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Resumo

O objetivo do presente artigo é evidenciar o carater biopolitico da Politica Nacional de
Assisténcia Social/Sistema Unico de Assisténcia Social (PNAS/SUAS), considerando
a perspectiva de Michel Foucault sobre o exercicio de poder acerca dos fendmenos da
populacdo, tais como natalidade, satide, higiene, escolaridade etc. Assim, a PNAS/SUAS ¢
analisada enquanto dispositivo, como uma configuragao formada por discursos, leis, praticas,
institui¢des, tecnologias e normas, com a fung¢do de promover a autonomia como condic@o
de cidadania, atuando sobre os habitos, condutas e vinculos familiares e comunitarios dos
individuos e familias em situag¢des de riscos e vulnerabilidades sociais. Aborda-se textos,
pesquisas, orientacdes e dados referentes as agdes, praticas e procedimentos técnicos
operados pela Assisténcia, destacando-se inicialmente a mudanga do estatuto ético e politico
do usuario do PNAS/SUAS, de indigente para sujeito de direito. Em seguida, se evidencia
a promogao da autonomia como fungao estratégica do dispositivo assistencial, bem como a
operacionalidade, através da qual os modos de vida dos individuos sdo redimensionados. A
relevancia e a contribuigdo desta pesquisa se apoia na aplicag@o do olhar foucaultiano sobre
a PNAS/SUAS, tomando-a como objeto de uma analise genealogica da autonomia do sujeito.
Conclui-se que a PNAS/SUAS, antes de ser uma politica de emancipagdo do sujeito, pela
instauragdo das condig¢des de cidadania, ¢ um dispositivo biopolitico de normalizacdo das
condutas dos individuos em observancia ao imperativo da autonomia.

Palavras-chave: PNAS/SUAS; dispositivo biopolitico; autonomia; Foucault.
Abstract

The purpose of this article is to show the biopolitical character of the National Policy for
Social Assistance / Unified System of Social Assistance (PNAS / SUAS), considering the
perspective of Michel Foucault on the power exercise on population phenomena such as
birth, health , health, education etc.. Thus, PNAS / SUAS is analyzed as a device, like a
configuration formed by speeches, laws, practices, institutions, technologies and standards,
with the function of promoting the autonomy as a condition of citizenship, acting on the
habits, behaviors and family and community ties of individuals and families at risk and
social vulnerability. Texts, research, guidelines and data relating to the actions, practices
and technical procedures operated by assistance are addressed, highlighting initially the
change the ethical and political statute of the PNAS / SUAS user, from pauper to subject
of rights. Then it became clear the promotion of autonomy as a strategic function of the
assistance device, as well as the operationality by which the lifestyles of individuals are
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resized. The relevance and contribution of this research is based
on the application of Foucault's look on the PNAS / SUAS, taking
it as the object of a genealogical analysis of individual autonomy.
We conclude that the PNAS / SUAS, before being an emancipation
policy of the subject, by the introduction of citizenship conditions,
is a biopolitical device standards of conduct of individuals in
compliance with the imperative of autonomy.

Keywords: PNAS / SUAS; biopolitical device; autonomy;,
Foucault.

Resumen

El objetivo del presente articulo es evidenciar el cardcter
biopolitico de la Politica Nacional de Asistencia Social/Sistema
unico de Asistencia Social (PNAS/SUAS), considerando la
perspectiva de Michel Foucault sobre el ejercicio de poder acerca
de los fenomenos de la poblacion, tales como natalidad, salud,
higiene, escolaridad etc. Asi, la PNAS/SUAS es evaluada mientras
dispositivo, como una configuracion formada por discursos, leyes,
prdcticas, instituciones, tecnologias y normas, con funcion de
promover la autonomia como condicion de la ciudadania, actuando
sobre los habitos, conductas y vinculos familiares y comunitarios
de los individuos y familias en situacion de riesgo y vulnerabilidad
social. Se utilizaron textos, investigaciones, orientaciones y datos
referentes a las acciones, practicas y procedimientos técnicos
operados por la Asistencia, resaltando inicialmente el cambio del
estatuto ético y politico del usuario del PNAS/SUAS, de indigente
para sujeto de derecho. A continuacion, se evidencio la promocion
de la autonomia como funcion estratégica del dispositivo
asistencial, asi como la operacionalidad, por lo cual los modos
de vida de los individuos son reajustados. La relevancia y la
contribucion de esta investigacion se basan en la aplicacion de la
mirada foucaultiana acerca de la PNAS/SUAS, tomdandola como
objeto de un andlisis genealdgico de la autonomia del sujeto.
Se concluye que la PNAS/SUAS, antes de ser una politica de
emancipacion del sujeto, por la implementacion de las condiciones
de ciudadania, es un dispositivo biopolitico de normalizacion de
las conductas de los individuos en observancia al imperativo de
la autonomia.

Palabras clave: PNAS/SUAS; dispositivo biopolitico; autonomia;
foucault.

Résumé

L’objectif de cet article est évidencier le caractere biopolitique
de la Politique Nationale d’Assistance Sociale/ Sisteme Unique
d’Assistance Sociale (PNAS/SUAS) en considérant la perspective
de Michel Foucault a propos de [’exercice de pouvoir sur les
phénomenes de la population, comme natalité, santé, higiene,
scolarité etc. Ainsi, la PNAS/SUAS est analysée tandis q’'un
dispositif, comme une configuration formée par des discours, des
lois, des pratiques, des institutions, des technologies et normes, a
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la fonction de causer I’autonomie comme condition de citoyenneté
en influengant les habitudes, les conductes et les liens familiers et
communautaires des individus et familles a la situation de risque
et vulnérabilité sociale. On a abordé des textes, des recherches,
des orientations et des données référentes aux actions, pratiques et
procédures techniques réalisées par l’Assistance, en se détachant
d’abord le changement du statut éthique et politique de [ 'utilisateur
de la PNAS/SUAS, de l'indigent au sujet de droit. Ensuite, on a
souligné la promotion de I’autonomie comme fonction stratégique
du dispositif d’assistance et aussi I’opérabilité par laquelle les
modes de vie des individus sont redimensionés. L’importance et
la contibution de cette recherche se fait par [’aplication du regard

Jfoucaultien sur la PNAS/SUAS, em la prenant comme objet d’une

analyse généalogique de I’autonomie du sujet. On conclut que la
PNAS/SUAS, avant d’étre une politique d’émancipation du sujet,
par linstauration des conditions de citoyenneté, est un dispositif
biopolitique de normalisation des conduites des individus qui sont
a l’observance de l'impératif de ’autonomie.

