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N3o tem sido muito estranho, para os que es-
tdo nas mais diferentes frentes de lutas e ac¢des
na defesa de um sistema de saude para todos
— universal, igualitdrio, de qualidade e implica-
do na construc¢do da cidadania — que um dos
temas mais tratados e problematicos na orga-
nizagdo deste, vem sendo o modo como estru-
turam-se e gerenciam-se os processos de tra-
balho, nos distintos tipos de estabelecimentos
que ofertam servicos de satide, essencialmente
comprometidos com a defesa da vida individual
e coletiva.”

No interior das principais correntes envol-
vidas com a Reforma Sanitéria Brasileira, tem
se tomado como eixo que a rede basica deverd
ser um lugar de efetivacdo das praticas de sau-
de que reposicionem o sentido de todo o pro-
cesso de produgdo de servigos e das suas finali-
dades, inclusive redefinindo o lugar dos outros,
visando uma mudanca de direcdo de um siste-
ma hospitalo-céntrico para um rede-basico-cén-
trico.®

Isto advertindo-se, porém, que a nocao de
rede bdsica ndo deve se confundir necessaria-

mente com um espaco fisico, pois pressupde
sim, um espaco de trabalho em saude, e que
diferentemente do hospital, apresenta a possi-
bilidade de menor aprisionamento de suas pra-
ticas a um processo de trabalho médico restrito,
ou mesmo circunscrito no tempo e no evento,
podendo abrir-se, portanto, as mais distintas al-
ternativas de constitui¢do de novos formatos de
producio das ac¢des de saude na atualidade.?

O trabalho em saude para ser eficaz e reso-
lutivo dependerd sempre de certo coeficiente
de autonomia dos agentes responsdveis pelas
acoes clinicas ou de saude publica,® ou seja,
deve-se valorizar intensamente a formacdo de
unidades baseadas em equipes auténomas, do
ponto de vista da gestdo do processo de traba-
lho dentro do conjunto de lemas estratégicos
definidos em politica governamental e social.®

E sabido, pois, que um dos principais segre-
dos para assegurar a qualidade em saude es-
taria na adequada combinagdo de autonomia
profissional com certo grau de defini¢ao de res-
ponsabilidade para os trabalhadores e a recu-
peragdo da pratica clinica assentada no vinculo



profissional/equipe com os usudrios é a manei-
ra pratica de se combinar autonomia e responsa-
bilidade profissional.® A idéia do vinculo prende-
-se tanto a busca de maior eficicia (aumento do
percentual de curas), como a nog¢3o que valoriza a
constituicdo de espagos propicios a producio de
sujeitos auténomos: profissionais e pacientes. Ou
seja, para que haja vinculo entre dois sujeitos, exi-
ge-se a assunc¢do do paciente a condic¢do de sujeito
que fala e deseja e julga, sem o que ndo se estabele-
cerdo relagdes profissional/paciente adequadas.®

Entretanto, tem sido estudado sobre a tendén-
cia corporativa dos profissionais de saude, sobre as
varias modalidades de degradacdo da medicina de
mercado e sobre a burocratizagdo de iniimeras or-
ganizagdes estatais. Todos sdo processos que limi-
tam a capacidade de resolver problemas por parte
dos servicos de satde e infelizmente a alienagdo e
o descompromisso com a cura e com promogao de
saude n3o s3o mais excegdes a regra, ademais os
trabalhadores de satde sdo produtos do sistema
de relagdes em que estdo mergulhados mas, s3o ao
mesmo tempo, produtores deste mesmo sistema.
Sujeito e objeto, no mesmo momento e em todo o
tempo.®

Desta forma, os profissionais de saude partici-
pam da construcdo dos saberes e disciplinas do
seu campo, influenciam politicas e também partici-
pam da estruturagdo do mercado da doenca e s3o
os principais tradutores dos principios gerais de
cada politica para modelos de atengao mais ope-
rativos, além do mais, interagem com a sociedade
contribuindo para a definicao de determinado valor
de uso para a vida.®4

