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Resumo

Este artigo coloca em analise o cuidado como forma de trabalho na salde. Essa reflexdo
considera os contornos que o campo da salde assume na articulacdo com préticas de
cuidado. Para esse exercicio cartografico, tracam-se trés linhas de discussao: as praticas
de cuidado de si na experiéncia greco-romana; as biopoliticas na Modernidade; e os
enfrentamentos contemporaneos das praticas de cuidado no Brasil a partir da Reforma
Sanitaria. As ferramentas de andlise apoiam-se nas consideracfes foucaultianas sobre
politica, jogos de verdade e tecnologias de si. Essas ferramentas auxiliam a
circunscrever consideragdes sobre a necessidade de posicionar o cuidado no campo da
ética, como experiéncia estética e politica.
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Introducéo

A tematica sobre o cuidado torna-se um campo necessario de analise pelo que
provoca a refletir sobre os contornos que o campo da salde toma quando o cuidado
passa a ser um conceito organizador das formas de trabalho na salde. Nesse sentido,
opta-se por um caminho de discussdo que se inicia nas formas de construcdo da relacéo
entre cuidado e saude, nas modificagdes que essas praticas e conceitos sofrem de acordo
com alguns marcadores temporais, para, entdo, se encaminhar a reflexdo sobre os
enfrentamentos contemporaneos das praticas em saude.

A linha inicial de reflexdo volta-se para a necessidade de situar a saude nédo
como um objeto natural da ciéncia, e sim como um acontecimento que a torna tanto

legivel quanto real no que tange as préaticas de cuidado e as politicas publicas. Isso
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significa contornar sua evidéncia histérica e analisar contextos teoricos e praticos aos
quais se associa, ou seja, percorrer um solo de instauragdo de um conjunto de
regras/normas que se apoiam em instituicGes religiosas, juridicas, pedagogicas,
psicologicas e médicas e que, portanto, tragam possibilidades de praticas de cuidado em
saude. Isso significa considerar a correlagdo em uma cultura entre campos de saber,
tipos de normatividade e formas de subjetividade. Colocar em andlise o cuidado
mediante sua articulagdo com a salude ampara-se na consideracdo de uma relagdo
agonistica entre esses objetos. Agonistica, na medida em que se trata de jogos, de
formas de governo de si e do outro (FOUCAULT, 2008). Agonistica porque se refere
aos modos como distintos objetos passam a ser articulados a partir de relac6es de forca.
Né&o se trata de uma forma de submissédo de um objeto ao outro, e sim de uma conexao
de heterogeneidades. Essa conex@o de heterogeneidades torna-se autoexplicativa e
autoevidente, borrando os contornos do que outrora marcava uma diferenca em termos
de fronteiras. Esse borramento de fronteiras acaba por tornar a relacdo entre os objetos
naturais e, portanto, sem historia.

Dessa forma, parte-se da salde como uma experiéncia ético-politica na
Antiguidade Classica; salta-se para a Modernidade, que a objetiva como foco de
investimentos biopoliticos; e chega-se na contemporaneidade, em que encontramos 0s
enfrentamentos no sistema de salde entre uma logica normativa/técnica e uma logica

ética/estética

Quando o cuidado torna-se uma afirmacao de liberdade

A reflexdo sobre o cuidado parte da analise que Foucault (1984, 1985) faz sobre
certa arte da existéncia que se delineia na experiéncia greco-romana da Antiguidade
Cléassica. O autor ndo se ocupou em perscrutar uma estrutura do cuidado, uma ontologia
do cuidado, mas voltou-se para ele como uma raridade, como um acontecimento que se
produz de acordo com determinados “jogos de verdade”. Estes acabam por conformar
certo tipo de experiéncia que ndo € Obvia, tampouco evidente, mas que se torna tdo
comum aos olhos que ndo é mais possivel percebé-la como descontinuidade (VEYNE,
2008). O percurso que Foucault (1984, 1985) faz torna importante, na medida em que
aponta a relacdo que se estabelece entre cuidado de si e estética, cuidado de si e
substancia ética, ou seja, como certas praticas de si tornam-se um vetor mediante o qual
“o ser se constitui historicamente como experiéncia” (FOUCAULT, 1984, p. 13).
Trata-se de mirar os procedimentos que tornaram o cuidado de si uma préatica necessaria

para a constituicdo de si mesmo. A aproximacao dos cuidados de si com a saude da-se
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como parte dessas estratégias. Neste caso, ao apresentar a conformacéo de praticas de
cuidado relativas ao corpo, aos prazeres, Foucault (1985) indica que, fundamentalmente,
se tratavam de “praticas refletidas e voluntdrias através das quais os homens ndo
somente se fixam regras de conduta, como também procuram se transformar, modificar-
se em seu ser singular e fazer de sua vida uma obra que seja portadora de certos valores
estéticos e responda a certos critérios de estilo” (FOUCAULT, 1985, p.18).

