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RESUMO

O objetivo dessa dissertagao é observar o lugar do ator na politica nacional de
AIDS, dentro do Departamento de IST, AIDS e Hepatites Virais (DIAHV), e como se
mobiliza os signicados de suas ac¢oes. O argumento central € o de que as transforma-
cOes conjunturais e organizacionais, ao afetar a autonomia da organizacao, tém uma
relacao proxima com os individuos que ocupam esse espaco. A partir do recorte de dez
anos da politica publica (2006-2016), vamos trabalhar sobre a narrativa institucional
para compreender como diferentes atores interpretam os momentos de transformacéo.
Utilizamos a literatura sobre agéncia para dar base a ontologia da pesquisa, que visa
valorizar o papel do ator em seu contexto. Por meio da andlise de entrevistas em pro-
fundidade com gestores da politica de AIDS, observamos que esses atores constroem
um trabalho institucional pautado no ativismo e no envolvimento com uma agenda de
saude publica voltada para a defesa de populacdes vulneraveis. Obser- vamos também
que historicamente a construgcdo da autonomia da politica gerou uma controvérsia
sobre o papel do DIAHV dentro do Ministério da Saude. Demonstramos que em meio a
conitos politicos com as esferas superiores do Ministério da Saude, os atores dentro
da politica de AIDS, independentemente da posi¢do ocupada pelo individuo, utilizam
constantemente signicados politicos diversos em sua posicéo, de forma que o lugar
que ocupam continua sendo mobilizado constantemente. Defendemos que os estudos
sobre instituicdes precisam pautar o papel do ator e de suas capacidades para uma
compreensao mais abrangente sobre o funcionamento das politicas publicas.

Palavras-chave: Politica de AIDS; DIAHV; Politicas Publicas; Agéncia; Buro-
cratas; Ativismo Institucional



ABSTRACT

The purpose of this dissertation is to observe the role of the actor on the
Brazilian national AIDS policy within the National Department of STls, AIDS and Viral
Hepatitis (DIAHV). Therefore, we are going through the way they mobilize meanings for
their actions. The main argument is that, by affecting the autonomy of the organization,
the conjectural and organizational changes have a close relation with the individuals
that occupy this space. From ten years of this public policy (2006-2016), we mobilize
the policy’s institutional narrative to see how different actors understand the moments of
institutional transformation. We use the literature on agency to base the ontology of this
research, which aims to value the role of the actor in its context. Through the analysis
of in-depth interviews with AIDS policy managers, we observe that these actors build
an institutional work based on activism, while also involving a public health agenda
focused on the defense of vulnerable populations. We also notice that, historically, the
the autonomy of this policy has generated a controversy over the role of the DIAHV
within the Ministry of Health. We have demonstrated that amidst political conicts with
the high level hierarchy of the Ministry of Health, actors within AIDS policy, regardless
of the position occupied by the individual, constantly use political meanings to their
positions, so that the place they occupy continues to be constantly mobilized. We argue
that institutional studies need to observe the role of the actor and his/her capacities to a
comprehensive understanding of how public policy work is applied.

Keywords: AIDS policy; Brazilian National AIDS Department; Public Policy;
Agency; Bureaucrats; Institucional Activism
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12
1 INTRODUCAO

Os estudos sobre o Estado estao geralmente voltados para a compreensao
dos fenémenos institucionais em seu nivel sistémico, normativo. A dimenséo pessoal,
dos atores que ocupam as instituicdes, ainda é algo a ser explorado. Essa dissertacéo
pretende contribuir para preencher essa lacuna do funcionamento do Estado a partir
de uma andlise dos burocratas na politica de AIDS. A resposta a AIDS no Brasil é um
marco importante na histéria da saude publica nacional, contando com uma agenda que
reune diversas pautas politicas. Ao mesmo tempo que conta com atores provenientes
de movimentos sociais dentro dos quadros técnicos, a sua dindmica contribui para o
desenvolvimento de um campo de atuagdo mobilizado dentro e fora o Estado.