Gongalves,® suscita a reflexdo das praticas de
saude enquanto praticas sociais que se dao em re-
lagao de poder. Desta forma deve-se registrar que
todo saber assegura uma forma especifica de do-
minac3o.®

Evidéncia concreta, ao mesmo tempo, da aliena-
¢do e do poder de que ainda desfrutam médicos e
outros profissionais é o modo como se estruturam
as relagdes transferenciais nos servicos de saude
hoje. Os pacientes para um niimero crescente de

técnicos, acabam reduzidos a condigdo de objeto,
ou algo muito mais préximo ao estado de coisa do
que ao de sujeito.®

Este movimento de reducdo do outro a estado
de objeto somente é possivel em situagdes de gran-
de desequilibrio de poder, ou seja, apenas porque
meédicos e alguns outros profissionais conservam
grande poder diante da impoténcia do “paciente”,
torna-se realizdvel a repeticdo da manobra para re-
duzir o cliente a condicdo de objeto.4 Além do
mais, o trabalhador de satide opera em um espago
de “autogoverno” que lhe da inclusive a possibili-
dade de privatizar o uso deste espaco, conforme o
modelo tecno-assistencial, sem ter de prestar con-

ta do que e do como esta atuando.®

Apesar de n3o ser o objetivo maior deste paper
discutir as distor¢des das préticas de salude e suas
consequiéncias para os consumidores dos servicos
de saude, usudrios portadores de dada necessi-
dade de saude, ndo me parece também desfoca-
do entender as relagdes entre os profissionais da
equipe de saude a partir de compreensdes a res-
peito da autonomia no exercicio do seu processo
de trabalho e do poder derivado do arsenal de sa-
beres especificos e producdo de préticas de saude,
assim como a respeito da identidade dos sujeitos
em jogo.

Por tanto, as unidades de satide sdo locais de
cura (aplicagdo da tecnologia através da atividade),
e por isso mesmo também, um espaco de produ-
¢do, actimulo e transmissdo de poder em meio ao

processo de trabalho.

Falar em tecnologia, é pois, ter sempre como re-
feréncia a temdtica do trabalho; e falar em trabalho
é falar em acdo intencional sobre o mundo na bus-
ca de producio de “coisas” (bens/produtos) — que
funcionam como objetos, mas que ndo necessaria-
mente sdo materiais, duros, pois podem ser bens/
produtos simbdlicos — que satisfacam necessida-
des.)

E interessante reparar que todas as opgdes tec-
nolégicas em satde procuram ler-nos. Portanto,
para ela somos linguagem, e seria interessante ver
como cada uma trabalha com esta linguagem e
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constitui seu campo tecnoldgico, mais pesado ou
mais leve. Isto nos permite pensar o que signifi-
ca constituir as pessoas como linguagem e as re-
lagdes entre pessoas como fonte de riqueza para

o proceder tecnolégico eficaz em satde®. Neste
sentido, as unidades de salide s3o locais de cura
(aplicagdo da tecnologia através da atividade), e
por isso mesmo também, um espaco de producao,
acimulo e transmiss3o de poder em meio ao pro-

cesso de trabalho.

Assim, discutir a tecnologia n3o é pensar equi-
pamento e nem o moderno e o0 novo, mas conectar
o proceder eficaz de determinados saberes e suas
finalidades. Em satde, a tecnologia estd nos dife-
rentes saberes que procuram ler o nosso mundo
humano do ponto de vista da satide e da doenca,
do normal e do patolégico, da vida e da morte, pro-
curando construir procedimentos eficazes de in-
tervencdo nestes processos.” Mas deixando claro
que n3o existe s6 um poder ou sé uma tecnolo-
gia'. Nos espacos de atuagdo das equipes de sau-
de da familia, seja na unidade ou fora da unidade,
os seus sujeitos podem estabelecer relagdes tanto
de cooperagdo como de disputa das propostas. As-
sim, o estar na equipe é atuar através da tecnologia
e do saber visando um resultado, mas num espa-
¢o de enfrentamentos.® Cabe definir entdo, na con-
cepcgao de Merhy,27 o processo de trabalho den-
tro da unidade de satde, como se dard a divisao
técnica do trabalho e como serd a atuagao da equi-
pe multiprofissional

