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In Brazil, the trade union structure created by authoritarian corporatism in the 1930’s began to
change when the cycle of the military regime installed in 1964 came to an end. With
redemocratization, the trade union movement began to coexist with the organization of
pluralistic interests, a process which has influenced the physicians’ movement since 1977. The
new National Constitution adopted in 1988 provided for multipartite control over health policy.
We present a conceptual discussion of neocorporatist arrangements (which are common in
European social experience) and their signficance for an understanding of health policy in the
context of the so called Health Reform process in Brazil.
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INTRODUCAO

A discussdo acerca darepresentacdo funcional
das diferentes categorias profissionais envol-
vidas no processo de trabalho em salde é
relevante para o estudo das politicas setoriais.
Corporativismo é um termo vastamente empre-
gado tanto no discurso das liderangas como no
proprio debate académico. Por ter seu uso
vinculado a realidades bastante diversas ao
longo da histéria, faz-se necessario enfrentar a
guestdo conceitual como um pré-requisito para
a sua utilizacdo. Assim, esta dissertacdo se
propGe a trés objetivos que se complementam:
1. recuperar o conceito de corporativismo a luz
de seus diferentes usos, buscando os el ementos
em comum que lhes déo sustentacdo ao longo
da histéria; 2. detectar na literatura que envolve
a formulagdo de politicas sociais em sallide os
itens relevantes ao estudo da atuag&o dos atores
sociais coletivos, com especial destaque aos
meédicos; e 3. discutir as formas tradicionais de
vinculagdo entre organizacdo de interesses e
politicas publicas nos Estados capitalistas
avangados, no sentido de extrair tendéncias
relevantes ao caso brasileiro.

* Rua Visconde de Ouro Preto, 34, apto 602, 22250-000,
Rio de Janeiro, RJ, Brasil.

Em vista da discussdo tedrica efetuada, pro-
pde se o estudo de arranjos de carater neocor-
porativo progressivamente presentes na for-
mulacdo de politicas em salde no Brasil. Tais
arranjos constituem-se numa solida tendéncia
em desenvolvimento, onde os atores sociais
coletivos, progressivamente organizados e
conscientes de seus interesses perante o Estado
e 0S demais setores socials, passam a exercer,
cotidianamente, as préticas de acordos em
arenas cada vez mais compartilhadas e sob a
égide do Estado.

Trata se de constatar que o0 corporativismo,
no Brasil, é difundido, essencialmente, enquanto
expressdo de interesses “egoistas’ e imediatos
de categorias profissionais. Um outro uso
freqliente do termo, também agregado a repre-
sentacdo sindical, esta na vinculagdo ao fascis-
mo e, no Brasil, a toda a estrutura sindical
historicamente assentada na legislacdo cor-
porativa p6s-30. O corporativismo, portanto, é
uma presenca constante e inevitdvel quando se
fala em defesa de interesses em nosso pais.
Propomos, entdo, uma adequagdo do conceito,
bem como a sua utilizag8o prética em pesquisa,
considerando as politicas sociais em saude
enquanto um territdrio definido pelo Estado, no
gual os atores sociais coletivos disputam bens
e efetuam barganhas — cada vez mais estrutu-
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radas em arranjos duradouros de cunho neocor-
porativo — e cujo modelo gerencial do Sistema
Unico de Salde emerge enquanto exemplo
marcante e atual. Tais arranjos se apresentam
apenas como mais um dentre os diversos meca-
nismos de tomada de decisdes setoriais a serem
estudados, tais como o papel da estrutura
burocrética do Estado, os acessos privilegiados
de grupos empresariais aos recursos sociais, a
representacdo politico partidéria, etc.

O sindicalismo médico é utilizado como
referéncia central em nossa discussdo, em
virtude do impacto que teve em certo periodo
— apartir de 1977 — na incorporacdo dos
meédicos a experiéncias de defesa coletiva de
interesses, com ressonancia decisiva nas demais
categorias profissionais da salde, e pela prética
de colocar-se perante a populagdo, tentando
vincular seus interesses imediatos a objetivos
sociais mais amplos. Estas experiéncias estao
no cerne da questdo da representacdo funcional
— desenvolver a capacidade de formular de-
mandas coletivas de um segmento e convencer
os demais quanto aos beneficios comuns de
determinadas conquistas. Trata se de passar o
préprio (demandas sindicais) pelo generalizado
(melhorias nos servicos e na qualidade de vida).

MOVIMENTO SINDICAL MEDICO

O papel do movimento sindical médico foi
destacado em alguns estudos, sendo que con-
sideramos dois deles como de maiores destaque
e coeréncia interna. Com enfoques distintos,
Campos (1988a) e Escorel (1987) buscam
estabel ecer as referéncias centrais do sindicalis-
mo médico. Para Escorel, o movimento sindical
médico, a partir das vitrias eleitorais do Movi-
mento de Renovacdo Médica (Reme) ao final
da década de 70, estabeleceu aliangas e projetos
conjuntos com outros setores da sociedade,
extrapolando suas demandas exclusivamente
corporativas. Tal ponto de vista considera que
o0 movimento sindical médico chegou a se
constituir numa das vertentes fundamentais da
constituicdo do Movimento Sanitario em nosso
pais, que desembocou no projeto da Reforma
Sanitéria. Enquanto vertente, o sindicalismo
médico seria um dos momentos da “constitui-
¢do/acdo” do Movimento Sanitério. Esta analise

tem o mérito de captar uma certa articulagdo
entre aspectos da prética sindical médica na
conjuntura de transi¢do politica do pais. Ou
sgja, avalia 0s mecanismos de construgdo de um
determinado movimento de mdltiplas origens
profissionais a partir da atuacdo de setores
din@micos presentes nas lutas sociais. Por outro
lado, acreditamos ter ocorrido uma superes-
timagdo da adesdo dos médicos a este processo.
Na verdade, a incorporacdo da categoria aos
principios bésicos das teses dos sanitaristas ndo
ocorreu, tendo a mesma ficado restrita a atua-
¢80 de liderancas politicamente engajadas via
instancias (como a organizacdo partidéaria) cuja
dindmica operava por fora da base sindical. O
Movimento Sanitario ndo foi fruto, enquanto
um item crucial, do sindicalismo médico e de
suas experiéncias cotidianas. Hojeficamaisfacil
notar que ndo foram criadas bases solidas
dos projetos reformadores entre os médicos,
embora haquela conjuntura tenha havido, isto
sim, uma importante adesdo de parcelas da
categoria as reformas democraticas em nosso
pais.

O trabalho de Campos (1988a) segue um
caminho diferente, enfocando, basicamente, as
diferencas internas aos médicos, mesmo no que
se refere as suas lutas corporativas. Embora
movimentos col etivos tenham se repetido envol-
vendo segmentos distintos da categoria, estes
ndo podem ser agrupados como uma corrente
politica Unica ou mesmo marcadamente domi-
nante. Ao se buscar caracterizar as correntes
politicas em atuacdo, remete-se ndo sO a pa-
drbes ideolbgicos existentes, mas também a
tipos diferenciados de inser¢do no mercado de
trabalho que acabam por influenciar a prética
politica destes profissionais. As correntes politi-
cas s8o construidas recorrendo se a certas bases
materiais. O “kassabismo” (favorecido pelos
médicos, em ndmero cada vez menor, com
maior controle de sua prética, dotados de eleva-
da autonomia, representando os ideais liberais
plenos na Medicina), o Reme (desenvolvido a
partir das lutas sindicais envolvendo os assala
riados e que, em certo momento, expandiu-se
para a toda a estrutura representativa dos médi-
cos) e o0 neoliberalismo (expressdo da crescente
associagdo entre consultorio médico e convénio
empresarial, responsavel pela reatualizacdo das
aspiracdes liberais entre os médicos, carac-
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terizando um tipo de autonomia relativa) seriam
correntes politicas portadoras de projetos dife-
renciados, todas mantendo algum grau de or-
ganicidade com a categoria, conforme assinala
Campos.