Mots-clés: PNAS/SUAS; dispositif- biopolitique,
Foucault.

autonomie;

A assisténcia no Brasil como uma Politica de
Seguridade Social ¢ uma pratica recente, tendo como
marco legal a Constituicdo de 1988, a regulamentacao da
Lei Orgéanica da Assisténcia Social (LOAS) no ano de 1993
e a aprovacdo da Politica Nacional de Assisténcia Social
(PNAS) em 2004. A PNAS expressa a materialidade do
conteudo da Assisténcia Social e da LOAS, criando uma
nova matriz para a assisténcia social, inserida no sistema
de bem-estar social, compondo o tripé da seguridade social,
juntamente com a previdéncia e a saude.

Como politica de Estado, a assisténcia social brasileira
organiza-se em Protecdo Social Bésica (PSB) e Protecdo
Social Especial (PSE), que se distinguem pela fungdo
dos programas, servigos, agdes ¢ beneficios. As acdes de
protecao basica sdo de carater preventivo, com vistas a
diminuicao das vulnerabilidades e riscos sociais, pautando-
se pelos direitos de cidadania. A assisténcia especial — PSB
— diz respeito aos servigos oferecidos prioritariamente
pelo Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS),
unidade publica estatal de base territorial, que se localiza,
em geral, em areas de maior vulnerabilidade social. A PSE
tem por objetivo oferecer servigos, programas, agdes e
beneficios de carater protetivo, quando ha iminéncia ou ja
ocorreu a violacao de direitos.

Efetivamente, as responsabilidades e competéncias
para a operacionalizagdo da assisténcia — tais como os
niveis e instrumentos de gestdo, critérios de partilha e
transferéncia de recursos, protegdes a serem ofertadas - sdo
divididas entre as trés esferas de governo, federal, estadual
e municipal, possibilitando a implementagdo de um Sistema
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Unico de Assisténcia Social (SUAS). Portanto, a PNAS/
SUAS constitui uma rede de prote¢do social extensiva a
todo territorio nacional.

Assim, queremos assinalar que a PNAS/SUAS
¢ uma politica que opera a assisténcia social em todo
territorio nacional, como direito do cidaddao e dever do
Estado, configurando, entdo, um campo formado por
leis, instituigdes, praticas, regras, normas e diretrizes
operacionais, tecnologias, valores, discursos etc.; possui
também a funcao estratégica de protegdo social.

Ademais, a PNAS/SUAS ¢ uma estratégia de producao
de autonomia, pois as politicas publicas implicam a
transformagdo do estatuto ético e politico do beneficidrio,
da condigdo de miseravel, alvo do assistencialismo e
da caridade, para o de sujeito de direito. Tal estatuto
assegura nao somente que o individuo seja assistido em
suas necessidades basicas, mas também na instauragdo das
condigdes para o exercicio da cidadania pela conquista da
autonomia, pois a assisténcia

[...] opera com a provisdo de necessidades humanas que
comega com os direitos a alimentagdo, ao vestuario e
ao abrigo, proprios a vida em sociedade. A conquista da
autonomia na provisdo dessas necessidades basicas ¢ a
orientagdo desta seguranga da assisténcia social. (MDS,
2009, p. 10)

Desse modo, o individuo ¢ apreendido pela assisténcia
publica tendo em vista o desenvolvimento da autonomia
como condi¢do de cidadania. Entdo, podemos dizer que
a PNAS/SUAS funciona como dispositivo de autonomia.
Com efeito, a politica de assisténcia social altera o estatuto
politico e social do individuo necessitado de ajuda,
suprimindo a visdo do usudrio como miseravel, alvo do
assistencialismo e da caridade, para o de sujeito de direito.

Nosso questionamento versa, portanto, a respeito das
instituicdes, discursos, valores, normas e medidas através do
qual os modos de vida dos individuos sdo redimensionados
em referéncia a autonomia. Por conseguinte, a PNAS/
SUAS ¢ tomada como objeto de nossa investigacdo como
um dispositivo politico e tecnologico de produgdo da
autonomia do individuo, considerando a seguinte defini¢ao
de dispositivo, de acordo com Foucault (1997, p. 299):

Conjunto  decididamente heterogéneo comportando
os discursos, institui¢des, construgdes arquitetdnicas,
decisdes regimentares, leis, medidas administrativas,
enunciados cientificos, proposi¢des filosoficas, morais
filantropicas, logo: o dito, bem como o ndo-dito, eis os
elementos do dispositivo. O dispositivo ¢ propriamente a
rede que se estabelece entre esses elementos.

Compreende-se, pois, que dispositivo diz respeito
a uma configuracdo de elementos, com uma funcdo

430

estratégica, atuando sobre os individuos, seus habitos e
modos de vida e relagdes sociais. Como nos esclarece
Agambem (2009, p.11), o dispositivo ¢ o “conjunto das
instituigdes, dos processos de subjetivagdo e das regras em
que se concretizam as relagcdes de poder”.

Portanto, ¢ como dispositivo que pomos em questdo
a PNAS/SUAS, com objetivo de evidenciar seu carater de
tecnologia politica da autonomia, difundindo-a como norma
de vida e expectativa social a propdsito dos modos de vida
dos individuos e das familias. Portanto, ¢ como dispositivo
que pomos em questdo a PNAS/SUAS, com objetivo de
evidenciar seu modus operandi como politica da autonomia,
difundindo-a como norma de vida e expectativa social a
proposito dos modos de vida dos individuos e das familias.

