apenas ndo ha Estado universal,
mas que o fora dos Estados nado se deixa redupwl@i¢a externa”, isto €, a um conjunto de
relacbes entre Estados. Para eles, o fora apammcdtameamente em duas direcdes: 1)
grandes maquinas mundiais que gozam de uma aniplaoatia em relacdo aos Estados — e,
como exemplo, citam organizacbes comerciais do fgrandes companhias”, ou entéo
complexos industriais, ou mesmo formacdes religiocgano o cristianismo, o islamismo,
certos movimentos de profetismo ou de messianistog,e 2) mecanismos locais de bandos,
margens, minorias, que continuam a afirmar ostdsale sociedades segmentarias contra os
orgaos de poder de Estado (DELEUZE; GUATTARI, 2002)

Os autores destacam que o que é evidente é quended) ndo menos que as
organizagbes mundiais, implicam uma forma irreditao Estado, e que essa forma de
exterioridade se apresenta necessariamente coraouma maquina de guerra, polimorfa e
difusa.

Quanto a maquina de guerra em si mesma, paredeefente irredutivel ao aparelho
de Estado, exterior a sua soberania, anterior @iseito: ela vem de outra parte. [...]
Seria antes como a multiplicidade pura e sem medidaalta, irrupcao do efémero e
poténcia da metamorfose. [...] Faz valer um furmmti@ a medida, uma celeridade
contra a gravidade, um segredo contra o publica poténcia contra a soberania,

uma magquina contra o aparelho. [...] Vive cadaacein relagcbes de devir. Sob todos
0s aspectos, a maquina de guerra é de uma outai@sge uma outra natureza, de
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uma outra origem que o aparelho de Estado (DELEUZBATTARI, 2002, p.12-
13).

Para eles a forma-Estado, como forma de interidedéem uma tendéncia a
reproduzir-se, idéntica a si através de suas @& faciimente reconhecivel nos limites de
seus polos, buscando sempre o0 reconhecimento pplids o Estado ndo se oculta. Ele
tampouco se define pela existéncia de chefes, epslm perpetuacdo ou conservacao de
orgaos de poder, sua preocupacao € conservar (DEEEGUATTARI, 2002).

E como fazer? E a pergunta que se coloca dianteuttiplicidade de estados
dentro do Estado. Que pistas seguir no trabalhéantesior da maquina estatal? Barros e
Zamboni (2012) assinalam que Deleuze e Guattazuthis o conceito de maquina de guerra
pensando a exterioridade das formacdes estataie pomecessos instituintes pelos quais se
pode transformar radicalmente a organizagéo sestabelecida, instituida. Do mesmo modo,
Pelbart (2003) destaca que aquilo que torna pdssikietado, suas capturas — seu empuxo a
interiorizacdo — também recria continuamente pdskldes imprevistas de contra-ataque,
maquinas mutantes, devires revolucionarios. Porv&za Souza (2009) afirma que, se o
Estado cria contrato, anexa e sobrecodifica, a maqde guerra cria alianca, propaga e
contagia. Essas aliancas séo operadas por coédiostddores de territorios existenciais que
podem ser locais ou globais, dependendo da profagago contagio que produzam. De
qualquer forma, a maquina de guerra é sempre ingwelz uma “contra-mola” que resiste a
“engrenagenm® estatal. Em vez de propriedade ela inventa o corauem vez de uma

interioridade ela inventa uma exterioridade irrégrlta forma-Estado.

3.5PoLiTicA DE ESTADO E POLITICA DO COMUM

Benevides e Passos (2005b), na esteira de Foud2eiltuze e Guattari,
problematizam o funcionamento da maquina do Estamo,seu intrincado poder ali expresso
em programas, projetos, burocracias, instanciatezas de governo politico. Referem que a
complexidade dessa maquina faz de seu interior umdomque tende a nos atrair e capturar.

Todavia, os autores ponderam que, apesar dessntéaa interiorizacdo, ha na maquina do

12 Referéncia do autor ao verso "inventa a contra-moédaresiste”, da can¢éo “Primavera nos dentegtuajmo
Secos & Molhados: RICARDO, Jo&do; APOLINARIO, JoRdmavera nos dentes. In: SECOS &
MOLHADOS, Secos & Molhados. [S.l.]: Continental, 73
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Estado um fora que insiste e que € nomeado porcelas plano do coletivo. Trata-se do
espaco em que a politica se consolida como exp@ipablica oues publica

E nesse Fora do Estado, nesse plano do coletivogual a satde se apresenta
como uma questao publica — que, para os autoreacsiaplos, impde-se que a relacdo entre
Estado e politica publica seja repensada. Refetemrgp momento em que esses dois termos
nao sdo mais tomados como coincidentes, quandenindndo Estado e o do publico ndo
mais se justapfem, ndo se pode aceitar como daelagio entre eles. Se o publico diz
respeito a experiéncia concreta dos coletivos,esta em um plano diferente daquele do
Estado como figura da transcendéncia moderna. f&pao € o do funcionamento de uma
maquina dita republicana que, no entanto, expetenema relacdo de tensdo ou mesmo de
repulsédo ante a coisa publica. Eis a questdo dan§agpodemos nos furtar: o funcionamento
de uma maquina estatal em ques publicaesta nela e contra ela” (BENEVIDES; PASSOS,
2005b, p.25).

Benevides e Passos lembram que “da politica dergoepolitica publica nao
h&a uma passagem facil e garantida” — vide o comtssinpre atual de disputa entre saberes-
poderes no plano das politicas de saude, lugamde talamos. Apontam que “construir
politicas publicas na maquina do Estado exige toddrabalho de conexdo com as forcas do
coletivo, com 0s movimentos sociais, com as pratamncretas no cotidiano dos servigos de
saude” (BENEVIDES; PASSOS, 2005a, p.391). Este athmb de conexdo se faz
imprescindivel quando nos deparamos com o fatoudengo basta que haja uma equipe de
gestdo engajada com os principios do SUS, é prquso trabalho concreto no territério seja
sustentado ao longo do tempo pelos coletivos pagaagolitica de governo se transmute em
politica publica, politica de todos. As alterac@lesexperiéncia coletiva é que garantem o
sentido publico das politicas que também atravess&stado. Afirmam que, para interferir
nos modos de gerir e de cuidar nos servicos deesdddais, € preciso levar em conta a
humanidade como forga coletiva que impulsiona ectbna o movimento das politicas
publicas, insistindo na aposta de que elas devesnal@cer na orientacdo das acdes
governamentais (BENEVIDES; PASSOS, 2005b).

Importante destacar, no entanto, que a nocao detivanlcom a qual
dialogamos nesse trabalho ndo se aproxima de um@epgio identitaria, essencialista e
transcendental de coletivo. Como aponta Pelbar@3R0tem sido trivial a constatacao
evocada por diversos pensadores contemporaneosre- edas, cita Toni Negri, Giorgio
Agamben, Paolo Virno, Jean-Luc Nancy e Maurice &tan— de que vivemos hoje uma crise

do “comum”. Isso porque as formas que pareciamngjai@os homens um contorno comum e
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asseguravam alguma consisténcia ao lagco sociaramtrem colapso tanto na esfera dita
publica quanto nos modos consagrados de associe@duinitarios, nacionais, ideoldgicos,
partidarios, sindicais. Temos nos deparado comeoedgl chama de espectros do comum: a
midia, a encenacéo politica, os consensos econ$ncoosagrados e a militarizacdo da
existéncia para defender uma forma-de-vida ditantom”. Mas adverte que esta forma-de-
vida ndo € realmente “comum”, pois se trata de ew@opriacdo do comum sob formas
consensuais, unitarias, espetacularizadas, talakza transcendentalizadas. O autor sustenta
que, na verdade, é preciso desconfiar dessa congci@trospectiva da perda da comunidade
e da sua identidade, porque ela acompanha o Oeidestle seu inicio. Essa tal comunidade,
de comunhéo, unidade e copertinéncia, nunca exiafitma que a comunidade tem por
condicdo precisamente a heterogeneidade, a pladali@ a distancia. Na contramédo da
nostalgia fusional, ela € feita de interrupcédogrmantacdo, suspense, é feita de seres
singulares e seus encontros. Define comunidade ¢omampartilhamento de uma separagao
dada pela singularidade” (PELBART, 2003, p.33).
Nessa direcdo, Escossia e Kastrup (2005), com baseabordagens de

Deleuze, Guattari e outros autores, apresentanmalgwias de acesso a outro modo de
apreensdo do coletivo, um coletivo que se cologomoc alternativa as dicotomias
estabelecidas entre individuo e sociedade, ou antreerioridade das estruturas psicolégicas
e a exterioridade de um mundo social. O conceit@aletivo trabalhado pelas autoras é
entendido como plano de coengendramento e de ariag@erando uma légica que toma o0s
seres e as instituicbes como dadoriori, sem levar em conta 0S processos que 0S
engendram. Este plano coletivo, por sua vez, ndoedaz ao social totalizado, e seu
funcionamento ndo pode ser apreendido atravésidamidas das relacdes interindividuais
OuU grupais, uma vez que estas acontecem entrejadreividuados. As autoras apontam a
nocdo de agenciamento, citando Deleuze e Parn@B8)1€mo a que lhes parece mais
apropriada para definir o funcionamento deste ptaetivo:

Agenciar é estar no meio, sobre a linha de enca®rdois mundos. Agenciar-se com

alguém, com um animal, com uma coisa — uma maquyiogn,exemplo — ndo é

substitui-lo, imita-lo ou identificar-se com eleciar algo que ndo esta nem em vocé

nem no outro, mas entre os dois, neste espago-teampom, impessoal e partilhavel
gue todo agenciamento coletivo revela (Escossiatrif, 2005, p. 303).

Trata-se de um plano coletivo, portanto, relacioméno de producéao de
subjetividade, entendida como resultado de um @nzamento de determinagdes coletivas

de varias espécies, ndo sb sociais, mas econdénecag|dgicas, perceptivas, de midia, de
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sensibilidade, e assim por diante. Subjetividaséice que ndo é sinbnimo de individuo,

sujeito ou pessoa e, sim, processos de subjetiveg@pre coletivos, na medida em que

agenciam estratos heterogéneos do ser. As autorasleram que
Podemos até falar em subjetividades individuais ubjesividades coletivas.
Individuais, porque “em certos contextos sociaisemioldgicos a subjetividade se
individua” (Guattari, 1992, p. 19). Coletivas, poeq“em outras condicdes, a
subjetividade se faz coletiva, 0 que nao signifimae ela se torne por isso
exclusivamenteocial” (Guattari, 1992, p. 19-20). Mesmo quandinsié&vidua em um
sujeito, ela ndo é individual no sentidopterada, conforme ressalta Deleuze: de uma

multiplicidade que se desenvolve para além do iddiv (ESCOSSIA; KASTRUP,
2005, p. 303, grifos das autoras).

Assim, se ndo podemos afirmar a equivaléncia emtletivo e conjunto ou
somatorio de pessoas, podemos entender que ovoodetia ordem do impessoal, € plano de
coengendramento dos individuos e da sociedade.sEenglano que Pelbart (2003) vai
percorrer diferentes conceitos, nomes diversos yragafigura ndo fusional, ndo unitaria, ndo
totalizavel e nao filialista de comunidade. Indicaa possibilidade de

[...] descobrir comunidade |4 onde ndo se via cidagle e ndo necessariamente
reconhecer comunidade |4 onde todos veem comuniddégdepor um gosto de ser
esquisito, mas por uma ética que contemple tambésgaisitice e as linhas de fuga,
novos desejos de comunidade emergentes, novassfalenassociar-se e dissociar-se

gue estdo surgindo, nos contextos mais auspiciosadesesperadores (PELBART,
2003, p.41).

Nesse sentido, Barros e Pimentel (2013) tambénriatvejue coletivo ndo se
refere a uma unidade pronta; ao contrario, dizrdeexercicio de composi¢édo, um trabalho de
construcdo de um mundo comum que ndo estd dadendevez por todas. Os sujeitos
inventam outros modos de existir, colocam em re@desinergia e ativam uma poténcia de
singularizacdo. Trata-se, ai, do movimento de aaip-nos” que advém da possibilidade de
acessar esse plano de constituicdo, essa mutlgdieique é nossa matéria, que € a pedra de
toque para pensarmos o coletivo (BARROS; PIMENTHL13, p.6).

A tese das autoras € a de que as politicas dergpeers estabelecimentos nos
quais atuamos, com seus contornos definidos, shim®fesultados de uma composicédo do
plano das formas com o plano movente das forcascqostitui a dimensao instituinte. As
formas passam a ser tomadas como resultado degsed@ forcas e correspondem a
coagulacdes, a conglomerados de vetores. Entdmegial por elas indicada passa a ser a de
interferir nesses processos que constituem asdaeals e ndo partir das realidades como

aspectos sempre ja dados. Se intentamos persedesafio da constituicdo do coletivo em
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meio a malhas das forgcas privatizantes, precisdew@ em conta a impermanéncia dos
arranjos e a sempre necessaria abertura ao Fdoacas do coletivo.

Escoéssia lembra, contudo, que as virtualidadesndealetivo entendido nos
moldes aqui apresentados trazem possiblidades garaatias de sua realizacéo. “Sabemos
gue o capitalismo conexionista e as dinamicastutstnais decorrentes podem reabsorver a
poténcia politica do coletivo e do comum, dissolieea e fazendo-a trabalhar a seu favor”,
adverte a autora (ESCOSSIA, 2009, p.692). Afirme esse € o risco sempre iminente e que,
por esse motivo, € preciso nao reificar e natlaaksses conceitos. A ideia é toma-los como
conceitos-dispositivos contingentes, que respondermaneira sempre parcial e provisoria
aos problemas de cada época e circunstancia.

Seguindo essas pistas, partimos rumo as probleamédg relativas a nossa
questao de pesquisa, entendendo as praticas adecapod meio de acesso ao Fora do Estado,
as forgas do coletivo, sem entendé-las como “palitie solu¢cdes duradouras dos problemas,
mas uma experiéncia coletiva permanente de prokilagées, identificacbes de perigos e
escolhas ético-politicas” (ESCOSSIA, 2009, p.693).

Pode-se perguntar hoje quais sdo as maquinas tabstie sobrecodificacdo que se
exercem em funcdo das formas de Estado modern@-d$2odté mesmo conceber
"saberes" que fazem ofertas de servico ao Estadpopdo-se a sua efetuacao,
pretendendo fornecer as melhores maquinas em futagtarefas ou dos objetivos do
Estado: hoje a informatica? Mas também as ciémimasomem? N&o ha ciéncias de
Estado, mas ha maquinas abstratas que tém relagb@sterdependéncia com o
Estado. Por isso, sobre a linha de segmentaridada, dleve-se distinguir os
dispositivos de podegue codificam os segmentos diversospaquina abstratajue

os sobrecodifica e regula suas relacoeparelho de Estadque efetua essa maquina
(DELEUZE; PARNET, 1998, p.152-153, grifos dos aag)r

Dessa forma, no préximo capitulo percorreremosoaslicdes de emergéncia
do Sistema Unico de Salde como politica publicanaguina de Estado brasileira e, em
seguida, os agenciamentos que tornam possivel gimanto das praticas de apoio nos
servicos que o compdem, bem como desdobramentgaosssos de institucionalizacdo do

apoio em curso no pais.
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4.DO APOIO NO SUS

4.1 CORRA E OLHE O CEU: O MOVIMENTO DA REFORMA SANITARIA BRASILEIRA E O
SiIsTEMA UNICO DE SAUDE

Na segunda metade da década de 1970, periodo magrekdditadura civil-
militar no Brasil, articularam-se muitos de nosspencipais movimentos sociais,
principalmente nas periferias das grandes cidadegmergéncia de temas relativos as
necessidades cotidianas de sobrevivéncia comoptreaes moradia, saneamento basico e
saude possibilitaram o reconhecimento de interesdetivos comuns em todo o pais, 0 que
favoreceu a conexao entre movimentos.

Naquele momento historico, marcado pela opressséion@vimentos sociais
apontaram para um sentido e um alcance que ulsagpasimediato e o local, para mobilizar
e articular, como experiéncia compartilhada, asiasaropressdes vividas em locais
diferenciados. Isto é, em tempos autoritarios, awlicbes cotidianas de vida apareceram
como campo de luta que permitiu a conquista decesppoliticos para a manifestacao,
articulacéo, reivindicagdo e exigéncias de direifemnte ao Estado, solidificando, na
sociedade civil, a nogcao de participacdo e acaeticat e com isso acelerando a transicéo
democratica (YASUI, 2010).

De acordo com Fleury, o resgate da divida socisgqaa ser um tema central
da agenda da democracia, convergindo para ele reatas de natureza diversa. Esse
processo intensificou-se na década de 1980 atdavésirgimento de “um rico tecido social
emergente a partir da aglutinacdo do novo singitalie dos movimentos reivindicatorios
urbanos, da construcdo de uma frente partidarggpdsicéo, e da organizacdo de movimentos
setoriais capazes de formular projetos de reorgea institucional”, como € o caso do
Movimento da Reforma Sanitaria (FLEURY, 2009, p)745

Nesse movimento, compartilhava-se 0 pressupostoquie a saude tem
determinantes sociais, 0 que significa pensa-laocoeaultante da complexidade de fatores
sociais, econdmicos, culturais e politicos. Conma gsdlitizacdo da questdo da saude, que
passa a ser tomada como producdo social, entengigeskitar por melhores condi¢gbes de
saude é também lutar pela transformacéao da soe@eNadse sentido, Yasui (2010) relata que
Sérgio Arouca, um dos principais militantes e idgos do Sistema Unico de Salde, ao
discorrer sobre as origens da Reforma Sanitarsaltesi que ela nasceu ndo apenas no campo

especifico das reformas da salde, mas da luteacaiitadura.
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Fleury (2009, p.745) destaca que essa luta peladatzacdo adquiriu novas
caracteristicas e estratégias: “antes confinadaiasrsidades, aos partidos clandestinos e aos
movimentos sociais, passa cada vez mais a seiziadalno interior do proprio Estado”. Para
se referir a essa conjuntura brasileira de lutagjua a critica as formas instituidas esta
incorporada ao préprio sistema estatal, Eduarded@3sitilizou a expresséo “criticismo sem
exterioridade”. Tal movimento, explica Fleury, pass acontecer em diferentes esferas: a
partir de experiéncias inovadoras desenvolvidas grefeituras oposicionistas eleitas em
1974; no interior dos 6rgdos centrais, responsgedas politicas sociais, buscando aproveitar
a crise financeira e do modelo das politicas s®cigara introduzir elementos de
transformacéo; e pelo fortalecimento das capacgl&éenicas dos partidos politicos e do
parlamento, que passaram a tomar a problemati¢al mno parte de suas plataformas e
projetos de construcdo de uma sociedade democ(atiEaJRY, 2009).

No inicio dos anos de 1980, o ideario da Reformait&# comecou a se
concretizar na capilaridade e no cotidiano dosigesvde saude, na ampliacdo da rede,
permitindo o0 acesso da populacdo aos servicosdsasecsaude, a mudanca nas relacdes entre
as diferentes instancias (municipal, estadual, réddecom maior envolvimento da esfera
municipal nas acfes de saude. Esse ideério tradaznos principios e diretrizes do SUS:
universalidade, equidade, descentralizagdo, religagéo e integracao dos servigcos de saude;
atencao integral; prioridade as acdes basicastdie saparticipacdo popular (YASUI, 2010).

Em 1986, apos uma intensa mobilizacdo de difereatees e segmentos
sociais, profissionais, quadros técnicos e comédiia participacdo de representantes de
usuarios, realizou-se a histérica 82 Conferénciaxiddal de Saude (CNS), da qual
participaram mais de cinco mil pessoas, sendo efdghdos. Em seu relatdrio final, expunha
os principios e diretrizes do SUS. Fleury aponte, gam seguida, toda essa efervescéncia
democratica foi canalizada para os trabalhos deemikeia Nacional Constituinte, que
iniciaram em 1987: “em boa medida, a construcdarda ordem institucional democratica
supunha um reordenamento das politicas sociaisegpendesse as demandas da sociedade
por maior incluséo social e equidade” (FLEURY, 200945). Tais demandas adquiriram as
concretas conotacfes de afirmacdo dos direitogsisamdmo parte da cidadania, esclarece a
autora. Nesse processo, comenta Yasui (2010), evltivse vitérias que culminaram na
aprovacdo de um capitulo sobre saude inédito nriaisconstitucional, refletindo o

pensamento e a luta histérica do movimento saaitéri

3 Em uma roda de conversa na SES-RS, em marco @ 201
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Apds essa vitoria, a mobilizagdo continuou pararesalidacdo do SUS com a
criagdo, em 1987, do Suds (Sistema Unico Descizaidal de Salde) e da Lei Organica da
Saude, concretizada em 1990. Gradativamente foiingensificando o processo de
institucionalizacdo da Reforma Sanitaria no Brasihvimento que lidou com o carater
polissémico da saude — saude entendida, a0 mesnpm,teomo valor universal e ndcleo
subversivo da estrutura social. “Como valor unigersorna-se um campo especialmente
privilegiado para a construcdo de aliancas suptidpaas e policlassistas. Como nucleo
permanentemente subversivo da estrutura sociatainana possibilidade sempre inacabada
em um processo de construcdo social de uma utepiaatatica” (FLEURY, 2009, p.748).

O novo padrdo constitucional da politica sociakreeutras caracteristicas,
explica Fleury (2009), assume uma perspectiva gigtdi de cogestdo governo/sociedade,
com um arranjo organizacional descentralizado. Maisefeito de um processo politico que
colocou em cena e em pauta a relacdo entre Estsmiteziade civil: “a Reforma Sanitéria se
constituiu tensionando criticamente os termos dedagao” (YASUI, 2010, p.31).

Vale aqui fazer referéncia a nogcéao de politica @owm debatida no capitulo
anterior. A Reforma Sanitaria Brasileira e a coidsgfio do Sistema Unico de Saude s&o
experiéncias de conexao entre forcas que estdoafEarmae aquém do Estado. Indicam que
Estado e governo ndo podem ser as Unicas expraks@etetivo — se assim fosse, estariamos
diante da privatizacdo das politicas publicas. Aitipa, para ser politica publica,
necessariamente inclui a sociedade civil ou, dit@utra forma, inclui forcas em posicao de
exterioridade em relacdo ao Estado. Como vistoapitwo anterior, o fato de termos no
Brasil o funcionamento de uma maquina estatal eenages publicaesta nela e contra ela
requer constante investimento desejante para gpeliica publica seja de fato publica
(BENEVIDES; PASSOS, 2005b).