Este modelo tem a vantagem de dar conta da
profunda heterogeneidade da categoria, embora
a progressiva mesclagem de vinculos profis-
sionais leve a alguma convergéncia (medicos
simultaneamente servindo como assalariados e
em relacdo de autonomia relativa para viabilizar
0 projeto do consultério particular). Caso este
processo de convergéncia mostre-se como uma
tendéncia central, a construgcdo de correntes
politicas via mercado podera perder a neces-
séria nitidez. Neste sentido, apontamos, mais
adiante, para a necessidade de se avancar nos
estudos sobre a intermediacdo de interesses na
salide, a fim de detectar os mecanismos fun-
damentais pelos quais tais interesses se coletivi-
zam e se transformam em projetos politicos e
sociais.

PRATICA MEDICAE
REFORMA SETORIAL

O ideal de autonomia médica persiste enquan-
to a exteriorizagdo de um exercicio 6timo da
Medicina (Schraiber, 1989). O fato dos médicos
encararem seu processo de trabalho engquanto
expressao de uma autonomia, vista como neces-
séria e ideal, repercute na formulacéo dos
interesses e na propria atitude perante o mer-
cado. O assalariamento, visto como inevitéavel,
traz consigo algo de contraditério no que res-
tringe a soberania (pelo menos em parte) as
custas da subordinagdo hierérquica e da néo-
determinacdo plena dos honorérios. A autono-
mia pode, entretanto, ser destacada como per-
sistente enquanto item geral. Isto é observado
por diversos autores, que assinalam o papel do
médico enquanto tomador de decisfes nos
sistemas sanitérios como um todo (Bjorkman,
1988), ou pela sua capacidade de obstruir
politicas publicas (Berlinguer, 1988).

Esta autonomia é vista por muitos como
excessiva e danosa (Illich, 1975), estando a
servigo de um sistema sanit&rio potencial mente
iatrogénico, dispendioso e incapaz de promover
beneficios na propor¢do dos recursos emprega

dos. O argumento de lllich se enfragquece,
entretanto, ao negar a eficacia do ato médico
em lidar com um conjunto de situagdes onde
revela elevada resol utividade, como na assistén-
cia ao parto e ao perinatal, nas emergéncias, no
controle de variados processos cronicos (diabe-
tes, hipertenséo arterial, neoplasias, etc). Seria
ingénuo supor que o modelo assistencial médico
industrial tivesse se tornado hegemdnico sem
conseguir dar respostas eficazes e imediatas a
uma série de problemas. Ta constatacéo, no
entanto, ndo invalida a questdo central apontada
por inimeros autores — a de que o0 ato médico
tornou-se progressivamente caro, invasivo e
ineficaz em diversos aspectos da morbidade
geral, e que a autonomia profissional tenha
cursado com a expropriacdo de direitos e de
atribui¢des dos individuos. Isto coloca ainda
mais relevancia na discussdo acerca da autono-
mia profissional.

Segundo Donnangelo & Pereira (1979), a
discusséo acima remete-se a politizagdo do ato
médico, onde os consumidores potenciais
pressionam pela extensao dos beneficios da
ciéncia médica, onde se contesta 0 gigantismo
tecnolégico e seus efeitos nocivos sobre os
individuos, onde se nega a eficicia geral no
prolongamento da vida das comunidades, e
onde se assinala o caréter discriminatério na
aplicacdo da tecnologia.

A organizagdo dos interesses dos médicos
tradicionalmente acompanhou o desenvolvimen-
to da profissdo. A formulacdo das demandas
pelas diferentes associacOes, entre elas o0s
sindicatos, respeita os canones profissionais e
tende a propalar a eficacia da Medicina, a
necessidade da autonomia e a validade das
conquistas tecnoldgicas. Tais elementos acabam
reforcados pela propria sociedade, no dizer de
Berlinguer cada vez menos tolerante a dor e as
limitac6es da vida.

A politizacdo da Medicina se expressa com
particular énfase em nosso pais, especialmente
na década de 80, acompanhando o processo de
redemocratizacdo do pais, no debate acerca das
politicas publicas em salide resumido em torno
da Reforma Sanitéria.

As agdes em salde consagradas na Conferén-
cia de Alma-Ata (1977), realcando os papéis
dos servigos basicos, refletiram-se na VIl
Conferéncia Nacional de Salde aqui realizada

Cad. Saude Publ., Rio de Janeiro, 9 (1): 05-20, jan/mar, 1993 7



Ribeiro, J. M.

em 1980, onde agdes integrando as politicas de
ambito federal com as estaduais e municipais
passaram a expressar a combinagdo de algumas
teses reformadoras, como a descentralizagdo e
a extensdo de cobertura. Entretanto, foi com a
VIl Conferéncia, realizada em 1986, em plena
conjuntura de redemocratizagéo politica do pais,
gue o projeto reformador ganhou impulso
suficiente parainfluenciar a prépria Assembléia
Nacional Congtituinte, em 1988. As teses cen-
trais do Movimento Sanitario reformador carac-
terizaram-se pela reforma do Estado, enquanto
instancia capaz de redemocratizar, através de
suas politicas, as relagdes sociais e suas desi-
gualdades. As caracteristicas dominantes da
Reforma Sanitéria foram, portanto, a promogéo
do acesso universal da populagdo aos servicos,
a descentralizaco gerencial, com o reforco dos
papéis dos sistemas locais; a democratizagdo da
gestdo dos recursos, atraves de estruturas tripar-
tites (governos, usuérios e profissionais de
sallde); e a hierarquizacdo dos servicos visando
uma integracdo entre os diversos niveis de
complexidade. No conjunto, uma determinagéo
de que o Estado atue como o responsavel
primordial pela promocéo da salde da popu-
lac&o.

Este processo desembocou na criagdo do
Sistema Unico de Salde, onde ressaltamos
como relevante a nossa discussao a gestdo
compartilhada de recursos e agfes sanitarias,
através de arranjosinstitucionais onde diferentes
atores passam a disputar seus interesses, tendo
gue compartilhar consensos e conquistar deter-
minados bens ou beneficios. Como veremos
adiante, tal modelo admite as demandas fun-
cionais em politicas setoriais e locais, carac-
terizando arranjos de caréter neocorporativo.

O movimento pela Reforma Sanitéria apresen-
tou-se aos médicos através de suas liderancgas e
teve ressonancia, a nosso ver, especia mente por
itens como a isonomia salarial entre os profis-
sionais.

Enguanto movimento reformador do Estado,
muitos foram os obstacul os que se apresentaram
a sua viabilizacdo. Alguns, fruto das condicbes
objetivas envolvendo atores sociais; outros,
decorrentes da prépria proposta.

A comegar pelo conteido basico da Reforma,
Oliveira (1989) lembra que as proposicdes ja
estavam em curso ha muito tempo, tendo ocor-

rido apenas a constituicdo de um rotulo “alti-
ssonante” paradar coesdo aitens que remontam
adécada de 60. Some-se aisto aliteral transpo-
sicdo do modelo italiano, em que pese o fato das
estratégias serem necessariamente distintas,
em virtude dos atores sociais envolvidos. Na
Itdlia, 0 movimento contou com uma base
partidéria e sindical mais solida, que precedeu o
longo debate parlamentar (Berlinguer, 1988).
No Brasil, 0 peso da burocracia técnica sanité&
ria na elaboragdo do projeto, aliado ao maior
envolvimento de uma dlite sindical cujas bases,
como no caso dos médicos, estavam entre
funcionérios publicos, traz a tona uma forma
particular do “pessoal de Estado” em levar
adiante suas demandas corporativas. apresentar
suas aspiracfes de expansdo e reproducao
enquanto anseios populares (King, 1988). A
Reforma Sanitaria fundamentou-se como uma
reforma do Estado cujo eixo esta na propria
expansdo do setor na sallde, 0 que condiz com
0s interesses de uma tecnoburocracia atuante e
voltada para a sua reproducgo.