Para isso, analisamos os textos e pesquisas referentes
a Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS-2004) e a
Norma Operacional Béasica (NOB/SUAS), disponibilizados
pelo Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a
Fome; também examinamos os procedimentos técnicos
operados na assisténcia a uma familia numa unidade do
CRAS situada num municipio cearense, cadastrada no
Sistema Unico de Assisténcia Social.

Neste material exploramos, no primeiro topico, a
mudanca do estatuto social do usudrio, de indigente para
sujeito de direito, indicando transformagdes nas relagdes de
poder implicadas nas praticas da assisténcia. Em seguida,
no tépico II, evidenciamos a promocdo da autonomia
como a funcao estratégica do dispositivo assistencial pelo
qual os modos de vida dos individuos e das familias sdo
redefinidos, bem como a operacionalidade das agdes da
politica da autonomia.

Assim, para além de uma pesquisa sobre a gestdo,
organizagdo e execucao das agdes de protecdo social — tal
como estudaram, por exemplo, Marco Aurélio Alcantara,
Cristina Gladys Mingarelli Nogueira e Mariangela Ribeiro
de Almeida e a equipe de pesquisadores da qual Salete
da Dalté coordenadora ou, ainda, da pesquisa sobre os
parametros para avaliacdo da politica, tal como examinaram
Marinho e Facanha (2001) sobre a eficiéncia e efetividade
dos programas sociais - nds achamos que a investigacao
da PNAS/SUAS como um dispositivo ético/politico, por
meio da ferramenta conceitual foucaultiana abre um campo
de visdo pelo qual os discursos, leis, decisdes, diretrizes,
equipamentos, beneficios sdo vistos como um conjunto
de elementos que atuam sobre as condutas dos individuos
redimensionando-as em observancia a norma da autonomia.

Trata-se de estuda-la como uma tecnologia através da
qual a autonomia funciona como parametro de avaliacdo
dos modos de viver dos individuos. Portanto, consideramos
que a relevancia e a contribui¢do desta pesquisa se referem
a aplicagdo do olhar foucaultiano sobre PNAS/SUAS,
tomando-a como objeto de uma andlise genealdgica da
autonomia, como dispositivo biopolitico, quer dizer,
como “[...] técnicas e procedimentos destinadas a
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dirigir a condutas dos homens” (Foucault, 1997, p. 101).
Dessa maneira, salientamos a inovagdo epistemoldgica
e metodoldgica da perspectiva foucaultiana, criando um
ponto de vista sob a qual a assisténcia ¢ analisada como
uma tecnologia dos modos de subjetivacao.

Assisténcia Social como Direito do Cidadao e
Dever do Estado: O Redimensionamento Etico e
Politico do Beneficiario da Pnas/Suas

A andlise da Politica de Assisténcia Social requer,
inicialmente, que situemos, mesmo de maneira breve,
sua trajetoria e particularidades histéricas na sociedade
brasileira. Com isso, pretendemos evidenciar a
descontinuidade entre a caridade que se praticava no
periodo que antecede a promulgacdo da Constituicao de
1988 e a politica assistencial que compde juntamente com
a saude e a previdéncia o sistema de seguridade social,
salientando, portanto, que a assisténcia enquanto politica ¢
algo recente. Queremos ressaltar as diferencas entre uma
e outra no que diz respeito ao estatuto politico-social do
individuo demandatério da ajuda publica.

A assisténcia social, conforme a defini¢do de Mestriner
(2008), consiste em um conjunto de acdes e atividades,
publico e/ou privado, com o objetivo de suprir, sanar ou
prevenir, através de tecnologias especificas, as necessidades
e caréncias dos individuos e/ou dos grupos, no que diz
respeito a sobrevivéncia, convivéncia e autonomia social.

Com efeito, o auxilio ao outro necessitado é uma
pratica antiga, uma vez que em diferentes sociedades
a solidariedade dirigida ao pobre, viajante, doente ou
incapaz sempre esteve presente. Essa ajuda pautava-se na
compreensdao de que na humanidade sempre existirdo os
mais frageis (Nozabielli, Lonardoni, Gimenes, & Santos,

2000).
Dai, diferenciamos duas posicdes da pratica
assistencial. = Na primeira, a assisténcia ¢ exercida

como caridade, dependente de iniciativas particulares,
consistindo, portanto, em ac¢des pontuais, fundadas no
espirito cristdo de amor ao proximo e na benemeréncia dos
individuos. A ajuda ¢ direcionada aos pobres, famintos,
idosos, doentes, pessoas com deficiéncia, incapazes para
o labor, enfim, a todos aqueles que suscitem misericérdia.
Na segunda, a assisténcia ¢ uma politica de Estado. Como
a caridade ndo ¢ uma politica de assisténcia, os socorros
prestados aos necessitados ndo sdo orientados pela
concepcao da pobreza como um problema de desigualdade
social, mas como desgraca pessoal, acontecimento natural.
De acordo com Mestriner (2008), a pobreza ¢ vista como
algo que existe desde sempre, relacionado & ma sorte, a
doenga, por exemplo, ou as falhas dos esfor¢os do individuo
para progredir na vida, mas ndo como uma problematica
politica. Sob a otica assistencialista, o necessitado ao ser
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assistido torna-se devedor, da mesma forma que ¢ devedor
da bondade alheia, ao ser assistido por particulares, por
instituigdes filantropicas ou casas de caridade.

No Brasil, de acordo com Mestriner (2008), até 1930
a assisténcia social possuia um carater eminentemente
filantropico e religioso. Em 1938, com a criacdo do
Conselho Nacional de Servigo Social (CNSS), inicia-se um
processo de regulacdo da pratica assistencial, sem alterar,
contudo, o carater assistencialista de suas agdes. Também,
ainda como institui¢do filantrépica, foi criada em 1947 a
Legido Brasileira de Assisténcia (LBA), com a funcao de
prestar auxilio as populagdes necessitadas, através de agdes
pontuais, descontinuas e emergenciais.