Foucault® é enfatico sobre a nogdo de comple-
xidade que envolve as relagdes de poder, destacan-
do que desde a invencao do panapticon no sécu-
lo XVIII ja n3o se pode confiar em ninguém, pois
o poder é organizado como uma maquina funcio-
nando de acordo com engrenagens complexas, em

que é o lugar de cada um que é determinante.

' Paraesclarecer melhor a nossa questéo utilizaremos a classificagéo

de tecnologia dada por Merhy et al (7): leve (como no caso das
tecnologias de relagdes do tipo producdo, vinculo, autonomizagéo,
acolhimento, gestdo como uma forma de governar processos de
trabalho), leve-dura (como no caso dos saberes bem estruturados
que operam no processo de trabalho em saide) e dura (como nos
casos de equipamentos tecnolégicos do tipo mdaquinas, normas,
estruturas organizacionais).

Transportando esta constatagcdo para as rela-
¢des entre profissionais de saude e seus proces-
sos de trabalho tradicionalmente fragmentado, tal-
vez pensar o quanto é possivel haver de disputa de
poder e as suas possiveis consequéncias disto na
interacdo entre os sujeitos, ou seja, em breve and-
lise dos mecanismos de poder possiveis em uma
Unidade de Saude pensar: como demarcar as posi-
¢des, os cendrios e os modos de agdo de cada su-
jeito/profissional, assim como as possibilidades de
resisténcia e de contra-ataques de uns e de outros.

Sobre a ac3o dos sujeitos, Hall® chama a ten-
¢do de que o que ¢é particulamente interessante, do
ponto de vista da histéria do sujeito moderno, é
que embora o poder disciplinar de Foucault seja o
produto das novas institui¢des coletivas e de gran-
de escala da modernidade tardia, suas técnicas
envolvem uma aplicagdo de poder e do saber que
individualiza ainda mais o sujeito e envolve mais

intensamente seu corpo.

Ruf,® observou em seu estudo sobre a exten-
¢do que possui a rede de correlagdes de forca que
a atengdo primadria no Brasil estd diretamente vin-
culado (comunidade, usudrios de servicos, profis-
sionais de saude, gestores, organizag¢des sociais)
e 0 quanto a mesma tem se constituido como um
grande desafio na condugdo e continuidade de
suas atividades na medida em que as relagdes que
os atores estabelecem entre si sdo relagdes sociais
e de poder.

Sobre poder, Bourdieu®™ reflete que: num esta-
do do campo em que se vé o poder por toda parte,
como em outros tempos n3o se queria reconhece-
-lo nas situa¢des em que ele entrava pelos olhos
dentro, ndo é inutil lembrar que — sem nunca fazer
dele, numa outra maneira de o dissolver, uma es-
pécie de circulo cujo centro estd em toda parte e
em parte alguma — é necessdrio saber descobri-lo
onde se deixa ver menos, onde ele é mais comple-
tamente ignorado, portanto reconhecido: o poder
simbdlico é, com efeito, esse poder invisivel o qual
sé pode ser exercido com a cumplicidade daqueles
que n3o querem saber que lhe estdo sujeitos ou

mesmo que o exercem.
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Foucault® concorda e observa que a questdo do
poder fica empobrecida quando é colocada unica-
mente em termos de legislacdo, de Constituicdo,
ou somente em termos de Estado ou de aparelho
de Estado. O poder é mais complicado, muito mais
denso e difuso que um conjunto de leis ou um apa-
relho de Estado.