Do lado dos movimentos sociais urbanos, é
importante destacar a sua crescente demanda
por servigos publicos. A |6gica dos interesses
coletivos ndo perpassa profissdes como a Medi-
cina, cujos rigidos vinculos corporativos deter-
minam barreiras substantivas a qualquer proces-
so reformador (Costa, 1989).

Tais obstécul os ndo esmoeceram o impeto dos
formuladores da Reforma Sanitéria em superar
os limites corporativos. O movimento médico
foi considerado por muitos como capaz de

operar aliangas histéricas com 0 movimento

popular (Teixeira, 1988). Tais expectativas
estavam muito vinculadas ao proprio processo
de redemocratizacdo do pais e a intensificagdo
das lutas sindicais e paliticas, gerando esperan-
¢as de que limites tradicionais da organizagéo
social brasileira pudessem ser superados ao
longo do esvaziamento dos regimes militares.
Os entraves, entretanto, foram se avolumando
apoés as primeiras experiéncias gerenciais dos
reformadores, constituindo-se num evidente
dilema.

O dilema reformista estaria no fato da Refor-
ma ter se desenhado em cima da crise do
sistema, apresentando-se como alternativa em
uma conjuntura peculiar (a “Nova Republica’)
onde o peso de forgas politicas conservadoras
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no interior do aparelho governamental expds
seus formuladores a situag@o de gerir sem
plenos poderes, levando a um desgaste da
prépria estratégia reformadora (Teixeira, 1988).
Nesta altura, as diferencas com relacéo ao
processo italiano ja se apresentavam por demais
claras. Entretanto, assinale-se, as teses bésicas
acabaram sendo acolhidas no texto da nova
Congtituicdo, pendente, obviamente, de regula-
mentacdo posterior.

Os limites, no entanto, ndo estariam apenas
no equilibrio de forgas no governo. O processo
de articulagdes “por cima’ privilegiado pelos
reformadores, com todas as suas consequiéncias,
ndo levou em consideracdo o peso decisivo do
mercado em condicionar e distribuir recursos de
origem publica (Campos, 1988b). Conforme
lembra Campos, entre outros, o Instituto Nacio-
nal de Assisténcia Médica e Previdéncia Social
(Inamps) e diversos fundos publicos bancaram
a mercantilizacdo da assisténcia médica em
nosso pais. O peso do mercado na area da
salde surge como um evidente elemento de
condicionamento da atuacdo dos atores sociais.
No caso dos médicos, quaisquer reformas terdo
gue levar em conta 0s meios como se or-
ganizam e expressam interesses, tendo o mer-
cado como fonte de demandas que ndo podem
ser tomadas, a priori, como conversiveis aos
interesses coletivos. A continua expansdo dos
servicos privados em salde em nosso pais
(Favaret-Filho & Oliveira, 1989) enfraquece
uma das mais caras expectativas dos refor-
madores. a subordinacdo de amplas camadas da
medicina privada a l6gica do Estado.

CORPORATIVISMO E ESTADO

O corporativismo tem sido descrito a partir de
pontos de vista variados. Além disso, tornou-se
senso comum vincula-lo aos processos de
defesa de interesses imediatos de categoriais
funcionais. Outra base empirica encontra-se nas
politicas de Estado, como o fascismo, e em
diversos mecanismos de cooptacdo de lideran-
¢as sindicais no sentido de torna-las cooperati-
vas com politicas governamentais. Deste modo,
torna se importante uma precisdo tedrica do que
seja corporativismo e as formas como este

influencia a organizag&o politica e socia brasi-
leira

O fundamento basico do corporativismo
encontra se no fato de atividades profissionais
se organizarem em associacOes de interesses
coletivos (corporagdes). Tal doutrina “propde,
gragas a solidariedade orgéanica dos interesses
concretos e as formas de colaboragcdo que
podem dai derivar, a remogao ou neutralizacao
dos elementos em conflito” (Incisa, 1986). Td
definicéo, embora vinculada a regimes autorita-
rios, guarda dois aspectos que persistem como
fundamentos do que hoje é definido como
neocorporativismo: a solidariedade interna de
grupos profissionais e a intervencdo do Estado
demarcando o processo de reducdo do conflito.

O desenvolvimento das forgas produtivas no
capitalismo interferiu na organizagéo cor-
porativa por oficios, subvertendo o modelo
tradicional (Marx & Engels, 1982). Isto nos
obriga a distinguir entre as prescri¢des cor-
porativas catdlicas (vinculadas a um comunita
rismo destruido pelo capitalismo) e o cor-
porativismo dos Estados autoritarios que acom-
panharam o processo de acumulacdo de capital
em sociedades como a brasileira (Vianna,
1976). Ou sgja, mudancas nos modos de produ-
¢ao ou de regimes imprimem caracteristicas
préprias a organizacdo corporativa.

Ainda no campo conceitual e ligado as préti-
cas sindicais, deve-se ressaltar o debate de
Lenin (1973) com o que denominou economi-
cismo (apontado como uma tentativa de afastar
das lutas sindicais a colocacdo de alternativas
de organizagdo politica do Estado, acreditando
gue, espontaneamente, pel as experiéncias cotidi-
anas, os proletarios chegariam a ruptura com o
Estado burgués). Lenin assinala que, pela via
das lutas econdmicas, os trabalhadores ndo
superariam niveis “trade-unionistas’ de lutas
sociais. Assim, trava embate com estratégias de
caréter corporativo no interior da esquerda,
embate este que vai influenciar toda a atuagéo
posterior da esquerda marxista, inclusive no
Brasil.

O corporativismo aparece, portanto, como
mecanismo de regulacdo para o Estado e como
entrave estrutural para a esguerda marxista.
Para 0 marxismo, o0 processo de conscienti-
zacdo das classes dominadas é crucia. Gramsci
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(1978) define como catarse “a passagem do
momento puramente econdmico (ou egoista-pas-
sional) ao momento ético-politico, isto €, a
elaboracdo superior da estrutura em super-es-
trutura na consciéncia dos homens”.

N&o devemos, no entanto, atribuir as estrutu-
ras corporativas o unico papel na viabilizacdo
da crescente hegemonia burguesa (e, com ela,
o desenvolvimento do capitalismo). Segundo
Gramsci (1968), elementos ndo-organizados,
como os intelectuais, desempenharam papel de
destaque. Dentre estes, 0os médicos sdo vistos
como intelectuais tradicionais e avo de politi-
cas de cooptacdo da parte da nova classe bur-
guesa, no sentido de atuarem como veiculadores
de novos valores. Os médicos, assim como
juristas e eclesiasticos, para Gramsci, tendem a
procurar ocupar espagos ideolégicos acima das
classes fundamentais, embora 0 seu progressivo
papel subordinado na nova sociedade capitalista
ndo tenha sido esquecido por Marx & Engels
no préprio Manifesto Comunista, ainda nos
primdrdios da construgdo de uma esquerda que
influenciou decisivamente o0 movimento sindical
em todo o mundo. Neste caso, buscava-se
ressaltar o violento e acelerado processo de
conformacdo das estruturas e atores sociais a
I6gica do capitalismo em desenvolvimento.

O Estado capitalista desenvolveu relacdes
com atores coletivos, com especia atencdo as
préticas do movimento sindical operério. Para
Panitch (1981), o corporativismo emerge como
uma estrutura do capitalismo avancado, “que
integra grupos produtivos, organizados através
de um sistema de interagcdo mutua, de represen-
tacdo e cooperacdo ao nivel das liderancas, e
de mobilizagdo e controle social ao nivel das
massas”. Trata-se, obviamente, de uma visdo
pessimista quanto a tal modelo de inter-
mediacdo de interesses. A gestéo por parte dos
sindicatos de parcelas do poder ndo seria sufici-
ente para que tal modelo deixasse de ser “fun-
cional” ao sistema. A social-democracia mo-
derna aparece como patrocinadora, na Europa,
de experiéncias corporativas, cabendo ressatar
gue o conceito de corporativismo tradicional
implica o controle do Estado sobre a represen-
tacdo funcional e a defesa fragmentada de
interesses ao nivel das profissdes. Tais carac-
teristicas permaneceram nos modelos neocor-

porativos, acrescidas da sistematica demaocrética
especialmente expressa pela autonomia das
organizacOes de interesses em assuntos inter-
nos. Os model os neocorporati-vos, alias, embo-
ra surgidos pelas méos dos sociais-democr-
atas, persistiram em governos conservadores
(Przeworski, 1989).