A Constitui¢ao Federal de 1988 (CF/88) ¢ o divisor de
aguas entre a caridade e a politica de protecao social, que
compreende “um conjunto integrado de a¢des de iniciativa
dos Poderes Publicos e da sociedade, destinado a assegurar
os direitos relativos a satde, a previdéncia e a assisténcia
social” (CF/88, art.194). Trata-se, entdo, da assisténcia
como direito do cidaddo e obrigacdo do Estado.

E a propésito do sujeito de direito que se instaura em
2004 a Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS),
executada pelo Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS). Trata-se da mudanga do estatuto ético e politico do
individuo necessitado, na medida em que este ¢ deslocado
de um lugar de exclusdo social, como indigente, objeto da
compaixdo alheia, para o de cidadania, como sujeito de
direito. Nesse novo campo juridico, o individuo ¢ assistido
ndo so6 para atender as necessidades bésicas, mas, também,
para promover a aquisicao da autonomia. Vejamos, entao, a
respeito da PNAS:

A nova concepgao de assisténcia social como direito a
protecao social, direito a seguridade social, tem duplo
efeito: o de suprir sob dado padrio pré-definido um
recebimento ¢ o de desenvolver capacidades para maior
autonomia. (MDS, 2009, pp. 15-16)

E, portanto, a proposito da problemética da renda e
da autonomia que o individuo ¢ tomado como objeto das
politicas assistenciais como cidaddo, isto ¢, como sujeito
de direito.

PNAS/SUAS: Uma Tecnologia da Autonomia

Para a andlise da PNAS/SUAS como uma politica da
autonomia, partimos de um questionamento sobre a forma
pela qual o beneficidrio ¢ problematizado pelas praticas
de assisténcia. Para explorar essa interrogacdo seguimos a
seguinte apreciagdo: “A Assisténcia Social como politica
de protecao social [...] significa garantir a todos que dela
necessitem, e sem contribui¢do prévia a provisdo dessa
protecao.” (MDS, 2009, p. 10).
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Perguntamo-nos, portanto: se a assisténcia se constitui
como politica de protecdo, direito do cidaddao e obrigacao
do Estado, em que consiste essa protecao social?

Como acdo de protecao, a assisténcia focaliza os riscos
e as situacdes de vulnerabilidade aos quais os individuos
estdo sujeitos, pois ¢ pela problemdtica do risco e da
vulnerabilidade que os individuos, no dia a dia de suas vidas,
sdo apreendidos pela politica de protecao, observados em
dois niveis pela politica assistencial: no nivel macro social,
pelo indice de natalidade, pela morbidade e pelo IDH; e no
micro, pelos habitos de vida dos individuos e das familias.
A MDS (2009, p. 10) estabelece:

Tudo isso significa que a situacdo atual para construcao
da politica publica de assisténcia social precisa levar
em conta trés vertentes de prote¢@o social: as pessoas,
as suas circunstancias e dentre elas seu nucleo de
apoio primeiro, isto ¢, a familia. A prote¢do social
exige a capacidade de maior aproximacao possivel do
cotidiano da vida das pessoas, pois ¢ nele que riscos,
vulnerabilidades se constituem. (MDS, 2009, p. 10)

Com efeito, a protecao publica se estende a uma série
de individuos, abordados em razao de certas situagdes, tais
como: infancia, adolescéncia, velhice, doenca, deficiéncia,
indigéncia, etnia (indio, por exemplo), dependéncia
quimica etc. Vale salientar que o denominador comum
entre esses individuos ¢ a situagdo de vulnerabilidade, de
risco de exclusdo social, ndo remetendo, portanto, somente
a privacdo, mas também a marginalizacdo, decorrente do
ciclo vital, das condi¢des de pobreza, da etnia, doenga,
deficiéncia etc. A exclusdo ¢ um problema social, na medida
em que todos tém direito a cidadania.

Por isso, o risco e a vulnerabilidade se constituem
em problemas sociais cruciais, que devem ser combatidos
através de acdes de socializa¢do; ndo somente pela provisao,
mas também pelo desenvolvimento das condi¢cdes de
autonomia. Uma pratica assistencial pautada pela garantia
dos direitos s6 poderia estar:

Aliada ao desenvolvimento humano e social e
nao tuteladora ou assistencialista, ou ainda, tdo so
provedora de necessidades ou vulnerabilidades sociais.
O desenvolvimento depende também de capacidade
de acesso, vale dizer de redistribuicdo, ou melhor,
distribuicao dos acessos a bens e recursos, isto implica
incremento das capacidades de familias e individuos.
(MDS, 2009, p. 16)

Dessa maneira, podemos dizer que a fungao estratégica
do dispositivo da assisténcia ¢ o desenvolvimento das
capacidades individuais para promover a autonomia.
Assim, a propdsito da autonomia o individuo ¢ instado a

ser empreendedor de si mesmo, como analisa Ehrenberg
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(2010) em seu livro O Culto da Performance: Da aventura
empreendedora a depressdo nervosa. A ideia de triunfo, de
exceléncia, de qualidade total, engendra a busca da perfei¢ao
e da superacdo de si proprio (Ehrenberg, 1998). Neste
cenario, destacam-se os valores de inser¢do, de carreira,
de poder e de qualificac@o social. A autonomia surge como
uma norma, (Ehrenberg, 2004) nas palavras do autor:

[...] a autonomia ¢ um elemento a partir do qual somos
medidos, como o era antes a disciplina. Nao se tem que
tomar a autonomia por uma substancia, uma realidade; é
uma linguagem, e como tal, ¢ alguma coisa normativa,
que implica expectativas. (Ehrenberg, 2004, p. 153)

Essa fungdo da politica assistencial de desenvolver
o potencial e as capacidade dos individuos e das familias
remete também ao socidlogo indiano Amartya Sen (2000,
2001), para quem a pobreza apresenta duas dimensodes
dissociadas: uma que diz respeito a baixa renda, a auséncia
de recursos basicos para a sobrevivéncia, a propdsito da
qual se definem programas de transferéncia de renda; outra
que se refere ao precario desenvolvimento das capacidades
individuais acerca da qual se impdem intervencdes para
capacitacdo. Para o autor, a politica assistencial deve
privilegiar e priorizar o desenvolvimento das capacidades
para que o individuo se torne autdnomo, provedor de suas
proprias necessidades, “agentes livres e sustentaveis” (Sen,
2000, p. 170).