Nessa direcdo, como obra aberta, sempre inacabaddS vem produzindo
avancos e tensdes. Campos, em um ensaio denontiisialepois de vinte anos: reflexdes
sobre o direito a atencdo a saydebserva que, apesar da expansdo da rede deosedéc
saude, o “movimento de estatizacdo do setor vemresuio de modo concomitante com a
predominancia, na sociedade brasileira e no muwelam discurso a favor do mercado e pelo
afastamento do Estado da economia e das questdess’sCAMPOS, 2008, s/p). Para
Fleury (2009), o maior desafio da fase atual darme# envolve a garantia do acesso dos
usuarios, com reorientacéo das logicas burocratmrafissional que organizam o sistema, em
direcdo a outra légica que, por ter o usuario cammiral ao sistema de saude, garanta a

humanizacgéo, a eficicia e resolutibilidade do aodainda nesse campo da gestdo e da
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producédo de politicas de saude, Bertussi (201@aceesomo problemético o predominio da
centralizacdo das decis6es tomadas no topo daigeada hierarquia baseada no principio
da unidade de comando, a ado¢cdo majoritaria detests piramidais de poder e a rigidez e
impessoalidade no trabalho em saude. Essas prédegsndo a autora, acarretam falta de
flexibilidade na gestéo do sistema e afastamergmdeessidades de salde da populagéo.

Assim, diante dos desafios enfrentados na impleagéntdo Sistema Unico de
Saude (SUS), diversos arranjos organizacionaifeeereiais teorico-metodoldgicos tém sido
propostos como modos de reformulacdo do process@loi@ho nos servicos e nas redes de
atencao, gestdo e educagdo em saude. Passos e &icla) destacam que as experiéncias
acumuladas nesse campo indicam a importancia deagio trazida pelas tecnologias
relacionais ou tecnologias leves (MERHY, 2002).a8decnologias pressupdem a capacidade
de sujeitos e organizacdes colocarem em questiwnaas instituidas do trabalho em saude,
identificando essa face que pode apresentar-s¢ge@da e apostando em suas forgas
instituintes, forcas capazes de mobilizar acdesmdelanca nos processos de trabalho
(SANTOS-FILHO; BARROS 2007).

Bertussi afirma que uma “indicacdo segura para@dsar o pesado campo dos
instituidos, para enfrentar o fogo cerrado dog@stees em jogo e dos embates cotidianos que
se realizam nas organizacgbes, [...] seria a pddsité de permeabilizar os espagos
institucionais no interior dos servigos de saude pie neles atue a forca instituinte do
usuario” (BERTUSSI, 2010, p.131). E como permezhi? Como garantir participacao
social na elaboracdo, acompanhamento e avaliag@padliticas de salude? Para a professora
Maria Elisabeth Barros (2012), falar em controlei@ona satude é quase redundancia: “se ha
dificuldade em incluir o usuério, ainda se trataudea politica publica?”. Mas adverte que
nenhum dispositivo instituido garante por si séadater publico das politicas. Conselhos e
Conferéncias Locais, Municipais e Estaduais de &au@olegiados e Comissfes
Intergestoras, sdo instancias formais de partiépagocial no SUS - 0 que nao
necessariamente garante participacédo de fato.s&temna de saude avangou na proposicao e
institucionalizacdo desses espacos, € preciso seatigar as forcas do coletivo para manter
aceso 0 carater instituinte das lutas por mais leansaude para todos e por politicas que
sejam publicas, no sentido forte do termo.

Assim, em vez de incidir sobre as formas — o SU$olitica X, Y, Z ou
mesmo o Estado - temos uma pista de que intensdicmnexdo com as forcas do Fora do
Estado, com o que € publico, de todos e de qualquer interferir no comum - pode ser um

caminho proficuo para a consolidacdo do SUS.
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A segquir, abordaremos trés arranjos que estdo mgerao contexto das
propostas de reformulacdo dos processos de traball®US, no ambito das praticas hoje
denominadas como “apoio”, as quais tém sido umegpdasipais novidades no trabalho em
saude no Brasil (BARROS, GUEDES, ROZA, 2011; BERBY010; CAMPOS, 2000,
2003, 2007; CULAU, 2013; OLIVEIRA, 2011; PASCHE, B80S, 2010a, 2010b;
VASCONCELOS, MORSCHEL, 2009). Entendemos ser furelgtal a abordagem desses
arranjos para situar e subsidiar, a seguir, a gssmdos processos de institucionalizacéo do
“apoio”. Circunscrevemos tais praticas, entre wotatras, a medida que as identificamos em
diferentes momentos do percurso investigativo eemghelo. Dessa forma, as propostas de
Apoio Paidéia Apoio Institucionale Apoio Rizomaticserdo apresentadas na proxima secao
como arranjos distintos. Em nosso cotidiano, poessas praticas ndo apresentam tal nitidez
em suas fronteiras, compondo bricolagens entreceireoutras ferramentas inventadas para
potencializar encontros e produzir saude coletblaeira (2011) lembra que esses arranjos,
no entanto, “ndo devem ser tomados como fins emesmos, modelos a serem implantados
para fazer ‘dar certo’ o SUS, mas sim como elenseagenciadores de sujeitos e processos
em torno do projeto ético-estético-politico do SES.mais amplo ainda, de processos de
democratizagao institucional” (OLIVEIRA, 2011, p)28

4.2Do APoIO PAIDEIA

A teoria e 0 método Paidéia, ou método da roda,ocambém € chamado,
propostos por Campos (2003) em Saude Coletiva,afuedta-se em teorias e praticas que
procuram articular o campo da politica e da gestéio saberes e experiéncias originarios da
psicanalise, da pedagogia e da analise institucidBssa proposta consiste em uma
metodologia de trabalho sisteméatico para aumentapacidade das pessoas de agirem sobre
o mundo, favorecendo, por meio da politica, a ¢ungiio de sujeitos reflexivos e operativos.
O autor observa que ao trabalhar em equipe, adwa®m movimentos sociais, ao integrar
organizagfes como trabalhador, usuario ou alutiat-ss-4 necessariamente diante da tarefa
de fazer politica. Refere, ainda, que a ampliagheapacidade de andlise e de intervengéo
dos sujeitos aumenta quando conseguem lidar coes rdd poder, com conflitos, com
aliancas e composicao de interesses.

[...] é importante considerar a possibilidade decsestruir em espagos locais

dindmicas politicas singulares. Isso implica maaterta a possibilidade de invencéo
de projetos, contratos sociais e redes de compsorgisle alianca singulares ao “nivel
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local”. Essa possibilidade de recomposicdo do naelduncionamento dos sujeitos
coletivos nos espagos microssociais € um dos casintais seguros para garantir
mudanc¢as macrossociais estaveis (CAMPOS, 2007). p.46

Em suas producdes, Campos (2003, 2007) denomiearabslho sistematico
com coletivos, no sentido de ampliar a capacidadardlise e intervencdo dos sujeitos no
campo do trabalho em saude, como Apoio Paidéididaxgue o conceito de Paidéia, desde
sua origem na Grécia Classica, enfatiza a capazidadcompreender e de intervir sobre o
mundo como um aprendizado social que depende deegsfistematico e planejado. Trata-se
de uma formacédo para a vida como cidadao, formaeisujeitos capazes de exercer a
democracia.

No Método Paidéia, Campos define a funcdo de apoial seguinte forma: 1)
Um modo complementar para realizar coordenacaaogjamento, supervisao e avaliacdo do
trabalho em equipe; 2) Um recurso que procura\imteom os trabalhadores de forma
interativa; 3) Uma funcdo que considera que a gestdexerce entre sujeitos, ainda que com
distintos graus de saber e de poder, e que prdditasesobre os modos de ser e de proceder
destes sujeitos e das organizacdes; 4) Dependesi@ddacdo de alguma forma de cogestéo
(OLIVEIRA, 2011).

No mesmo trabalho, Campos apresenta os “eixosmferosacdo do método”,
uma estruturacdo em quatro eixos a partir de unpeat@orico referenciado em estudos,
reflexbes e experiéncias do sanitarista em difesenbntextos institucionais. No primeiro
eixo, discute o “carater Anti-Taylor do método” éado uma analise sobre os meios de
intervencao da racionalidade gerencial taylorisfgapondo, em contrapartida, unidades de
producédo/coletivos organizados para a producaofigima ai, como destaca Oliveira, “um
dos mais importantes conceitos, dentre 0s muit@s cgmacterizam o apoio”. No segundo
eixo, inscreve o0 método no paradigma da democgdiizanstitucional, da cogestdo e da
constituicdo de sujeitos com capacidade de andlide intervencdo. Oliveira comenta que
esse eixo demarcaria uma espécie de “autenticagfioiha experiéncia de Apoio Paidéia: “se
nao ha arranjos de participacéo efetiva e de dalfhe conjunta entre os sujeitos, processos
de democratizacdo institucional, ndo ha métodamda’r No terceiro eixo, denominado “Por
uma reconstrucao conceitual e préatica do trabalh@pde uma tentativa de reconstrugdo do
sentido do trabalho e de suas finalidades. Finaimeio quarto eixo, coloca o método da roda
como modo de possibilitar a analise e o desviopdascas sociais para producdo de mais
autonomia e liberdade, em vez de controle e dor@daem uma organizacdo. Segundo

7

Oliveira, o conceito de producéo é “designado senspmo uma coproducao dialética entre
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desejos e interesses disputados por atores institis”, inscrevendo uma visao dialética de
mundo (OLIVEIRA, 2011, p.32).

Nessa direcdo, Campos postula também um arranniaagional para o
trabalho em saude denominaeluipes de referéncia e apoio especializado matrioi qual
se sustenta nas diretrizes de vinculo terapéutarsdisciplinaridade do saber e das praticas e
gestéo das organizacdes como dispositivo para péiodie grupos de sujeitos. Penido (2013)
esclarece que a aposta de Campos € de que o groalgser capaz de produzir alteracdes na
subjetividade e cultura dominante entre os prafisss de saude. Ela explica que “o apoio
matricial se incumbe de oferecer retaguarda assislee suporte técnico-pedagdgico as
equipes de referéncia, fundado no pressuposto dengnhum especialista, isoladamente,
pode assegurar uma abordagem integral” (PENID(3,2022).

Penido (2013) destaca que Campos esteve a frerBeatataria Executiva do
Ministério da Saude entre 2003 e 2005, época dgdaddesse arranjo no cenario nacional
pela Politica de Saude Mental, de Atencdo Basitatiegia de Salude da Familia e Politica
Nacional de Humanizacdo. Alguns anos mais tarde)p8a e Domitti (2007) defenderam
que essa estratégia fosse definida tanto como jarrarganizacional quanto como
metodologia de trabalho.

Oliveira (2011) entende que o enfoque do Apoio Miatré mais clinico, mas
considera que sempre ha dimensdes de gestdo enQaudor destaca que nos ultimos anos
essa modalidade de apoio ganhou visibilidade a plrtinstituicdo dos Nucleos de Apoio a
Saude da Familia (NASF), instituidos pelo Minigiéda Saude (MS) em 2008, através da
Portaria GM n° 154.

4.3D0 APOIO INSTITUCIONAL NA PoLITICA NACIONAL DE HUMANIZACAO

Uma proposta elaborada com objetivo de interfersr modos de gerir, cuidar e
formar no ambito do SUS é a Politica Nacional denbinizacdo da Atencéo e Gestao do SUS
(PNH). Com um arcabouco tedrico-metodologico coumistd pela composicdo de multiplos
referenciais, tem na funcéo apoio sua estratégiatelerencao por exceléncia. Lanca méao dos
trabalhos de Campos em Saude Coletiva, refererad@isdos do Institucionalismo Francés,
com contribui¢cdes de Lourau e Lapassade e, airmd&sduizoanalise de Deleuze e Guattari.
Tal politica do Ministério da Saude foi formulada €003 como politica transversal, de

forma que
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A PNH apresenta-se ndo mais como um programa, oras ama politica para se
reinventar modos de gerir e modos de cuidar, tomaiod diretrizes o acolhimento, a
ampliacdo da clinica, a gestdo democrdética, aizalgio do trabalhador e a garantia
dos direitos dos usuarios. Estas diretrizes seaapéim trés principios: a ampliacdo da
transversalidade ou aumento do grau de aberturargoational intra e intergrupos,
favorecendo a capacidade de interferéncia mutue sujeitos e a sua capacidade de
deslocamento subjetivo; a inseparabilidade entstdgee atencédo e, finalmente, a
aposta no protagonismo dos sujeitos em coletivoASPHE; PASSOS;
HENNINGTON, 2011, p.4544).

Construidas a partir da sistematizacdo de “expadgérexitosas” — do “SUS
que da certo”, como sdo chamadas — desenvolvidasredes de saude do pais, no
enfrentamento da AIDS, na Saude Mental, na AtelBggica, na Saude do Trabalhador, na
Saude Bucal, na Vigilancia a Saude, na Promoc¢aBatiae e outras areas, as diretrizes da
politica de humanizacdo se desdobram em dispasitivo

Tais dispositivos sdo entendidos como atualizag&addetrizes da Politica em
arranjos de processos de trabalho, envolvendoivmdet visando promover mudancas nos
modelos de atencdo e de gestdo. Grupo de Trabalhdudhanizacdo (GTH) e Camara
Técnica de Humanizacao (CTH), Colegiado Gestorti@mnde Gestdo, Sistemas de escuta
qualificada para usuarios e trabalhadores da s@eténcia de “porta aberta”; ouvidorias;
grupos focais e pesquisas de satisfacdo, etc.)taVdsberta e Direito a Acompanhante,
Programa de Formacdo em Saude do Trabalhador (PESTdmunidade Ampliada de
Pesquisa (CAP), Equipe Transdisciplinar de Refeaémc de Apoio Matricial, Projetos
Cogeridos de Ambiéncia, Acolhimento com Classifftagle Riscos, Projeto Terapéutico
Singular e Projeto de Saude Coletiva — sdo alguasjas sistematizados pela Politica de
Humanizacdo e que se encontram detalhados emhaartitextos, artigos e documentos
especificos de referéncia, disponibilizados em ipabbes institucionais do MS (NUCLEO
TECNICO DA POLITICA NACIONAL DE HUMANIZAQAO, 2008).

O apoio institucional, nesse contexto, € propostoa@uma funcao gerencial
que busca a reformulacdo do modo tradicional ddager coordenacdo, planejamento,
supervisao e avaliacdo em saude. Opera em “um@orégiitrofe entre a clinica e a politica,
entre o cuidado e a gestdo — |4 onde estes donseigsterferem mutuamente” (NUCLEO
TECNICO DA POLITICA NACIONAL DE HUMANIZACAO, 2008) trabalhando no
sentido da transversalidade das praticas e dosesate interior das organizacoes.

Como vimos, Campos (2003) destaca que o0 apoio garpgessuposto de que
as funcdes de gestdo se exercem entre sujeitals que com distintos graus de saber e de
poder, e que depende sempre da instalacdo de alguma de cogestdo. Oliveira (2011)

acrescenta que, a medida que o exercicio do apdiazsna relagdo com grupos, equipes e
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individuos, a qualificagdo dos espacos coletivasaespacos efetivos de cogestdo demonstra
os efeitos do proprio processo de apoio. Passd®)28irma ainda que o trabalho do apoio é
um trabalho cuja eficacia é medida pela habiliddal@poiador em contrair grupalidade, em
fazer um manejo cogestivo dos processos grupaim eaber fazer certa distribuicdo do
protagonismo no grupo.

Barros e colegas (2011) concordam que o0 apoiotunginal seja uma
estratégia de fomento a gestdo compartilhada dxegsos de trabalho exercida nas praticas
cotidianas concretas, nas quais todo trabalhadyesér de seu trabalho. Afirmam que o
sentido da pratica do apoio institucional esta nonganhamento e na constru¢do dos
processos/percursos de transformacdo das pratiokssando-se o apoiador ao lado dos
sujeitos que vao experimentar/produzir as mudarcasio € o apoiador quem produz a
mudanca ou é a causa da transformacéo.

Para as autoras, que partem da compreensao dedgumtidanca nas praticas
de saude envolve andlise dos processos de tralmlinétodo do apoio propde colocar em
analise as formas como o trabalho vem sendo om@@dmi2Na maior parte dos casos de modo
autoritario, com a manifestacdo de centralismosseas diversas apresentacfes — seja por
corporagdo, por modelo reduzido de saude, por rosdelrticais de gestdo, por terceirizacbes
—, 0 que vem fomentando relagfes violentas no Iltrab& partir das analises sobre seus
processos de trabalho, o coletivo dispde da matéria a constru¢do dos planos de agédo que
se orientam pela transformacédo do trabalho em saimieo forma de, em seu papel de
cuidadores, redirecionarem o cuidado a si e sejaega na construcdo de novas praticas de
cuidado. Cuidar-se — colocar coletivamente em sedl$s processos vividos cotidianamente —
é condicao para o cuidado coletivo, nessa perspestn que gestdo e atencdo ndo se separam
(BARROS; GUEDES; ROZA, 2011).

Pasche (2012) comenta que o apoio constitui-se ¢teomologia de gestdo que
pretende regular o trabalho por uma ética que se autra: a da democracia e da politica.
Explica que o apoio construido como tecnologia [ed consiste em tecnologia de agéo
politica no SUS, por sua aposta na entrada do dgoém cena como alguém que vai ajudar a
fazer, lateralmente, ocupando uma funcédo promato@mum. Pressupde que para mudar as
praticas e perenizar as mudancgas, € preciso inatuijpessoas nos processos decisorios e
ampliar a democracia institucional.

Uma das formas de ampliar o sentido do trabalhe@ntade de fazer, a implicacéo e
a responsabilizacdo dos sujeitos é através davafetrticipacdo na gestdo dos

processos de trabalho, portanto a inclusdo dag®esse fato, nos processos de
tomada de decisdo nas organiza¢des. De modo gsrédabalhadores se sujeitam e
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sofrem a gestdo e pouco participam dela. A PNH t@meogestdo e a gestdo
compartilhada como uma diretriz, apostando na deatinacdo das relacdes de poder
como um valor e como um requisito para a ampliat@a@orresponsabilizacdo dos
trabalhadores (PASCHE; PASSOS; HENNINGTON, 2014546).

A perspectiva do apoio possibilita, ainda, pensavaiacdo em salude — essa
pratica tdo aclamada nos espacos de gestdo dasagsofiublicas — como um dispositivo de
inclusdo, o que ocorre em uma operacdo de latecaliz das relagbes institucionais,
tradicionalmente marcadas por padrdes comunicasiorexticais e burocratizados. Para
Santos-Filho e colegas (2011), o exercicio do gpeietivado a partir da organizacao de
coletivos e funcionando como rodas avaliativas, mymo objetivo integrar sujeitos e
elementos heterogéneos que compdem o processab@ddhty, aumentando a capacidade de
todos para lidar, de forma critica, deliberativiaesolutiva, com os problemas e situagdes do
trabalho. Com isso, induz um movimento de coauterizorresponsabilizacdo com o fazer
cotidiano, com a avaliacdo e com 0 que ela acemaoconecessidades de mudancas
(SANTOS-FILHO; SOUZA; GONCALVES, 2011).

Passos e Pasche (2010a) ressaltam que “mais imigoda que uma politica
deve fazer ou fez, interessa o como ela faz”. Rdaa do modo de fazer do apoio na PNH
indicam a necessidade de considerar um modo imtstasium modo de contagio e um modo
de referéncia. Quanto ao modo intensivista, osrasitdestacam que tradicionalmente as
acdes ministeriais caracterizam-se por sua exidasie, isto é, por sua busca em abarcar
todo o territério nacional, o que faz com que, pelamensdes do nosso pais, constituam-se
redes com malhas abertas demais e por isso nassivad. Nesse sentido, apontam que
“alcancar a experiéncia concreta no que ela tesirdgilar requer uma acao guiada por uma
metodologia ndo mais extensivista, mas intensivis&ao €, requer um método de apoio
intensivo em uma dada realidade institucional. Ajué, segundo eles, entra em jogo um
modo de contagio. Ao agir localmente, o apoiaddatituncional acionaria processos de
mudanca que, por meio desse poder de contagiomp@dsumir proporcdes extensivas.
Assim, “no lugar de abrir mdo da extensividadepfemm toma-la como efeito e ndo como
ponto de partida ou causa de acdes programatiEasé modo de contagio aconteceria a
medida que o apoiador, no lugar de propor a mudangastiria em sua propagacao e, no
lugar de decretéa-la, trabalharia na criacdo deicoed para ampliar, para atualizar aquilo que
€ potencial em uma determinada realidade localfira/mente, um modo de referéncia
operaria no sentido de que o trabalho do apoiadmuer uma regularidade de

acompanhamento e de suporte, o qual propicia ateragdo de um vinculo que mantém
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unido certo coletivo e constitui 0 apoio como fumgde referéncia para o processo de
mudanca (PASSOS; PASCHE, 2010a, p.429-430).

Os autores destacam que o método do apoio dizitespaposta em “um”
modo de fazer, que ndo esta identificado como feds como “um” modo possivel de
realizagcdo de mudangas no campo da saude. Em snaldgdo geral, esse método “deve
sempre guardar uma franja de indeterminag&o, uraa de inespecificidade a fim de que
sejamos forcados a precisa-lo a cada encontro’enB&ndermos a pratica do apoio como
dispositivo, necessariamente trabalharemos comc¢édonde que um dispositivo é sempre
transitério (que faz transitar), pois sua funcéte @isparo, por isso ndo pode ficar preso em si
mesmo. Um dispositivo aponta sua prépria dissolwgfino recurso de método trabalhado
com aquele coletivo singular. “Aferrar-se no disfpes é propor a morte da continuidade dos
movimentos instituintes que criaram as condi¢cOeditigminstitucionais para a
experimentacéo do apoio” (PASSOS; PASCHE, 201@4.2:443).

Se o dispositivo € sempre transitorio, em vez delamgré-formatados, o
apoiador preferencialmente trabalha com dispositiyee se constituem em acontecimentos
do cotidiano para provocar a analise dos procassd@balho, sejam eles pesquisas, oficinas,
atividades de matriciamento, visitas institucionatssidades de formagéo etc., praticados em
rodas que favorecam a circulagédo da palavra. NesgER;0S, 0 apoiador faz aparecer esse
emaranhado de forgas que sustentam os conflitos,actarefa de dar emergéncia a eles. O
apoiador fica atento para os sentidos que expreasanmjeitamento do grupo e para outros
que fornecem caminhos de desvio, possibilidadesutiinomia e protagonismo e de criagao
de novos modos de cuidar e de gerir o trabalhdyri@ntlo que as condi¢des para a mudanca
nem sempre sdo imediatamente possiveis (BARROSDEIEROZA, 2011).