Portanto, a relacdo entre corporativismo e
Estado, que remonta a prépria construgdo do
capitalismo, retorna (como serd assinalado por
Schmitter, 1974) no capitalismo avangado com
peculiariadades que o diferenciam do antigo
modelo dirigista, do qual o fascismo foi uma
expresséo tipica

O Brasil e outros paises latino-americanos
caracterizaram-se por modelos corporativos
diferenciados. Segundo O’'Donnel (1976),
“sociedades diversas, corporativismos diversos”.
Na América Latina, segundo este autor, o
padrdo de Estado burocrético-autoritario (que
sucedeu, pelaviamilitar, os governos populistas
em decomposi ¢ao) refletiu-se no préprio tipo de
corporativismo. O “corporativismo bifronte”
seria expresso pela convivéncia entre o com-
ponente estatizante (subordinaggo ao Estado de
organizagOes da sociedade civil) e o privatista
(abertura de areas do Estado a representacéo
de interesses presentes na sociedade civil).
Trata-se, portanto, de assinalar a permanéncia
de padrdes corporativos em paises como 0
Brasil, sem excluir outros modos de represen-
tacdo de interesses e sem se prender ao modelo
dirigista (estatizante) oriundo do periodo var-
guista p6s-30.

Para assinalar a complexidade da organizacdo
politica em nosso pais, vale enfatizar que o
processo de cooptacdo pelo Estado guarda
caracteristicas fregiientemente classificadas
como pertencentes a uma relagdo patrimonialis-
ta entre sociedade e Estado. Como assinala
Schwartzman (1988), “0 estamento burocratico
brasileiro é permissivo e incorpora, com facili-
dade, intelectuais, empresarios, lideres religio-
sos e dirigentes sindicais”. Delineia-se, deste
modo, uma corporativizagdo da vida nacional
com o Estado, através do seu estamento buro-
cratico, atuando no enquadramento das as-
sociacfes que se destaquem por uma atuagdo
mais dinémica.

Para dar conta de tamanha variedade, como a
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aqui lembrada, Schmitter (1974), através de um
trabalho classico, procurou, recorrendo a cons-
trucdo de modelos tipicos-ideais, destacar os
diferentes tipos de corporativismo, segundo
grupos de nagfes. Para tanto, partiu, inicial-
mente, de uma definicdo do que seria 0 modelo
corporativo tipico-ideal e deu origem a toda
uma escola académica que passou a ser recon-
hecida pelos estudos sobre modelos neocor-
porativos. Procurando destacar o corporativismo
como uma das possibilidades de representacéo
deinteresses em sociedades modernas, dentre as
guais o pluralismo despontava como a mais
reconhecida, assinalou Schmitter que “cor-
porativismo pode ser definido como um sistema
de representacdo de interesses no qual as
unidades componentes sdo organizadas em
numero limitado, de carater singular, compul-
sorio, ndo-competitivo, reconhecido ou con-
cedido (sendo criado) pelo Estado, e por-
tadoras de monopdlio representativo deliberado
em suas respectivas categorias, em troca da
observacdo de certos controles na sua escolha
de liderancas e articulagdo de demandas e
sustento”.

Para acomodar paises distintos, como o Brasil
e a Suécia, entre 0s sistemas corporativos,
recorre a subdivisdo em dois tipos: um mais
auténomo e penetrante (corporativismo societa-
rio), e outro dependente e penetrado (cor-
porativismo de Estado). Ao aplicar tais modelos
a0 estudo de diferentes nagles, observa que tais
ndo configuram exemplos “puros’, mas sim
padrdes dindmicos em cima dos quais se desen-
volveram as formas corporativas. O cor-
porativismo societario mostrou-se concomitante
a0 Estado de Bem-estar Social do capitalismo
avancado, emquanto o corporativismo de Estado
emergiu como uma necessidade estrutural do
Estado capitalista atrasado. Na verdade, obser-
va se que 0 corporativismo societério nasceu do
declinio lento, mas seguro, do pluralismo
preexistente, ao passo que O corporativismo de
Estado emergiu a partir da morte prematura e
rapida de um pluralismo nascente, como ressal-
ta

O Brasil encaixa-se no que Schmitter assinala
como corporativismo de Estado, e as relactes
historicas deste modelo com o sindicalismo
brasileiro foram bem desenvolvidas por Vianna
(1976).

SINDICALISMO E CORPORATIVISMO NO
BRASIL

A associacdo habitualmente feita no Brasil
entre sindicalismo e corporativismo torna-se
evidente a partir da década de 30, ao longo da
construcdo do Estado Novo de Getllio Vargas.
Foi neste periodo que a Legislacdo Trabahista
e o préprio Estado adquiriram, de modo pro-
gressivo, fei¢Bes corporativas que influenciaram
a acumulagdo de capital no pais. No Brasil, os
anos 30 sdo referéncias essenciais para o enten-
dimento do movimento sindical e das leis
trabal histas, que sdo, até hoje, imbuidas de tal
heranca.

O estudo de Vianna (1976) sobre este assunto
€ profundo e abrangente, fornecendo uma
interpretacdo bem particular para o processo de
identificacdo da burguesia industrial da época
com o Estado corporativo. Assinala o modo
COMO ocorreu a transposicéo do projeto liberal
— fordista da burguesia industrial (obstaculi-
zado pelas condigdes vigentes no pais) rumo a
estratégia de forte participacdo do Estado nas
relagdes mercantis e sociais. Chama também a
atencdo para o papel modernizador desta bur-
guesia industrial, construindo a sua hegemonia,
de forma lenta e molecular, junto as demais
facgBes burguesas (como os setores agrério-ex-
portadores). O peso que a transformagdo dos
sindicatos livres nascentes em estruturas oficiais
teve no processo de acumulacdo explica, em
parte, a longa duracdo da legislacdo sindical
corporativa em nosso pais.

O fracasso do modelo liberal fordista no
Brasil deu-se em meio a uma crise de hegemo-
nia, e o corporativismo (com leis e estruturas
caracteristicas) surge como a via de moder-
nizacdo autoritéria adotada no pais. O paradoxo
do abandono do liberalismo caracteristico de
paises de capitalismo originario (que seria a
forma “vocacional natural” da burguesia) e da
adocdo do Estado forte nos anos 30 sO € enten-
dido através dos obstaculos enfrentados pela
nova burguesia em enquadrar os trabalhadores
através da “educacéo pelas fébricas’ para a
obtencdo do consenso.

Neste sentido, o Estado entrou nas relagtes
trabalhistas buscando fortalecer o sindicalismo
oficial, criado por legislagdo da época e sub-
metido a diversas limitacdes quanto a sua
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autonomia interna e préticas reivindicatorias. O
florescimento de um sindicalismo livre e auto-
nomo, desde o inicio do século XX, no Brasil,
foi enfrentado pelo Estado através da repressao
politica, associada a crescentes incentivos
seletivos ao sindicalismo oficial (assisténcia
meédica por convénios oficiais, financiamento a
associados, imposto sindical, etc).

A estrutura sindical corporativa, segundo
Erickson (1979), deixou de cumprir seu papel
amortecedor de tensfes sociais no inicio dos
anos 60. O “trabalhismo radical” foi enfrentado
pelos militares no golpe de 1964. Estes, as
custas da repressdo politica, reforcaram as
amarras ao sindicalismo engendradas pela
legislac@o corporativa. Esta foi mantida ao
longo dos regimes militares, para ser ques-
tionada, de modo incisivo, a partir de 1977,
com a retomada das lutas sindicais macicas e a
emergéncia do chamado sindicalismo auténtico,
que buscou livrar-se da custdia do Estado.