Capacidade, para Sen (2000, 2001), significa a condi¢ao
necessaria para que o individuo exerg¢a, por conta propria, os
atos que a vida lhe impde, a propdsito dos quais deve estar
habilitado. Eis que “pobreza deve ser vista como privacao
de capacidades basicas em vez de meramente como baixo
nivel de renda, que ¢ o critério tradicional de identificacao
da pobreza” (Sen, 2000, p. 109).

Portanto, o combate contra a pobreza implica apostar
no desenvolvimento das capacidades basicas para que os
individuos se tornem sujeitos autdnomos, quer dizer, capazes
de agir por si mesmos, tendo o Estado o dever de garantir
as condicdes necessarias para tal conquista. Eis, entdo, a
autonomia como parametro ético e politico a proposito do
qual os modos de vida do individuo sdo avaliados/julgados
e redefinidos.

Importante ¢ saber como a PNAS/SUAS opera como
dispositivo da autonomia acerca dos modos de viver de seus
USUArios.

E através do SUAS que essa politica “comprometida
com o desenvolvimento humano e social do pais” (MDS,
2009, p. 81) se realiza, organizando ‘“‘servigos e agdes
integradas para o desenvolvimento da autonomia do sujeito”
(MDS, 2009, p. 88). Assim, no dominio da assisténcia, o
CRAS ¢ a unidade de servigo assistencial, localizado nos
mais diversos territorios brasileiros, que, através do Servico
de Protecdo e Atendimento Integral a Familia (PAIF), visa
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potencializar o protagonismo e a “autonomia individual,
familiar e social” (MDS, 2009, p. 18).

Observa-se ai os dois aspectos constitutivos de um
dispositivo, quais sejam: um conjunto de elementos
interligados e uma fun¢do estratégica para alcancar um
determinado fim. O dispositivo PNAS/SUAS ¢ formado por
lei, resolugdo, instituicdes, discursos, regras, programas,
servigos, equipamentos e técnicas reunidos pela funcao de
proteger e desenvolver capacidades para a autonomia como
direito de cidadania. Assim, trata-se de um dispositivo
uma vez que, tal como examinou Agambem (2009, p. 25),
“parece se referir a disposicdo de uma série de praticas
e de mecanismos (a0 mesmo tempo linguisticos e ndo
linguisticos, juridicos, técnicos e militares) com o objetivo
de fazer frente a uma urgéncia e obter um efeito”.

Pois bem, a Assisténcia como uma Politica Nacional
de Assisténcia Social ¢ instituida no campo da Seguridade
Social como direito de cidadania e dever do Estado,
“considerando o disposto no artigo 18, incisos I, I, IV, da
Lei 8.742 de 7 de dezembro de 1993. A Lei Organica de
Assisténcia Social (LOAS) estabelece a universalidade, a
dignidade e a autonomia como principios fundamentais da
assisténcia como uma politica de protegao social.

Assim, trata-se do direito de “quem, quantos, quais
e onde estdo os brasileiros demandatarios de servicos
e atengdes de assisténcia social” (MDS, 2009, p. 10).
Ademais, ¢ a proposito das condi¢des de cidadania que os
individuos sdo apreendidos pelo dispositivo assistencial.

Situemos, entdo, a questao de saber sobre os pardmetros
pelos quais os individuos e familias se tornam usuarios da
assisténcia, tendo em vista a problematica da cidadania e da
autonomia.

Com efeito, as familias e individuos sdo detectados
pelos radares da assisténcia social pelos indicadores de
riscos e vulnerabilidades, quais sejam:

Familias e individuos com perda ou fragilidade de
vinculos de afetividade, pertencimento e sociabilidade;
ciclos de vida; identidades estigmatizadas em termos
étnico, cultural e sexual; desvantagem pessoal resultante
de deficiéncias; exclusio pela pobreza e, ou, no acesso as
demais politicas publicas; uso de substancias psicoativas;
diferentes formas de violéncia advinda do ntcleo familiar,
grupos e individuos; inser¢@o precaria ou nao inser¢ao no
mercado de trabalho formal e informal; estratégias de
alternativas diferenciadas de sobrevivéncia que podem
representar risco pessoal e social. (MDS, 2009, p. 27)

Dai, queremos assinalar mais uma vez: sdo situacdes
nas quais o que esta em jogo ¢ a questdo da integracao social,
situando a exclus@o social como problematica central das
praticas assistenciais.

Essa problematizacdo da exclusdo social deve-se a
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ética de incluir “os invisiveis”, os transformados em casos
individuais, enquanto de fato sdo parte de uma situacdo
coletiva” (MDS, 2009, p. 10).

Assim, os riscos e vulnerabilidades dizem respeito as
condicdes de exclusdo social dos individuos e das familias,
como pobreza, desemprego, deficiéncia, velhice etc.
Ademais, a sociedade ¢ tomada como a realidade prépria
da exclusao social.

Efetivamente, as situagdes de vulnerabilidade,
conforme o Atlas da Vulnerabilidade Social nos Municipios
Brasileiros (Costa & Marguti, 2015), referem-se a
condigdes precarias de infraestrutura, desenvolvimento
humano, renda e trabalho, que acarretam a fragilizacao dos
vinculos afetivos e comunitarios, tais como o analfabetismo
e desqualificag@o profissional.