4.4DE uM APOIO RIZOMATICO

Bertussi, em sua tese de doutorado (2010) afirreaogproblemas enfrentados
no SUS néo se resolvem so6 pelo acesso e tampotdcorekacionados apenas as questdes de
mudancas e de reformas macroestruturais, mas eemefa micropolitica do processo de
trabalho. Por isso, destaca a autora, faz-se ftgritante transformar a gestdo e criar a
possibilidade de que, no espaco coletivo, as psessescubram que tém o poder de mudar,
gue os desconfortos possam ser trabalhados n@alidecconstrucao de outras interpretacoes,
outras praticas e outros compromissos com o pUBIERTUSSI, 2010, p.19).
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Ela parte da ideia de que, “apesar de haver goyargestao nao € Unica, nem
exercida somente a partir do nucleo central, ja lyfuevarios coletivos operando, alguns
institucionalmente na gestdo, outros operando etno®AmMbitos, mas atravessando-se
mutuamente” (BERTUSSI, 2010, p.22). Ao realizar umaestigacao cartografica, a autora
persegue a manifestacao e busca captar a expassdiferentes “coletivos desejantes” que
operaram na Secretaria Municipal de Saude de Je&soR, no Estado da Paraiba, para
analisar como atuaram na constituicdo de uma gesta@ipal em saude.

Narra que, nessa experiéncia de gestédo, foi fammta pelos dirigentes dos
distritos sanitarios a necessidade de ampliar apacidade de apoiar o desenvolvimento do
trabalho nas unidades de saude, ter autonomiapaséruir uma agenda propria de gestao no
seu territorio e efetivamente dirigir sua poténmaaa, junto com os trabalhadores, investir na
transformacao do cotidiano das unidades. Dessafdoncriada a proposta de matriciamento
da gestdo, em que os trabalhadores e gestorev@lacentral das diversas diretorias e areas
técnicas se distribuiram para acompanhar e fogalex distritos em sua acéo local. Ou seja,
trabalhadores e gestores de cada diretoria (Atea@eanide, Vigilancia em Saude, Gestao do
Trabalho e da Educacédo na Saude e Regulacdo deddjea das areas técnicas (Saude da
Mulher, Crianca, Idoso, Mental, Vigilancia Epidemdgica e Sanitaria, etc.) passaram a
participar do debate das questdes do cotidianoathalho nas sedes dos distritos sanitérios e
nas unidades sob sua responsabilidade. “A ide@f@ara o movimento era mobilizar
articulacdo ampla para apoiar as Unidades de Salgeoducédo do cuidado” (BERTUSSI,
2010, p.76-77).

Assim, com base nessa experiéncia e em seus dasuwlios, ela analisa o
que chama de “apoio rizomatico”, uma proposi¢cdo gée se configura como arranjo
organizacional propriamente dito, mas apresenttagisonceituais que situam o plano
constitutivo dessa proposta de apoio.

Em tal proposta, a qual também conversa com asogigijes da Analise
Institucional, “ndo h& separacgdo entre clinicastdgee 0 apoio se constitui na micropolitica
do encontro entre apoiador e as equipes de saatdjzando distintas ofertas, relacionadas a
organizacao do processo de trabalho e a producéoidado, de acordo com as necessidades
das equipes” (BERTUSSI, 2010, p.112-113).

Assim, os arranjos do matriciamento sdo produzitmsnterior da prépria
gestdo para operar em ambos 0s campos, no da gestéda producdo do cuidado. A autora

explicita que “ndo se faz a separacao entre apstaucional e apoio matricial. Até porque o
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encontro de saberes entre diferentes profissi@nais um dos elementos necessarios para a
qualificacéo e para a continuidade do cuidado” (BBBSI, 2010, 170-171).

Ela apresenta quatro principais planos constitatiio apoio, que sé&o
compostos pelo conceito de devir, pelo conceitoedpaco intercessor, por um modo
rizomatico e por uma caixa de ferramentas.

No primeiro plano, Bertussi explica que quando Dedee Guattari falam em
devir, ndo pretendem estabelecer um curso em uwmlagdo, em um progresso ou em um
desenvolvimento, mas, em outro sentido, os sigeasmh involucéo. Entdo, o devir-apoiador
se produziria na tentativa de aprender a ultrapassa subjetividade fundamentada no eu, a
deslocar do ser do eu e da consciéncia para osedeindica que “liberar-se das imposicoes,
das instituicbes e mesmo, de uma certa maneiraygm®ssoa, € o0 movimento fundamental .
E necessério reconhecer que ndo se pode aprendecseecar a seleprender. A se
desprender, antes de tudo e sempre, de si” (BERTZ88), p.123).

No segundo plano, o espaco intercessor design&romn a autora, 0 que se
produz nas relacdes entre sujeitos e ndo tem eigtébra do momento do encontro em ato,
no qual sdo os “entres” que se colocam como imst#s na busca de novos processos. O
“entre” configura um espaco/producédo dependentendontro, transitério e que ndo pode ser
reproduzido por nenhuma parte isoladamente, pptténcia do “entre” é distinta da poténcia
de cada um. Assim, a intercessao € um produto xjgte gara os “dois” em ato, ndo tendo
existéncia sem esse momento, em processo, e nogliater’” se colocam como instituintes
em um processo muito préprio desse sujeito coletoxam que se formou. Consequentemente,
explica Bertussi (2010), novos fazeres, novas gagtipodem se materializar no que Merhy
designa como campo das "tecnologias de trabalhesteDponto de vista, o trabalho do
apoiador ndo se configuraria como uma pratica pendéntécnica, mas sim como uma pratica
relacional, reproduzindo-se a si num dado contextempo todo e acionando tecnologias em
varios campos, inclusive o das tecnologias levasiarduras.

A autora considera que esse espaco que se confirgurenomento dos
encontros define um espaco de autogoverno, em guexpressam desejos, projetos,
tecnologias disponiveis por parte de cada trabathadum exercicio permanente de
“negociagdo” com os projetos politicos da gest@dd, em fungéo do trabalho vivo em ato e
dos espacos intercessores, todos os trabalhaderesalitle sdo gestores, pois fabricam
cotidianamente o modelo de atencao, em disputamspboancia com as propostas da gestao e
com as propostas dos demais trabalhadores. “E Beps€o exatamente que as propostas de

controle buscam se inserir/interferir. Neste sentichgir em saude, em sua micropolitica, traz
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a cena, permanentemente, as tensfes autorvemsascontrole num territorio de disputa e
producao incessante”, acrescenta (BERTUSSI, 20126

Quanto ao modo rizomatico, que seria o terceira@@nstitutivo do apoio, a
autora recorre novamente a Deleuze e Guattari,ufjlizam o conceito de rizoma para
explicar a nocdo de complexidade que envolve o8nfenos contemporaneos. “Para eles
existem diferencas profundas entre rizoma e arn/oi@vore esta ligada a ideia de fixacao a
um ponto, uma ordem, enquanto em rizoma existemcipios de conexdo e de
heterogeneidade: qualquer ponto de um rizoma pedecsnectado a qualquer outro”
(BERTUSSI, 2010, p.126). Assim, aponta que um terqaano de constituicdo/andlise diz
respeito a como se produzem as relagdes no organagie uma secretaria de saude — de
modo arborescente ou rizomatico — pois as mesmakieceem disputa, e a producao de
coletivos, ou melhor, os coletivos em acédo configuse com maior poténcia quando ha
brechas para o debate intenso e cotidiano do qee, feomo fazer e porque fazer a gestao.
Neste sentido, explica que o arranjo matricial/oi@mento pode ser a expressdao do
organograma rizomatico, entendendo que o rizon@rgasto de linhas e pontos, sendo que
todas as linhas e pontos se conectam ou podemnsetang sem obedecer a relacdes de
hierarquia ou subordinacdo. Para todos os ladaxl@stas dire¢bes, 0 rizoma tem como
principio a conexao e caracteriza-se por ser unpoasoletivo de forcas dispersas, multiplas
e heterogéneas. Assim, segundo Bertussi (201Gyanja matricial, como montado em Joao
Pessoa, matriciando as varias areas da gestdo aiidado — pode ser uma forma de
organizacao das relagdes por meio da necessidactndgao e ndo porque a priori se tem o
comando. O organograma explicita quem é/exercitacomando numa determinada
organizacdo. “O matriciamento propde desproduzse dsigar de comando, a partir do
autogoverno de cada um e dos ‘entres’ fabricadosne® dos coletivos” (BERTUSSI, 2010,
p.126-127).

Finalmente, o quarto e ultimo plano que atravessa eonstrugcdo é a caixa de
ferramentas do apoiador para operar o apoio apesgjdgie saude. A autora pensa a caixa de
ferramentas como conceito-forca que compde o ptn@onsisténcia para essas analises
micropoliticas advindas dos campos da filosofiagclanomia politica, da saude publica, que
funciona indagando "o que se passa entre", nos nb@ai que Sse criam por entre
impossibilidades no cotidiano das praticas de salideexperiéncia analisada, concebia-se
uma “caixa de ferramentas que possibilitassem posm@ores lidar com os contextos que
surgissem em ato. Nao uma chave que finalmentespadgermitir abrir o cofre, revelando

solugdes magicas para que tudo passasse a seitopadeproducdo das relacdes entre



54

apoiadores e trabalhadores das ESF’ (BERTUSSI, ,20B7Y). Refere-se a producdo de
ferramentas que permitissem percorrer e lidar conelagcoes, apreender seu relevo, construir
vinculo, misturar-se as equipes, ampliando as Ipitidsides de invengcédo e encontro com 0s

trabalhadores.

Ferramentas para produzir apoiadores que operassem inventores, parceiros,
cuidadores, educadores, negociadores, articuladestisnuladores, pedagogos, etc,
possibilitando as equipes desenvolver as mesmaanfentas. Ferramentas que
possibilitassem a todos construir a interacdo canfemémenos psico-sociais-
histdricos-politicos e como conjunto de dispostivte intervencdo que permitisse
uma pratica relacional, numa concepcao que pardiasgeografia das diferencas, da
sensibilidade e ndo da supervisdo das normas astegossibilitando mudar nosso
modo de pensar e, nos tornarmos pessoas mais ativasoducdo de coletivos
operando o cotidiano (BERTUSSI, 2010, p.87).

A autora propde pensarmos 0 matriciamento como onteito-ferramenta
para provocar conexfes entre areas/setores/pragetrsre campos de conhecimento, ou
melhor, provocar o desmanche de hierarquias naigematdo organizacional e do
conhecimento, possibilitando desconstruir a id@iafatca matriz como decalgque ou como
base ou como modelo e toma-la como o lugar em gugesam e se criam coisas. O
matriciamento como alternativa ao vertical, a fi@ produzir rela¢cdes horizontais entre
profissionais de distintas areas/projetos e cardpa®nhecimento (BERTUSSI, 2010).

Aqui, a aposta na micropolitica do cotidiano sedgzartir de agenciamentos
capazes de intensificar o movimento de coletivee@ates, para que néo se deixem capturar
e possam escapar dos modos de qualificacdo e meuestdo das teorias sobre gestdo da
producdo do cuidado que bloqueiam seus processersusBi adverte, porém, que tais
“arranjos sao mutaveis e estdo sempre em transféoma por isso pensar coletivamente

sobre o trabalho é um movimento sem fim” (BERTUZ8L0, p.166).
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5DO QUE ANDA NAS CABECAS, ANDA NASBOCAS: OSPROCESSOSDE
INSTITUCIONALIZACAO DO APOIO

INSTITUCIONALIZAR

Codificar, regular, regrar, normatizar. [...] Mownto paradoxal que tende a
encarnacéo em um estado de coisas, porém medatdaedessolucao. [...] Movimento
por entre a orden@ 0 anarquico, por entre a precis@oo insolito, por entre a
reproducace a producédo, por entre o pensé@el impensavel. Fazer a macropolitica,
mergulhando e se prolongando micropoliticamenté.lfistitucionalizar, definir-se no
Aparelho de Estado valendo-se da Maquina Abstratandtagdo, da Maquina de
Guerra. [...] Parar relativamente os fluxos de uivernv em relacdes de devir.
Institucionalizar-perigar. [...] Institucionalizaompor disciplina, ainda que se valendo
destrutivamente, por vezes, de certa indiscipl[nd. Extracdo de constantes das
variaveis do mundo. [...] Institucionalizar-pes@uisDiz de estabilizac6es provisoérias
de onde se pode saltar a novos pensamentos. RewEsqguisa como atividade, essa
sua insistente perturbacdo (AMADOR, 2012, p.135)136

Situadas esquematicamente trés modalidades de apgas fronteiras,
conforme referido anteriormente, ndo se encontrdanarmente delimitadas em nosso
cotidiano de trabalho no SUS, discutiremos a segqgiie entendemos como desdobramentos
do processo de institucionalizacio do apoio.

Essa questao que passei a perseguir, ou ela ajanim@p sei mais — a questao
de um possivel processo de institucionalizacdo mtasicas de apoio no SUS e seus
respectivos desdobramentos foi se desenhando assgp@Emergindo ao mesmo tempo em
que se dava minha insercdo na Secretaria Estagl@dtle e no curso de mestrado. No “olho
do furacédo”, como podemos chamar o lugar onde sgapassa intersecao entre a instancia
estadual de gestdo do SUS com a universidade -edt@belecimentos estatais que mantém
estreita relacdo em nosso campo de pesquisa -sui#essivas exposicdes a debates e a
elaboracdes tedricas, bem como acompanhei o dessel@da tecnologia do apoio na gestédo
estadual.

Nesse percurso investigativo, fui encontrando re&asta para minhas
questdes nos trabalhos de alguns autores que spontaminhos possiveis de andlise que
em muito contribuiram para o trabalho que intentaadizar. Barros e colegas (2011), por
exemplo, atentam para uma caracteristica fundaimgmtenétodo do apoio que consiste em
colocar em andlise a propria funcdo apoio. Essi@caréequer analise porque corre 0 risco,
todo o tempo, de ser cooptada pelo autoritarismedo gentralismo em instrumentos
burocraticos de saber-poder, deixando com issopdear sua fun¢do. Esse entendimento foi
decisivo para colocar o apoio em analise em nossquisa, considerando a complexidade



56

dessa prética, a variabilidade de posi¢cdes e lagastitucionais em que ela € exercida e as
tensdes que ela comporta e produz.

Colocar em analise essa funcdo pressupde quesiimiasive a duracdo e
finitude dos processos de apoio. Ao descrever lmalina do apoiador, Passos (2012) tece
consideracdes a esse respéitdfirma que, inicialmente, o protagonismo estélzado no
apoiador. Progressivamente ele vai deslocalizad@scentralizando esse protagonismo,
fazendo reformulagdes, incluindo as tensdes prddszem roda, incluindo a lateralidade,
fazendo aparecer o coletivo protagonista e, enflissolvendo seu lugar. Refere que o
apoiador deve “saber morrer”, no sentido de sasuwdefuncédo, o que ndo quer dizer sair do
grupo, mas estar no grupo como mais um, criandanalpadrao de corresponsabilizacdo. Do
mesmo modo Ao futuro, ndo- se coloca como norte da Politica de Humanizandieeja,
sua extincdo como politica formal acontecera quanas diretrizes estiverem incorporadas
ao trabalho cotidiano, transversalizando as psitica Sistema Unico de Saude. Entdo no
sera mais necessario manté-la, pois estara capiarie muito viva na multiplicidade de
encontros produtores de saude no SUS.

Assim, tendo em vista a complexidade do campo ddiEas em sadde entre as
quais 0 apoio se insere e esse processo gradatieondolidacéo de seu lugar institucional na
maquina de Estado, bem como sua prerrogativa deaobs processos de trabalho em
andlise, é que acolhemos a tarefa de colocar aiprapoio em andlise, com 0 mapeamento
das cristalizacfes e da continuidade dos movimemstituintes que criam condi¢cdes para seu
exercicio. Parece ser também nesse sentido ques teisto diversas iniciativas de ambito
nacional e regional de investigacdo dessa pratios, acimulos nessa area, das multiplas
experiéncias, de quem sdo os apoiadores e tambéstaleelecimento de redes cooperativas
de apoio por meio de parcerias entre universidadgsernos.

A medida que uma fungdo que tem a intencéo deiirelcapacidade de fazer
coordenacdo, planejamento, supervisdo e avaliagicsaide, na direcdo de ampliar a
democracia institucional, apostando na cogesté gp#ansformacado das praticas de gestédo e
cuidado — tudo isso a partir de dimensdes anajtigadagogicas e clinicas, constituindo-se
como tecnologia de acao politica que opera poragimt-, ganha centralidade no cenario das
politicas de saude, é no minimo prudente que sg@ein questdes a essas praticas.

Para problematizar essa dinamica, precisamosireftdire o0 modo como aqui

estamos entendendo o0 processo de institucionatiza¢g®urau (1993) conceitua

' Estas consideracdes foram resgatadas pela prafe@esane Neves, como referido anteriormente, neabde
qualificacdo do projeto de mestrado que originguesente trabalho.
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institucionalizagdo como o devir, a historia, o qutm contraditério do instituinte e do
instituido, em luta permanente, em constante adigiia com as forcas de autodissolucédo. O

autor explica que para a Analise Institucional,

[...] a instituicAo ndo é uma coisa observavel, masm dinamica contraditéria
construindo-se na (e em) histéria, ou tempo.Q..t¢mpo, o social-histérico, &€ sempre
primordial, pois tomamos instituicdo como dinamismoovimento; jamais como
imobilidade. Até instituicbes como Igreja e Exérciéstdo sempre em movimento,
mesmo que nao tenhamos essa impressao. O instiugdatus qup atua como um
jogo de forcas extremamente violento para produmina certa imobilidade;
especialmente nos dois exemplos que acabei d®©dgue aprendemos, nesses vinte
anos de trabalho, foi conhecer melhor o institiddss diversos niveis contraditorios
na instituicdo. E é a isso que visa toda a Andlistitucional, toda socioanalise
(LOURAU, 1993, p.11-12).

Embora se tivesse uma visdo um tanto maniqueistastitiicdo, por volta de
1968, quando o instituido era algo “imével como @tme sempre mau” e, por sua vez, o
instituinte era “vivo como um jovem, menino ou nreni e sempre muito bom”, Lourau
salienta que ndo podemos nos contentar em ver @psngrandes contradi¢cdes. “Ha que se
observar a contradicdo no interior do instituidanejusive, a contradicdo no interior do
instituinte”, adverte o autor (LOURAU, 1993, p.12).

O conceito de instituicdo busca recobrir duas dgstes da realidade que séo
distintas, mas inseparaveis — a instituicdo podeydar formas sociais estabelecidas ou bem
0S processos pelos quais a sociedade se orgatizaS( 2007; PASSOS et al., 2008). Assim,
a institucionalizacdo, ao contrario de uma fixag&e um estado de paralisia, € um processo
permanente. Nesse processo 0 movimento agita sessarceas tentativas de
institucionalizacdo, que vao acontecendo em eaqiaibprovisérios. Tal movimento é
chamadoefeito analisadore “indica como acontecimentos aparentemente sadosd as
crises, revelam as forcas sociais nao ‘represesitagia que ndo se reconhecem na
representacéo que as instituicées produzem e garaftOURAU, 2004b, p.89).

A negacéo, a resisténcia a esse efeito analisaoiolira-se em outro efeito,
denominadoefeito Muhlmann que consiste em fazer possivel a instituciongdiaade
movimentos instituintes. Coimbra, citando Louraestdca que “a institucionaliza¢cdo nao é
uma queda, uma enfermidade; é o resultado da ac@adrtipio da equivaléncia que rege a
vida social e cujo corolario é o efeito MuilhmanBXplica que o principio da equivaléncia é o
processo mediante o qual forcas sociais, até ensiginais ou minoritarias, passam a ser

reconhecidas pelo conjunto das forcas sociaistunddis. “As forcas dominantes aceitam o
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instituinte para poder integra-lo, torna-lo equiveae as formas ja existentes; anulé-lo,
reconhecendo-0” (COIMBRA, 1995, p.63)

A grande lei sociologica enunciada por Mihlmann, sm abordagem dos
movimentos messianicos revolucionarios, afirma guerofecia inicial”, a qual exprime o
aspecto visionario da mudanca desejada e que camtéprojeto” que porta o movimento,
esta voltada ao fracasso, pois € ilusoria. Naaabsta maioria dos movimentos sobrevive ao
fracasso da profecia, mas ndo como movimento. €g$sd da profecia inicial € uma causa da
institucionalizacdo, ndo acidental ou fortuita, neastruturalmente necessaria (OLIVEIRA,
2002).

A ideia deste efeito- a institucionalizagdocomo funcédo ddracasso da
profecia— é estendida por Lourau a todo movimento socialgyer que seja a sua natureza.
Hess explicita o raciocinio desenvolvido por Lourd& que é uma crise sacrificial que faz o
movimento entrar no molde da instituicdo, de modotanpaulatino, imperceptivel mesmo
para uma grande parte dos atores e das testem@lsagrificio € imposto pela presséo de
outras instituicbes e, eventualmente, pela predg@&ta do Estado e da classe dominante,
desejosos de fazer entrar em suas fileiras, tranafido em “matéria social” de troca as
ideias e temas formulados pelo movimento instieu{RESS, 2007).

Nesse contexto, Rodrigues afirma que o0 conceito atmlisador é
indubitavelmente aquele que melhor funciona comé mM® agenciamento dos combates
contra a institucionalizagdo. Ressalta que é pdxeg quanto o efeito analisador atua em
contraposicdo ao efeito Mihlman: quando trazidmzgdelos agentes sociais, o primeiro
favorece a analise e 0 movimento; ja 0 segundoistengunto a outros efeitos trabalhados
por Lourau, em efetuacbes de desconhecimentocegnahto e cristalizacdo que repudiam
(ativamente) os analisadores (RODRIGUES, 2004).

Os efeitossdo concebidos como formalizagdes de fendmenasresdes, que sO se
produzem/reproduzemmm certas condicdesDevem ser conhecidos ndo para que se
os reverencie a maneira de uma legalidade posdifiassim é...assim dever ser"), e
sim para que se 0s possa analisar, combater oret@arao campdda intervencéo, da

pesquisa, da escritura, do movimento social e{&ROQDRIGUES, 2004, p.143-144,
grifos da autora).