O poder disciplinar que se desdobra ao longo
do século XIX, estd preocupado, em primeiro lugar
com a regulacdo e o controle, a vigilancia é o gover-
no da espécie humana ou de populagdes inteiras
e, em segundo lugar, do individuo e do corpo.® O
poder estd envolto no trabalho de cada equipe de
saude, por exemplo, e altera de alguma forma as
individualidades dos trabalhadores/sujeitos.

Ent3o, o poder simbdlico como poder de cons-
tituir o dado pela enunciagdo, de fazer ver e crer,
de confirmar ou de transformar a visio do mundo
e, deste modo, a a¢do sobre o mundo, portanto o
mundo; poder quase magico que permite obter o
equivalente daquilo que é obtido pela forca (fisica
ou econdmica), gragas ao efeito especifico da mo-
bilizag3o, sé se exerce como reconhecido, quer di-
zer, ignorado como arbitrario.(°

Ruf® ainda ressalta no que se refere a atengao
primaria em sadde que as préticas desenvolvidas
por equipes de Saude da Familia estdo imersas em
questdes muito mais complexas do que o “progra-
ma” preconiza. Deve-se, pois, problematizar a pra-
tica dos seus agentes em equipe nao como algo
dado por uma norma ministerial, descolado da di-
mens3o humana, mas como qualquer outra agdo
social sujeita a inimeras questdes que ultrapas-
sam as fronteiras da dimensao técnica dos servi-

¢os de saude.

Nesta direcao Testa(™ explica que o poder se
situa nas organizagdes, aqui compreendidas no
aspecto institucional - isto é, como consolidacao
burocratica de uma organizagdo em geral -, e no
agrupamento de pessoas com interesses comuns,
os atores sociais. Além disso, o autor concebe o
cendrio como espacgo social onde se configura as
relagdes entre atores no desenvolver da agdo, ou
seja, um “campo de forgas”, o qual resulta das ten-
s6es produzidas pelas a¢des de diferentes sujeitos

que se constituem atores (individuais e coletivos)
em pleno processo de ideologizagao do trabalho.

Isto significa para Bourdieu que o poder sim-
bélico nao reside nos sistemas simbdlicos em for-
ma de uma forga ilocuciondria mas que se define
numa relagdo determinada — e por meio desta —
entre os que exercem o poder e os que lhe estdo
sujeitos, quer dizer, isto ¢, na prépria estrutura do
campo em que se produz e se reproduz a crenga. O
que faz o poder das palavras e das palavras de or-
dem, poder de manter a ordem ou de subverter, é a
crenga na legitimidade das palavras e daqueles que
as pronuncia, crenga cuja produgao n3o é da com-
peténcia das palavras, ou seja o capital politico é
uma forma de capital simbdlico, crédito firmado na
crenca e no reconhecimento ou, mais precisamen-
te, nas inumeras operacdes de crédito pelos quais
os agentes conferem a uma pessoa —ou a um obje-
to — os proéprios poderes que eles lhe reconhecem.

O capital pessoal de notoriedade e de populari-
dade — firmado no fato de ser conhecido e reconhe-
cido na sua pessoa (de ter um nome, uma reputa-
¢do, reconhecimento) e também o fato de possuir
um certo nimero de qualificagdes especificas que
s3o a condicdo de aquisicao e da conservagdo de
uma boa reputagio — é frequentemente produto da
reconversdo de um capital de notoriedade acumu-
lado em outros dominios, em particular, em pro-
fissdes que, como as profissdes liberais, permitem

um tempo livre e supdem em certo capital cultural.
(10)