E importante considerar que essas ideias do autor percorrem um solo de distintas
praticas produzidas na Antiguidade Classica, durante o periodo de IV A.C. até IV D.C.
Tais acgdes, que Foucault (2010) nomeou de tecnologias do eu, aparecem de formas
diferentes na experiéncia grega e romana. Na primeira, as formas de relacdo consigo
organizavam-se como uma arte, como uma estética da existéncia, e ndo se encontra, nos
textos analisados pelo autor, referéncia a salde especificamente, e sim a vida. A vida
como uma forma apolinea do viver, a busca por uma perfeicdo do ser. J& na experiéncia
romana, emerge uma forma de relacdo consigo que Foucault (1985) considera como
uma cultura dos cuidados de si. Esta cultura de cuidados, como um conjunto de praticas
de relacdo consigo (que envolviam dietéticas e regimes), apontava uma relagcdo com a
salde, na medida em que o sujeito deveria se tornar um médico de si mesmo como
modo de prolongamento da vida.

Esse deslocamento de uma estética da existéncia para um cuidado da existéncia,
entretanto, tem pontos em comum que se preservam nesses primeiros séculos: o
principio de que se ocupar de si antecede o conhecimento de si, ou seja, € preciso um
trabalho exaustivo sobre si, sobre o corpo, para entdo conhecer a si mesmo; o0 governo
ético de si mesmo € prerrogativa para 0 governo do outro. A ética aqui se apresenta
como uma forma de conduzir a prdpria conduta frente a um conjunto de codigos morais.
Essa forma de conducdo ndo se restringe a uma submissdo ao codigo, mas a uma relacao
de negociacdo, de agonismo. Nesta analise, toma-se como subsidio para a discussao a
emergéncia, na experiéncia romana, de uma cultura do cuidado produzida por uma ética
da existéncia e de formas de governo de si e do outro.

A agonistica entre cuidado e satde conformadas por uma experiéncia ética acaba
por configurar um campo visivel e enuncidvel de relacdo do sujeito consigo mesmo.
Esse campo de visibilidade e enunciabilidade estabelece uma articulagéo entre a satde e
0 corpo mediante um conjunto de tecnologias do eu (FOUCAULT, 2010). A articulagéo
entre salde e corpo deveria ser estabelecida a todo momento como um regime da vida,
atentando-se para aquilo que circunda o corpo tanto nos seus efeitos positivos quanto
nos negativos. Cada componente constitutivo dessa relagcdo encontrava-se “afetado por
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um valor dietético ou terapéutico” (FOUCAULT, 1985, p. 107). Esse ocupar-se de si,
por meio da aprendizagem de formas de cuidados de si, era uma estratégia para o sujeito
tornar-se um conselheiro de si mesmo no que tange a satide e aos regimes da vida.

Nesse caso, salde como um conjunto de praticas de si, de cuidados de si,
objetivava que se tentasse afirmar a propria liberdade do sujeito frente aos codigos
morais e que esse sujeito desse a propria vida uma forma tal em que poderia reconhecer
a si mesmo e ser reconhecido em uma determinada comunidade. Isso significava, para o
mundo grego-romano, uma forma de relagcdo consigo baseada em principios éticos. O
trabalho ético nessa experiéncia voltava-se para a determinacdo de uma substancia ética,
a qual o sujeito deveria tornar matéria principal de sua conduta; para tanto, era
necessario um trabalho continuo sobre si mesmo, bem como uma finalidade para suas
acOes — “a ética como pratica racional da liberdade girou em torno desse imperativo
fundamental: cuida-te de ti mesmo” (FOUCAULT, 2004, p. 268).

Essas formas de ocupar-se de si tinham como efeito a interrogacdo permanente
sobre o0 que se faz e como se faz, no que tange aos modos como isso incide sobre outras
acOes possiveis, bem como um espaco de reconhecimento de si e do outro, como prética
politica. Com isso, as préaticas de saude ndo se encontravam propriamente em acdes que
um outro imprimia sobre o corpo do proprio sujeito, mas em agfes que 0 sujeito
estabelecia na relacdo consigo mesmo para melhor relacionar-se e governar o outro.
Essas a¢des ndo tinham como campo de justificativas um dominio bioldgico; tratava-se
muito mais da ordem de uma filosofia da existéncia, ao correlacionarem préaticas de
cuidados alimentares e exercicios fisicos com praticas de reflexdo (FOUCAULT, 1985).