Nesse sentido, entendemos que 0 processo de ¢imtalizacdo também é

processo produtor de vida. Se 0s processos inetiais tendem a institucionalizacédo, isso

> Rodrigues (2004) indica a observancia dos posspegielos entre efeito Miihiman/principio de eqidineia
e a nocao guattariana de CMI (Capitalismo Munditddrado). Na mesma direcao, Coimbra (1995) destaca
gue no contexto histdrico do Capitalismo Monopalisido tende a ser institucionalizado.
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nao os deprecia como movimentos desejantes quaadelseam processos de mudanca. Ao
contrério, indica que, se estdo tendendo a ingiitatizacao, é porque fazem sentido aquele
conjunto de forcas que pedem uma nova forma eagséen que esta for composta, tenderdo a
provocar novos processos disruptores, criticogyraefdores que, uma vez abrindo brechas,

tenderdo novamente ao instituido. Como explicitagatrevista, uma apoiadora:

E certamente por quase que ser uma diretriz ingonal do local

onde estou vinculada e estar muito mais presergemancoes de
algumas equipes, presente nas vontades e nasiv@stde praticas, eu
acho que isso facilita. E ai claro, diretrizes degramas maiores,
outras orientac6es maiores de politicas em niagri@ e estadual
também vém confirmar isso. Mas nao s6, porque gakelas ndo
sustentam sozinhas, acho que essa presenca dq apsioonversas,

no jeito que a gente quer ou NAo nossas praticagpe 0s

trabalhadores consigam se situar em relacdo ao@pwstitucional, a
guerer ser apoiado, a querer se colocar no lugaagdeiador, se sente
preparado pra isso, se 0 seu jeito de trabalhaflinessa perspectiva
ou ndo... Entdo envolve uma politica, uma dirette@or, mas envolve
outro algo que é estar presente nas falas dos thalares, que néo sei

se passa sO por uma diretriz de governo.

(entrevista com servidora estadual-apoiadora)

O trabalho de andlise, entdo, passa a buscarrimadabertura dos graus de
transversalidade apresentados pelas organizacBestura as vozes minoritarias, aos
movimentos desejantes que pedem passagem. CoiuNeeeaque 0s sistemas teoricos, de
um modo geral, sdo extremamente fechados, conm\seramdes” que se situam a margem do
gue a realidade social lhes esta dizendo. E “aarégra transversalidade, estdo decididamente
mortos, institucionalizados” (COIMBRA, 1995, p.73).

Vai nessa direcdo a articulacdo que os analis&guicionais buscam fazer
entre movimentos sociais, teoria, pratica e integies concretas — ela advém da necessidade
de se criar incessantemente novas estratégiasiadsendeixar cair nas malhas do instituido,
nas tentagdes do poder. Segundo Coimbra, esteideno grande desafio enfrentado pela
Andlise Institucional ao acompanhar os movimentasahlidade social, ao aprender com

eles, ao tentar negar os modelos de atuacdo defingl por iSso mesmo, estaticos

(COIMBRA, 1995).
No caso do apoio, ainda que se problematize e skardeinviavel o seu

estabelecimento como um modelo de acdo acabado, ‘tmvo produto no mercado de bens

de salvacdo” (RODRIGUES, 2004), pronto a ser coioim ja € possivel observar, como
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me propus nesta pesquisa, alguns desses efeittrdaepelos tedricos do institucionalismo
atentos aos processos de cooptacgdo pelo instituido.

Campos (2012) também atento a tais movimentos mpaaa Saude Coletiva
fornece uma pista clara nesse sentido: “apoio gegéo implanta, a gente constroi”. Vemos
que esta em curso uma espécie de apropriacdo messdologia, pelo menos de alguns de
seus sentidos, pelas areas técnicas e politichtiristério da Saud® replicadas em todo o
territdrio nacional. Assim, se somos sabedoresudeas nuances de uma pratica tornam-se
invisibilisadas a partir de sua entrada nos tebegais, temos indicativos de que um processo
de institucionalizacdo do apoio ndo podera passdargo das tensfes e intencbes contidas
nessa pratica.

No presente trabalho, assolada pelo desassossage da complexidade das
praticas com as quais me deparei no Estado, buggestionar alguns sentidos ja dados ou
em vias de se estabelecer perseguindo a questé@peno apoio estd em vias de diferir? No
inicio desse percurso académico, que coincide cartharchegada a SES, ja me indagava
como servidora estadual, a partir da enxurradar@jetps vindos das mais variadas politicas
do Ministério da Saude propondo toda sorte de apamm SES, acerca do processo de
institucionalizagéo da Politica Nacional de Humagéio. Desde entdo esse tema passou a se
constituir como questdo, ampliando-se em direg@istaucionalizacdo do apoio — o qual ndo
esta ligado somente a PNH — e torna-se fio condlganinha investigagdo bem como campo
de intervencéo, tanto na condicdo de pesquisadona de servidora em diversos espagos em
que essa pratica ganha relevo.

Assim, proponho aqui uma pequena digressao que anece inevitavel,
porque acredito que o processo de instituciondizatp apoio também esteja ligado, num
intrincado plano de forcas, ao processo de insbimatizacdo da Politica Nacional de
Humanizacdo. Ressalto que essa relacéo entre oprdoessos emerge de minha experiéncia
no SUS, do lugar a partir do qual escrevo estalinabO que quero destacar, mais uma vez, €
gue se trata de uma leitura possivel, para alémadsas e efeitos, leitura singular de uma
pesquisadora implicada que escreve a partir déigagio com as inumeras instituicdes que
constituem o campo de analise da presente inveatiga

Os fragmentos de documentos, entrevistas e anstagidim, os dados
produzidos no decorrer da pesquisa e destacadegua sompdem as analises apresentadas

ao longo do texto como enunciados coletivos, argiotentendimento de que

* PMAQ e Apoio Integrado s&o algumas das propostaistaiiais que serdo abordadas mais adiante nm text
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Nao existe enunciado individual, nunca ha. Todonaneiado é produto de um

agenciamento maquinico, quer dizer, de agentetivadeale enunciacdo (por agentes
coletivos, ndo se deve entender povos ou sociedatEes multiplicidades). Ora, o

nome préprio ndo designa um individuo: ao contrarimndo o individuo se abre as
multiplicidades que o atravessam de lado a laddinaalo mais severo exercicio de
despersonalizacéo, é que ele adquire seu verdadeite proprio. O nome proprio é a
apreenséo instantdnea de uma multiplicidade (DELEWAJATTARI, 1995, p.51).

Nesse momento vale destacar que repetidas vezesdemsmamos com
situacfes nas quais a mesma pessoa expressavimnaientos distintos e até divergentes
frente aos temas investigados — ao melhor estilotieio, eu adoro, numa mesma orat4o”
entoado por Chico Buarque. Assim, ndo nos inter@gsacircunscrever opinidoes individuais,
mas socializar andalises considerando que se tetprabucbes coletivas, entendimentos
multiplos e diversos construidos num plano comurexgeriéncias.

Ao longo do texto, os fragmentos citados terdo mlemtificacdo entre
parénteses, conforme as fontes que os originaranseduinte forma: (Pl [Plano de
Intervencédo] de apoiador da 22 edicdo do cursbdgmesquisadora, produzido na 22 edicéo
do curso), (entrevista com servidora municipal-agora), (ensaio narrativo a partir de grupo
focal com apoiadores da pesquisa multicéntricaptr§eista com servidora estadual-

apoiadora), (entrevista com servidor estaduaBned€vista com gestor da SES-RS).

5.1 EXPERIMENTACOES DO APOIO EM CURSO : DE UMA POLITICA INQUIETA 18

A Politica Nacional de Humanizacdo costuma sersgmtada como uma
politica no interior do SUS com uma caracteristicee a distinguiria das demais areas
programaticas que compdem o sistema de saude:asusscricdo na institucionalidade do
SUS. Essa néo inscricao refere-se ao fato de guadel esta estabelecida em documentos
normativos do Ministério da Saude, é “uma polisean portaria”, que busca caminhar na
contraméo de praticas tecnocréticas e estratégiassg efetivam por meio de portarias e
regulacdes de diferentes ordens, como é de usenterna maquina de Estado. E nesse
sentido que a PNH prop0s-se, inicialmente, a habitalugar precario, de ndo inscricdo na
institucionalidade do SUS, buscando operar poltiagido nas demais politicas de saude.

Passos e colegas (2011) escrevem que, em selwsrpsmnos, a politica de

humanizacdo investiu em sua formulacdo e consdaagomo politica publica, com

" HOLLANDA, Chico Buarque de. Baioque. In: HOLLANDAhico Buarque de. Quando o carnaval chegar.
[S.1.]: Phonogram/Philips, 1972. 1 disco sonoroD@A, faixa 2.
8 Modo como, em entrevista, uma apoiadora se refefiH.
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sustentacdo tedrico-metodoldgica, e na sensibiiza; mobilizacdo dos servicos de saude,
trabalhadores, gestores e usuarios, fazendo canhe®WNH principalmente por meio de

atividades extensivas. E 0 que expressam a sdguinsaexcertos de Planos de Intervencdo
(PI) escritos por apoiadores ao final da segundededdo curso de especializagcdo em

Humanizacao realizado no RS, em 2008-2009:

Participei no més de margo, a convite da apoiadosditucional
[nome], do encontro regional dos coordenadores mipais de saude

mental, na [n°] CRS. A proposta, dentre outros agssj era
apresentar a PNH aos trabalhadores e gestores ptesee instituir na
regido espacos para a apropriacdo da PNH. O grupmdnstrou
interesse em relacdo a tematica, ao mesmo temperfoi possivel
constatar o quanto a discusséo ainda é nova nos¢gEr e nas redes
de saude, principalmente se considerarmos o comjdatprincipios e
diretrizes que a Politica de Humanizagéo preconieste sentido,
estas acOes precisam ser mantidas para facilitaraacéo e
articulagéo de redes com os demais apoiadorestucsbinais da regido
e do Estado.

(P1 de apoiador da 22 edi¢ao do curso)

Durante estes dez meses trabalhamos muito no\omletializamos

dois Seminarios Regionais e trés Seminarios Miegionais,

contagiamos muitas pessoas e destaco, como nossagoaquista, a
reativacdo do Comité Regional de Humanizagéo.

(P1 de apoiador da 22 edicao do curso)

Se considerarmos as agdes como apoiadora institatgue ndo se
restringiram ao CMH, é possivel destacar que etio$as espacos
onde estive inserida introduzi a PNH ao meu diszucemo por
exemplo em palestras nas Instituicbes de Ensingptidiano de
minhas préaticas como nutricionista; em eventosra o8 colegas e
gestores da SMS.

(PI de apoiadora da 22 edicao do curso)

Importante assinalar que as estratégias utilizpdsPolitica de Humanizacéo
para operar interferéncias nos modos de atenc&@stdogdo SUS, embora concebidas em
momentos histéricos distintos, ndo se restringemelagdeterminada época em que foram
propostas. Em nosso percurso investigativo, enteadeque as diferentes estratégias
convivem simultaneamente no campo, ndo sao ulsapgas ou descartadas. Ndo estamos

tratando de uma evolugdo nem de uma linearidad®ldgica, mas de descontinuidades. A
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medida que coexistem diferentes “PNHs”, diferemb@slos de conceber e operar constroem
multiplos sentidos para 0 que sejam as politicdsudeanizacdo, como arranjos imagéticos de
um caleidoscopio. Nesse sentido, sabemos que acRale Humanizacdo produziu novas
discursividades no Sistema Unico de Saude, aodimtip ou reafirmar o paradigma ético-
estético no arcabouco tedrico da saude coletivaemManto, indagamo-nos se, por vezes, a
interferéncia produzida nao teria ficado por dencasunscrita a um modo de dizer. Ainda
que se repita uma espécie de mantra de que a Phditimbem um “modo de fazer”, parece-
nos que, muitas vezes, esse fazer tenha se limitaatganizar eventos-reunides-encontros
para “falar”, “disseminar”, “transmitir”, “multiptar”, “apresentar”, “explicar”, “repassar”,
“convencer”, “argumentar”, “tornar consistente” aeqseja essa constru¢do discursiva da
humanizaca®.

Este € um momento historico na implementacdo doeBUnunicipio]
considerando os desafios e apostas de mudanca@ess partir do
entendimento do que esta escrito na cartilha dpatigivo GTH, do
Ministério da Saude.

(P1 de apoiador da 22 edicao do curso)

A partir de 2006, segundo Passos e colegas (20libyestimento da PNH
passou a se dar em processos de formacdo de asiadstitucionais, o que permitiu que
essas estratégias extensivas fossem articuladmnda mais sistematizada com atividades
intensivas, como a realizacao de apoio a servigogigpes de saude (servigos hospitalares, de
atencdo basica, equipes gestoras, dentre outregjuiSos promovidos foram estratégias, ao
mesmo tempo, de capilarizacdo da politica e derempptacdo de suas diretrizes, método e
dispositivos na rede do SUS.

Notamos que o entendimento da funcdo do curso ideclmo leque de
estratégias da politica também foi sofrendo vadago longo de tempo. No ano de 2006, o
curso realizado pela Escola Nacional de Saude ¢2UQENSP) em parceria com a
Universidade Federal Fluminense (UFF), no Rio deeida, intitulava-se “Formacéo de
Apoiadorespara a Politica Nacional de Humanizacdo da Gestdo Atdacdo a Saude”.
Entdo os apoiadores eram formados para apoiariacRale Humanizacdo? Essa foi uma
pergunta crucial na investigacdo dos efeitos démsaacdo na pesquisa multicéntrica, a
medida que entendemos haver diferencas importentes apoiar a implantagcdo da PNH e

apoiar o fortalecimento do SUS. Em que consisgiepposta metodoldgica do curso?

19 Os verbos demarcados entre aspas foram enconeattextos produzidos pelos apoiadores ao finautso
de especializacdo do RS.
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Acredito que me engajei na PNH, levantei discusgiresurando
fomentar ideias de trabalho na minha equipe, nalade de [nome da
unidade]. Muitas vezes foi gerado conflitos, mapeendizagem foi
enorme. Estou trabalhando com minha equipe, quelrgaradigmas,
deixando passar os resquicios de uma politica-garia, mas tenho
certeza que alcancarei meus objetivos e implantasgpara o todo a
PNH neste municipio, nesta unidade, ja pensando, faturo proximo,
em abranger toda a rede.

(P1 de apoiador da 22edicdo do curso)

A implementacédo da PNH é estratégica para a amabata
conscientizacéo de que o apoiador institucionaleser todo aquele
gue se implicar, criar e fomentar o movimento delamgas e de
cuidado.

(P1 de apoiador da 22 edicao do curso)

Foi no encontro com um fragmento do meu propriagid pude formular o
entendimento de que o apoio, uma grande novidadpoga do curso, era por vezes
apresentado e assimilado com esse duplo objetimplantar a Politica de Humanizacao e,
consequentemente, fortalecer o SUS. O curso-imeéwe entdo, propunha que o apoiador
institucional iniciasse essa implantacdo a pasdimuth dispositivo escolhido de acordo com
seu contexto de atuacao.

Considerando que uma das funcdes do apoiador égeostar o
trabalhador da saude e evidenciar que o SUS fumgipropondo e
ofertando os dispositivos norteadores da PNH..

(P1 de apoiador da 22 edicao do curso)

Passamos a entender a necessidade de haver primétalecimento
da nocéo de grupalidade e de coletividade na eq@fravés do apoio
institucional, para somente entdo caminharmos ranmplantacao de

um dispositivo da PNH, sustentado pelo desejoigolet

(Pl da pesquisadora, produzido na 22 edi¢ao do)urs

Neste caso, o fortalecimento do coletivo de tradmdhes que compunham a
equipe apoiada soa como algo menor, como um ap@mgo atinge seu objetivo, que néo
consegue implantar um dispositivo formal “da” PNFhlvez porque no periodo em que o

curso ocorreu ndo houvesse clareza dos apoiadoreelacdo a essa questdo é que as
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producdes escritas ao final da formagéo tenhamrgizito o apoio ao tema da implantacéo
da PNH e de seus dispositivos. Mesmo que em SuzepQfao O Curso nao tivesse como
proposta “implantar a PNH”, como se esta fosse uanafa transmissivel, via alguma
estratégia pedagogica.

Reflex&o no énibus de volta: dispositivos “da” PNElpossivel dizer
gue um dispositivo é de alguma politica? Os digpos sdo da PNH

ou sao potencializados por ela? Sao praticas déSids que da

certo” e que sao potencializadas pela PNH. Porgtieraar

dispositivos como “da” PNH, paradoxalmente talvesga levar a uma

nocao de implantagdo da PNH através de acdes, merspectiva
mais de programa que de politica. Por que a escdiham dispositivo
para o plano de intervencao?

(ensaio narrativo a partir de grupo focal com agmies da pesquisa

multicéntrica)

O trecho acima traz a problematizacdo que desemwms na pesquisa
multicéntrica, a partir do encontro com os apoiadppassados quatro anos do processo
formativo. Algo que parecia “natural” como a eseotte um dos dispositivos ofertados pela
politica para a realizagdo de uma intervencdo &odrsdobramentos ndo planejados
inicialmente, como aparece, nesse caso, o refagcond modo de operar mais proximo de
area programatica do que de politica transversal.

Posteriormente, a formulacédo da metodologia docafmisendo amplamente
debatida e as discussfes teodricas e a propriaiegreacdo da funcdo apoio foram ganhando
espaco como tecnologia para incidir nos diversagtashlos enfrentados pelo sistema de
saude. Em 2012, ao responder o questionario deadafpesquisa avaliativa da politica de
formacdo da PNH, minha prépria resposta anuncia pos&cdo mais abrangente diante da

experiéncia-formagao:

37) O curso provocou alguma transformacdo na sua relacdo com o SUS?
Sirm
37.1) De que modao?

Mo sentido da co-responsabilzacio - de gue se encontramos dificuldades precisamos sair da gueixa e fazer algo comelas e no
sentide de perceber a poténeis do trabalho micropolitics e da coletivizacBo das praticas.

Nesse movimento, a Politica de Humanizacdo foi @mm@d sua
institucionalidade como politica do SUS também p@io de sua organizacdo sistematica
junto as Secretarias Estaduais e Municipais dee&sdlidpoio e o fomento a descentralizacao
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ocorreram através da criacdo de coordenacdes égimnais da Politica de Humanizacao, de
Grupos de Trabalho de Humanizacdo e de Camarascdé@omo espacos estratégicos para
sua efetivacao.

A primeira questao a ser referida foi a fungao assla por mim de
Coordenadora Regional da Humanizacéo na [n°] Coasttioria
Regional de Saude/RS. Desta forma, a PNH passarasmhecida e
“citada”, ganha visibilidade local e regional, assie um lugar
novamente entre as demais politicas publicas da ER&
identificacdo oferece um nome, uma referéncia, enamovimento,
demarca um territorio. Mas entendia que era necessampliar, ter
mais efeito, provocar outras mudancas e novas agédsajetoria de
intervencao foram sendo realizadas.

(PI de apoiadora da 22 edi¢do do curso)

Essa proposta de criacdo de coordenacdes locareggida politica, com a
respectiva “demarcacdo de um territorio”, como datano fragmento acima, pode ter
contribuido também para a concepcao de uma redeitenda PNH. Do ideal de uma politica
transversal, conforme a concepc¢ao da Politica Natie Humanizacdo, a operacionalizagédo
de uma rede tematica, existe um enorme distanciamieoi nesse sentido que um colega de
trabalho, em uma conversa, certa vez, colocou airdegproblematizacacfazendo um
paralelo com os curriculos escolares, as vezestuirsuma politica de saude transversal
pode ser 0 mesmo que criar uma disciplina que ttabas “temas transversais” na escola.
Dessa forma, em vez das disciplinas de Portuguéderihtica, Biologia, Historia etc.
trabalharem com conteudos relativos a saude, pxeggio ambiental, relacdes de género,
direitos humanos etc., cria-se uma disciplina derfilas Transversais” para inclui-los nos
curriculos escolares.

Tomar a Politica de Humanizacdo como &rea temptmduz consequéncias.
Uma delas, obviamente, é a adocdo de modos deroparelhantes aos praticados nas
demais areas tematicas. Como descreve, em erdrawish apoiadora, ao trabalhar com uma
area tematica, diferente de apoamgente tem o nosso formato, a gente chama pradeua
gente se mantém presente como referéncia por corgi@fonico, presencialmente, e ali acho
que € um pouco mais claro com o municipio coma faze

Nesse sentido, quando estivemos compondo o Nucldecukldor da
Humanizacdo na SES-RS — arranjo organizacionalriexgetado nos primeiros meses da
gestao atual —, era frequente o estranhamento estadb pelos colegas e, ao mesmo tempo, a

nossa sensacao de impoténcia para a sustentagéaltrgbalho. Nossa rotina consistia em
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participar de reunides em diferentes espacos, matitea de produzir encontros e apoiar
pequenos movimentos de transformacdo das prétieasgektdo em um ambiente
tradicionalmente organizado em inumeras “caixinhasferentes politicas operando com
diferentes equipes, as vezes “exeércitos de um hos@ymmas com modos de funcionar que
se repetiam. Todas com seus indicadores, suashaglgnseus orcamentos, suas agendas, suas
propostas de formacado-“capacitacdo”, seus encomges®dicos etc. Ou, como ironiza
Guattari, “cada qual com seu congressinho anual,ngei-Comité Central, seu super-bird
politico, seu secretariado e seu secretario-ge(lne)iseus militantes de carreira com seu
abono por tempo de servico” (GUATTARI, 1987, p.JZnos estdvamos naquele espaco com
a prerrogativa de apoiar. O apoio que, justamentpeniodo inicial do atual governo, estava
sendo assumido como tecnologia de gestdo a semdadptlo Departamento de Ac¢des em
Saude para operacionalizar seu trabalho junto @slepadorias e municipios do Estado. Isto
é, os trabalhadores do departamento estavam tedds sonvocados a assumirem funcdes de
apoiadores. Logo, nos momentos em que éramos tidam referéncia para o apoio,
conforme convinha, éramos acionadas para resp@ndaalquer demanda nessa linha, sem
muita entrada para a construcdo de uma interveogdpartiihada com colegas de outras
areas. Em outros momentos, nosso trabalho eraalégsmado, entendido como néo trabalho,
comopolitica especifica do DAS que ndo pega jugtee poderia estar mais integrada com
todas as outr#S. Possivelmente esse seja um dos efeitos dessgoaespecifico em que a
PNH inseriu-se como politica que se queria trassdeimas que efetivamente néo criou
condicOes para transversalizar e misturar-se asaideéreas tematicas — diferente disso,
operamos como mais uma area tematica, com umaeegaguzida e com semétier
especifico, que nesse caso era 0 apoio.

Além desse arranjo que criou referéncias, taluezpouco mais diluidas do
gue uma coordenacdo da Politica de Humanizacadvebaentral da SES-RS, a criacéo de
cargos formais nas diferentes esferas — coordesagégonais e municipais — parece
corroborar para a assuncdo de indesejados espemali que também podem engessar um

funcionamento transversal da Politica de Humanzaca

Tem uma formalizacdo que eu também ja me dei dantpe eu tenho
gue tomar cuidado porgue eu ndo sou a coordenadanaggional de
humanizacdo. E uma outra pessoa, a [nome]. Entdalgons
momentos também o fato de eu me colocar como apaiad lugar do

%0 Registro pessoal a partir de uma fala no primeirmontro da Escola de Apoiadores, realizado nd&lide
janeiro de 2013, na Escola de Saude Publica.
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Estado — ah, entdo I4 é tu que coordena? Entaogaen conta disso e
ja tentei tomar... cuidado né, porgque, assim, &galtambém néo tava,
ja deu... outras pessoas ja entenderam de mandeeedte... ja deu
ruido.