A resposta a AIDS em nivel federal é construida pelos gestores técnicos e pela
diretoria do atual Departamento de Infecgbes Sexualmente Transmissiveis, AIDS e
Hepatites Virais (DIAHV). Sao esses burocratas os responsaveis por criar as diretrizes
da politica publica a nivel federal e trabalhar na coordenacéo dos recursos para 0s
estados e municipios. Por estarem em contato direto com movimentos sociais, bastante
ativos desde o inicio da epidemia, os gestores muitas vezes sao 0s responsaveis por
traduzir os interesses da sociedade civil em aplicacdes concretas. Ao atuar nessa ponte,
esses individuos precisam encontrar formas de aplicar a agenda dentro da estrutura
administrativa do Ministério da Saude.

Partimos do pressuposto de que instituicbes sdo habitadas (HALLET & VEN-
TRESCA, 2006) e que, para compreendé-las, é preciso adentrar o mundo dos atores e
captar suas impressoes sobre os fendmenos institucionais. Dessa forma, esta disserta-
cao volta o olhar para os gestores da politica de AIDS para compreender a dindmica da
sua atuacao, e como desempenham diferentes papeis para aplicar uma agenda politica
que vem sendo consolidada desde os anos 80.

Com base em entrevistas e em documentos histoéricos, observamos a narrativa
mobilizada pelos atores sobre dez anos de politica publica, entre 2006 e 2016. Ao
examinar as percepg¢oes subjetivas em momentos de crise e transformacéao politica,
observamos que a mobilizagdo dentro do Estado € construida por meio da socializacao
entre os funcionarios e com influéncia do histérico do departamento. A histéria da
politica publica, por outro lado, ajudou a fundar uma narrativa interna de autonomia e
independéncia organizacional em relagéo a outros quadros do Ministério da Saude.

A partir dessas percepcdes subjetivas sobre o papel dos atores, construimos
um panorama do local de fala dos individuos, e investigamos a influéncia do contexto
politico nas percepgdes sobre a organizagao. Partimos de uma mudancga organizacional
importante, a transformag¢do do programa em departamento, para entender como 0s
atores interpretam o seu papel dentro da instituicao e as mudangas em sua capacidade
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de atuacao.

Dessa forma, espera-se ampliar os estudos sobre os atores que participam
da gestao governamental, abrindo, dessa forma a “caixa preta do Estado” (ABERS,
SERAFIM & TATAGIBA, 2014). Desejamos contribuir para a compreensao dos fenéme-
nos institucionais e superar a dicotomia entre Estado e Sociedade. Esta pesquisa se
insere num debate mais amplo sobre Ativismo Institucional, desenvolvido no ambito
do grupo de pesquisa Resocie (Grupo de Pesquisa Repensando as Relacdes entre
Sociedade e Estado), do Instituto de Ciéncia Politica da Universidade de Brasilia. Esse
grupo tem gerado diversas pesquisas sobre o papel do ator dentro da burocracia estatal
(VIANA, 2017; SANTIAGO, 2017; BRANDAO & VIANA, 2016; BRANDAO & VILACA,
2017; OLIVEIRA, 2016; VILACA, 2017).

Esta dissertacéo pretende contribuir para essa agenda de pesquisa por meio
de um estudo de caso aprofundado de 10 anos de uma politica publica. A anélise
observara a acdo dos gestores e como eles se enxergam frente as transformagdes na
instituicdo. Uma das principais propostas dessa pesquisa é buscar compreender como
individuos em organizacdes constroem significados para suas praticas dentro de um
quadro temporal definido e mobilizando significados coletivos. Também nos propomos
observar como isso varia de acordo com os papéis desempenhados pelos gestores
dentro da politica publica. O principal argumento é que as transformagdes conjunturais
e organizacionais, ao afetar a autonomia da organizacéo, tém uma relagdo préxima
com a agéncia dos individuos que ocupam esse espaco.