O cuidado com o corpo era uma forma de cuidado de si. Cuidados de si como
modo de intensificagdo de uma relagdo consigo e com o outro, um tipo de experiéncia
tanto privada quanto civica/politica: “o corpo era submetido a uma dietética que tinha
por objetivo a sua superacao e sua transcendéncia como prova de habilitacdo para a vida
publica [...] o corpo possuia sempre um valor simbolico [...] legitimava-se para a vida
politica” (ORTEGA, 2008, p. 43). O cuidado de si adquiria uma dimensdo em que o
individuo tomava a si préprio como objeto de conhecimento e campo de acdo para
transformar-se, ou seja, ter cuidados consigo tratava-se de uma arte da existéncia que
fundamentava a propria necessidade do cuidado, assim como direcionava 0 proprio
desenvolvimento individual e coletivo que almejado: “um desafio aos modos de
existéncia prescritos, uma forma de resisténcia cultural, uma vontade de demarcacéo, de
singulariza¢do, de alteridade” (ORTEGA, 2008, p.20).
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O cuidado de si na Antiguidade Classica torna-se um imperativo que toma forma
de atitude, de maneira de comportar-se, impregnando formas de viver diante de
procedimentos, préaticas, receitas refletidas, desenvolvidas, aperfeicoadas e ensinadas,
mas sempre como uma condi¢ao para uma pratica €tica/politica, “o cuidado de si ¢ em si
mesmo ético; porém, implica relacdes complexas com 0s outros, uma vez que esse éthos
da liberdade ¢ também uma maneira de cuidar dos outros” (FOUCAULT, 2004, p. 270).
Isso pode ser correlacionado ao que escreve Arendt (1989) sobre a importancia da
esfera publica, de um espaco comum de trocas onde 0s sujeitos se ddo a conhecer no

espaco da politica. Nas palavras dessa pensadora,

para o individuo, viver uma vida inteiramente privada significa, acima de
tudo, ser destituido de coisas essenciais a vida verdadeiramente humana: ser
privado da realidade que advém do fato de ser visto e ouvido por outros,
privado de uma relagdo objetiva com eles decorrente do fato de ligar-se e
separar-se deles mediante um mundo comum de coisa, e privado da
possibilidade de realizar algo mais permanente que a prépria vida [...] o
homem privado ndo se da a conhecer, e portanto é como se ndo existisse (p.

68).

Quando o cuidado se torna um mecanismo de controle

Das praticas em salde como forma de cuidado de si voltada para uma condi¢éo
ética/politica de existéncia na esfera publica, migra-se para as condigdes que
transformam a saude em auséncia de doenga, constituida como um dominio de governo
das populagdes mediante estratégias médicas. De uma ética da existéncia na
Antiguidade Classica, salta-se para uma ética normativa na Modernidade. “Foi no
momento em que o Estado comegava a praticar seus maiores massacres que ele
comegou a se preocupar com a saude fisica e mental dos individuos” (FOUCAULT,
2003, p. 318).

Essa ruptura na discussdo de quase dez séculos da-se em razéo da necessidade de
marcar uma descontinuidade que aponta para a ndo-evidéncia da relacdo entre cuidado e
satde e das modificacbes que afastam a salide de uma experiéncia ética. E importante
frisar que esse afastamento, em certa medida, é tributario daquilo que o cristianismo
produz como hermenéutica do sujeito, porém com novas conexfes. A hermenéutica de
si inaugurada pelo cristianismo cria uma racionalidade em que o conhecimento de si ira
anteceder o ocupar-se de si (FOUCAULT, 1987). Esse tipo de procedimento afasta a
experiéncia de si da relagdo com a politica e da relagdo com a ética. Ocorre uma
intensificacdo da relagdo consigo descolada da relagdo com o outro, uma tecnologia de
interiorizagdo em que 0 outro se torna um guia, um agente regulador da conduta do

sujeito. Essa intensificacdo da relagdo consigo potencializa os codigos morais, as
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prescricdes de conduta, portanto, acentua a necessidade do conhecimento de si, da
decifracd@o de si para melhor controlar a propria conduta. O corpo agora é a morada do
pecado, o corpo é colocado em relacdo com a moral, portanto, objeto que ndo deve ser
privilegiado. A ética é separada da politica e a relagdo do sujeito consigo mesmo se
basear-se-a em uma légica de subserviéncia ao dogma.

Essa heranca de interiorizacdo, de individualizacdo, de separacdo entre alma e
corpo e de subserviéncia encontrara na Modernidade outra forma de expresséo e
producdo de subjetividades. A questdo colocada agora é considerar ndo mais o humano
como um “ser politico”, mas o humano como “ser” sobre o qual a politica recai. Isso
significa pensar nos procedimentos e técnicas que migram a salde de uma relagédo
consigo (cuidados de si) para uma relacdo entre Estado e individuos (controle das
populacdes), encontrando no discurso médico uma oferta de servicos (FOUCAULT,
2008).

A relacdo entre o que se produziu como uma hermenéutica de si na experiéncia
cristd e o “ser” sobre o qual uma politica recai, engendrado posteriormente na
Modernidade, é possivel quando, aos olhos do poder politico, o individuo se torna
aquilo que pode e deve ser pensado. Da intensificacdo da interioridade, utiliza-se a
individualizacdo da experiéncia como elemento a ser governado. A emergéncia do
individuo é tributaria de um conjunto de lutas politicas que tornam a sociedade moderna
uma sociedade do direito, o direito dos individuos. Essa entrada do individuo nos jogos
de verdade é possivel quando o direito passa a conformar uma sociedade da norma na
modernidade.