Por conseguinte, sdo pelos indicadores de
vulnerabilidade que os individuos e as familias sdo
apreendidos pelo dispositivo assistencial, no qual os
mais diversos aspectos dos modos de vida sdo avaliados:
moradia, saneamento, natalidade, mortalidade, seguranga,
escolaridade, renda, trabalho etc.

Assim, as familias e individuos ingressam na politica
da assisténcia através do CRAS, onde sdo acolhidos por
profissionais de nivel superior (na maioria, assistentes
sociais, mas também psicologos e pedagogos) que ouvirdo
as demandas e avaliardo as condig¢des socioecondmicas e
pessoais, visando os indicadores de riscos e vulnerabilidades.
Além de outros possiveis encaminhamentos, as familias e
os individuos com o perfil de renda serdo orientados a se
inscreverem no Cadastro Unico para Programas Sociais
(CadUnico).

Essa ¢ a ferramenta de identificacdo e informacao a
respeito dos individuos e familias em situagdo de risco e
vulnerabilidade. Somente a partir da inscrigio no CadUnico
¢ que o usudrio passa a ter a acesso a uma série de beneficios,
programas e projetos, como o Programa Bolsa Familia, no
qual, para ser beneficiaria, além do registro no CadUnico,
a familia deve ter uma renda no limite da extrema pobreza.
Além dessa condi¢do, o beneficio depende da cota
disponibilizada pelo governo federal para o municipio onde
reside. Assim, pode ocorrer do usuario ter o perfil para gozar
do beneficio, no entanto ficar fora, devido ao niumero restrito
de Bolsas. Esse fato ¢ bastante criticado por Zimmermann
(2009), que vé nisso o descumprimento do principio de
universalidade, disposto na LOAS, na medida em que
muitas das pessoas em situacdo de risco e vulnerabilidade
ndo sdo assistidas pela rede de protecao do Estado.

Os beneficiarios dos programas de transferéncia de
renda, dentre eles, aqueles que fazem jus ao Programa de
Bolsa Familia, devem cumprir as condigdes estabelecidas
para a permanéncia no Programa, tais como os cuidados
com a satde e com a educacao escolar e profissionalizante
dos membros das familias. Este aspecto ¢ bastante criticado
por alguns outros autores, como Silva, Yazbek e Giovanni
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(2007), pois afirmam que um direito ndo tem contrapartidas,
imposigoes, exigéncias ou condicionalidades. As exigéncias
e condicionalidades destituem o carater de direito social dos
programas, ameacando os principios de cidadania.

No entanto, ndo devemos esquecer que, para além da
fungdo de provisao das necessidades basicas, a assisténcia
social visa fundamentalmente “desenvolver capacidades
para maior autonomia” (MDS, 2009, p. 10). Assim, a
assisténcia social tem um carater normativo, na medida em
que condiciona o ganho do beneficio ao desenvolvimento
do usuario, escolarizagio e/ou habilitagdo técnica. E como
uma politica da autonomia que a pratica assistencial perde
seu carater assistencialista.

Trata-se ai de uma pratica de protecao social
basica, que visa “prevenir situagdes de risco por meio
do desenvolvimento de potencialidades e aquisi¢des
[...I” (MDS, 2009, p. 27) necessarias para o exercicio da
autonomia, quer dizer, para que o individuo possa agir por si
mesmo. Portanto, “aprender a pescar”, expressao utilizada
por Vianna (2001) referindo-se ao desenvolvimento das
capacidades e potencialidades, ¢ uma questdo de direito do
cidadao e obrigacao do Estado.

Dai a proposi¢do de servigos, programas e projetos
para o desenvolvimento do usudrio do PNAS/SUAS,
como o Programa de Protecdo e Atendimento Integral a
Familia (PAIF), o Programa Bolsa Familia, o Programa
Nacional de Acessos ao Ensino Técnico e Profissionalizante
(PRONATEC), o Projeto Primeiros Passos, o Projeto
Investimento Cidadao, entre outros.

O PAIF ¢ o principal programa do CRAS, cujo
objetivo, ¢ a promocdo de aquisicdes sociais e materiais,
potencializando o protagonismo e a autonomia dos sujeitos,
bem como fortalecendo a func¢do protetiva das familias
assistidas (MDS, 2009).

Considerando, entdo, a Assisténcia como um
dispositivo politico para promocdo da autonomia, como
questdo de cidadania, situamos a questdo de saber como
opera a assisténcia publica. Para isso, pomos em foco o
itinerario de uma familia cadastrada na rede publica de
assisténcia social.

Dona Maria

A proposito do sistema operacional da PNAS/
SUAS, descrevemos o itinerario de uma familia usuaria
da assisténcia social, atendida em uma unidade do
CRAS localizado em um municipio cearense. Nosso
objetivo ¢ ilustrar alguns aspectos em jogo na operacao
contra o risco e a vulnerabilidade social. Além disso,
focalizamos especificamente os procedimentos técnicos
a proposito da assisténcia a uma familia em situacido de
risco e vulnerabilidade com vistas ao desenvolvimento
da autonomia. Os dados discutidos foram retirados
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do prontudrio de atendimento da familia, do relatdrio
anual/2013 do CRAS investigado, bem como do Cadastro
Unico para Programas Sociais (CadUnico).

Dentre tantas outras Marias demandatarias de ajuda
publica, escolhemos Maria da Silva (nome ficticio), 39
anos, 4 filhos, um marido alcoolista e um pai invalido.

Como tantos outros da mesma localidade — 8.989
familias das 11.356 familias cadastradas no CRAS — dona
Maria ndo sabe ler nem escrever, habita com a familia numa
casa de tijolos e chdo batido, trés comodos, um banheiro,
sem esgoto, com agua e energia provenientes de ligacdes
clandestinas. Coleta, juntamente com os filhos, material
reciclavel no aterro sanitario do municipio, possui uma renda
per capita de R$ 55,00 por més. Os filhos de dona Maria,
Luana, de 20 anos, Tereza, 16, Francisco, 15 e Severino, 4
anos, ndo frequentam a escola. Estdo envolvidos com alcool
e drogas, e tanto Tereza quanto a namorada de Francisco
apresentaram gravidez precoce.