Essa perspectiva € importante porque contribui para uma visdo mais dinamica
sobre as politicas publicas, analisando a construcao interna da instituicao e o relacio-
namento entre as transformacdes e as perspectivas dos atores. Esse tipo de analise
busca consolidar uma linha de estudos sobre instituicdes que leve em conta o valor do
burocrata em narrativas institucionais.

Para tanto, vamos trabalhar sobre os conflitos da politica AIDS ao longo de
dez anos, e analisar por meio do prisma dos atores as transformacdes decorrentes
do envolvimento de uma teia complexa de significados com a agenda mais ampla
de luta contra a AIDS. Pretendemos desenvolver um estudo que analise a agéncia
em instituicdes. Buscamos, dessa forma, contribuir para o desenvolvimento de uma
linha de pesquisa que ajude a explicar a importancia do ator na implementacéo de
politicas publicas, considerando também a conjuntura e os significados construidos
coletivamente.
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1.1 Justificativa

A politica de AIDS no Brasil foi bastante estudada como um exemplo de boas
praticas em politicas de saude. Contudo, existem poucas pesquisas que remontam o
histérico recente da epidemia no Brasil, em especial sobre os ultimos dez anos (2006-
2016) (RICH, 2013; GALVAQ, 2012; DUARTE, 2008; SEFNER & PARKER, 2016).

Antes desse periodo, varias andlises tentaram reconstruir o papel da sociedade
civil na consolidacao das politicas (SOUZA et al, 2010; PARKER, 2011; GRANGEIRO,
SILVA & TEIXEIRA, 2009) ou observar a construgao da resposta governamental (MAR-
QUES, 2002).

Grande parte dos estudos trabalha com foco na politica em sentido amplo, sem
observar diretamente os atores envolvidos e os processos de formulagao das decisoes.
Dessa forma, ha uma lacuna na compreensao do funcionamento interno da burocracia
e dos atores envolvidos no programa de AIDS. Reconstrui-lo a partir dos individuos e
das redes de pessoas dentro do Estado € importante para se analisar os processos
complexos de construgao de politicas publicas, incluindo o envolvimento dos gestores
na agenda mais ampla da luta contra a AIDS.

Nesse sentido, esta pesquisa se insere em uma corrente da Ciéncia Politica que
reconhece as diferentes dimensdes da acao social e vé a agéncia como “um processo
temporalmente enraizado de engajamento social, informado pelo passado mas também
orientado para o futuro e para o presente” (MISCHE & EMIRBAYER, 1998, p. 963). Essa
perspectiva observa o papel dos atores nas mudancas institucionais, considerando que
estes tomam atitudes levando em consideracao sua trajetéria passada, dificuldades
do presente e projecdes para o futuro. Espera-se colaborar com a analise empirica
do papel da agéncia na dinamica de reproducédo de uma instituicido como a politica
nacional de AIDS.

Outro aspecto interessante a ser abordado nesta pesquisa é a mobilizagao
politica dentro do Estado. Conforme trabalhado por Abers e Tatagiba (2016), o termo
“ativismo institucional” é utilizado para descrever “o que as pessoas estdo fazendo
quando aceitam empregos na burocracia governamental com o propésito de avancar as
agendas politicas ou projetos propostos por movimentos sociais” (ABERS & TATAGIBA,
2016, p.73). De forma mais abrangente, Abers (2018, no prelo) define o ativismo
institucional como “proatividade, envolvendo a busca de oportunidades” e a “defesa de
uma causa contenciosa” em oposi¢ao a forcas contrarias poderosas. Essa € uma nova
perspectiva dentro dos estudos de burocracia por tentar observar a dinamica ativista
dentro do aparato estatal. O programa de AIDS é um caso exemplar, em que uma
grande gama de militantes do movimento de luta contra a AIDS foi convidada a compor
quadros na resposta nacional ao virus (GALVAO, 2000). Ao observar essa dinamica
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em um ambiente fértil para o ativismo, sera possivel captar as principais caracteristicas
das praticas dos atores dentro da institui¢éo.