Essa conformagdo de uma sociedade da norma encontra no mecanismo politico
de um Estado de Seguranca sua possibilidade de controle. Da garantia do territorio,
migra-se para a garantia de seguranca: seguranc¢a do imprevisto, do risco, do acidente.
“O Estado que garante a seguranca ¢ um Estado obrigado a intervir em todos os casos
em que a trama da vida cotidiana é rompida por um acontecimento singular,
excepcional” (FOUCAULT, 2010a, p. 172). Para garantir a seguranga, foi necessaria a
introdugdo de procedimentos de diferenciacdo dos individuos. Desse modo, 0S jogos
politicos passam a operar em dois niveis: no individual e na populagdo. O individuo,
essa forma intensificada anteriormente, passa a ser localizado no conjunto da populagéo.

A relacdo entre individuo e populacdo se estabelecera mediante mecanismos de
corte, de separacgdo, de taxionomias que conformam a populacdo. A populacdo torna-se
estatisticamente normatizada pelos processos de categorizacdo individuais: familia,
crianca, mulher, idoso, trabalhador, doente, desempregado. Essas figuras serdo tomadas
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e investidas de acordo com 0 modo como se relacionam com um Estado de Seguranca,
ou seja, a cada uma dessas categorias sociais, se estabelecera um conjunto particular de
estratégias de governo. Essas estratégias de governo, que articulam uma relagdo entre
individuo e populagdo, encontram nas formas de investimento no viver ou no deixar
morrer uma razdo de Estado. A razdo de Estado como justificativa de um poder que se
exerce no nivel das formas de viver, um biopoder, é possivel, pois coloca a seguranca
em conex&o com a norma. E na justificativa da defesa e seguranga para o viver que uma
sociedade da norma se torna operacionalizvel.

Essa normalizacdo da sociedade tem como forma de articulagdo um fendmeno
que Foucault (2010b) considerou como “medicalizagdo geral da existéncia” (p.160). A
medicalizacdo da existéncia retoma o que, na emergéncia da hermenéutica do eu, foi
investido: o conhecer. O conhecer assume uma configuracdo de vontade de saber néo
mais especifico e restrito a interioridade do individuo, mas estendido para a relacdo
entre os individuos, entre os individuos e as coisas. Essa vontade de saber conforma-se
de modo medicalizante quando, das diferenciacfes entre o licito e o ilicito do discurso
do direito, passa a se organizar um pensamento do normal e do anormal. A norma néo
reside exclusivamente no juridico; a norma torna-se norma justamente porque, mediante
0s jogos de verdade do normal e do anormal, passa a articular-se com o juridico. N&o se
trata mais de um mecanismo punitivo do ilicito, mas um procedimento de corre¢éo, de
transformacdo do individuo. Essa relacdo entre a norma e o direito em um Estado de
Seguranca conforma o que foi supracitado como uma razdo de Estado que se exerce
sobre o fazer viver ou o deixar morrer.

Neste caso, a emergéncia da figura do Estado da-se mediante a irrupgdo de um
conjunto de praticas politicas diferentes — juridicas, médicas, policiais — que se projetam
em direcdo da objetivacdo do Estado. A razdo de Estado conforma-se pela zona de
vizinhanca que essas distintas praticas comecam a estabelecer entre si e que acabam por
densificar, atualizar um campo de justificativas, teorias, gramaticas, objetivos que
tomam como foco o problema das populacGes. Nesse arranjo, emerge tanto a forma de
objetivacdo da populacéo quanto aquilo mesmo que a objetiva: o proprio problema.

As justificativas para o fazer viver — correcdo, transformagdo —, bem como as
justificativas para o deixar morrer — estado de excecdo —, encontram na saude um dos
elementos de governo. A saude, entdo, deixa de ser um procedimento ético/estético de
constituicdo de si para tornar-se uma estratégia de governo de um Estado de Seguranca
por meio de um discurso medicalizante/normatizante: “o que o Estado propde como
pacto com a populacdo é: Vocés estardo seguros [...] Vocés estdo doentes? Terdo a
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seguridade social. Ndo tém trabalho? Terdo um seguro-desemprego! H& um vagalhdo?
Criaremos um fundo de solidariedade! Ha delinquentes? VVamos assegurar-lhes a sua
correcdo, uma boa vigilancia policial!” (FOUCAULT, 2010a, p. 172).

A articulagdo entre Estado e Medicina acaba por aproximar a salde de um
campo de politicas de governo e afasta-la da articulagcdo com o cuidado. A agonistica
agora sera entre razdo de Estado, populacdo e saude. A salde entra nesses jogos de
verdade definidos por um discurso médico.

O problema da populagdo emerge na Modernidade em razdo de modificagdes no
campo social: industrializacdo, urbanizacao, formacao de Estados Nacdo, entre outros
acontecimentos que acabam por criar a necessidade de uma economia politica, de uma
forma de governo baseada em uma logica de Estado de Seguranca. A formacdo de
Estado depara-se com essa urgéncia histérica: o problema das popula¢fes em seu
conjunto. O problema das populacBes surge em razdo de taxas de natalidade,
morbidade, mortalidade, habitacdo, pobreza, trabalho, efeitos de conjunto que acabam
por pressionar politicas de Estado como forma de resposta a essas questdes sociais. A
racionalidade que se conforma na Modernidade é a de fazer viver ou deixar morrer,
como ja foi escrito. Esse fazer viver ou deixar morrer encontra na formulacdo de
politicas publicas uma estratégia de governo. Isso significa uma forma de governo
baseada no controle, na vigilancia, na regulamentacéo, em tipos de normatividade, em
um procedimento geral de medicalizacdo da vida (FOUCAULT, 2008).