NEOCORPORATIVISMO E
POLITICAS SOCIAIS

O conceito de neocorporativismo nos parece
bastante Util ao entendimento das relacfes entre
o Estado capitalista e os atores sociais or-
ganizados. Tais arranjos foram desenvolvidos
em diversos paises da Europa, observando-se
umainfluéncia marcante de sindicatos operérios
em politicas de rendas, de trabalhadores em
servigos publicos na elaboragéo das politicas
sociais, € um conjunto complexo de relacbes
sociais que ndo podem ser reduzidas ab modo
cléssico de pensar o corporativismo, tendo em
vista a convivéncia entre a intervencéo do
Estado e um certo pluralismo na representacéo
funcional. Nosso interesse, no momento, néo
reside no estudo do neocorporativismo enquanto
um possivel paradigma nas Ciéncias Sociais.
Nos interessa apreender os mecanismos de
interferéncia de atores coletivos nas politicas
publicas e a do Estado nos processos de elabo-
racdo de interesses observados na sociedade.
Isto em decorréncia da necessidade, a nosso
ver, de que 0s marcos tedricos das pesguisas
sociais no Brasil assimilem a tendéncia aqui
observada de que arranjos de cardter neocor-
porativo se apresentem cada vez mais nos

cenarios local, setorial e, menos nitidamente,
nacional.

A distingdo entre os diversos enfoques
acerca do corporativismo se faz necesséria. Para
Regini (1986), “a diferenca fundamental é a
seguinte: num sistema neocorporativo, a or-
ganizacdo representativa dos interesses par-
ticulares é livre para aceitar ou ndo suas
relagbes com o Estado, contribuindo, portanto,
para defini-las, enquanto no corporativismo
cléssico é o proprio Estado que imp&e e define
estas relagdes”.

O Estado capitalista avangado € o territorio
privilegiado para a discussdo conceitual por
nele conviverem, ha longo tempo, politicas
sociais desenvolvidas e sblidas organizactes
sindicais. Para Offe & Ronge (1987), tal Estado
ndo pode ser reduzido a um mero instrumento
de uma classe especifica ou mesmo de segmen-
tos sociais. “...0 Estado ndo defende os interes-
ses particulares de uma classe, mas sim 0s
interesses comuns de todos 0s membros de
uma sociedade capitalista de classe”. Tal defesa
ndo pode, entretanto, ser confundida com uma
utopia democrética. Dar conta de interesses
comuns € a expressao da necesséria legitimagdo
deste Estado. A referéncia ao modo de produ-
¢80 capitalista define o carater das estratégias a
serem desenvolvidas. Como assinalam, “...nossa
tese consiste em afirmar que existe uma, e
somente uma, estratégia geral de acdo do
Estado. Ela consiste em criar as condicdes
segundo as quais cada cidaddo é incluido nas
relacbes de troca”. Tais relagBes de troca
implicam a caracteriza¢do do individuo na
forma mercadoria, pela venda de sua forca de
trabalho, sendo esta forma-mercadoria o “elo
entre as estruturas politicas e as econdmicas”.

As estratégias basicas de reproducédo da
forma-mercadoria seriam, de um lado, o auto-
matismo de mercado (que pressupde uma
reincorporacdo posterior das unidades de valor
seletivamente excluidas da forma-mercadoria
através do balanco oferta/demanda), e, do outro,
as politicas estatais de preservacdo das unida-
des de valor segundo politicas anti-ciclicas
(keynesianas). Tais estratégias apresentam
contradicOes significativas: aprimeira, pelo des-
equilibrio na forga de trabalho decorrente de
demissBes ndo acompanhadas de ressocializagdo
imediata; a segunda, pelos crescentes gastos
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fiscais em politicas publicas. Offe & Ronge
delineiam uma terceira via em andamento na
Europa Ocidental, baseada em trés itens: pro-
gramas de reciclagem profissional, visando
aumentar a capacidade de troca da forca de
trabalho; aceleracdo da capacidade de troca de
bens de capital via integragdo supranacional de
mercados e diversas politicas nacionais e regio-
nais de pesquisa e desenvolvimento; e “sane-
amento plangjado” de segmentos da producéo
atrasados quanto a sua capacidade de rpida
producéo e circulagéo de bens.

Tais estratégias pressupdem um ampla inter-
feréncia do Estado nas relacBes de troca e na
relagdo entre os interesses sociais organizados.
Isto revela um Estado organizador do processo
econdmico e interessado na acdo dos atores
sociais.

Algumas contradi¢fes fundamentai s emergem
do quadro descrito. Uma delas estaria em que
o Estado, para viabilizar a reprodugdo da for-
ma-mercadoria (de cuja atuacdo depende a sua
prépria sobrevivéncia via recolhimento de
impostos, etc.), langa mao de politicas que
pressupdem o crescimento da forca de trabalho
em servicos empregada nas proprias agéncias
estatais. Tais segmentos sociais estariam dis-
tante de se comportarem pela | égica da mercan-
tilizac8o. Seus referenciais de producdo seriam
distintos dagueles presentes na esfera mercantil
plena. Desta maneira, haveria uma desmercan-
tilizacdo da forga de trabalho a servico da
reproducdo desta enquanto mercadoria. Como
assinala Offe (1982), “do meu modo de ver,
esta relagdo entre welfare e capitalismo é
contraditoria: sob as condi¢bes de capitalismo
moderno, uma estrutura de apoio de institui-
¢Oes ndo-mercantilizadas é necessaria para um
sistema econdmico que utiliza a forca de traba-
lho como se fosse uma mercadoria”. O cres-
cimento do setor de servigos na rede publica
seria, entdo, um subproduto “ndo-funcional” da
expansdo capitalista.

A REPRESENTACAO DE INTERESSES E
O NEOCORPORATIVISMO

A representacdo de interesses ndo se da
apenas pela vontade dos individuos represen-
tados, mas atende a um complexo mecanismo

gue vai desde a proépria elaboracdo de quais
demandas séo relevantes e plausiveis, passando
pela capacidade de tais demandas homogenei za-
rem, mesmo que apenas por um instante, os
individuos em torno de seus representantes, até
chegar ao papel que as instituicdes publicas
desempenham no sentido de torné-las aceitaveis
ou ndo, ou mesmo de reconhecerem seus inter-
locutores.

A formagdo e a atuacdo de grupos de interes-
ses, segundo Offe (1989a), dependem de trés
pontos: da vontade e identidade coletiva do
grupo; da “estrutura de oportunidades’ socio-e-
condmica; e das préticas ingtitucionais propor-
cionadas pelo sistema politico a estes grupos,
na forma de “status publico”. O autor critica a
teoria pluralista por estar demasiado presa a
expressdo das vontades individuais. Assinala
Offe: “A forma e o conteddo concretos da
representacdo de interesses organizada € sem-
pre um resultado do interesse, mais a opor-
tunidade, mais o status institucional”.

O Estado aparece como forga interferente na
intermediacdo de interesses. O status publico,
positivo ou negativo, atribuido via incentivos ou
san¢Bes, estimula ou cerceia interlocutores,
voltando-se para a estratégia final de reducdo
do conflito global da sociedade. Na verdade,
ndo ocorre uma reducdo do conflito, mas uma
fragmentacdo destes ao longo da sociedade. O
status publico atribuido as organizagfes de
interesses é considerado por Offe um item
crucia naintermediacdo de interesses na socie-
dade.