Trabalhar com atores no governo permitira ir além da visao do Estado e dos
Movimentos Sociais como dois agentes contenciosos, ampliando a abordagem ana-
litica e dando espaco para uma nova perspectiva de estudo. Pretendemos contribuir
para o estudo de politicas publicas e de movimentos sociais demonstrando como a
posicao de gestor pode estar interligada a interesses e lutas politicas e influenciar
as organizacgdes. O campo de AIDS envolve o relacionamento entre diversas pautas,
nao s6 o combate ao virus em si. Ao centrar-se nas interrelagdes entre as diferentes
agendas dos movimentos, é possivel também observar a construcdo das preferéncias
e a permeabilidade dos burocratas a mudancas.

A resposta a AIDS teve, em um curto espaco de tempo, um avango biomédico
sem precedentes. Em 20 anos, a doenga passou de uma epidemia devastadora para
um virus controlavel. A cura ainda néao foi encontrada, mas ja é possivel vislumbrar um
mundo sem a AIDS (UNAIDS, 2015). Entre o inicio da epidemia e os dias de hoje, a
resposta se tornou cada vez mais sofisticada e as demandas das popula¢gdées mudaram.
No Brasil, avancos tecnoldgicos foram trazidos para dentro do sistema publico de
saude. Além de oferecer tratamento, o Estado buscou aprimorar os medicamentos
oferecidos (DIAHV, 2015). Mais recentemente, houve a incorporacao do dolutegravir
entre os medicamentos oferecidos pelo SUS, droga conhecida por minimizar os efeitos
colaterais dos antirretrovirais. Esses avancos sao exemplos do esforco continuo dos
profissionais envolvidos em continuar seguindo a vanguarda da resposta a AIDS.

Além de fazer uma analise aprofundada dos gestores no presente, a pesquisa
pretende conduzir uma narrativa sobre os acontecimentos nos ultimos dez anos de
implementacao da politica, algo que vai contribuir para a compreensdo mais abrangente
do contexto em que os atores estudados estdo envolvidos. Como contrapartida, este
trabalho também sera uma adicao significativa a meméria da instituicao.

A partir dessa apresentacao contextual, definimos a seguinte pergunta de
pesquisa como norteadora da discussao: “Como os significados sobre as acoes
dos burocratas ao longo de dez anos da politica de AIDS foram construidosg,‘.
Essa questao procura centrar o olhar para as concepcgdes sobre o trabalho do burocrata,
tentando definir como a sua agéncia funciona e é exercida nesse ambiente.

Enxergando os esfor¢cos dos atores, a literatura sobre Trabalho Institucional
aborda a relacao entre agéncia e instituicoes. A partir de uma visao multidimensional,
percebe-se a agéncia como o engajamento do ator no mundo social, e isso significa que
ela € uma interrelagéo de habito, imaginacédo e julgamento (BATTILANA & D’AUNNO,
2009). Ao fazer parte desse ambiente, o ator desempenha varios papéis que podem ser
sobrepostos ou organizados em ordem de prioridade. Cabe observar como a agéncia é
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desempenhada pelos gestores no trabalho de manutencao, criacao e perturbacao da
politica nacional de AIDS.

Para compreender melhor o lugar dos individuos que participam dessa politica
especifica, uma segunda pergunta é proposta: “Como as transformacoes da politica
de AIDS afetam a mobilizacao de habilidades e praticas dos gestores?”. O de-
sempenho dos gestores depende da forma com que exercem o seu trabalho. Portanto,
o lugar que ocupam na organizagao e as situagoes que encontram pela frente ajudam
a definir como o individuo deve se portar e quais habilidades precisam ser mobilizadas
para que desempenhem as diferentes tarefas que surgem pela frente.

Para trabalhar com a pergunta acima, o objetivo geral da pesquisa € analisar
as interpretacoes dos gestores sobre as suas praticas e o papel do individuo na
politica de AIDS. Pretende-se observar como os atores empreendem seus esforgos e
criam significados para a aplicagdo de uma politica dentro do Estado. Para isso, seréo
observadas as suas narrativas subjetivas sobre acontecimentos e sobre o seu papel na
instituicao.