(entrevista com servidora estadual - apoiadora)

Outro efeito desse arranjo da Politica de Humazatpmo area tematica
aparece quando apoiadores ligados a PNH, sejamlicéo de “referéncia tematica”, seja na
condicdo de formador/docente, passam a tomar @ apaio funcédo e metodologia exclusiva
dos trabalhadores do quadro da politica. Por elkerem uma reunido com formadoras do
Rio Grande do Sul, enquanto se discutia o cen&iapmbio no Estado em suas diferentes
modalidades, uma delas enunciediste uma Escola de Apoiadoreque nem falou com a
gente?Ela estava se referindo a criacdo de um espagwfmo na Escola de Saude Publica,
aberto a todos os interessados pelo tema do apotogerido, com encontros mensais
divulgados por correio eletrdénico, sem necessididascricdo prévia. No contexto em que
esse questionamento foi pronunciado, podemos entteaw modo que tenha proximidade ao
anteriormente discutido modo estatal de sobre@adifio e interiorizacdo das praticas. Um
modo que se entende como via exclusiva de condigsigoliticas ditas publicas como se,
nesse caso, a Politica de Humanizacdo ou seusSmpantes” tivessem a prerrogativa de
consentir qualquer iniciativa relacionada as padtide apoio ou ndo pudessem prescindir de
um convite nominal para participar dessa construcao

Desde 2011, com o inicio da atual gestdo fedeam&np, a situacao politico-
institucional da PNH bem como o cenério do apoim yassando por transformacdes. Com o
Decreto 7508 (BRASIL, 2011) que dispde sobre a aromficdo das regibes de saude e
estabelece o Contrato Organizativo de Acdo PUliZf2AP) e com a criagcdo de todo o
arcabouco normativo das redes de atencdo a satieS(B, 2010), o Ministério da Saude
colocou-se o desafio de tentar integrar suas &égascas, que tradicionalmente vinham
trabalhando de modo isolado. Dessa forma, explasche (2012), abriu-se espago para
transformar uma area técnica do MS, a PNH, em i@lihacional, norteadora de
compromisso politico e ético. Nesse contexto, &iPaINacional de Humanizacdo também se
coloca um desafio, o de tentar interferir de fonmais organica nos debates referentes ao
projeto das Redes de Atencdo Integral a Saude (RASgus conceitos passam a ser

compartilhados com outras politicas de saude. Dessdo, 0S conceitos operadores da

2L A Escola de Apoiadores é um dispositivo que congpBede de Educacéo em Salde Coletiva, a qual foi
mencionada anteriormente no texto.
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humanizag&o vao tomando outros contornos, comporadios de apoiar que levam em conta
alguns aspectos da PNH, mas que ultrapassam suésirias. Talvez ai tenhamos indicios de
uma efetiva transversalizacdo dessa politica exsrdemais politicas de saude, da maneira
como vai se tornando possivel fazé-la. Isto étexim sentido produtivo que acompanha a
institucionalidade que a Politica de Humanizacd@kangcando na maquina de Estado.

Talvez ai esteja, também, uma pista de que a metpdalo apoio possa estar
se desdobrando em outras possibilidades de atemgabiferentes esferas do Sistema Unico
de Saude, trazendo avancos, por um lado, e, paow,diferindo de si mesma, tornando-se
outra coisa. O que interessa, nesse sentido, @mpeoo esses movimentos impactam nas
praticas sanitarias do pais afora e quais reflexd@sflexdes tém provocado. E é nesta
perspectiva investigativa que adentraremos, naossgduinte, algumas “entranhas da
maquina estatal” com o intuito de observar compaiatem-se desdobrado como forma de
intervencao no instituido ou venha, ele mesmoobeathdo ao que esta dado na organizacao
burocratica do Estado.

5.2DA INSTITUCIONALIDADE DO APOIO NA MAQUINA DE ESTADO

Eu também j& fiqguei com um monte de perguntade.instituir? E
instituindo, o que ganhamos e o0 que temos queledsAUM pouco
mais, cuidar um pouco mais... acho que nao so6 poisdes de
governo, acho que também, mas acho que por umadesbcial de
muitas equipes do pais todo, t4 tendo uma entradtorgrande da
questao do apoio institucional. Acho que ndo érsd diretriz, vai
muito além. Entdo ta bem, isso é uma vontade aggmte quer, mas...
e como olhar pra esse instituido? Como manter ese vigilante pra
que, instituindo isso, ampliando espaco, ganhaondag as conversas...
como fazer?

(entrevista com servidora estadual - apoiadora)

Ainda no ano de 2011, inicio do atual governo, midério da Saude (MS)
propds uma estratégia de acdo denominada “apoégrado” como mecanismo para o
fortalecimento da gestdo do SUS. Diante da necadsidle diminuir a fragmentacdo na
implementacdo das politicas de saude e promoveorntarizontalidade nas relacbes
interfederativas, a metodologia do apoio adquirgraédade nos modos de operar a gestao
do SUS. O apoio é entendido no contexto ministenaito o papel institucional exercido por
seu representante, denominado apoiador, que asseanarticulacdo federativa, “um

posicionamento de acordo com os objetivos estiiggla gestéo federal” (BRASIL, 2011a).
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No mesmo ano foi criado pelo MS o Programa NaciaiealMelhoria do

Acesso e da Qualidade da Atencdo Bésica — PMAQ @RA2011b), uma proposta de
avaliacdo da politica de saude que, embora comasidezomo avanco no quesito avaliacéo,
nao escapou a tendéncia hegemonica da oOtica garem@s processos avaliativos. Nesse
programa, o apoio institucional vem prescrito corompromisso a ser assumido entre 0s
entes federados, descrito como fungdo gerencial Bnplantada nos municipios que aderem
ao Programa e designado como mecanismo a seuidstpelos estados para “potencializar
0s processos de melhoria do acesso e da qualidadéedcdo Basica nos municipios”. O
Ministério da Saude contrai assim a tarefa de etmbostrumentos e promover processos de
apoio institucional para subsidiar a implantacaddmgrama.

Com esses projetos ministeriais, o apoio pareckzdesacilmente para um
fazer gerencial, com metas muito bem delimitadas cemformidade com as agendas
estratégicas de um governo, distanciando-se de fumegio analitica catalisadora de

movimentos coletivos. Sobre o0 apoio integrado, oseahtrevistados percebe

falta de abertura pra de fato dialogar com estadasunicipios, com a
diferenca daquilo que eles trazem como uma acaticem uma
direcionalidade, um sentido de méao unica, digansssm, €
unidirecional. Entdo, muitas vezes, 0 apoio do Btértio vem apenas
para operacionalizar uma politica ja predeterminadade néo se pode
construir um comum, algo diferente, porque é agoilcnada, tudo ou
nada, e ai ndo comungo dessa logica, pelo menoapnio.
Acho que ja € um avanco, porque pelo menos voa&ioriinterlocutor
mais préoximo, acho que a distancia atrapalha maganecanismos de
gestdo, mas acaba sendo mais um instrumento déomigéo, de
disseminacéo de informacdes, pra facilitar a cieggdo de
informagdes, do que mesmo uma acao de apoio. Der t@@smo que
aguele grupo de municipios do Estado consiga &mnpliacdo da sua
autonomia para construcdo das redes de atencaaidesau outro
objeto que a ac&o do apoio institucional, apoiegrado do
Ministério, pense. Entdo acho que é uma praticaajonda carece de
muito aperfeicoamento.

(entrevista com gestor da SES-RS)

Nesse excerto evidencia-se que 0 apoio tem sddraraio a medida que vai
sendo adotado como tecnologia de gestao, instinadmaquina estatal. Todavia, isso nao
parece significaa priori que tenha sido apartado de seu carater instifyintpie esse modo

de trabalhar tem produzido aproximacdes e tentativgpor menores que parecam — de
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colaboracéo entre os entes federados para a ogirstcoletiva de redes de atencéo, gestéo e
formacao no SUS.

E é nesse mesmo contexto que a PNH adquire maiinilidade e passa a
assumir compromissos que constituem grandes deskfiire eles esta a capacidade de gerar
qualidade na producdo de processos de apoio ampdoros ao ideario da Politica de
Humanizacao relativo a gestdo, com o “apoio a géstie pode ser traduzido na oferta de
tecnologias ao campo gerencial, de forma a prolileanaautoritarismos e fragmentacdes nos
processos de trabalho. Em entrevista, uma das dapagm que passaram pelo processo de
formagé&o da Politica de Humanizag&o no RS refldteeso desafio de trabalhar com a Idgica

do apoio nesses espacos:

[...]td num lugar mais ligado a gestéo, ndo tantassisténcia, e dei
uma repaginada, uma reformulada muito grande noé&aduncao
apoio pra mim. E ainda ta muito dificil de situagoe consigo fazer.
Desejo fazer apoio e acho que em muitos momentoslom nessa
funcao, desse lugar, mas ainda com alguns impassssdo muito que
dialogar sobre como fazer. Como fazer nos nosqueces entre
comuns, como fazer na nossa pratica cotidiana cemunicipios,
sendo que a gente divide o lugar de gestéo, dividgar de Estado,
em alguns lugares, que tem uma posicéo a dar amar e a
negociar — entao € isso, tu ndo podes ir pra untareem carregar
algumas negociacdes que o Estado ta implicadoggi¢dendo. Entdo
nao € impossivel, mas ainda ta sendo um exercéceompim, de me ver
como apoiadora, no lugar de gestéo, tentando cairstom alguns
colegas que também querem estar desempenhandures gh fazem
com muito mais propriedade, talvez até sem sabe©qpoio, ja tem
essa funcdo mais dentro, incorporada e ta sendtahssnovo. Mas
volto a dizer, hoje eu avalio que tudo aquilo quievisto, trabalhado
no curso, tA muito mais amplificado em mim. Ache tgmho uma
nocéo e uma caminhada pra pensar na funcao-apoitmais
gualificada, digamos assim, ndo que eu faca, mascao e algumas
habilidades pra isso, muito mais qualificadas gaeépoca do curso.

(entrevista com servidora estadual - apoiadora)

Outro desafio presente nesse cenério € o de fapéns de modo a garantir
conectividade entre o que é geral — as normas maisioas portarias, que consistem em
pontos fixos do sistema — e 0 que € local — asiEndades de cada territorio, de cada servico
e equipe de saude, que estdo em movimento contiksse € um problema que assola
fortemente o SUS, de maneira geral, e sobre oé@eaperado que o apoio possa comecar a

interferir, como destaca um gestor entrevistado:
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A gente ainda tem um financiamento, boa parte dsméinanciamento
da saude publica concentrado no Ministério e quadecoisas assim,
muitas vezes, sem muito dialogo com a realidade,aodistintas
realidades. O apoio, naquela logica que falei, spoiador tivesse,
iISSO € uma coisa também que acontece com o Minispeaticamente,
poderia afirmar que 99% de limite na sua capacidddalecisdo. E o
apoiador do apoio integrado do Ministério ndo comse interferir nas
decisbes do Ministério. Entdo por mais que eleamagalidades
diferentes no territorio, ndo conseguem fazer com &g portarias que
o Ministério publica respeitem essas diferencasd&® uma tentativa
do Ministério padronizar, como se tivéssemos umeaainica pra
todos os estados e municipios. E esse é um limjtadiao que essa é
uma contradicdo que existe ainda no SUS e, por qmaesse fale da
gquestdo mesmo da regionalizacdo e da descentralzac
principalmente da descentralizagcdo, como uma dzetnportante, na
pratica tudo t& muito centralizado, inclusive ficairamente. Entdo o
Ministério acaba usando esse poder econémico piazim politicas
sem consultar muito e sem estar muito atento asedlifes realidades.

(entrevista com gestor da SES-RS)

Em meio aos desafios apresentados no cenario titisgsode saude em que o
apoio veio ganhando centralidade nesses ultimos, axistem alguns movimentos que tém
insistido diante de nossos olhos. No percurso degrafar praticas de apoio, temos nos
deparado com uma preocupacao, manifestada em rddésreespacos de discussao e
experimentacdo, em conceituar, delinear, criartéices para o apoio, definindo o que ele € e
0 que ele néo é, recortando dai, talvez, uma espiecfdisciplina”. Pensamos ser essa uma
pista importante a ser seguida em nossa investigaatire 0os processos de institucionalizacéo
dessa pratica. Assim, organizamos as problemagzsag@nalises a seguir de forma a destacar
alguns dos pontos encontrados nessa definicdo ao, ays quais foram esquematizados do

seguinte modo: da especializacdo do apoio; da fiimdo apoiador e; docusao foco do
apoio.

5.2.1DA ESPECIALIZACAO DO APOIO

N&o, tem uma diferenca aqui. E outra coisa querdeygi fazendo. N&o
cabe qualquer coisa aqui! Porque para ser apoio xem z
caracteristicas. Entdo quando comeca a buscar stooin
regularidades, algumas constantes que vao serifttatas, e ai se vai
classificar certas praticas a partir dessas congtanisso é a propria
producao de um sistema identitario.
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(entrevista com trabalhador da SES-RS)

Na perspectiva de producdo de um conceito de apmssa pratica vai
ganhando contornos bem delimitados, detendo-senesnferma, situando-se mais no campo
da proposicao do que no da analise, e com iss@ jpagperar no sentido de regular o plano
das forcas. O apoio esta colocado numa perspeaigit@nsao, pois se trata de um projeto com
orientacao dialogica e ao mesmo tempo apresenta@neade proposicdes de formas. Assim,
guando se vai demarcando essas fronteiras, vadseindo a exposicdo aos “riscos” de uma
producao outra, que se passa entre as formas., Elet@ma perspectiva que poderia ser a de
abrir multiplos sentidos e produzir multiplos efsit pode-se fazer uma escolha pela
regulacéo desses efeitos.

Hoje tem vérios autores e tedricos, estudiosos,est&o
sistematizando diversas praticas, em diversos @as\bite gestdo ou de
cuidado, e a partir dai seria até meio temerariorafir que tal pratica

€ apoio e tal pratica ndo se configura apoio. Evedito que a gente
tenha que ter o cuidado de n&o cair nessa armagddlaim, por conta
de que € um conceito que td em construcao aindaadéa Sistema
Unico de Salde, ndo acredito que é um conceitsaame termos
praticas tanto de cuidado quanto de gestao ha altpmpo. A gente vé
experiéncias sendo desenvolvidas, pega o exem@amipinas, desde
a década de 80, 90 sendo desenvolvido, mas de fperag dentro do
SUS, é algo pra mim mais recente. Entéo, de fé@o wou nesse
caminho de ficar defendendo e rotulando, eu nac@@or ai.

(entrevista com gestor da SES-RS)

Talvez a principal questdo na construcdo de umeitinde apoio seja relativa
a essa sistematizacdo de experiéncias. Uma cosatematizar como uma cartografia,
perseguindo as diversas linhas que compdem o planapoio, dispondo-se a percorrer
paisagens com a preocupacdo de colher singulasdéeleada caso — um “dispositiad
hoc’, como definem Kastrup e Benevides (2010). Outiaacé sistematizar experiéncias com
o intuito de extrair delas regularidades que foenem subsidios para a constituicdo de
supostos universais que dariam conta de definiafwio de forma geral.

Claro que no apoio institucionalizado, muitas ceisaontecem. E

muito dificil dizer assim de um apoio genérico,que quando a gente

vai se aproximando das equipes e dos modos deldszirem isso e
usarem essas producdes sdo muito diversos.

(entrevista com trabalhador da SES-RS)
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Outra apoiadora fala que a diferenca reside quandmcamos a nossa

implicagdo em analise junto aos coletivos. Contauke experiéncia de

apoio a partir da coordenadoria aos municipios,uedaz em duplas.
Afirma que apoiar é diferente de “apontar” ou “cadenar”. De que
tipo de apoio se esta falando?— pergunta ela. tinsitonal ou
institucionalizado?

(ensaio narrativo de grupo focal com apoiadorgsedguisa multicéntrica)

“Apoio ndo é andlise institucional™?

A atividade de apoiador da PNH é muito proxima dalsta da
analise institucional com orientacdo socioanalitipais a analise-
intervencao ocorre micro socialmente, na vida datid. Nesse
contexto acredita-se na forca para mudanca peltragdes humanas
gue produzirem novas possibilidades, novos sigbs e, portanto,
em uma instituicdo, os trabalhadores sado tambémeatdela, mesmo
diante de normas estabelecidas. O que distanciaotador da PNH e
o analista da socioanalise interna € que sua furdgiapoiador ndo ha
periodo limite, pois essa politica € do cotidianesse por sua vez,
como envolve relacédo entre seres humanos, estasetisparando
novas possibilidades de analise-intervencéo. Q.3poiador da PNH,
assim como o analista-interventor investe em selegas e na forca
coletiva existente nas praticas cotidianas para amgas desejadas por
todos.

(PI de apoiador da 2 @ edicéo do curso)

Nessa mesma direcdo, Vasconcelos e Morschel (28@8ulam o objetivo
central do apoio ao do analista institucional. Pasaautoras, € funcdo que compete ao
apoiador fomentar analises sobre a dindmica de@eta de poderes, de praticas, de
significacdes, de afetos que permeiam o estabedettnde saude, colocando-as a servigco de
todas as pessoas ai situadas, conferindo-lhes),asgios para pensarem sobre sua funcao e
funcionamento, aliando-se a eles na andlise dogosarnnstitucionais e problemas
organizacionais e na subsequente abertura de @gntidnstrucdo de redes e de praticas
inéditas, discursivas e ndo discursivas.

Embora essa correlacdo entre a fungéo do apoiastitucional e a fungéo do

analista institucional seja frequente, inclusive emcorréncia do fato do apoio ser

*? Frase proferida com frequéncia em diferentes espmeos diferentes esferas de gestdo do SUS.
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fundamentado teoricamente pela Analise Institudjadstem pontos importantes em relacao
aos quais essas duas praticas se distanciam. Nepresé simples identifica-los, entretanto.
Exemplo disso vivi em minha prépria banca de gigaligo de mestrado, quando a professora
Rosane Neves trouxe importante contribuicdo pasa exflexdo sobre modus operandilo
apoiador, ao questionar a primeira proposicao dgpoadesta pesquisa na qual intencionava
entrevistar apenas aqueles alunos apoiadores gessdém se mantido nos lugares
institucionais que ocupavam no decorrer do cursesgecializacédo. Ao indicar que eu estaria
procurando uma funcdo cuje$eitos seriam justamente que aquele lugar instihatizado

se dissolvesse, que ele ndo se tornasse instituddooletivo para o qual se destinava,
guestionou o sentido de eu investigar esses ef@#@goio apenas entre aqueles apoiadores
que se mantiveram em seus lugares. InteressanpeErsiar o quanto um processo de
sobreimplicacdo com a propria tematica que estgguigando, indicando entdo uma faceta
institucionalizada do apoio, possa ter impedidaia e minha orientadora, esta percepcao
qgue, uma vez identificada pela colega-avaliadaeeqeu-nos tdo dbvia! (NEVES, 2013)

O que se pode depreender da reflexdo apresentadapértinéncia da
problematizacédo dessa relacédo entre o trabalhpalador institucional, assim concebido, e 0
do analista institucional. Principalmente, nesssoca partir da ideia de um movimento ou
forca de autodissolucdo, a qual esta, conformedlo(k993), sempre presente na instituicao,
embora ela possa ter a aparéncia de ser permansalida. O autor afirma que o processo de
institucionalizacdo esta em constante contradigiin as forcas de autodissolucdo. Dessa
forma, ele aponta que o trabalho de andlise, didatema possivel captura pelas forcas
politicas portadoras da ordem existente que s&tasms dissolventes da analise”, d4 uma
reviravolta no sentido da autodissolucéo:

Autodissolucdo da instituicdo da analise que, emalpl@a e a maneira da
autodissolucdo das vanguardas culturais (artistimalfticas, artistico-politicas etc.),

experimenta e “profetiza” a autodissolucdo germadh das formas do velho mundo
pelas forcas do novo (LOURAU, 2004d, p.139).

A indicacao de que o apoiador ndo cristalize a éoda “pessoa de referéncia”
baseia-se na problematizacdo proposta pela Anaksiéucional que consiste na politizacao
dos especialismos. Lourau afirma que “a socioldgie ser feita por todos, ndo apenas por
um”, ja que a politica ndo aperestana vida cotidiana, mas efea vida cotidiana. A analise,
para ele, ndo é o oposto da acdo: a @&acanalise. Ele introduz a ideia de que a acao é
analisador inclusive da andlise instituida como atividade eBpecialista, para evitar

confundir sob um mesmo nome coisas téo diferere® @ analise feita por um especialista
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dotado de jargbes e a analise no sentido que epd®r uma analise social coletiva
(LOURAU, 2004c, p.124).

Vasconcelos e Morschel (2009) vdo ao encontro d@gsicdo de Lourau
guando aproximam o apoio a uma légica, a uma mktgdopor meio da qual se pretende
desconstruir a ideia de que uma supervisédo, umefslh@ar’, uma “cabeca pensante” vinda
do “exterior”, sem envolvimento com 0 espaco-tenmpstitucional, com o cotidiano dos
Servigos, possa prover 0S corpos executantes gestas apuradas. Para as autoras, ao
contrario, 0 apoio institucional tem como objettimave justamente o de construir espacos de
analise e interferéncia no cotidiano, potencialitaanalises coletivas de valores, saberes e
fazeres e, desse modo, implementar e mudar praticas

Na pesquisa multicéntrica, na etapa de analise ndectal dos planos de
intervencdo dos apoiadores, fomos surpreendidosup@r concepcdo da funcédo apoio que

apresentava forte conotacdo de especialidade, roomfexemplificam os trechos abaixo:

Acredito que, como apoiadora, farei a diferencanmaha instituicéo.
NOs, apoiadores, somos a chave para dar entradas que da certo,
um sistema abrangente, ainda um pouco carente goaslepende de
nos para o inicio desta mudanga. Somos nos quearamos nossas

equipes neste momento, equipes que se encontratas veres,
“solitarias”, cada qual com suas funcdes.

(PI de apoiadora da 22 edicao do curso)

Numa parceria como apoiadoras institucionais, eugestora [nome]
nos intitulamos agentes publicos da mudanca atrdaé3NH.