A representacdo funcional (neocorporativa)
emerge como adaptada ao desenvolvimento
capitalista e capaz de dar conta de itens varia-
dos, os quais incluem o papel de selecionar
guestdes que sirvam de informagdo globa ao
sistema, sem a sobrecarga de demanda que a
representacdo partidéria tende a oferecer. A
agenda politica da social-democracia européia
na década de 60 ja dava sinais de sobrecarga
devido as politicas de crescente protecéo social,
fazendo com que os model os heocorporativos se
desenvolvessem, em paises como a Alemanha
Ocidental, em cima do enfragquecimento do
sistema de representacgo territorial assegurado
pelos partidos politicos. Poder-se-ia dizer que a
representacdo funcional neocorporativa desen-
volveu-se junto com uma certa degeneracdo do
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sistema de representacao partidaria (perda de
identidade dos partidos, sobrecarga de deman-
das, etc.). Uma sintese de tal processo e das
mudancgas no conceito de corporativismo é
encontrada em Offe (1989a): “Essa dupla
natureza do corporativismo é essencial: implica
restricbes impostas a base de poder de grupos,
assim como um ganho em termos de autonomia.
Significa etatisation da politica de grupos em
um caso e ‘promessa de ndo-interferéncia’ do
poder do Estado no outro...O aspecto carac-
teristico do corporativismo moderno, em con-
traste com os modelos autoritarios, é a coexis-
téncia de dois circuitos, havendo uma substitui-
¢cdo apenas limitada da representagdo ter-
ritorial pela representacdo funcional”.

No rastro de certo esvaziamento da represen-
tac8o partidéria, 0 modelo neocorporativo ndo
se apresenta como estavel ou necessariamente
persistente, mas como uma instancia adicional
aos modos de representacdo de interesses que
pode ter seu alcance aumentado ou diminuido
conforme elementos conjunturais de cada regido
ou setor. A despolitizacdo do cotidiano, imple-
mentada pela acéo do Estado, soma-se a frag-
mentac&o do conflito como uma das “vanta-
gens’ do modelo em termos de estabilizagéo
dos processos sociais. No entanto, como as-
sinala Offe, tal modelo esta longe de ser es-
tavel, pois carrega também um certo grau de
imponderabilidade. Seria também um modelo
fragil devido as suas contradi¢des. A es-
tabilizacdo do modelo corporativo depende de
sua capacidade de “pressupor 0 consenso” e de
uma aceitagdo incontestavel do método de
aceitacdo/exclusio de organizagtes e dos resul-
tados alcancados, 0 que estalonge de constituir-
se huma garantia absoluta. Outro aspecto € a
intensificac&o do conflito politico ndo-institucio-
nal, ou seja, a possibilidade de que grupos
voltados a temas extra-sindicais (questdo ur-
bana, defesa ambiental, etc.) ou de que se
rompa o mecanismo tradicional de colaboracéo
entre elites sindicais, com o fortalecimento de
liderancas que denunciem o caréter do pacto de
classes implicito no neocorporativismo.

Um outro cenario, menos factivel, consistiria
“na corregdo do viés de classe do corporativis-
mo”. Tal se daria em virtude de um magnifico
aumento do poder de barganha dos traba-
Ihadores, dotados de sindicatos cada vez mais

fortes e organizados, forcando a um des-
locamento do centro de poder para os organis-
mos paritarios, com a subordinagdo das outras
partes aos designios do movimento social
organizado. Tal possibilidade € vista com
bastante desconfianga também por autores como
Panitch (1981), que ressalta o forte elemento de
colaboragdo embutido no desenvolvimento do
corporativismo, e Przeworski (1989), que
descreve as* bases materiais’ onde se estabelece
0 consentimento dos trabalhadores com as
regras do jogo do modelo capitalista, dos quais
sdo reféns (perdem com a crise do sistema e
ndo tém garantias efetivas de ganhos propor-
cionais decorrentes da superac8o das crises
econdmicas).

Para Offe, 0 modelo neocorporativo tem seu
equilibrio tendendo ao fortalecimento das
posicBes burguesas. Os trabalhadores tendem a
ser mais comprometidos com os acordos decor-
rentes dos organismos tripartites do que os
empresérios. Para estes, as tomadas de decisoes,
em termos de investimentos e de itens que
dizem respeito ao processo de acumulacdo e
reproducdo do capital, passam basicamente por
canais diversos dos comités, sendo que seus
representantes ndo podem assegurar 0 mesmo
grau de solidariedade de seus pares como o
observado entre os sindicatos operarios. Para os
sindicatos dos trabalhadores industriais, a
centralizac@o cada vez maior torna-se uma
necessidade para enfrentar grupos econémicos
cada vez mais abrangentes, 0 que compromete
itens como a autonomia das entidades de base
(Wallerstein, 1989).

DEMOCRACIA E POLITICAS DE
PROTECAO SOCIAL

A quest@o democrética surge acompanhando
a representacdo de interesses na sociedade. Ela
envolve a defesa coletiva e individual de inte-
resses perante o Estado e entre os proprios
segmentos sociais. O Estado de Bem-Estar
Social, como desenvolvido em paises da Europa
Ocidental, foi constituido em cima de alguns
parémetros importantes: democracia politica,
densidade eleitoral da esquerda social-democra-
ta, politicas econdmicas inicialmente de carater
anticiclico (keynesianas), formulacéo de politi-
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cas sociais redistributivas pelo Estado e de
protecdo individual. Em tais contextos, a par-
ticipagdo dos sindicatos de trabalhadores, com
destaque para o setor industrial e as grandes
centrais sindicais, desempenhou um papel
importante, chegando, em determinados mo-
mentos, a parcerias de carater co-gestiondrio.
Desta forma, o neocorporativismo, tanto em sua
expressdo geral nos grandes acordos hacionais
como em suas dimensdes setoriais ou locais,
apresentou-se enquanto elemento frequen-
temente associado ao Estado de Bem-Estar.

Uma questdo esta nos possiveis limites redis-
tributivos e protecionistas desta convivéncia
entre Estado e atores sociais coletivos. Afora a
constatacdo do caréter de classe burgués dos
modelos neocorporativos, hd também todo o
debate que envolve a propria crise do padréo
“welfariano” desde a década de 70, a qual
originou, nos anos 80, o vendaval neoliberal,
colocando as estratégias sociais-democratas
(dependentes fundamentalmente do Estado) em
ddvida quanto a sua capacidade de agregar
justica social com desenvolvimento econdmico
sob a égide de politicas publicas.

Neste universo emerge a pergunta feita por
Offe (1989b): Seria o Estado de Bem-Estar
Socia uma decorréncia natural e necessaria da
progressiva democracia politica? Surpreenden-
temente, Offe detecta mecanismos onde a
escolhaindividual, freglientementemente anéni-
ma através do voto em elei¢les, atua no sentido
de influenciar o desmonte de estruturas de
protecdo social. Para este autor, democracia e
welfare ndo se alimentam mutuamente, e ele
assinala o enfraquecimento do “estatismo cen-
trado no trabalho” (onde individuos atuariam em
funcdo de solidariedades determinadas
funcionalmente, esperando-se comportamentos
eleitorais de uma maioria de trabalhadores em
favor do welfare state) e da hipdtese de auto-re-
producéo institucional do modelo (os bens
proporcionados pelo Estado de Bem-Estar
gerariam um consenso que bloquearia possivels
iniciativas restritivas dos beneficios da parte de
partidos conservadores).

Considera Offe que tais pressupostos ndo se
sustentam a luz da experiéncia européia dos
anos 80, onde pode-se alinhar: derrotas eleito-
rais de socialistas e sociais-democratas, continu-
as, perante partidos conservadores portadores de

discursos anti-welfare state; interrupcéo dos
gastos em politicas de bem-estar socia e decli-
nio em participagdes orcamentérias, auséncia de
esforgo militante no interior da sociedade em
favor de tais politicas; desser¢éo eleitora de
nicleos expressivos das classes trabalhadoras
em favor de liberais-conservadores; for-
talecimento de movimentos sociais ndo vin-
culados a classes sociais, como pacifistas,
ambientalistas, etc.