A Medicina, na Modernidade, principalmente em razdo da emergéncia da
ciéncia como lugar de verdade, acaba por assumir um dominio estratégico nessas
formas de governo das populagbes. A Medicina torna-se uma oferta de servicos ao
Estado, mais em sua forma de Medicina Social do que de uma Medicina Cléssica (LUZ,
1988). A primeira volta-se para as questdes de higiene social, e a segunda, para 0 corpo
organismo. Porém, a marca que constituira essas diferentes configuracbes medicas € um
modelo biomédico, que encontra na auséncia de doencas sua justificativa, bem como
sua necessidade.

A auséncia de doencas torna a Medicina Social ndo uma estratégia de construgado
de condigcbes de um espaco comum de trocas, mas de vigilancia, controle e regulacdo
dos habitos e comportamentos coletivos. Torna-se uma policia médica que
esquadrinha/divide o corpo social: aqueles em que se investiria para se viver e aqueles
que se deixaria morrer. A Medicina Social ndo tinha como foco direcionar as agdes de

governo para a melhoria das condicbes de vida, e sim orientar formas de
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separacao/confinamentos/segregacfes que evitassem a contaminacdo do conjunto da
populacdo. As acOes sanitarias eram de cunho higienista/eugenista.

A auséncia de doencas para a Medicina Cl&ssica, por outro lado, torna-se a
possibilidade de a ciéncia médica ocupar o lugar que antes a figura de Deus ocupava. A
Medicina Classica comeca a engendrar a possibilidade e necessidade de afastamento da
morte. O registro da existéncia passa a ser o corpo bioldégico em uma esfera privada e
ndo mais um corpo simbolico em uma esfera publica. As tecnologias médicas aqui se
referem ndo a uma dimensdo do cuidado de si, mas a intervenc@es técnicas sobre um
corpo fisico. O corpo perde sua dimensdo simbdlica, que permitia a constituicdo do
sujeito em uma relacdo consigo e com 0 outro, e passa a ser uma materialidade
exclusivamente bioldgica para a qual o “eu” s6 existe para cuidar do corpo (ORTEGA,
2008). O bioldgico, na medida em que se conforma como espaco do visivel, do
empirico, do controlavel, passa a ser a matéria de investimentos de governo. Essa
materialidade permite ao discurso biomédico ascender a um status de verdade.

Os procedimentos biomédicos tanto criam um conjunto de estratégias voltadas
para o individuo-corpo, ampliando aptiddes e melhorando suas condicGes de utilidade,
qguanto forjam tecnologias voltadas para a populacdo-espécie, controlando taxas de
natalidade, mortalidade e morbidade, niveis de salde e longevidade, ou seja, sdo
estratégias epidemioldgicas e sanitarias. A questdo que desponta aqui é que nenhuma
dessas formas tem como principio uma relagdo ética/politica, na medida em que, na
primeira, € forjada a experiéncia de uma existéncia privada — o individuo na relacao
com 0 Seu corpo-maquina — e, na segunda, a experiéncia é de uma existéncia da massa
andbnima, pois a populacdo perde seu potencial de coletivo, de pluralidade e
singularidades e adquire a forma estatistica, taxiondmica (FOUCAULT, 1999).

A salde torna-se nesse quadro um dos focos de tecnologias politicas, uma
estratégia de controle do conjunto da populagdo, ndo mais como uma estética da
existéncia, mas como norma para existéncia do conjunto. O discurso biomédico torna-se
uma das ferramentas que contribuem para o projeto moderno de lapidar marmore bruto,
ou seja, saude como estratégia de progresso que liberta 0 humano de suas condicdes de
humanidade, como a morte, por exemplo, e apresenta efeitos de hegemonia e eugenia
social. Essa racionalidade biomédica apoia-se e justifica-se em exigéncias de regulacéo
voltadas para a tematica da espécie, da descendéncia, da salde da populacédo, da saude
da raga, e reforca-se com investimentos politicos na solidez da instituicdo familiar,

salvacdo da sociedade, adestramento individual e disciplina dos comportamentos. 1sso
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conforma o que se nomeia de um racismo biologizante: fazer viver ou deixar morrer,
amparando-se na saide como auséncia de doenca.

Esses jogos de verdade sdo modos de constituicdo histérica das diferentes
formas de subjetividades. O racismo biologizante, ao produzir verdades, forja como
correlato certas subjetividades. A relacdo consigo das praticas de cuidado de si greco-
romanas, que engendrava um sujeito ético-politico, transforma-se em uma relacao

consigo das praticas disciplinares e biopoliticas, que produzem o sujeito da norma.