(P! de apoiadora da 22 edicao do curso)

Para aléem da demarcacdo de um lugar de especialisteece ai uma espécie
de missédo assumida pelo apoiador, a qual foi Garaatia na categoria “apoiador messias”
nas analises produzidas em nosso grupo de pes@msauitos fragmentos os apoiadores
personificavam a Politica de Humanizacdo e se awlon — por vezes de forma sutil e, por
outras, de forma mais estereotipada — como figaw#scentradas capazes de realizar,
sozinhas, os projetos mais ambiciosos de mudarg;gnaéicas e quica o fortalecimento do
SUS. Em etapa seguinte da investigacado, no monaentealizacdo de grupos focais com 0s
apoiadores, nos quais apresentamos essas analshszigas pelo grupo de pesquisa,

pudemos deslocar o olhar também em direcdo a efpripadora, momento em que ganhou
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forca a ideia de “formadores messianicos”, em &sage reciprocidade com o “apoiador
messias”. De qualquer modo, nesses projetos mesma@Encontramos posicionamentos que
parecem dar visibilidade a analise realizada paneBieles e Passos (2005a), de que o
conceito de humanizacédo pode operar, muitas vepes) conceito-sintoma. Isto €, operar
como reproducéo de préticas ja estabelecidas slecacquestdes a elas.

Todavia, o fato de os apoiadores se referirem astitoigdo de uma
“referéncia” para o apoio ou para a Politica de Hinizacao outras vezes parece estar ligado
ao dispositivo da equipe de referéncia que compégoo matricial (CAMPOS; DOMITTI,
2007) e que consiste, de certa forma, em um avamgaoterior da maquina estatal. Diante da
ideia de “coordenadores” ou “representantes” daasatematicas, tradicionalmente utilizadas
no Estado, a nocdo de “referéncia” amplia a comms@® da funcdo, incluindo o
estabelecimento de relagcdes de vinculo e correapitiracédo pelas praticas de cuidado e

gestéao, ligadas a modos mais horizontais de orggdizdos processos de trabalho.

Portanto, o apoiador é a referéncia local no queefere a PNH, tendo
subsidios teodricos para implementar, com a paréicgo de todos,
acOes que venham a humanizar o atendimento, tomandsolutivo,

gualificado e que atenda os principios do SUS reagssidades da
populacao.

(P1 de apoiador da 22 edi¢do do curso)

As atividades programadas neste plano de intervefgéiciaram e
identifiquei que esta criada a referéncia da cooragio de
humanizacéo na [n°] CRS e que poderei estabelauarnelacao de
troca e de construcao coletiva para fortalecer aH?N

(P1 de apoiador da 22 edi¢do do curso)

Também cabe aqui destacar uma diferenca fundantpreéastéd colocada entre
0 que usualmente se tem proposto como apoio iostital e 0 que propde a Analise
Institucional em relacdo as praticas de gestadgdibdem como marcador a cogestao, ja a Al

tem como conceito motriz de sua politica o conadit@utogestao.

A relacdo que a gente faz entre o apoio e o madkelgestédo. A gente
também considera que ndo da pra trabalhar com &#do apoio se
nao tiver uma gestao que pratique de fato a cogesléna coisa
alimenta a outra. Porque o apoio demanda que aqapeteador, que
aguele trabalhador que exerce a funcédo de apoiagoe, ele tenha
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certa autonomia pra fazer pactuacbes com os mupgifym modelo
tradicional de gestdo ndo permite que o trabalhaoha autonomia
pra tomar decisoes, ele o tempo todo so6 vai cungguilo que o chefe
manda. Num modelo pra se fazer o apoio, vocé tenegum modelo
onde as questdes sdo negociadas num colegiadm agtilo que &
prioridade, aquilo que pode ser pactuado € definmmcolegiado,
onde todos os apoiadores participam e decidem odgjoente com o
coordenador daquela instancia. E isso pra mim é&uamde
pressuposto, por isso que nao é tdo simples a&sirpoderia chamar
gue existem... ndo da pra dizer se uma coisa é@apohao é apoio,
mas poderia dizer que existem marcadores de unoapstitucional
efetivo.

(entrevista com gestor da SES-RS)

Lourau destaca que vivemos sempre, em todos oskjgsob a heterogestéo.
E que a vivemos, geralmente, como coisa naturahutdgestao que existe, a que tem podido
existir, acontece dentro de uma contradicdo tpdatjue a vida cotidiana [...] se passa no
terreno da heterogestdo”. Segundo ele, preferigmigjianamente, ndo nos colocar muitos
problemas e assim, “permitindo” que se dé a hetstég, “confiamos” a “autogestdo” a
outras pessoas. A isto alguns, Marx, por exemflamam “alienacdo”. “Amamos nossa
‘alienacao’. Sentimos que € muito dolorosa a amalis nossas implicacbes; ou melhor, a
analise dos ‘lugares’ que ocupamos, ativamentée mesndo” (LOURAU, 1993, p.14).

A autogestdo ndo é estudavel em manuais; € umatrogis politica
permanente que se apoia, principalmente, sobestduicaa A restituicdo consiste na tarefa
de analisar coletivamente a situacdo presente, negempte, em funcdo das diversas
implicacbes de cada um com e na situacdo (LOURA93)L Nesse sentido, para Maria
Elisabeth Barros (2012) “a autogestdo nao é utépéxgercicio”.

Rocha e Aguiar destacam que a proposta institucsteade producao
cooperativa e autogestionaria opera na perspativeagilizacdo das hierarquias burocraticas
e das divisdes em especialidades que fragmentastidiano e isolam os profissionais. Para
elas, as estratégias de intervencao tém como akteade poder e 0 jogo de interesses que se
fazem presentes no campo da investigacdo, colocamdanalise os efeitos das préaticas no
cotidiano institucional, desconstruindo territérmgacultando a criagdo de outros modos de
existéncia (ROCHA; AGUIAR, 2007). Assim como exm&® professora Rosane Neves no

fragmento abaixo:

Seré que aquilo ali ndo teria que se dissobsse
lugar pra que a gente pudesse de fato estar falaledautogestao? Que
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€ de fato o objetivo, que eu vejo da PNH. Comoeégsgunstitui, como
€ gue tu vais criar essas praticas autogestivagudenomia nesses

coletivos pra que eles possam nao ficar mais degedalda figura
desse apoiador?

(NEVES, 2013)

No entanto, o apoio esta ligado a uma vertentéceeém cujo entendimento a
autogestdo nao seria possivel e inclusive seres@jédvel em nossa organizagcao social, pois
resultaria em uma espécie de “autogoverno, contteaisticas exclusivistas e excludentes”,
em que caberia a existéncia de poder e dominaggmuadis. Em substituicdo a essa ideia,
utiliza-se o conceito de cogestdo para fixar a gstgpde governo onde todos teriam graus de
autonomia, sem haver decisfes isoladas ou néo ctlimpdas (CAMPOS, 1998, p.867).

A concepcéo do conceito de cogestdo, bem como peraconalizacdo no
SUS parece relacionar-se ao modo como Coimbra J198fere-se aos movimentos
pedagodgicos que ndo se interrogam sobre a escot@nicdo de instituicdo social. Ela
destaca, citando um texto de Rodrigues e Benevaddse a histéria do movimento
institucionalista, que assim como a Psiquiatriatitindonal ndo questiona o solo ou o
enquadre de sua atuacéo, a Psiquiatria, a Peddgstgtacional ndo indaga a Escola como
tal. Nesses movimentos, as transformacdes saauzicas nas relacdes internas aos espacos
em questdo. De modo anélogo, o Sistema Unico d@eSsirefere a uma politica de Estado,

gue se desenvolve na propria maquinaria estata @rescinde dela para operar.

Tem uma série de agentes que tao principalmenéanimto do Estado,
uma construcdo que nasce por dentro do Estadoag@scias estdo no
campo do Ministério da Saude e nas divisdes muaigp estaduais,
principalmente gente no ambito da gestao pensarmmstruindo isso,
gente produzindo conceito e proposicédo nas unigadss, tambéem.
(...) E ai, bom, essas producdes nesses diferkmgares, que relacdes
elas tém com os diferentes atores no campo da sagde efeitos tém
essas relacdes?

(entrevista com trabalhador da SES-RS)

Assim, o Estado ndo é posto em questado pelo gpaioesso que se da sempre
no interior da maquina estatal, com diferentes ayaes de abertura ao exterior, ao Fora do
Estado. A cogestdo, desse modo, parece ser unsdotraacdo nos modos tradicionais de
gerir sem radicalizar, contudo, no que diz respaiteecusa da heterogestdo. Talvez pela

frequente experimentacao da rigidez desses espag¢asbalho é que a producéo de pequenas
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rupturas tem sido a aposta vislumbrada por algwedsentes do apoio. Afinal, “o Estado néao
se define pela existéncia de chefes, e sim pefgenercdo ou conservagdo de 6rgaos de poder
— a preocupacao do Estado € conservar” (DELEUZEATGIARI, 2002, p.19).

Em alguns espacos, porém, a nocédo de cogestaoccenpanhada da ideia de
que os foruns em que ela é exercida sdo lugarespdesentacdo, os quais assumem a forma
de colegiados gestores, conselhos ou grupos dallical5do desenhos que pressupdem que
0s grupos tenham homogeneidade, tenham identidayples ggossam, por esse motivo, ter
porta-vozes. E que 0 modo legitimo de se expr@&spassar pela intermediacéo do porta-voz
para chegar nesse espaco coletivo. Dessa perspes@ivsempre se tem uma regulagao
externa, seja ela colegiada ou ndo, estaremos bibcada heterogestéao.

Os multiplicadores do programa de humanizagéo @graetes do GTH)
sao pessoas representativas do coletivo de profiass.

(P1 de apoiador da 22 edicao do curso)

A producéo da autogestao € o proprio processo #oaliQue é essa
possibilidade de multiplas expressdes de atorebéammultiplos. E

uma producéo a partir dessas expressoes que circel@ntdo esse é 0

proprio processo analitico. E na perspectiva daesigo, tem algumas
perspectivas que ndo podem ser interrogadas. Eoquando se
estabelece uma fronteira que € intocavel, por maese possa

produzir visibilidade sobre aquilo que é intocay@rmanece sendo
intocavel, que é essa linha da cogestéo, principabe

(entrevista com trabalhador da SES-RS)

A partir dos pontos ora discutidos, podemos entredgumas razdes pelas
quais o apoio institucional tem sido circunscritono pratica que se afasta das intervengdes
institucionalistas. Ainda assim, apostamos queean@tratizacdo permanente e generalizada”
segue como pauta fundamental na agenda do movinsanitario. Em concordancia com

Lourau, entendemos que

[...] de fato, se o projeto autogestionario coesisfio em tornar o individuo
independente dos poderes, mas, ao contrario, édrldanestre dos poderes, ou seja,
em socializar cada vez mais o Estado, a economégréca, e outras instancias que
até hoje funcionavam como destino exterior e in@xel; a autogestdo aparece como a
encarnacao da ideologia democratica nas formaaisgeais, gracas a acao instituinte
dos individuos e ndo apenas da acédo reguladoradatmdinstaurar a autogestao nada
mais é do que desencadear um processo de demacdiatigermanente e generalizada
(LOURAU, 20044, p.63).
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Em concordéncia ao que aponta Coimbra, parecenqui@nite, a intervencéo
institucionalista € uma empresa impossivel: “coi@maente aos trabalhos dos
psicossociologos intervencionistas e conselheirosoeganizacdo, seu objeto ndo € uma
terapia social, um melhoramento, mas, ao contran@ subversdo do instituido. Quem pode
pedi-la?” (COIMBRA, 1995, p.71).

5.2.2DA FORMACAO DO APOIADOR

Como profissional da area da saude alicercada ngehgonia do
paradigma de tecnociéncia, buscava aperfeicoar asrtrabilidades
técnicas, conhecimentos cientificos e desenvoleapacidade de
lideranga na crenga de que estes subsidios me zoradu a um
atendimento eficiente e valorizado, condicdo quengstrou
fragilizada, uma vez que as demais dimensdes hwsdmeram
reconhecidas.

(PI de apoiadora da 22 edi¢do do curso)

Embora até aqui tenhamos tratado, ora diretamemée,indiretamente, da
questdo da formacdo do apoiador, nessa secdo rmosxalguns pontos que fornecem
contribuicbes importantes para a analise dos psosede institucionalizacdo do apoio. O
depoimento da apoiadora no fragmento acima expasdarma precisa o foco no qual a
formagcao de apoiadores tem buscado incidir, qu@, e reconhecimento da dimensao
humana inerente as praticas de producdo de salelengssa perspectiva, também se
constituem como praticas produtoras de sujeitos.

A instituicdo “formacdo” historicamente esteve aitada a competéncia
técnica, a crenca na producdo de um saber “contpétdasistoricizado. Nesse sentido,
Barros refere que “os especialistas tém produzidberes-propriedades apoiados em
estratégias homogeneizadoras que excluem a diteeacmultiplicidade inerente ao viver”
(BARROS, 2012hb, p.37). Na contramao dessa logiajtara lanca o desafio de construir
estratégias de formacédo e avaliacdo em salude guége “sustentar um pensamento que se
efetive em modos de operar que ndo dissociem depndlica cientifica e cognitiva do plano
do qual as praticas emergem”, com vistas a produecssagens para a producdo de um
conhecimento em saude conectado a vida (BARROS, 20262).

A criacao da figura do apoiador institucional € ufeama de ruptura
com a dicotomia aluno (que nao sabe) e professte(dor do saber)
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e, em minha opinido, tem como efeito problematzalacdo que o
trabalhador de salude estabelece com o curso, remetsua
participacdo diretamente as praticas ligadas a seaidade.

(P1 de apoiador da 22 edicao do curso)

Assim, o cotidiano dos servigcos de saude constitanatéria primordial na
construcdo de processos de formacdo que busqueemtanfos desafios da concretizagcdo do
SUS — como é o caso do apoio — incidindo nas p<tite producdo de cuidado, gestdo e
subjetivagcédo. Nesse sentido,

[..] a formacdo do apoiador estd relacionada Fserarentacbes do apoio. E
necessaria certa permanéncia no apoio e num col@@ara se constituirem as
condicdes de possibilidade do trabalho de apoineéessario um tempo para que o
mesmo coletivo compartilhe projetos e expectategsara que a funcdo apoio se
realize como tal. E neste aspecto que o apoiofseedcia de outras possibilidades de
encontro, como visitas, participacdo em capacit@ieatualizacfes. Isso tudo pode
ser muito importante, mas ndo ha, necessariamemstabelecimento de confianca e
de vinculo se ndo h& continuidade, pois nessa i@uwossporadica o apoiador ndo
tera condigBes de se constituir como referéncigrapo, cuja construgao permitird ao
grupo frequentar dispositivos e settings constsuimomo verdadeiros espacos para se

analisar, se reposicionar e contratar tarefas (FAMNL PASCHE; RIGHI, nao
publicado).

Heckert e Neves também afirmam que, em se tratdedama aposta em
movimentos de mudanca nas praticas vigentes rerastie saude, “tal processo somente tera
efetividade se esses movimentos estiverem conextealm os processos de trabalho nos
servicos de saude, seus trabalhadores e usuaH&KERT; NEVES, 2012, p.16). Nesse

plano, a formacdo ganha consisténcia de intervengdimvencao de territdrios existenciais.

A proposta do Projeto de Intervencao € diferentés pe faz ocupar um
espaco inexistente até 0 momento, ndo € um espagazo, € um
Novo espaco a ser ocupado. Tu tens que constrsgr &paco, e habita-
lo. Esse creio que foi um dos maiores desafios pana, me colocar
em tudo, no espago, na escrita, pois essa exposigademasiada.

(P1 de apoiador da 22 edicao do curso)

Os processos de formacéo, assim como descrito gevtexacima, apresentam
diferentes vetores, que sao distintos, poréem ctees. Isto é, podem ser analisados do
ponto de vista das formas e das forcas. No vetondp estdo as possibilidades de
compartilhamento e problematizagdo de experiérgia® vetor-forgca, os efeitos de poténcia

disruptiva. No entanto, “o vetor-forma abarca tamlgrocessos naturalizados e reificados”,
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que estariam no plano da formag¢ao-consumo, a ¢eml funcionado através do consumo de
kits ou de técnicas a serem aplicadas e no desémarito de novas habilidades descartaveis
e apartadas do cotidiano dos servicos” (HECKERTYHES, 2012, p.18). E 0 que parece

acenar o fragmento do trabalho produzido por unedpo ao final do processo formativo:

No inicio [do curso] nao foi facil aceitar que sOgeria trabalhar um
dispositivo, e que outros iriam surgir através dsparador. Imaginem
gue pensei em criar um selo, capacitar todas agpegyara que
pudessem conhecer a PNH e assim implantar o aceitione toda
equipe com valor maior ou igual e 70% dos profisaie capacitados
anualmente receberiam o famoso selo de humanizdg@guipe, todos
0S anos a empresa realizaria momentos para quesToNionarios e
até mesmo aqueles “antigos do Estado” pudessem. faepois que
notei que o sistema era muito bonito, que até padtar certo, mas
gue seria uma coisa que nao foi construida pelapsqwu seja, que
seria vertical. Cologuei 0s pés no chéo e revisiteu cenario local.

(P1 de apoiador da 22 edicao do curso)

Ja no plano das forcas, Passos (2012) afirma queafdo é subjetivacéo, €
criacao de certos sujeitos. Consiste em dar naston@um cidadao, sujeito de direito, que
precisa ser protagonista, corresponsavel pelo gsocde producdo de saude. O autor refere
gue esses sujeitos ainda ndo existem, quer diderestdo dados, eles precisam nascer. E ao
lado do sujeito, ele explica, nasce um trabalhddoalmente responséavel, auténomo e
protagonista. No entanto, existem condi¢cdes prapiei condicbes ndo propicias para o
nascimento desse sujeito corresponsavel pelo S8&.sH trata de um problema individual.

Nesse caso, 0 apoiador € como uma doula, que wddarap nascer esse sujeito. Refere-se a
um devir-mulher, devir-feminino do apoiador.

Me lembro enquanto eu tava em formacao, uma pgsssana a mim,
que fez a formacédo na primeira turma, numa ocase&entitulou com a
boca muito cheia, “porque eu sou APOIADORA INSTITQICAL” e
eu pensei: “Noooossa! Como se baaannca!!”, “é asqime se banca!”
— uma questao muito pessoal, ndo tanto institudjonaito dela isso.
Porque eu falei, pra mim isso € um processo muit@@nstrucao e me

chamou a atencédo como para aquela pessoa, era wnzardela. E
acho que durante o curso todo foi uma coisa asgia,vinha
crescendo a vontade, vinha uma qualificacdo dosaleetentar
entender o porqué, de tentar ler, de tentar exarcihas que a clareza
da funcéo apoio tA muito maior pra mim agora. Eusugpreendo e me
chama atencdo o quanto repercutiu, muito além desapo
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cronoldgico desde que a gente fez o curso, mugim @o projeto de
intervencao.

(entrevista servidora estadual - apoiadora)

Entendemos que um curso de especializacdo namgeetmcerrar a formacao
de um apoiador. Esse processo, que vai “muito d@bempo cronoldgico”, consistiu em um
modo de disparar processos e de garantir espapp®ge para a reflexdo, para a
problematizacéo dos processos de trabalho no S8 aos apoiadores. Avaliamos que 0s
pedidos que se seguiram ao curso, por novas edigdpsocesso de formacgdo, constituiam
demandas de apoio e ndo de formacéo, embora seigsein em um pedido “formatado” por
mais cursos. Talvez porque o curso tenha sidopwsiisvo de formacéo que teve concretude
no Estado do Rio Grande do Sul, onde nédo se atamual outros mecanismos de “apoio ao

apoio” no periodo seguinte ao curso de especidlizac

A gente tinha um outro local pra onde a gente &@amos do campo de
praticas e iamos pra esse local onde podiamos tilisnuita coisa,
podia conversar. Realmente, quando acabou o cuzea tim vazio — e
agora?
A gente acaba ficando muito inserido ali e nem seragente
consegue fazer esse exercicio de sair.

(entrevista com servidora municipal - apoiadora)

A estratégia de convocacdo dos apoiadores a pagid na pesquisa
multicéntrica foi desenhada de forma que o gruptodeadoras contatasse os apoiadores da
Unidade de Producao do curso. No entanto, talvéa lpeuna temporal que separou a
formacdo da pesquisa, sem a tessitura e sustenti@c@&spacos de acompanhamento dos
apoiadores, o acolhimento ao chamado para pag#ipaa pesquisa foi abaixo do esperado.
Em uma das oficinas da pesquisa foi trazida adalaim dos apoiadores no momento do
grupo focal, de qusempre os mesmos sdo chamados a chamar as passvaando talvez a
distancia entre os apoiadores-formadores e os dgrestalunos, em funcdo desse intervalo

entre uma agéo € outra.

Porque se o sentido que tivesse mais forca fossatado do apoio, a
l6gica do acompanhamento, se ela que tivesse Bogdenasse 0
processo de formacgéo, ndo era possivel a formagéolarizada.
Porque os tempos de formagédo sdo completamentertis, pra uns e
pra outros, os modos e as exposi¢coes de cada urmbs@tutamente
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diferentes, os efeitos das exposi¢cées a um conteyda, seja esse

conteudo tedrico, seja um encontro no trabalhogm@duzir uma
intervencao, sdo absolutamente diferentes. Enté&woo® que traz isso
pra um regime escolarizado?

Ele tem necessidade de um curriculo a priori, e ¢dimite da
interrogacédo possivel de fazer a esse curriculogpe sendo ele se
desmancha e nao é possivel...

(entrevista com trabalhador da SES-RS)

Temos visto que, nos processos de apoio, assim panpodpria formacao de
apoiadores — a medida que sdo processos coemeargafiteal “s6 se aprende a apoiar
apoiando” — o fundamental é contar com espacosm@artihamento das praticas, o que tem
sido chamado de “apoio ao apoio”. Se o trabalhoadoio é uma tarefa em ato, na
experimentacdo da intervencdo, um “fazer com” emona® proprio campo em suas
interferéncias matuas, ali mesmo onde se da o ipr@xercicio da producdo de novos
sujeitos em processos de mudancga, realmente sedassario construir espacos formativos
gue acompanhem a dindmica desses processos (HECRERES, 2012).