Segundo Offe, itens como a carga fiscal, a
criticaao “ paternalismo” de politicas de auxilio
desemprego e a mudanca do perfil ideoldgico
de segmentos formadores de opini&es, no
sentido de avaliar como negativo 0 peso exces-
sivo de Estado, debilitaram o consenso em
torno do Estado de Bem-Estar Social. A relagdo
dos individuos com a “coisa publica’ passa a
merecer especial atencdo. Na democracia, o
custo da recusa € zero para o individuo (o ndo-
eleitoral), o que estimula a que cada um efetue
célculos no sentido de maximizar seus ganhos,
na auséncia de constrangimentos coletivos. A
mudanca nas estruturas de oportunidades em
sociedade (com a intensificacdo da tecnologia,
a diversidade profissional, os ganhos econdmi-
cos de trabalhadores na esfera industrial, etc.)
seria a base para uma certa decomposic¢éo
individualista dos modelos neocorporativos
baseados na agdo coletiva solidéria.

Os agentesindividuais, assim, passam amedir
seus ganhos especificos com cada bem publico
produzido e, além disso, ha auséncia de incen-
tivos ideol Ggicos ou de sangdes, omitem-se nas
contribuigdes a producdo de determinados bens
sociais, mesmo estando de acordo com os
MesMos.

Desenha se, deste modo, um quadro onde
cada agente individual atua de acordo com uma
l6gica de maximizagdo dos ganhos, o que é
condizente com valores do liberalismo, onde a
obtencdo do méaximo por cada um serve de
alavanca para o desenvolvimento da sociedade.

Claro est4 que os padrBes de democracia
partidaria, arranjos neocorporativos e acao
individual decorrente da maximizacdo de gan-
hos convivem nas sociedades capitalistas desen-
volvidas, sendo o impacto politico diferenciado
conforme nagdo ou conjuntura.

Para as pesquisas em nosso pais, con-
sideramos a necessidade de absorver os elemen-
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tos descritos pelo fato do Brasil inserir-se na
rede internacional de trocas do capitalismo e
ndo estar a margem de tendéncias observadas
nos paises centrais. Isto estimula a recusa a
conceitos de representacao de interesses exclusi-
vamente baseados no patrimonialismo, no
corporativismo autoritario ou na luta direta
entre as classes sociais. O estudo da or-
ganizagdo dos interesses socialmente colocados
passa pela observacdo de elementos detectados
em sociedades com um padrdo de acumulagéo
capitalistamais intenso, para que se apreenda as
singularidades nacionais, regionais ou setoriais.

PONTOS PARA O ESTUDO DE
POLITICAS SOCIAIS NO BRASIL

1. As andlises sobre politicas sociais no
Brasil, e, em nosso caso, sobre as politicas de
salide, podem se beneficiar com a incorporagdo
de elementos presentes nos estudos sobre o
neocorporativismo. As relagdes corporativas
tradicionais séo bem reconhecidas em nosso
pais, assim como o carater autoritério predomi-
nante nas relagdes entre o Estado e a represen-
tac8o funcional. O conceito de neocorporativis-
mo, em que pese 0s enfoques diferenciados,
pressupde el ementos adicionais tais como troca,
espacos para hegociacdo e organizacdo funcio-
nal dos diferentes atores coletivos. Estes aspec-
tos ndo sdo absorvidos pela conceituacdo tradi-
ciona de corporativismo. Tais elementos encon-
tram-se presentes e em desenvolvimento na érea
da salde em nosso pais, principamente se
tomamos como referéncia as relacbes governa-
mentais (nos varios nivels), as aspiragdes parti-
Cipativas e co-gestionarias presentes nas pautas
das associagdes de interesses dos trabalhadores
da area, e as definicdes de cardter democrati-
zante presentes na elaboracdo do Sistema Unico
de Salde (gest@o dos recursos e servigos com-
partilhada entre Estado, trabalhadores de salde
e Usudrios).

2. Os arranjos neocorporativos ndo constituem
elementos paradigméticos em Ciéncia Palitica,
mas estruturas que vao se desenvolvendo na
sociedade capitalista no sentido de dar conta da
reducdo do conflito global da sociedade e da
resolucdo localizada de problemas que se

colocam para o Estado e para os atores sociais
coletivos.

3. Os textos de Offe ganharam destaque
recente em nosso pais, podendo suaimportancia
ser medida através das constantes referéncias a
sua obra observadas em trabalhos de autores
nacionais na érea de pesquisa socia, inclusive
na salde. Ao colocarmos em destague 0s seus
pontos de vista, vemo-nos obrigados a discernir
quais conceitos tém aplicacdo mais direta ao
nosso campo de trabalho, haja vista a enorme
diferenca entre as bases empiricas.

4. Inicialmente, é necessario esclarecer algu-
mas das diferencas centrais entre o caso brasi-
leiro e o dos paises de capitalismo desenvolvido
(especialmente a Europa). Os itens mais signifi-
cativos, afora as proprias dimensdes em termos
de producéo econdmica, poderiam, apenas como
resumo, ser colocados da seguinte maneira:

* N&o houve, no Brasil, a construgdo de um
Estado de Bem-Estar que pudesse servir de
base para acbes de superagdo do mesmo e
nem de andlises comparadas de politicas
sociais dentro de um contexto assistencialista
geral. Nossos estudos devem, assim, ser
colocados de um modo diferente — ou sgja,
sd0 partes de conjunturas e processos de
desenvolvimento de um Estado néo voltado
para a protecdo social global;

» Os agentes societarios, no Brasil, ndo expe-
rimentaram um processo histérico de organi-
zac80 de modo a provocar impactos duradou-
ros na organizacdo do Estado, e mesmo o
movimento sindical (o exemplo mais solido
de préticas de representacdo de interesses) sO
mais recentemente da passos rumo a uma
influéncianas politicas de Estado que possam
levar acomparagdes com 0s arranjos heocor-
porativos de outros paises (na verdade, o
sindicalismo brasileiro passou a maior parte
de suahistériadentro de padrdes corporativos
do tipo dirigista, implantado desde a década
de 30, suplantando as formas de sindicalismo
independente sO mais recentemente retoma-
das);

* No Brasil, pela sua propria formagéo social,
os conflitos extra-institucionais sdo muito
mais frequentes e violentos do que no quadro
europeu e, conformea conjuntura, chegaram
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a ocupar o primeiro plano no padréo de
conflitos no pais (conflitos de terra, movi-
mentos de resisténcia aos regimes militares,
greves’ selvagens’, etc.);

» O Estado brasileiro no pode ser interpretado
apenas com o instrumental de Offe, pois o
acesso burgués as politicas e a burocracia
tem, além dos elementos assinal ados, compo-
nentes patrimonialistas e autoritarios, que
colocam distanteapuraesimplesracionalida
de de “viabilizac&o da forma-mercadoria’;

 Por fim, dentre outras diferencas, aformagéo
partidéria brasileira esta longe de apresentar
um quadro consistente de representacéo ter-
ritorial e ideol6gica, mesmo com o advento
mais recente do Partido dos Trabalhadores,
com a legalizagcdo dos partidos comunistas e
com a reimplantac@o de partidos (em geral
conservadores) de bases regionais,

5. Por outro lado, uma vez tomados os cuida-
dos assinalados, os estudos de Offe contribuem
de modo muito rico para o entendimento das
politicas publicas no Brasil e das suas relagfes
com as formas societéarias de representagdo de
interesses. Um ponto que chama a atencdo, por
exemplo, é o fato do discurso de esquerda e das
demandas de diversos setores organizados da
sociedade estarem centrados na chamada
“participagdo popular” perante as politicas
publicas, o que torna atual a discussdo acerca
das formas de arranjos neocorporativos se
estabelecerem no Brasil pela via do discurso de
esquerda (principalmente se agregarmos exem-
plos sobre as praticas sindicais recentes em
servigos publicos). Com a crescente reorgani-
zacdo do movimento sindical em niveis nacio-
nais, Central Unica dos Trabalhadores (CUT),
Confederacdo Geral dos Trabahadores (CGTSs),
Forca Sindical; e dos demais movimentos
sociais (sem-terra, comunitarios, ambientalistas,
etc.), a questéo daintroducdo de arranjos corpo-
rativos na mediac@o de conflitos em bases
diferentes da tradicdo corporativista autoritéria
entra na ordem do dia, freqlientando o préprio
noticiario jornalistico (pacto social, comissies
paritarias, “sindicalismo de resultados’, etc.),
estando ainda em aberto qual sera o padréo
dominante de resolugéo de conflitos no pais (ou
mesmo setal se dara por mecanismos extra-ins-
titucionais).