Portanto, a situacao de vulnerabilidade da familia Silva
¢ indicada por varios fatores referentes as condigdes de
moradia, trabalho e renda, conforme a defini¢do do Atlas da
Vulnerabilidade (Costa & Marguti, 2015).

Diante disso, levando-se em conta os objetivos da
protecao social basica de assistir aos usuarios por meio
“do desenvolvimento de potencialidades e aquisicdes e
o fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios”
(MDS, 2009, p. 27), foram dados os seguintes
encaminhamentos para a familia da dona Maria: os filhos
foram direcionados ao Centro de Referéncia Especializado
da Assisténcia Social (CREAS) e inseridos no Programa de
Erradicagdo do Trabalho Infantil (PETI); a namorada do
filho, gravida, de 14 anos, foi posta em umgrupo de gravidas
para recebimento do kit maternidade e inscrita no Programa
Nacional de Inclusao de Jovens (PROJOVEM); dona Maria
foi direcionada para um curso profissionalizante de corte
e costura; além de solicitagdes de cestas basicas e fraldas
geriatricas para seu pai.

Ademais, na medida em que a politica de assisténcia
concede as familias um beneficio financeiro, embora
insuficiente, insere-as no Programa de Atencdo Integral a
Familia (PAIF), através do qual elas terdo acesso a grupos
de convivéncia, refeicdes didrias (sem custos) por até seis
meses, renovaveis, cursos, documentos de identificacao,
isen¢do na conta de energia elétrica, escola para seus filhos
e posto de saude. Neste programa a familia ¢ acompanhada
por um profissional de nivel superior que procura dar o
suporte necessario para a superacao da vulnerabilidade pelo
desenvolvimento das capacidades e potencialidades.

Dai porque o recebimento desses beneficios envolve
a exigéncia de que a familia modifique seus hébitos e os
modos de vida, de maneira que a crianca e os adolescentes
comecem a frequentar a escola e os equipamentos esportivos
e culturais do municipio e, ainda, que dona Maria se
qualifique profissionalmente.
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Com efeito, essas condicionalidades estdo relacionadas
a aposta no desenvolvimento das condi¢des para uma vida
auténoma como estratégia de inclusdo e bem-estar social.
Dai porque a obrigatoriedade do autoaprimoramento,
escolarizacdo e profissionalizacdo. No entanto, a
precariedade dos servigos oferecidos compromete o €xito
das agdes, posto que:

Observadas as caréncias no sistema publico no
provimento do ensino basico e da saude publica, essa
condicionalidade pode estabelecer uma relacdo de nao-
equivaléncia no contrato entre os cidaddos e o Estado,
ja que ele subsidia a demanda com um desequilibrio da
oferta (qualidade) dos servigos basicos. Obriga o cidadao
ao que ele ndo pode cumprir plenamente, pela propria
deficiéncia institucional. (Ivo, 2008, p. 196)

As criangas de dona Maria, mas também da maioria das
familias, mesmo matriculadas na escola faltam as aulas para
trabalharem ou mendigarem ou, simplesmente, se recusam
a estudar, fato este que leva a sangdes do beneficio.

Conforme dados do relatorio, apenas no ano de 2013,
ha 724 familias em descumprimento das condicionalidades,
considerando que temos 2051 familias beneficidrias
do Bolsa Familia no territério do CRAS do Municipio
avaliado. Este niimero corresponde a mais de 35% das
familias cadastradas no Bolsa Familia, o que ¢ um niimero
alto visto que nem todas as familias possuem criangas ou
adolescentes.

Com relacdo a condicionalidade da saude, por inimeras
vezes, as familias procuram o CRAS para reclamarem por
ndo conseguir um acompanhamento sistematico no posto
de satide e acabam recebendo sanc¢des por ndo cumprirem
com o ‘contrato’ exigido, devido a um servigo que o proprio
sistema de saude ndo foi capaz de realizar. Esse fato repetiu-
se durante todos os sete anos em que estivemos trabalhando
no municipio estudado, mas as dificuldades com os servigos
de satide certamente ndo se restringem a esse municipio —
este ¢ um problema nacional.

Assim, 0s precarios servicos publicos, inclusive aqueles
referentes a Assisténcia Social, da qual, se tomarmos como
exemplo o CRAS estudado — ¢ importante frisar que o CRAS
deste municipio ¢ reconhecido nacionalmente pelo “bom”
servigo que presta, servindo mesmo de modelo para outros
municipios —, trabalha com um nimero de profissionais
muito abaixo do necessdrio. Considerando apenas as
familias cadastradas no CRAS pesquisado, sdao 11.356
pessoas que devem ser acompanhadas por apenas quatro
profissionais de nivel superior. A estrutura fisica do local
onde funciona o servi¢o encontra-se em péssimas condigdes
e existe falta recorrente de provisdo para a concessao dos
eventuais beneficios — cesta basica, kit natalidade, fraldas
etc. —, assim como de material de expediente. Desse
modo, parece-nos uma tarefa dificil, talvez até inviavel, o
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desenvolvimento das capacidades para a aquisicdo de uma
vida autéonoma.

Consideracdes Finais

A andlise da politica publica social de assisténcia
enquanto dispositivo de autonomia demonstrou ha um longo
caminho a ser trilhado para que os objetivos da PNAS/
SUAS se realizem nos modos de vida de seus beneficidrios.
O alcance do seu objetivo “de desenvolver capacidades
para maior autonomia” (MDS, 2006, pp. 15-16), ndo ocorre
em plenitude, seja pela sua ainda sofrida estrutura fisica,
parcos recursos ou problemas com seus operadores, seja
pelos precarios servigos prestados pelas outras politicas,
tais quais saude, educacdo e habita¢do, das quais depende
para que seu trabalho se concretize, seja por sua propria
concepcao de pobreza, que se centraliza na renda e, no
entanto, ndo a transfere de forma suficiente para que possa
romper com o carater assistencialista.