Nesse sentido, para além das estratégias escdisijzavigem outros
dispositivos que conectam os apoiadores em atuag&stado. A Escola de Apoiadores € um
espaco em construcao, cujos encontros ocorrem imerda na Escola de Saude Publica da
SES-RS. Inspira-se na experiéncia da Escola daePent Portugal, cujo projeto educativo
explicita que, se cada ser humano é unico e iinggetn experiéncia de escolarizacdo e o
trajeto de desenvolvimento de cada aluno sao tambeicos e irrepetiveis. “Todo o
conhecimento verdadeiramente significativo é autbeoimento, pelo que se impde que seja
construido pela prépria pessoa a partir da expaaéA aprendizagem € um processo social
em que os alunos, heuristicamente, constroem gigdds a partir da experiéncia” (ESCOLA
DA PONTE, p.18-19). Abaixo, um fragmento da memdiagprimeiro encontro da Escola de
Apoiadores, no qual o grupo presente constréi ivaletente uma relacdo entre apoio e
formacgéo:

Apoio ndo se ensina, no sentido de que nao € uaiepitedrica,
apenas. Aprende-se na experiéncia. Existem ferreaadéedricas,
técnicas, analiticas, que o apoiador leva consigoseia caixa de
ferramentas. Mas apoiador e apoiado se constituerantontro, nao
tem apoiador a priori. Prudéncia e delicadeza. Mpexiéncia da EP
do DAS [encontros de educacao permanente no Daparito de
Acdes em Saude] temos aprendido que a heterogeieeica
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composicao do grupo que se ocupa de preparar OSIos € uma
estratégia importante para analise de implicacGesa o
pertencimento ao grupo, para corresponsabiliza¢g@ada um é
convidado a compor o trabalho num momento quedba $entido — no
momento em que tem vontade e disposicdo para @zinia “vaca
atolada™®®, O exercicio de apoiar e ser apoiado, alternansises

lugares e funcdes, contribui decisivamente pardificar esse
trabalho com o apoio.

(registro pessoal do primeiro encontro da Escolam®adores,
em 18 de janeiro de 2013, na ESP-RS)

No decorrer da pesquisa multicéntrica, concomitadepresente percurso
investigativo, vimos que, se as Unidades de Praddg&urso de especializacdo deixaram de
se encontrar, os apoiadores foram articulando enslando outros espacos de encontro, como

grupos de estudos e grupos de trabalho. E o cai@reim entrevista, uma apoiadora:

O curso me ajudou muito a estar onde estou hoje. tisl@bém nao é
suficiente. Eu sou concursada ali, sou colega eeag#io € grande.
Mesmo tendo a bagagem da PNH, eu me via em sitsi@pdeue era
preciso ter jogo de cintura. Formamos um grupo ste@os com o
pessoal da regidao que trabalha com isso, que furacemmo espaco
protegido, como, se a gente for pensar, era a UBureo. A gente vai
la e coloca em andlise, conversa sobre a nossabttapoiador, como
a gente tem feito, como tem lidado com as resist&nia equipe, apoio
matricial, apoio institucional, essa coisa de difeciar na préatica o
gue € interconsulta, visita domiciliar, consultanfgmta... iSso a gente

tem discutido nesse espago. E muito rico e muitara, porque ali a
gente se fortalece.

(entrevista com servidora municipal - apoiadora)

S&o iniciativas que vao ao encontro do que dis®itardo Ceccim, em 2013,
no Encontro Estadual de Educagdo Permanente ene Smgdnizado pela CIES Estadual
(Comissao de Integracdo Ensino-Servigo/RS), degga@do caminhamos pelo conceito de
Educacdo Permanente em Saude, o conceito de airsiesaparecendo, porque a ideia de
prescricdo vai se esvaziando, para dar lugar a @ieimobilizacdo, agenciamento, etc. Para
ele, a aprendizagem néo é resultado de formac@imafty esta ligada a exposicdo, encontro,

disponibilidade, troca. Se os modelos servem coaranpetros, ndo para serem aplicados,

23 Referéncia ao texto de Rubem Alves trabalhado nagmeontro, “A escola da Ponte — 4", disponivel em
<http://www.educacaoetecnologia.org.br/escolac@u=dPp=206 > Acesso em: 02 jan. 2014.
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explica Ceccim, transformacao relevante é aquata @a@ual nos deparamos, é aquela que

experienciamos — transformacao de uma coisa para, goisas que nao foram prescritas.

...Iss0 a formacgé&o nos ajudou! E acho que isspetie ressaltar: que a
gente seja um participe, que a gente seja um guigondo deixar
cristalizar, pra inventar o novo sem cair no jargdas pra inventar o
novo e pra ndo tomar a PNH como a Unica certeza.

(entrevista com servidora estadual - apoiadora)

5.2.3DO LOCUSAO FOCO DO APOIO

Podemos entender como desdobramento da constitwigd@poio como
especialidade a discussdo que tem sido feita sobmaodo de operacionalizar essa
metodologia no Estado. O apoio pode ser operadagpemtes internos ou requer a vinda de
um profissional de fora? Daria 0 apoio origem aaargo de apoiador nos quadros estatais?
Seria ele experimentado como funcéo?

Oliveira (2011) traz reflexdes sobre a inscricadudado apoio nos processos
de uma organizacdo, com base no trabalho de Campesesquematizou alguns lugares
institucionais desde os quais usualmente tem $iga@a o apoio. Esses lugares foram assim
delimitados: a) de um lugar de poder instituciogalando um dirigente de uma organizacéo
apoia seus dirigidos; b) de um lugar de supostersajpiando um apoiador é demandado em
funcdo de um conhecimento presumido; c) de um ldgasuposto saber e ao mesmo tempo,
de poder institucional: quando um profissional apms usuarios; d) de um lugar de paridade
(suposta horizontalidade) no coletivo: quando ummbre da equipe apoia outro(s).

Existem também experiéncias nas quais o apoiadmmes cargo formal de
gestdo e experiéncias de aplicagdo da metodolagi@pdio para formagdo permanente de
trabalhadores e gestores. Outra possibilidade stzigdo da funcdo apoio acontece quando
essa metodologia de trabalho é experimentada eensds niveis da organizacédo, sem com
isso fixar um so lugar institucional do apoiadoraride da complexidade e variabilidade do
campo em que se insere 0 apoiador € que ele irarop@m maior ou menor capacidade de
andlise e de intervencdo e com maior ou menor gebdidade em funcdo da sua
composicao e da sua relacdo com a distribuicAadergormal na organizacédo (OLIVEIRA,
2011).
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Nesse processo de sustentacdo de posicionamergtfucionais e de
problematizacdo da prética do apoio, é correntiei@ ide que o apoio é uma préatica que se
faz em posicdo de exterioridade. Necessariamerappm@dor € tido como agente externo a
equipe ou estabelecimento ao qual ira apoiar, c@lemento externoao grupo que, baseado
na escuta e estabelecimento de vinculos com o mesnduz um processo de analise e
revisdo coletiva e de reflexdo do modo como osgmtges do servico o articulam”
(FURTADO, 2001, p. 175, grifo nosso).

Essa € mais uma das tensdes sustentadas peleaRi¢itHumanizacdo que, em
sua estratégia de formacao-intervencao para foapaiadores institucionais, propés que os
alunos-apoiadores interviessem em seu proéprio teédabalho no SUS. Ou seja, o exercicio
do apoio é experimentado pelo apoiador em formacde quem é esperado que siga nessa
funcdo apds o término do curso — em posicdo dedamei Assim, nao é dificil nos
depararmos com a pratica do apoio desde o lugimadelhador do SUS, integrante de uma
equipe e do quadro funcional da saude no ambiterdédestadual ou municipal. E como

sustentar esse lugar? E uma questio que me accanpesde o curso:

Vinhamos questionando ao longo do processo do euvsabilidade de
nos colocarmos como apoiadores institucionais easadocal de
trabalho, na préopria equipe a qual integramos. Mawercolegas (2003,
p.175) referem que o importante nas praticas dervencao
institucional é “a constatacao de que a presencaiheterceiro €
indispensavel”. Em nosso caso, avaliamos que a atledle Producao
(UP) do curso de especializagdo ocupou esse lugar.

(P1 da pesquisadora, produzido na 22edi¢ao do urso

Essa discussao do lugar desde o qual o apoiadoa opmete-nos a alguns
aspectos histéricos do processo de institucior@izada préopria Analise Institucional.
Rodrigues (2004) refere a construcdo habitual de simonimia entre a Analise Institucional
e asintervencdes a pedidas quais sao concebidas como aquelas em quespecialistaem
grupos e instituicbes, € chamado e w#enforado campo problematico-profissional vivido
pelos agentes, supostamente apto a revelar verdadesdidas e a restaurar funcionalidades
perdidas.

A autora lembra que por volta de 1969-1970 muttgph-se, na Franca e
também fora dela, encomendas explicitas de integerocioanaliticéexpressao que a tese

de Lourau institucionalizara) principalmente portpade estabelecimentos ou organizacdes
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gue haviam experimentado, durante maio de 68, smsalinternas generalizadas que
prescindiam da presenca de especialistas.

Ela explica que os socioanalistas apelidam "efgitente e frio" a alternancia
de “temperaturas” nos sistemas sociais. Os perigaestes sdo aqueles em que as sociedades
atravessam fases de efervescéncia revolucionamias equais a Analise Institucional como
atividade especializada é praticamente nula. Powen, os periodos frios sdo aqueles em que
a mudanca social passa por atividades de negocmgdentre elas estdo as consultas a
analistas reconhecidos. No entanto, 0os socioaasl@ipdem que se possa intervir, através
dessas mesmas consultas, com o objetivo de “esgligreriodos frios. E neste sentido,
explica Rodrigues, que nos anos imediatamente nmste a 1968, Lourau estd decidido a
esquentar um periodo que tantos outros procurametam E € essa justamente a época em
que proliferam as intervencdes a pedido.

Para a autora, estabeleceu-se ai um modelo deen{éo socioanalitica. E
como novo produto nenercadg a Anadlise Institucional socioanalitica se vé iligze a
explicitar sua diferenca frente aos “concorrentd®dra isso, ela precisa esclarecer seus
conceitos operadores. Assim, a Al se defronta, rimegra metade dos anos 70, com uma
situacao paradoxal: “tentando dignificar-se a a@bhapistemoldgicos por um intenso trabalho
de singularizacdo do quadro conceitual, associadotérvencdes a pedido, vé-se ameacada,
através do mesmo processo, de uma indesejdstiucionalizacdo” (RODRIGUES, 2004,
p.142, grifo da autora). Embora se saiba que elbalina com conceitos que nédo se
confundem com os de outros tipos de intervencadee encomenda-la como a qualquer
outra atividade mercantil. Sabe-se também que,alama instituicdo ndo se confunde com o
estabelecimento e essa distingéo é facilitadatpelporaria interrupcao das andlises internas,

mas, também por isso, cristaliza-se uma relac@rextle clientela, explica a autora.

A distingdo entre andlisenterna — conduzida por alguém que pertence a um
estabelecimento ou organizacé@ externa— efetuada por um interventor vindo "de
fora" — tem sentidos diversos conforme a encaremodsigigria das idéiaou via
historia institucional. No primeiro caso, trata-se de um equivoco tedmaaguém
estafora das instituicdes, por mais "externo" que seja a astabelecimento ou
organizacao. No segundo, remete as virtuais dif@aede poder de provocacdo que a
analise institucional teve (e tem) em cada um @e®x (RODRIGUES, 2004, p.142,
grifos da autora).

Muitas vezes, o trabalhador que assume o papepaiador é aguele que se
identifica com a necessidade de mudancas nasgsatanto na atencdo, quanto na gestao e

na formacdo em saude — e por isso permanece elocsgde atuacdo, engajando-se em lutas
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gue requerem 0 contagio de mais parceiros. Pag8d)( pondera que infiltrar-se como
apoiador em um coletivo, sendo membro integrantgedtédo ou no préprio equipamento em
que se é trabalhador ndo é a situacéo ideal. Encbosadere que nao seja impossivel, afirma
gue esse apoio requer muito mais apoio para malgema exterioridade, o necessario olhar
estrangeiro para o cenario. Nesse sentido, sugeme alternativa o intercambio de
apoiadores entre as equipes, de acordo com o faleerde cada um e com as demandas
apresentadas pelas equipes, no intuito de ultrapas®lacédo organica que costumeiramente
mantemos com nosso local de trabalho.

No que diz respeito ao lugar institucional do agoia Passos é favoravel a
institucionalidade desse lugar para que os prosaessanudanca se efetivem. Todavia, alerta
gue esse movimento pode consistir em excessivdizacao do apoiador. “Ninguém que
trabalha com politicas publicas pode estar excassnte localizado”, afirma. Conforme
Pasche (2012a), o apoio se faz pelas brechas,réaumso sempre marginal cuja centralidade
oferece o risco do poder. Para Yasui (2012), oapainicropolitica, se faz por dentro, no
encontro entre trabalhadores, numa aposta pelaldiopelas brechas — entre as pessoas,

entre as equipes, entre varias equipes, por ongdpateonde for possivel criar féruns.

Como havia de se esperar, estas aquisicdes mugmisagem do meu
cenario local dia-a-dia, acompanhando as mudangasdlijeitos que
nela vivem. A minha mudanca de setor desde o idee009, por
conta da troca de gestao, influenciou diretamenteen cenario local e
por consequéncia o meu plano de intervencdo. Nesteento, o curso
me deu tranquilidade para que eu pudesse trandianma funcao a
outra, entendendo que o apoiador institucional izskeu trabalho
onde quer que 0 mesmo esteja localizado.

(P1 de apoiador da 22 edi¢do do curso)

Apoio é cargo ou apoio é funcao?

A criacdo de um cargo de apoiador nos quadrosaestattambém tema de
debates em nosso cotidiano. Oliveira define a fong@oio como “o papel institucional
exercido por um agente que assume 0 posicionansaijetivo, ético e politico de acordo
com uma metodologia de apoio” (OLIVEIRA, 2011, p)4& o que explicita o fragmento

abaixo:
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a profissionalizacdo do apoio ta nesse sentiddotam Porque &
diferente um cargo de apoio de uma funcao apoinn&ao apoio ela
circula, como € que é isso de definir quem é oamia priori e este

ndo mudar? Como é que € criar espagos e possibiéisiae relacbes

em que circule a fungéo analitica? Ai poderia dizsm, mas o

apoiador é aquele que tem uma funcéo de tambélitdaeisses

processos, de criar condicbes com 0 grupo pra gsa &ncao

analitica circule”. Agora quando ele é cargo, quangle tA com
concurso publico, 35 anos, agora o cara entra egdie por 35 anos

tera a funcéo de criar possibilidade de circulafuec¢éo analitica. Eu
nao sei como isso ta se desdobrando e que efsgogem onde ta
sendo feita essa escolha.

(entrevista com trabalhador da SES-RS)

Por outro lado, nesse debate, temos a incidénatadio Estado em seu papel
“indutor” de politicas e préticas, que constitui dos pontos nodais do debate em torno da
intencionalidade do apoio. Qual é o interesse dddpr?

Na logica do apoio entre os dois sujeitos, voaéstdi, busca
construir um comum. Entdo a construcéo desse coimyiica também
em que quem ta apoiando também tenha uma visabgtartenha qual

0 objetivo que ele quer, porque acho que, um apointo que faco,
gue pode acontecer quando se fala nessa logicaruzb apoio e
muitas pessoas trabalhando o apoio institucionapoio apenas como
uma postura, individual das pessoas, por exemplagsi no Estado
todo mundo fosse apoiador, eu também j4 ndo conomth isso.
Porque nédo é todo mundo que é apoiador. Ndo étualado que... ndo
€ apenas uma postura, me colocar como se fossestbgqaajue estédo
mais relacionadas apenas a questdo do comportanuenser humano,
das caracteristicas de mais escuta, ser mais triégmaie acolher as
demandas do outro... eu ndo considero que possapsgras por ai.
Acho que enquanto Estado, no caso, quando vodazex apoio, pra
construcdo do comum, vocé tem que levar tambéntoague vocé
quer.

(entrevista com gestor da SES-RS)

De fato, o apoio ndo esta relacionado a caradtargspersonoldgicas ou a um
perfil profissiografico. Como afirmam Passos e Raso apoio acontece em espacos de acéo
em que 0s sujeitos estdo sempre em um regime dedcadio de si em relacdo aos outros, o
que significa que “seus interesses particulare®oesbtejados por necessidades sociais, por
regras técnicas, por diretrizes de gestdo as qpf@isnam necessidades e interesses mais
amplos, sociais e coletivos” (PASSOS; PASCHE, 2010d42). Os autores advertem,
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contudo, que o exercicio do método da inclusdoguad sustenta o apoio na perspectiva da
PNH — ndo ocorre por passividade, mas por posigdicacaquilo que o0 outro traz como
verdade, vontade e desejo, 0 que se resolve paegsos de argumentacdo, arguicao,
compromisso e producdo de contrato. Esse exerdawocratico, entendido como pratica
inclusiva esta atrelado a perspectiva de constrded®des acéntricas. Isto €, o apoiador ao
qual o gestor da SES faz referéncia no excertoaatém seu trabalho regido por algumas
diretrizes de gestdo, contudo, para que de fatatecam processos de apoio, a rede formal da
Secretaria Estadual de Saude precisa estar peri@eéaveexdo com outras redes, de forma
que o Estado ndo ambicione centralidade. E o quéra&t a discussdo em outro trecho da
conversa:

Um outro ponto diz respeito a fazer o apoio ao roipid, N&o como 0

apoio na légica de um instrumento pra que se op€grglo que o

Estado, apenas aquilo que o Estado quer. Por exagrtgrh
determinada politica, € ela que vai executar ineejeate do que o

municipio pensa e acredita. Entdo isso é uma paaiiee é dificil,
porque o tempo todo o estado brasileiro semprewatlessa forma. O
governo federal, por algumas politicas, implemeant&stado tem que

obedecer e por sua vez o Estado obriga, digamas\upgcipios a
executar determinada agao.

Entdo de um modelo de um Estado, digamos, superps@ o Estado
gue faz apoio. Essa questéao do apoio, ela envaimbém a gente ter

uma clareza de que quando a gente vai fazer, neagdo com o
municipio, nesse exemplo de uma relacdo do Est@atioos municipios,
0 outro ator, no caso o0 municipio, pode ndo queeeeber esse apoio.

Isso também demanda do Estado uma outra, digaranBgaracéo,

um outro posicionamento que o Estado ndo ta habiduile néo ta

habituado a chegar no municipio e 0 municipio di&&w, eu ndo
preciso. O municipio poder falar isso.

(entrevista com gestor da SES-RS)

Nesse processo de institucionalizacdo do apoioquad vemos essa pratica
ganhando mais visibilidade e espaco inclusive mogejos estaduais, a criacdo do cargo de
apoiador tem sido um movimento crescente no qualposadores formados pela Politica de

Humanizacao no RS tém se engajado.

Mas ai veio a oportunidade de continuar o apoiorigt, com a
cobranca da SES, da Saude Mental, de que o CARBuwem= fazer o
apoio, a gente se sentiu entédo pressionado. Pdadm quando eu
tava sozinha no apoio vem a secretaria e diz “GAPS tem que ir!”.
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Mas as unidades ndo querem. “Nao, isso é uma a@pisavocés vao ter
que construir”. E ai entdo se engajou todo o sende saude mental,
ambulatorio, CAPS Il e CAPSad, junto com a diretdeasatide mental,
fizemos um grupo condutor e entdo de certa formsirga que ali
naquele grupo eu faco a diferenca, porque eu tatuele
entendimento que o restante do grupo nao tem.

(entrevista com servidora municipal - apoiadora)

Além do municipio em que estava atuando durantgspcestou em
mais um, trabalhando como apoiadora no NAAB [Nuded\poio a
Atencdo Bésica, projeto estadual da Politica dedeaental] — o
curso me deu essa bagagem, essa experiéncia r@ofapoio.

(entrevista com servidora municipal - apoiadora)

Com isso, novas questdes vao aparecendo em relggatica do apoio. Se ele
conformar uma nova profissdo, corre-se 0 risco el#ringir sua operacionalizagéo, de
engessar processos que supostamente seriam clsade mudancas no SUS e de
burocratizar algo que veio para conectar redesuesversalizar andlises coletivas. E o que
problematiza Merhy, quando escreve: “um apoiaderiio se posicione a partir de um lugar
de dispositivo, é de fato recurso de um projetoatnoente j4 posicionado, o qual tem tantos
projetos a priori que acaba traindo as suas ppntencdes discursivas de acolher a
diferenca” (MERHY, 2010, p.435).

Tu precisa dizer “t4, mas o0 que é que marca agunde entre essa

profissdo e uma outra profissdo?” Tem a defini¢c&oudh certo nucleo.
Também pra se constituir uma profissao, tem umia cegulacao
legal, tem uma delimitacdo maior dessa ordem doéjpvativo ou

nao do objeto de trabalho e dos modos de trabalbajuais séo as

préaticas consideradas que déao certo e que ndo é#o.cas que tém

eficacia e efetividade ou ndo, as que sédo autoagami ndo praquele

grupo exercer, assim como supde normalmente uengstegulado de
formacgéo.

(entrevista com servidor da SES-RS)
Passos e Pasche apontam que apoiar é “interfesipraducdes coletivas,
ajudar a fazer: fazer com; compartilhar valoregmeementagfes; mas também modificar-se
com”. Bem podemos ver, advertem os autores, quefesgdo anda no “fio da navalha”, e os
riscos da producéo de confusédo da funcdo apoioachgura (significante) do apoiador estéo
sempre presentes (PASSOS; PASCHE, 2010b, p.444).
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Por outro lado, quando a Secretaria Estadual ddeSadota o apoio como
tecnologia de gestéo, a ser operacionalizada mogo426 municipios do RS, surgem novos
problemas, novas necessidades. Em funcéo das sjageontabilizacdo da carga horaria de
trabalho de um servidor que se torna apoiador, apassser diferenciada. Aparece a
necessidade de compensar horas trabalhadas cams,fptyy exemplo, com o reconhecimento
do tempo que esta sendo dedicado por aquele teatmalque chega a passar uma semana fora
de casa em funcao de agendas ligadas ao apoioit@i® Surge a necessidade de elaborar e
operacionalizar alteragdes no plano de carrei@rétlo mais especifico, permitindo que o
trabalhador, ao ingressar no servi¢o publico, pessalher assumir a fungédo de apoiador ou
nao.

Que perfil, ndo é nem o perfil, que carreira é edsapoiador? Porque
0 apoiador, necessariamente, ndo da pra fazer apaidistancia.
Outra caracteristica também do apoio é vocé estarso na
realidade, ali mesmo onde as coisas estdo acontec&e o seu objeto
é a atencao basica, vocé tem que estar na atergsioabdiscutindo
com trabalhadores e coordenadores da atencdo baBi@isso vocé
precisa viajar. Por muito e muito tempo trabalhael®do Estado nao
viagjavam, ficavam aqui em Porto Alegre, muitas seespondendo as
pilhas de processos. E essa € uma agao que geribal repercussao
aqui dentro. Minha funcéo ndo € mais essa, agoratgoque viajar,
me deslocar e tal. S6 que fazer isso exige deufaspdedicacdo do
trabalhador muito grande.
Entdo eu acho que é importante sim alguns processesn debatidos
e sem esse medo, esse receio de certa instituizagab. Porque acho
que é uma protecdo também do trabalhador. Eu acieooq
trabalhador que faz apoio € diferente de quem cdilautras areas,
por exemplo, quem faz a parte de avaliagdo e m@mtento na
gestao.
Seré que néo era interessante a gente ter a fudedpoiador, um
cargo de apoiador? Talvez sim... isso sera quengessar? Pode
acontecer. Mas sera que ndo é um avanco, em tatenowdelagem de
gestao? Ja seria uma... ndo estaria avancando ntais&cho que...
pra mim, € mais um avanco do que vocé engessarue@ gente
precisa mesmo adequar as nossas estruturas daoge§hiica que néo
vinham trabalhando, mesmo, com essa l6gica. Entho gue é um
caminho.