6. Constata-se, com maior nitidez, os impac-
tos de atitudes de representacdo organizada de
interesses sobre a organizacdo de politicas
sociais, como pode ser verificado através de
diversos exemplos — as tentativas, no momento
discursivas, de articulacdo de pactos sociais no
Brasil envolvendo governo, centrais sindicais e
associagBes empresariais (governo e “organi-
zacBes-pico”); a organizagcdo de cAmaras seto-
riais para enfrentar politicas de precos (até o
momento sem a participagdo dos sindicatos de
trabal hadores); os acordos de correntes sindicais
com o Ministério do Trabalho (embora mais
caracteristicos de arranjos corporativos tradicio-
nais); e a atuacdo fortemente organizada dos
diferentes setores da sociedade junto a As-
sembléia Nacional Constituinte — um processo
gue pode ser cosiderado como um pacto socia
naciona de transi¢do politica.

7. No setor salde, 0 processo experimentado
na Assembléia Nacional Constituinte e na
elaboraco e aprovagdo dos principios gerais do
Sistema Unico de Satide € um exemplo da
importancia desfrutada por propostas participati-
vas e co-gestionarias junto aos partidos de
esquerda e sindicatos. Neste modelo, o Estado
surge como estendendo “ um tapete” (que seriam
as politicas publicas) que funciona como espaco
de conflitos e negociacfes entre os diferentes
atores sociais coletivos. Seria, deste modo, o
Sistema Unico de Salide um exemplo de arranjo
neocorporativo, apesar da exclusdo do setor
privado de seu espaco decisorio, estabelecida
pelos seus proponentes. Acordos de conducéo
de politicas a niveis locais, especialmente no
ambito dos municipios, onde sobressaem-se as
relacBes entre governos e trabalhadores de
salde, e mesmo de associagdes comunitérias,
compdem um padrdo setorial de arranjos neo-
corporativos que ndo podem ser também esque-
cidos na pesguisa social.

8. O enfraguecimento do padrdo de Estado
assistencialista na Europa e nos Estados Unidos
cria, no Brasil, um ambiente favoréavel ao
ataque ideol6gico neoconservador as politicas
estatais, enfraquecendo aqui este modelo de
distribuicdo de “bens pablicos’ e interferindo na
execucdo de diversas politicas (habitacional,
educacional, sanitéria). O enfraquecimento, agui
também notado, no modelo de corre¢cdo das
injusticas sociais via poaliticas de Estado atinge
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a propria esquerda brasileira (Partido dos Tra-
balhadores (PT), sociais-democratas, PCs, €tc.),
cujas politicas tém sido nitidamente vinculadas
a dois padrbes: as politicas redistributivas do
Estado e ao estimulo participativo dos setores
sociais ndo detentores de capitais — conferindo
aos projetos da esquerda no Brasil padres
neocorporativos subordinados & expanséo da
burocracia estatal.

9. Nota se no discurso neoconservador brasi-
leiro uma tendéncia a transposi¢éo global dos
diagnosticos e das solugdes observadas nos
paises centrais, sem a elaboracdo adequada de
um projeto adaptado as bases nacionais. Porém,
0 conhecimento dos determinantes desta “onda
conservadora’ é crucial, pois torna-se provavel
a colocacdo destes principios nos projetos de
atuacdo dos diversos ministérios envolvidos
com as principais politicas sociais (como jafoi
notado no Ministério da Salde e nas politicas
cientificas, por exemplo).

10. O destaque dado por Offe aos elementos
individuais presentes na agdo coletiva ndo serve
apenas para assinalar os limites de explicacbes
fundadas exclusivamente em model os neocorpo-
rativos. Ele também assinala a importancia dos
estudos levarem em conta os célculos racionais
na agdo coletiva, ndo como um enfoque racio-
nalista (onde o desgjo do individuo fosse cerce-
ado pelas estruturas), mas enfatizando a presen-
¢a de estruturas de oportunidades nas quais 0s
atores coletivos e individuais atuam. As politi-
cas sociais em salide conformam um terreno de
atuacao e conflitos a ser estudado sem se
ocultar a forte participacdo do Estado (o que
enfraquece os modelos pluraistas de andlise),
sem se submeter ao paradigma da luta de
classes no capitalismo (o0 que enfraguece uma
leitura conservadora do marxismo), e sem
subestimar os mecanismos pelos quais 0s
interesses individuais se coletivizam em nossa
sociedade.

12. Os itens aqui descritos conformam um
projeto em desenvolvimento que se congtitui em
uma tendéncia que pode ou ndo se fortalecer,
conforme fatores conjunturais. Um destes
fatores seria, por exemplo, um acesso mais
significativo da esquerda social-democrata a
niveis cada vez mais elevados de decisbes
politicas do Estado. A isto se contrap8em outras
tendéncias, como o caréter burocrético e autori-

tério do Estado Brasileiro, restringindo o acesso
a seus niveis centrais de decisdo politica por
canais societarios.

13. A relevancia do que foi aqui discutido
para o estudo ao qual nos propomos, como
desdobramento desta dissertacdo, estd em que o
processo de trabalho e a producéo de servigos
em salde sofrem impactos das atitudes indivi-
duais e organizadas dos profissionais do setor,
especiamente dos médicos. A consolidadagéo
de um padréo negociado de reducdo de confli-
tos e de gestdo de politicas sociais evidencia
mais ainda os mecanismos de defesa de interes-
ses das categorias profissionais da salide, espe-
cialmente dos médicos. As atitudes individuais
e coletivas destes profissionais (e aforma como
tenderdo a operar com os padrfes cada vez
mais negociados de atuac8o profissional) sdo
cruciais para o resultado destas politicas e para
0 préprio processo de trabalho em salide. Itens
como jornada de trabalho efetiva dos médicos,
tempo de consulta, consumo de equipamentos e
medicamentos, controle de qualidade dos servi-
¢Os e supervisdo técnica, democratizagdo dos
prontudrios médicos, captacéo individual de
clientela, entre outros, sdo elementos de forte
impacto no produto final das politicas sociais
no setor (n&o apenas nos servigos publicos,
mas, obviamente, no setor privado) com os
quais governos (federal ou locais), usuarios e
profissionais do setor se defrontam e nos quais
arranjos de resolucdo de conflitos tendem cada
Vez maisa seimpor.

RESUMO

RIBEIRO, J. M. Arranjos Neocorporativos e
Defesa de Interesses do Médicos. Cad.
Salde Publ., Rio de Janeiro, 9 (1): 05-20,
jan/mar, 1993.

No Brasil, 0 modelo sindical formado a partir
do corporativismo autoritario instituido na
década de 30 sofre transformacfes com o fim
do ciclo militar inaugurado em 1964. Com a
redemocratizagdo, o0 movimento sindical
passou a conviver com a representacéo plural
de interesses, o que se refletiu no sindicalismo
meédico a partir de 1977. O arranjo politico
decorrente da Congtituinte de 1988 consagrou,
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no caso da salde, formas pluripartites de
gestdo da politica publica. Propomos uma
discussdo conceitual acerca dos arranjos
neocorporativos, caracteristicos das
experiéncias sociais européias, e sobre a sua
relevancia para a compreensdo da politica
publica em salide no contexto da chamada
Reforma Sanitéria.

Palavras-Chave: Arranjos Neocorporativos;
Meédicos; Poaliticas de Sauide
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