Como vimos, a inclusdo social, resultante da
emancipacdo e do desenvolvimento das familias e da
superagdo da situacdo de vulnerabilidade, ainda nao ¢ o
retrato de nossa realidade.

Dessa forma, a transferéncia de renda, em especial
no Programa Bolsa Familia, mant¢ém uma situacdo de
“reproducdo e controle da pobreza” (Silva, 2008), ndo
possibilita a autonomia das familias atendidas e ndo ¢
capaz de “alterar as relacdes sociais vigentes, de enormes
desigualdades, reproduzindo uma massa de trabalhadores
mantidos na esfera do autoconsumo e da necessidade” (Ivo,
2008, p. 240).

Além disso, essa forma de se compreender e trabalhar
a autonomia dos usudrios da politica de assisténcia
responsabiliza-os e a suas familias pela superacao ou nao de
sua condi¢do de vulnerdvel, uma vez que supostamente foi-
lhes concedido todo o suporte para o desenvolvimento de
sua autonomia, obrigando-os a ser autonomo. Os trabalhos
de Ehrenberg (2010) destacam a grande responsabilidade
e obrigatoriedade contemporanea que pesa sobre os
individuos de serem auténomos. Segundo o autor eles
se veem impelidos a autonomia, porém nem sempre
dispondo dos meios suficientes para realmente efetiva-la.
E exatamente essa realidade na qual se encontra grande
parte da populacdo brasileira, pois a pobreza, o baixo
nivel de escolaridade, o desemprego e a exclusdo social
sdo dificultadores do alcance da autonomia pelo sujeito. A
Assisténcia Social, em forma de politica na PNAS, tem a
pretensdo de promover e ofertar minimamente o que falta
para que esse individuo possa, por ele proprio, produzir-se,
criar-se e desenvolver sua autonomia e sair da situacdo de
vulnerabilidade social na qual se encontra. Mas diante de
servicos de péssima qualidade e da falta de recursos para
politicas tdo essenciais como saude, educacdo e segurancga
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o ideal de autonomia pode passar a ser quase inatingivel.

A autonomia esta ligada a possibilidades de escolhas,
mas para tanto ¢ necessario que as condigdes minimas de
existéncia - alimentacdo, moradia, saude e educacao —
estejam presentes e que a transferéncia de renda oferecida
nao esteja tdo abaixo do minimo necessario a sobrevivéncia.
A autonomia seria possibilidade de liberdade, possibilidade
de fazer escolhas dentro desse sistema de protecdo social.

Ademais, para além da problematica da efetividade
e dos éxitos das acdes assistenciais como tecnologia
da autonomia, ainda ¢ importante que se evidencie, em
conclusdo, o carater biopolitico das agdes da PNAS/SUAS.

Como um dispositivo biopolitico, trata-se de entender
a PNAS/SUAS como um conjunto de “procedimentos e
meios utilizados para assegurar, numa sociedade dada, o
‘governo dos homens’” (Foucault, 1997, p. 81), governo
entendido como “atividade de dire¢do dos individuos ao
longo de suas vidas, colocando-os sob a autoridade de um
guia responsavel por aquilo que fazem e lhes acontece”
(Foucault, 1997, p. 81).

A génese e forma do poder como “governo dos
homens” foi referido por Foucault (1997) a pastoral crista,
herdada da cultura hebraica, considerando as seguintes
caracteristicas: 1) trata-se da pratica de um pastor que cuida
e direciona o seu rebanho, que pode ser de ovelhas, mas
também de homens, em suas travessias e deslocamentos; 2)
sua funcdo ndo ¢ s garantir a subsisténcia do rebanho mas
também dirigi-lo para um determinado fim; e, por ultimo, 3)
o rebanho deve ser cuidado como um todo, da mesma forma
que cada um individualmente.

Ora, o PAIF, enquanto programa de acompanhamento
integral as familias, atuando no dia a dia dos espacos
domésticos, visando a superagdo das situagdes de
vulnerabilidades sociais, como habitagdo, transporte,
trabalho, saude, escolaridade, para o exercicio da cidadania
e da autonomia dos sujeitos implicados, pode ser entendido
como uma estratégia de governo. Trata-se de uma tecnologia
de normalizagdo das formas de agir e viver dos individuos
em conformidades com o padrdo de autonomia.

Com efeito, a PNAS/SUAS ¢ um dispositivo de poder
a partir do qual “o conhecimento e o desenvolvimento das
foras de um Estado” constitui seu fim @ltimo. E sob a ideia
de Estado como realidade biopolitica, com seus proprios
fendmenos e regularidades irredutiveis as “leis naturais ou
divinas” (Foucault, 1994, p. 648), que os homens devem ser
governados como parte de uma populagdo, com vistas ao
crescimento de suas forcas, ao aumento de suas riquezas.
Assim, a populacao ¢ tomada como “fim e instrumento do
exercicio do poder de normalizagdo das formas de vida dos
individuos em observancia ao imperativo da autonomia,
com vistas ao fortalecimento da for¢a do Estado” (Foucault,
1994, p. 648).

Ora, a saude, escolaridade, qualificagdo profissional e
a educacdo de dona Maria e de seus filhos s6 se tornaram
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alvos das politicas publicas de assisténcia social, na
medida em que a familia “Da Silva” ¢ parte da populacao
brasileira, cuja dindmica, regularidades, vulnerabilidades,
potencialidades se constituem como realidade biopolitica.

Portanto, considerando a perspectiva biopolitica
foucaultiana, podemos concluir também nossa analise
dizendo que antes de ser uma politica de emancipacdo do
individuo pela instauracdo de condi¢des para conquista
de uma vida auténoma, a PNAS/SUAS ¢ uma politica de
assujeitamento, de normaliza¢cdo dos modos de vida dos
individuos pela autonomia.
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