(entrevista com gestor da SES-RS)

A esse respeito, Oliveira (2011) afirma o entenditmele que a constituicao
dos papéis de “apoiador” e de “apoiado” coemergena® no encontro, 0 gue nos obriga a
considerar a dificuldade de conciliacdo entre osngos fixos de organizacao do processo de
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trabalho em saude com a variabilidade dos probleandss saberes e praticas que podem
resolvé-los, os quais, muitas vezes, ndo respatddgica dos arranjos fixos. Por arranjos
fixos, entende-se as “maneiras de pensar a orgauzis processos de trabalho tomando as
relacdes a partir de lugares institucionais fixomo se estes correspondessem sempre aos
mesmos papeéis e poderes constituidos e cristafizatsconsiderando a dindmica e as
possibilidades de transversalizacdo das relacbes-pader” (OLIVEIRA, 2011, p.39).
Portanto, o que o autor denomina “légica dos apsafixos” se constitui em
obstaculo para a construcdo da coordenacdo dodocuielm rede, em especial, a partir da
atencdo primaria em saude. Decorre dai o enorneidate repensar a racionalidade que
comanda a ordenacéo das redes de atencao, “na qugdnizacdo dos processos de trabalho
é totalmente secundaria a toda essa logica” (OLRAI12011, p.40). Dessa forma, embora
busque incidir exatamente na construcdo da coogderio cuidado em rede, o proprio apoio
pode ser incluido em um arranjo organizacional queologue em um lugar fixo, de
especialidade a ser operacionalizada por um piarfigk especifico contratado para essa
funcao, restringindo sua poténcia. Por outra vetor entende que
[...] o apoio tomado como uma func¢éo, inscrita enargos concretos que pde em
relacdo sujeitos com diferentes desejos e intesessen a missao de ativar objetos de
investimento mais coletivos e de apoiar essestegjpa ampliacdo de sua capacidade
de problematizacédo, de invencéo de problemas,tdddréncia com outros sujeitos e
de transformacdo do mundo e de si, implica umaaacknica-critica-politica. O
trabalho do apoio se da no encontro, na interfeméneo acontecimento. Para

ser/manter-se apoiador é preciso estar sempreindiferdo ser apoiador — devir
apoiador (OLIVEIRA, 2011, p.158).

Assim, concordamos com Paulon e colegas quandoevesor que,
independentemente do lugar institucional ocupado ppoiador, a ética do apoio coloca
COmMO compromisso a interrogacao incessante sobsensedos de interagir e de intervir nas
equipes e os propositos de sua acdo, que deveexmitados e comparecer na analise das
implicacdes nos processos de construcao dos comtdem isso, advertem os autores, 0 risco
de se transformar o apoio em uma intervencao ardim® inspiracdo instrumental, que se
apresenta mais como um recurso gerencial para gjeg@Epes cumpram melhor o que a
direcdo determinou, € sempre uma ameaca ao cunmmpand@ funcdo apoio. E isso, eles
afirmam claramente, deveria ser denominado poaaxpressao que nao apoio (PAULON;
PASCHE; RIGHI, n&o publicado).

Nesse sentido, vimos que para além do processastiticionalizagdo, existe
um inacabamento que € inerente ao apoio, como garseu devir, devir apoio. Como uma

espécie de ciéncia excéntrica, ndbmade, o apoioaopem “modelo de devir e de
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heterogeneidade que se opde ao estavel, ao eterimténtico, ao constante. E um paradoxo,
fazer do préprio devir um modelo, e ndo mais oteardegundo de uma copia — € uma
passagem ao limite, uma exaustdo, um modelo ‘exausparadoxal” (DELEUZE;
GUATTARI, 2002, p.26).

Se ele é inacabado, ndo ha como prescrevé-lo. mAgstinlogar com as
diretrizes de um governo, mas nao necessariamaide-se a elas, constitui parte das
experimentacdes do apoio. Por essa razao, entesdgueoo apoiador ndo € “da PNH” e ai

talvez ndo seja rede, linha, humanizac&o, talvealaya seja SUSt

2% Excerto de Bsaio narrativo a partir de um grupo focal com aghoies realizado na pesquisa multicéntrica,
outubro de 2013.
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6 ALGUMAS CONSIDERACOES SOBRE O INACABADO TRANSITORIO

E se s6 ha acontecimento no encontro, € no encqogoalgo nos acontece e se
produz como causa de si em nds. E o que seriada&rdmente impossivel é que o
acontecimento deixasse de ser singular e fossesmmeu igual para cada modo de
vida ou de ser. Todo acontecer nos coloca necassamie na dimensao do inédito e
da diferenca irredutivel, incomparavel (FUGANTI120p.78).

Logo nos primeiros dias de trabalho na Secretasiadtal de Saude, num dia
de fevereiro, em pleno verdo escaldante na cagaiatha, me deparo com uma cena que se
tornaria um marcador do modo como viria a me sihesse trabalho diretamente ligado a
gestdo da e na maquina estatal. Eis que estavaramsala da Escola de Saude Publica,
aguardando que os colegas chegassem para umeotetr@dananhd, a luz do sol iluminava a
sala. Periodo de férias em uma escola, no iniciomdgoverno, trabalho novo, um mundo por
conhecer... e 0 prédio estava quase inabitado.e@mbdtiva, dirijo meu olhar para o chao e
encontro algo se movendo lentamente do outro ladkath. Estava coberto de poeira, parecia
um inseto, demorei a reconhecer o que era. Umdabatairiosamente, antes de esbocar
qualquer reacdo, minhas divagacdes levaram-me #acay ideia de que se tratasse de
algum(a) colega, que ficara la esquecido(a), antsdo(a) a sua rotina de trabalho. Nao sei
se atravessada pela obra e pelos personagensikafi®ou por antecipar uma parte do que
viria a ser o cenario no qual trabalharia, o fatogue ali comecei a formular o que talvez
fosse 0 germe dessa dissertacdo. A partir de gm@&m,?)tudo no Estado é velho e precario
foi uma sentenca que passou a me acompanhar naglinesas e insuspeitadas situagoes.

Meses depois desse episddio ja estava em um ric@lerado de trabalho,
circulando por diferentes espacos, atuando em departamentos da SES. Foi a partir de
combinacdes internas, verbais, entre diretorespgasei a dividir a carga horaria de trabalho
entre a Escola de Saude Publica e o Departamentg@iks em Saude, de forma variavel,
conforme as demandas que surgiam. Tal situacéoofued causava estranhamento entre
colegas tamanha excepcionalidad@nde é tua mesa? Qual o teu computador? Mas teés d
la ou de ca? Aqui noés trabalhamos assim, la elabatham assadoForam ditos que me
fizeram assimilar minha condicéo de habitante ®nméo era de |a e nem de ca, ou melhor,
era de c& de la. Na vertigem de ser “n6s” e ser “eles”, paasbrincar com o que era gquase
um disparate naquelas paragens, respondendo qda erpiipe volante, por isso sem mesa e
sem equipamentos, ja emendando a pergunta: possoousteu” computador? Entre
estabelecimentos, entre departamentos, entre aguepére politicas, entre colegas, entre

equipamentos... um hibrido de pesquisadora-tratfatheapoiadora-mestranda. A mod&@sn
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me perguntguemsou euendo mediga pargpermanecep mesmo”’ (FOUCAULT, 1972,
p.26-27).

E foi exatamente pelo “Estado” que precisei comesaa escrita. Para abrir
fissuras no que é desde muito tempo visto como,dazlquevive de paixdes tristesio que
vem sempre marcado com 0 peso do participio pas&aflm o que me permitiu encontrar
fluxos desejantes de trabalho e pesquisa. Se ddsfo € um ente transcendental, nem o
centro de onde emanam as forcas, nem proprietaripotitica publica de saude, a qual
tampouco se restringe aos seus estabelecimenmitéd, Ainda temos muito o que fazer, ha
muito trabalho no Sistema Unico de Sade!

Os dias de poder pessoal de homens isolados teeminp..] Mas se os dias da
pequena estatua solitaria terminaram, por que aamquitetura ndo deveria raiar?

[...] Reconstruamos o mundo entdo como um saldo redid& vamos desistir de
fazer estatuas e inscrever nelas virtudes impasgW¢OOLF, 2010. p.69).

Na era da arquitetura vislumbrada por Virginia WWottmos visto que é
indiscutivel o quanto o apoio pode consistir emadrtgmte ferramenta, a medida que, como
cartografia, engendre e seja engendrado pelo prégmieno que percorrer. Isto é, que opere
mais como devir, como vir a ser, do que como metgiw aprisionada em formas dadas
priori: “quantas e qudo multiplas linhas constituem [inj exercicio cartografico de uma
fineza extrema, em que as linhas ndo sdo apenasitaes mas tracadas, inventadas,
selecionadas, agenciadas, numa pratica imanenggueeilha e prudéncia”? (PELBART,
2003, p.216)

Essa pista pode ser tomada coetbos do apoio, onde quer que ele se
movimente, seja como cargo, funcdo ou postura. blaisienos como Suely Rolnik explicita
0 motivo pelo qual ndo se é nunca deleuziés®g possivel embarcar no universo deleuziano
se for a partir de um exercicio do pensamento\aceede questdes que pedem passagem na
existéncia de cada um. Ora as questdes sdo semguéres, assim como singular € o estilo
através do qual elas sao problematizadas” (ROLNBO5, p.7). E se transpuséssemos esse
raciocinio ao contexto do apoio?

Quando falamos em “institucionalizacdo”, é como uwsea palavra fosse
omitida antes do termo citado, como se escutassemosléssemos [perigo de]
institucionalizacdo. Na realidade, ndo € de umgpesu de um risco que estamos tratando. E
sim de um processo em curso, que nao tem voltasigygesmente é. Para o bem e para o
mal, ele é. Se sacudirmos o0s vermes do ressentméid incrustrados nas politicas

(in)operantes no Estado, podemos incidir no moaaoco apoio ha de vir a ser.
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Para isso, coloca-lo em andlise pode ser um modotelderir no seu curso,
mudar os problemas que ele nos apresenta. Faz&dogar, bifurcar, gaguejar. Podemos
consolidar transformacdes nos modos de operar enpasl investir micropoliticamente no
que julgamos ser da ordem dos encontros singulareada vez. Podemos mudar de rota e
tentar fazer diferente. Nao se trata de voltarsatrédas de fazer variar os caminhos. Trata-se
de abrir basculas no pensamento, num exercicioccdtie ndo se quer, de anteméao, contra
ou a favor de algo, apenas se permite olhar obheute, podendo duvidar do que parece
Obvio.

Vimos que o SUS emergiu de movimentos sociais. ¥iouee apesar de seus
dispositivos instituidos de participacdo — ou deigipacao instituida — as instancias formais
de participacdo social no SUS ndo necessariameatantgm efetiva participacdo e
acolhimento da diferenca. N&o raro operam até megmtwmavesso disso para o que foram
criados... Mas se o sistema de saude avancou m@ggéo e institucionalizacdo desses
espacos, é preciso sempre ativar as forcas ddvoofera manter aceso o carater instituinte
das lutas por mais e melhor saude para todos pghiticas que sejam publicas, no sentido
forte do termo.

Assim, em vez de incidir sobre as formas — o SU$olitica X, Y, Z ou
mesmo o Estado — temos uma pista de que intemséficanexado com as forcas do fora do
Estado, com disposi¢do para abrir passagens aontoenum povo menor que esta por vir,
pode ser um caminho proficuo para o fortalecimedts SUS. Nesse sentido, a
institucionalizacdo do apoio ndo esta associada &ugar ou posto necessariamente, mas a
posicao ética com que nos relacionamos com o @uklé&o, de todos e de qualquer um.

Trata-se de um modo de ser, estar e trabalhar neasgo em que “a politica
extrapolou o suporte tradicional do partido, dad®iato, do proprio parlamento”, isto €, a
politica extrapolou o espaco da representacdo (RRIOB 2003, p.132), transversalizando
diferentes esferas de atuacdo. Como argumenta daedeocitacdo abaixo, referindo-se aos
movimentos que ganharam as ruas dos centros urbamsikeiros em 2013, talvez estejamos
alcancando outro patamar na re-existéncia de Istagais no pais, no sentido da
democratizacao radical:

O ano de 2013 certamente ficard marcado como und@mneptura na histéria politica
brasileira. O irromper repentino de milhdes de festantes nas ruas de todo o pais
nas chamadas ‘jornadas de junho’ determinou o &mrd ciclo histérico prolongado
de lutas sociais e politicas que, iniciado comnaguisos da redemocratizacao, ja se
demonstrava insuficiente diante da atualizacdagéada social e politica das lutas no

Brasil do inicio do século XXI. Um ciclo que foimaz de promover conquistas
significativas, principalmente na Ultima décadanoavancos no combate a miséria e
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a desigualdade social, mas que falhou diante dafidede colocar em marcha um
processo de radicalizacdo democratica da sociedmdsileira. A democracia
representativa, uma conquista importante daquetas He fins da década de 70 e da
década de 80, mostrou-se cada vez mais bloquedaka qunjuracées de uma classe
dominante racista e autoritaria que cedeu sempenéis para preservar os dedos, a
mao e o braco forte da violéncia estatal, mecaniporoexceléncia da pacificacao
social a brasileira, mistificada pela imagem dosibeao pacifico. [...] O evento de
junho de 2013 é um advento: o advento dos comum® ammuns, sem mediadores
nem representantes, na politica (PEDROSA, 20138, s/p

De acordo com Lourau, 0 modo de representacaonp@resses particulares
tem sido o modo de representacdo que a sociedadéde de si propria e transmitido as
jovens geracdes, com a ambicdo de produzir, pstagasicdo e pela fusdo, uma instancia
global que seria o interesse geral. Assim, o afiona termos, por um lado, a existéncia e o
poderio de uma instancia estatal que se atrébprjori, 0 monopdlio do interesse geral e do
modo de representacdo dos interesses particuams; outro lado, a presenca frequente de
multiplos interesses particulares no Estado queéetan(ao menos alguns dentre eles, os que
estdo em melhor posicéo na corrida pelo poder laugpgoridade) a “servir” ao povo, isto €, a
fazer parte de instancias instituidas como reptaseas do interesse geral. Para o autor, o
sucesso social é sempre acompanhado (quando ré@mfsemde com ele) por um acesso as
instancias de regulacao, de controle e de coagia $0OURAU, 2004a, p.52).

Esse funcionamento do aparelho de Estado conduzroblema da
institucionalizacdo a uma reflexdo sobre a manm#ta qual se produzem e reproduzem as
instituicbes. Como afirma Hess (2007), elas jamascem do nada; tampouco os discursos e
as ideias. Ai entra a “pergunta fundamental daicagéo ha muitos anos formulada pela
analise institucional: como compreender a ‘repradue a ‘sobrevivéncia do sistema’ se, ao
mesmo tempo, esquecemos de analisar o papel aeqisev/os intelectuais desempenham na
institucionalizacdo de uma ordem social infameépotolerada?” (HESS, 2004, p.24-25).

Nesse sentido, a concepcdo do trabalho militandenoc formulado por
Coimbra, contribui para nossa reflexdo. Nas patadenautora, militante é “todo e qualquer
profissional — cidaddo que tem claro suas impliea¢cé que, através de um instrumental
tedrico/pratico, em suas interveng¢des aponta paitico, para as armadilhas do instituido,
a ocultacéo, a mistificacdo e a naturalizacio daticps sociais dominantes”. “E aquele que,
ao enunciar proposicoes — e ndo dogmas cientificas extrai das relacdes que estabelece
entre as praticas sociais e sua propria praticagsaenta a autora. “Ao pretender ficar do
lado da vida, do instituinte, das implicac6es, @mdversalidade, a Analise Institucional,
necessariamente, rompe com o autoritarismo dosesabéciais, englobantes e totalizantes”
(COIMBRA, 1995, p.74).
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N&o pretendemos reforgar, contudo, uma visdo mafstpude instituicdo, o
que acarretaria em indesejavel simplificacdo doalitComo esclarece Lourau, “seria ‘bom
demais’ se o instituido se confundisse sempre coaparelho de coacédo, com o poder
estabelecido das classes dominantes”. Correlativ@niseria bom demais se o instituinte se
confundisse com a capacidade de analise e de tag@egotencial atribuida a cada individuo
Ou a uma categoria social de contornos precisasntaticamente encarregada de fazer a
historia” (LOURAU, 2004a, p.64).

Se assim fosse, ndo se faria necessaria a disogigsdmra propusemos sobre
0S processos de institucionalizacdo do apoio. Sedeparamos com efeitos analisadores e
com efeitos de institucionalizacédo, vimos também efieitos sdo contingéncias repetidas, ndo
legalidades universais as quais estejamos, senmpatéda, submetidos ou sujeitados
(RODRIGUES, 2004).

Temos visto muitos espacos sociais da atualidageagucontrario das relagdes
piramidais de poder, mostram relacdes em rede aperam essa construgdo ainda
hegemonica. Diversas formas e organizacoes de daomcdireta, como assembleias
populares e ocupacdes foram vistas nas mobilizag@dstudinarias que irromperam por
todo o mundo, desde a Primavera Arabe até os matasiéOcuppy, nos EUA, passando
pelos movimentos europeus dos indignados espadbdl$M, dos trabalhadores gregos na
Praca Syntagma e dos turcos mobilizados pelo pasgzeem Istambul (PEDROSA, 2013).
Hess (2007) traz o exemplo do tipo de troca elalzovéa internet, sinalizando que a maneira
pela qual os austriacos contestatarios do podentdgse comunicam entre si revela um
amplo movimento alternativo que nega a légica pidahtdas antigas lutas, que valorizavam a
constituicdo de uma vanguarda. Aqui no Brasil, poaoe nos remeter a forma como se
organizaram as manifestacfes de junho de 2013rpoulacdes nas redes sociais. Em todo
caso, esse modo de comunicacdo ndo é portadorstiridionalizacdo: “ninguém tenta
‘capitalizar’, ‘recuperar’ a dindmica do grupo sicieal que emerge através da rede. Este
grupo so6 existe em seu momento ‘instituinte’ e wedissolve em seguida, antes mesmo da
fase de recuperacao” (HESS, 2007, p.10). Ou, cma bha experiéncia brasileira, podemos
pensar que a institucionalizacdo nao chega a osquoraima questao de tempo, a medida que
0 movimento esta na ordem de um “levante”, qued#inora a se encerrar para que um novo
movimento tenha inicio em outro lugar.

Mesmo no interior da maquina estatal, como vima@s@@ercurso de pesquisa,

€ possivel perceber movimentos de producédo deseforn intencbes um tanto ambiciosas,
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de mudar uma préatica de gestdo e mudar também um papel por muitos anos se
estabeleceu pro Estado:

Entdo o Estado que por muito tempo foi colocadn@&stado é...
como se tivesse uma hierarquia entre a secretatadeial e
municipios, como se o Estado fosse um ator mais@engdo que
pudesse mandar nos municipios ou definir normaspeid
supervisionar pra ver se ela estd sendo cumpridadme entéo pra

gente mudar isso e passar pra um Estado que tero noma de suas

atribuicbes o apoio aos municipios, pra desenvawim de acdes e
nesse caso 0 apoio nao significa apenas meramemi&Epio técnico,
mas € também buscar a ampliacédo da capacidadeyuttaamia da

gestao municipal no desenvolvimento de suas agd&®) eu acho que

fazer essa transicdo nao é facil. De um modelogpiteo.

(entrevista com gestor da SES-RS)

S&o proposi¢cdes de mudangas que, embora operarétabitw estatal, podem
passar despercebidas num plano de forgcas que teadmproducdo, sobrecodificacdo e
captura de movimentos desviantéem se falado da institucionalizacdo de coisas nfe
vejo, estou no encontro erradaadou uma trabalhadora da rede municipal de saddem
encontro estadual promovido pela Politica de Hupnaaygio.

De todo modo, tem interessado as praticas de apasoquais apostamos
“investir em relacbes cada vez mais horizontaligadmistosamente engendradas e avessas
as centralidades de poder” (PASSETI, 2003, p.113) obtras palavras, interessa-nos ser mais
um ator em uma rede sobre a qual ndo temos o t®etras quaie debate publico é que vai
dar a cara ao Estado e ndo o Estado que vai daara @ao debate publico

A funcéo apoio foge do foco do saber Unico, ou, $eje coletivo que
as questdes sao resolvidas, ndo existe a verdasi#dh, existem
varios pontos de vista e estes todos devem seidevados.

(P1 de apoiador da 22 edi¢do do curso)

A funcédo do apoiador € de fomentar, instigar, goesir as praticas
atuais, objetivando desencadear um processo de mgaga
“desconstruindo” para construir no coletivo, aglotindo e
valorizando os diferentes saberes e conhecimentos.

(PI de apoiador da 22 edi¢éo do curso)
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A definicdo que encontro para demarcar a funcaotdaisalhadores de
salude — que é também o meu lugar — é a de Cartimycaf Cuidado
uma vez que nos dedicamos a acompanhar movimentosagivas,

negociar rotas e compor processos de producaodke vi

(PI de apoiador da 22 edicéo do curso)

Nosso desafio € o de inventar, convulsionando opauece estar adormecido,
em vez de inovar sobre o que ja existe e fazer dmisiesmo, com outros homessso €
apoio? Foi o que sempre fiz! E pra chamar assingrag Longe de propor cair em um
niilismo reativo, no qual tudo esta capturado, gnigfos considerar, com Passeti (2012), que
a invencdo esta inacabada, que o apoio constituinacwabado transitorio. Interessa-nos
experimentar modos de ag&o-intervencdo mais fluidesnos modelizados e, sobretudo,
menos tagarelas, exercidos desde um néo lugaseguando Deleuze (2005), é lugar apenas

para as mutacoes.

Pode ser que eu ja ndo seja mais 0 mesmo.
Pode a luz, pode ser, pode céu e pode quanto.
Pode tudo o que puder poder.
S6 ndo pode ser tanto.
Leminski (2013)
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