A forma pela qual se constituiram, historicamen-
te o corpo de conhecimentos cientificos, o siste-
ma de normas e a organizag3o corporativa da pro-
fissdo médica ajudam a entender a aquisi¢do mais
forte de certo capital cultural™® quando comparado
com outras profissdes do campo da saude. Com o
nascimento da clinica no século XVIII a autoridade
meédica é reforcada e ja a partir da idade moderna
é institucionalizado o ensino médico e o combate
sistemdtico ao charlatanismo, surgem desta épo-
ca também a concepg¢do da relagdo politica entre
saude e sociedade: a doenca pode ser erradicada
pela recuperagdo da saude do corpo social. A luta
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contra a doenga comega com a luta contra os maus
governos, e nela os médicos devem assumir um
papel de destaque.® Desta forma aparece marca-
damente a redefinicio da medicina como pratica
social através de sua extens3o institucionalizada
para o ambito de toda a sociedade, permeando o
processo politico e econémico de forma peculiar,
dando novos significados a satde e interferindo na
organizagdo das populacdes e de suas condi¢des
de vida.(24

A andlise das politicas de gestao de pessoas por
meio dessa abordagem caracteriza sua utilizagao
como ferramenta organizacional que possibilita o
exercicio do poder disciplinar sobre os individuos.
As novas técnicas e estratégias que os gestores da
forca de trabalho tém utilizado possuem efeito dis-
ciplinador mais abrangente, ja que potencializam a
distribui¢do espacial dos individuos, o controle e a
monitoracao de suas atividades.™

Portanto, métodos que visem a obtencdo de co-
nhecimento, categorizacdo, vigilancia e avaliagao
de individuos s3o considerados ferramentas efe-
tivas para a “docilizagdo” de seus corpos, mes-
mo quando provocam resisténcia.® Essas praticas
disciplinares se constituem em estratégias de po-
der que, por serem formadas pelo conhecimento,
transformam-se em praticas discursivas que tam-
bém regulam a mente e ordenam as emocgdes. As-
sim, como n3o hé afinidade entre discurso, prética
e interesses, o poder também n3o pode ser enten-
dido como uma estratégia Unica, e sim como uma
rede de aliancas mais ou menos estdvel que se
estende sobre um terreno mutdvel de interesses.
Nesse caso, os pontos de resisténcia resultarao na
quebra e reformulac3o dessas aliangas.(

Se, como entende Foucault, as instituicdes de
maneira geral s3o instdncias disciplinadoras de ati-
tudes e comportamentos, os préprios agentes que
as conduzem (no caso os trabalhadores da satide)
estdo nela inseridos sob esse “risco” de terem seus
corpos e mentes disciplinados, docilizados, mas
entendemos que estdo principalmente hum mo-
vimento permanente de luta com/contra isso ou

menor aliena¢do, maior ou menor autonomia, de-

pendendo da perspectiva em que se direciona (pro-
tagoniza) a insercdo no trabalho, operando como
um modo passivo de existir.(®)

A partir desta andlise Campos,® sugere uma
revolugdo no método de gerir um coletivo. No di-
zer do autor algo muito simples, mas com grande
potencial transformador, capaz de instituir outro
padrdo de relagdes humanas nas empresas, orga-
nizagdes e instituicdes. Seria como admitir, expli-
citamente, como uma diretriz com consequiéncias
operativas, que os coletivo organizados tém vdrios
centros motores e mais de uma finalidade e que,
portanto, funcionam segundo, pelo menos, duas

racionalidades diferentes: uma légica para produzir
valores de uso e outra para assegurar a sobrevivén-
cia da organizagdo e a prépria realizagdo financeira,
profissional e pessoal de toda a gente que af tra-
balha ou que dela dependa. No fundo, tratar-se-ia
de uma revalorizacdo do trabalho e do trabalhador
- uma defesa radical do ser humano, nao somente
em sua dimens3o econémica. A reflexdao de que no
campo da saude as relagdes sociais e a convivéncia
entre os seres humanos ndo devem ser ignoradas,
pois sdo percebidas como necessarias e importan-
tes para as relag¢des no trabalho.®
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