Quando a saude se amplia: o cuidado como tecnologia da reforma sanitéria

Mas 0 mais caracteristico € 0 momento em que a densificagdo se produz; ndo
h& uma tomada de forma, pelo contrario: €, antes, como que um desprender.
Num momento ndo havia nada, a ndo ser uma grande coisa chata que se
distinguia vagamente [...] E, entdo, no lugar ocupado pelo grande aquilo-que-
é-Obvio, aparece um pequeno objeto de “época”, estranho, raro, exotico,
jamais visto (VEYNE, 2008, p. 255).

As préticas de liberdade produzem possibilidades de desterritorializacéo, ou seja,
sdo movimentos centrifugos de ndo-escravidao, sdo outras formas de jogar nos préprios
jogos da verdade. Isso significa considerar que s6 existem relacfes de poder onde ha
possibilidades de resisténcia. As préaticas de liberdade sdo formas de resisténcia —
resisténcia a maneira de interpelacdo dos jogos de verdade e das estratégias politicas. A
recusa ndo é em relacdo ao jogo da verdade, mas ao modo de jogar. Entretanto, a
producdo de outras regras modifica o proprio jogo. O objeto raro, estranho, emerge
justamente dessas novas configuracdes dos jogos de verdade, das praticas politicas; “se
as praticas vizinhas se transformam, se os limites do vazio se deslocam”, a raridade
aparece (VEYNE, 2008, p. 259). O que aqui se refere como objeto raro é justamente a
emergéncia do cuidado no proéprio territério da norma biomédica. O cuidado, tanto
como materialidade quanto como conjunto de praticas que o fazem ser cuidado, passa a
ser olhado como um movimento centrifugo no campo da salde, como outro modo de
jogar.

A partir da segunda metade do século XX, emergem, no campo da salde,
acontecimentos que comegam a alargar as fronteiras do que na Modernidade se criou:
taxas cada vez mais crescentes de mortalidade e morbidade, aumento das desigualdades
e precariedades sociais. Esses acontecimentos, na realidade, s&0 uma resposta aos
efeitos do projeto moderno. A saude comeca a articular-se a possibilidades e condicdes
de vida e para o viver, ampliando a nogdo que a constituia como auséncia de doengas —
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Informe Lalonde, 30* Assembleia Mundial de Saide, Declaracdo de Alma-Ata, entre
outros eventos organizados pelo campo da saude (BUSS, 2003). No Brasil, na década
de 1970, engendra-se um movimento nomeado de Reforma Sanitéria, que acaba por
tracar na década seguinte os principios doutrinarios e organizativos do Sistema Unico
de Saude (SUS), que vem ndo apenas com o objetivo de curar doencas, mas

fundamentalmente de modificar as condi¢des sociossanitarias da populagéo:

Art. 3°. A salde tem como fatores determinantes e condicionantes, entre
outros, a alimentacdo, a moradia, 0 saneamento basico, 0 meio ambiente, o
trabalho, a renda, a educacdo, o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e
Servigos essenciais; 0s niveis de salde da populagdo expressam a organizagao
social e econdmica do Pais (BRASIL, Lei 8080, 2009, p. 1).

Isso se torna possivel quando o sistema de salde conforma como estratégia a
diminuicdo das desigualdades sociais mediante praticas de cuidado voltadas para a
promocdo, protecao e recuperacdo da saude. Saude torna-se um dispositivo ndo de um
racismo biologizante, mas de condic¢des de acesso a cidadania. Considerar a satide como
um dispositivo é inscrevé-la em uma rede que liga pontos e os entrecruza em uma
trama. Essa trama, seguindo algumas ideias de Foucault (2009), diz respeito ao modo
como o mundo se experimenta espacialmente. Um espaco definido pelas relagdes de
vizinhanca entre pontos e elementos. Um espaco experimentado e circunscrito em
termos de posicionamentos na rede, na trama. “Estamos em uma época em que o espago
se oferece a nds sob a forma de relagdes de posicionamentos” (FOUCAULT, 2009, p.
413). O que interessa ao autor e a esta discussdo € que alguns posicionamentos tém a
propriedade de estar em relacdo com outros, subvertendo, invertendo, neutralizando o
que em principio parece designado como relagcdes — salde e doenca, por exemplo.

Os dois tipos de propriedades apontados por Foucault (2009) dizem respeito a
utopia e a heterotopia. A primeira abrange espacos fundamentalmente irreais, é o
inverso de uma sociedade, uma espécie de contraposicionamento: o SUS circunscreve
um espaco de utopia. Quanto ao segundo tipo — heterotopias —, o autor refere um lugar
“absolutamente diferente de todos os posicionamentos que eles refletem”
(FOUCAULT, 2009, p. 415), lugares que estdo fora dos lugares, embora sejam
localizaveis. As heterotopias sdo, nesse sentido, espacos diferentes, uma contestacdo ao
mesmo tempo mitica e real do espago em que a vida acontece. Neste caso, 0 cuidado
passa a posicionar-se como um espaco de heterotopia. 1sso porque, segundo alguns dos
principios que Foucault (2009) aponta, 0 mesmo € sempre variado, tem um
funcionamento distinto, de acordo com a comunidade que o tece, tem o poder de

justapor em um s lugar espagos e posi¢Oes distintas, pde-se a funcionar em
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experiéncias de ruptura com o tradicional, tem um sistema de abertura e fechamento
simultaneamente, tem em relacdo aos outros espacgos e posicionamentos uma funcéo,
seja ela de denuncia ou de criagéo.

A Reforma Sanitéria, no Brasil, constitui-se por um conjunto de préticas de
negociacdo do agir frente aos codigos que organizavam as condutas, as prescri¢oes, 0s
focos, os investimentos no campo da saude e das condi¢des de vida. Foi uma préatica
inventiva e ndo-submissa aos jogos de verdade que se produziam no campo da salde,
um espaco de heterotopia. Se considerada como um conjunto de préticas inventivas, a
Reforma Sanitaria torna-se uma possibilidade de pratica de liberdade e, como tal, uma
condicdo ontoldgica para a ética na salde. Aponta-se como pratica inventiva, na medida
em que se trata de um processo de atualizacdo de distintas virtualidades/heterotopias,
que ao se deslocarem acabam por criar novas zonas de vizinhanca e, com isso, novas
formas de objetivacdo na salde. Essas virtualidades/heterotopias distintas comecam a
densificar-se nas comunidades de base eclesiais, nos movimentos sociais (negros,
homoafetivos, feministas, donas de casa, indigenas) e de trabalhadores da saide. Na
convergéncia desses processos de territorializacdo, a Reforma Sanitéria torna-se um
movimento centrifugo no proprio campo biomédico.

A centrifugacdo acontece justamente pelas tecnologias que comecam a despontar
como qualificativos de uma reforma na salde. Entre essas tecnologias, o cuidado passa
a assumir uma centralidade, na medida em que se objetiva agdes em saude como “um
agir que o afaste da referéncia da interveng¢do e o aproxime da nogdo de cuidado”
(GUZARDI; PINHEIRO, 2006, p. 37).

Uma das marcas do SUS é justamente igualar direito a saide com o direito a
vida. Ao situar esse registro do direito, traz para o campo da saude a figura da
cidadania, e ndo apenas da norma, ou seja, em certo sentido, o SUS retoma aquilo que
foi apontado sobre a Antiguidade Classica — que saude é uma condic¢do para a cidadania,
uma pratica politica —, a0 mesmo tempo em que se conforma como estratégia biopolitica
quando suas condigdes de possibilidade se encontram nas objetivacGes de um discurso
juridico — “Art. 2°. A saude € direito fundamental do ser humano, devendo o Estado
prover as condi¢des indispensaveis para o seu pleno exercicio” (BRASIL. Lei 8080,
2009, p. 1). Essa zona de vizinhanga — cidadania e norma no campo da salde — passa a
engendrar um conjunto de praticas que objetivam o cuidado como uma tecnologia na
satde. A materializa¢do do cuidado, distintamente do que ocorria na experiéncia greco-
romana, assume uma condicdo ndo especificamente de ocupar-se de si mesmo, mas de o
Estado ocupar-se da populagdo como correlata da cidadania. O exercicio é de um Estado
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que prové as condicOes para a cidadania, e ndo de certa relacdo consigo que torna o
sujeito cidadao.

O sistema de abertura e fechamento das heterotopias justamente possibilita
pensar que esses novos posicionamentos — cidadania/saude/Estado/populagdo — tanto
isolam guanto tornam penetravel o espaco da saude. A abertura e fechamento produzem
relacGes entre os posicionamentos em termos de obrigacdo: direito e dever. Porém,
COMO € um espago outro, ou seja, em que hd uma inversdo, uma subversdo, a relacéo de
cuidado ir4 criar outro tipo de trama, de combinacGes, de rede, o que ndo
necessariamente se encontra no espaco da saude, mas que é localizavel como
experiéncia de saude.

A agonistica agora se estabelece entre os enfrentamentos de uma biopolitica que
investe no viver, segundo critérios normativos, e as tecnologias de cuidado que
investem na cidadania, segundo critérios éticos. Quando disposta como objeto da
biopolitica, a saude encontra nas tecnologias de controle da populacdo suas formas de
intervencdo. Quando correlata da cidadania, a salide encontra nas tecnologias éticas suas
formas cuidado. O problema reside justamente em que essas conformacbes se
encontram no mesmo campo — salde — e se amalgamam no cotidiano. Dizer que se
encontram no mesmo campo nao € renunciar a uma heterotopia; pelo contrério, é
considerar que, no campo da saude, é possivel criar espécies de lugares fora dos lugares.

Neste caso, as praticas de saitde como um imperativo “cuida de si mesmo” sao
atos de reforcar uma racionalidade da saude que contribuiu com o modo de destituir o
sujeito de coisas essenciais a vida, forma pela qual o sujeito ndo se da a conhecer. Sdo
acOes de privacdo da condicdo de viver em um espaco comum de trocas e da
possibilidade de realizar algo mais permanente que a propria vida, ou seja, € privar o
sujeito da constituicdo de si como uma arte da existéncia.

O que se quer apontar com isso € que, ao tornarem a satde um direito do cidad&o
e um dever do Estado, as tecnologias de relacdo consigo e com 0 outro se
operacionalizam segundo principios normativos, como € o caso, por exemplo, das
praticas de prevencdo. As praticas de prevengdo sdo tecnologias despoticas (ROSE,
2001) quando regulam as formas de conduta, os habitos da popula¢do, como
contrapartida ao direito de acesso a saude. Investem na necessidade de seguranca
epidemioldgica. Sob uma ameaga epidemioldgica, as praticas em salde organizam as
relacfes cotidianas e investem no nivel da responsabilizacdo. O sujeito deve tornar-se
senhor de si mesmo, governar a si mesmo, ndo para melhor governar a polis, mas para
minimizar os efeitos da vida na polis.
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Em contrapartida, ao defrontarem-se com o direito, as tecnologias do eu
comecam por forjar outro campo de necessidades que “ampliam” as necessidades do
que se toma por salde. A experiéncia ordinaria de salde, produzida pelo campo da
normatizacao da saude, provoca desprendimentos do imperativo “cuida de ti mesmo!”
para o “como cuidar de si mesmo?”. Esse “como cuidar de si mesmo” ¢ uma forma de
posicionar-se frente & norma, frente ao direito. E uma modalidade inventiva de relagio
consigo. O inventivo reside justamente na emergéncia de formas de cuidado de si que
escapam permanentemente aos jogos de verdade do cuidado como um imperativo da
norma — sao heterotopias no campo da salde. S&o experiéncias agenciadas por

combinacgfes que ndo a série risco/epidemia/terapéutica/sadde.

Poténcias...

A experiéncia ética do cuidado de si reside na abertura para a mobilidade das
relacBes de poder que criam poténcias de diferenciacdo, e ndo apenas submissdo a
norma. Essas poténcias de diferenciacdo sdo formas micropoliticas de praticas de
liberdade. O cuidado de si no campo da salde, mediante um exercicio ético, estabelece
uma forma singular de relacdo consigo que passa necessariamente pela interrogagédo de
como certas regras de conduta implicam a relacdo com o outro. O cuidado de si passa a
constituir-se como regra facultativa (DELEUZE, 1992) que permite ao individuo e/ou
coletivos modificarem a si mesmo.

A propria Reforma Sanitaria foi uma experiéncia ética; entretanto, os jogos de
captura das relacBes de poder acabam por tornar um acontecimento uma norma, um
conjunto de prescrigdes morais, uma biopolitica. Nesse caso, o cuidado de si assume
uma condicdo de vetor de praticas de liberdade, ou seja, uma poténcia que provoca
aquilo que é capturado quando ndo investido como imperativo. A mobilidade das
relacbes de poder encontra no cuidado de si, como experiéncia ética, uma forma
afirmativa da vida. A afirmacdo da vida é uma condicdo para a diferenciacao.
Diferenciagdo nao no sentido de individualizagdo, e sim de um campo de experiéncia de
cuidados de si que se constitui na relagdo com o outro e para com o outro.

Ao se equalizar saide com condi¢des de acesso a cidadania, a possibilidades de
vida, saude torna-se um campo de cuidado ndo mais estritamente biomédico. As praticas
de saude tornam-se justamente préaticas de cuidado sob principios de universalidade e
integralidade ndo redutiveis a cura de doengas. Esses dois principios, conjuntamente
com equidade e participagdo popular, criam a necessidade de uma rede de cuidados que
ndo se situa apenas em praticas médicas e a partir delas. As praticas de cuidado sdo
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acOes que se direcionam para sujeitos com historias e condi¢des de vida, e ndo apenas
para histéricos de doencas. Sdo partilhas do comum, mas com recortes singulares. Sao
acOes que se norteiam para a vida como poténcia, e ndo apenas como indicador do
estado de um organismo. Essas préaticas de cuidado se estabelecem primordialmente
pelo principio de relagdo com o outro; sao tecnologias que se contrapdem justamente ao

gue o modelo biomedico forjou na Modernidade.

POTENCIES IN THE HEALTH FIELD: CARE AS NA ETHICAL, POLITICAL,
ESTHETICAL EXPERIENCE

Abstract

This paper analyzes care as a form of health work. This reflection considers the
contours the health field has taken in the articulation with care practices. For this
cartographic exercise, three lines of discussion have been drawn: practices of self-care
in the Greek-Roman experience; bio-politics in Modernity; and contemporary
challenges of care practices in Brazil after the Health Reform. The analysis tools have
been supported by Foucaultian ideas about politics, games of truth and technologies of
the self. These tools have helped us to circumscribe considerations about the need for
positioning care in the field of ethics, as an esthetic, political experience.

Keywords: Care. Bio-politics. Health. Ethics.
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