Como objetivo secundario, pretende-se observar a narrativa mobilizada so-
bre a politica de AIDS e como ela afeta as interpretacoes subjetivas das possi-
bilidades de atuacao dos gestores. Com esse objetivo, pretendemos olhar para as
transformacdes da politica como um motor para a construcao de interpretacdes sobre o
papel dos individuos e como isso influencia as possibilidades de atuacao internamente.

Para se atingir esses objetivos, realizaremos um estudo de caso aprofundado,
mobilizando aspectos histéricos, perspectivas subjetivas e a literatura produzida até
o0 momento sobre o tema para construir um panorama abrangente sobre a politica
publica. Como recorte, escolhemos o periodo de 2006-2016 para desenvolver uma
analise sobre as transformacgdes internas ao DIAHV.

1.2 Discussao Metodoldgica

Escolher trabalhar com o tema do HIV/AIDS nesta pesquisa foi em grande
parte decorréncia do meu envolvimento prévio com o campo a partir do meu trabalho
como Assistente de Programa no escritério do Programa das Nacdes Unidas sobre
HIV/AIDS (UNAIDS) em Brasilia, posicao que nao ocupo mais. Esse pontapé inicial
certamente tornou muito mais facil a interacdo com as redes de atores e a compreen-
sdo do contexto da politica publica. Dito isto, cabe ressaltar que todos os processos
institucionais exigidos pelo Comité de Etica em Pesquisa do Instituto de Ciéncias
Humanas da Universidade de Brasilia (CEP/IH - UnB) foram feitos antes de partir para
0 campo, mesmo que as relagdes interpessoais facilitassem essa ponte.

Adotamos como desenho de pesquisa 0 método de estudo de caso qualitativo,
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partindo da perspectiva de Maguire, Hardy e Lawrence (2004), que considera esse 0
modelo adequado para a abordagem de fendmenos pouco explorados por dar uma
andlise rica, detalhada e interpretativa aos acontecimentos em seu contexto. Por
meio do estudo de casos é possivel obter uma grande quantidade de informagdes e
perspectivas dos individuos que atuam dentro de uma mesma organizagao. Ademais,
ao recortarmos o estudo para a politica de AIDS especificamente, podemos observar
em nivel micro os nuances da acao e as transformacdes ao longo do tempo. Dessa
forma, 0 modelo de estudo de caso foi escolhido por corresponder aos objetivos das
perguntas de pesquisa e ao referencial tedrico.

Além disso, nos espelhamos em outras pesquisas no campo do HIV/AIDS
(GALVAO, 2000; MARQUES, 2000; PARKER, 2000). Destacamos especialmente o
estudo de Galvao (2000), que traz uma descricao histéria detalhada sobre os primeiros
anos da resposta a AIDS no Brasil e serviu de inspiracdo para o desenvolvimento desta
dissertacao.

Considerando a constante transformacao do mundo real e a necessidade de
incorporar modelos tedricos adequados para a analise, incorporamos a perspectiva de
Dubois e Gadde (2002) que defendem uma abordagem de analise de casos especificos
sem a definicdo prévia de fronteiras de pesquisa. Os autores definem o uso de uma
“combinacao sistematica” entre 0 mundo empirico e 0 modelo tedrico para a construcao
de uma teoria que direcione o olhar para as diferentes preocupagdes de pesquisa e ori-
ente ferramentas adequadas de analise, evoluindo essa adaptacao durante o processo
de pesquisa. Ao longo dessa dissertagao, diversas perspectivas foram utilizadas antes
de fechar o quadro conceitual da analise. O aprendizado das aulas da p6s-graduacao
também foi um foco importante de inspiracao durante a realizagdo da pesquisa.

Definimos como recorte temporal o periodo de dez anos, entre 2006-2016, que
foi identificado pela pesquisadora como um momento de déficit de producdes sobre a
instituicdo, mas com muitos acontecimentos para subsidiar a pesquisa. Optou-se por
terminar a analise em 2016, logo apds o impeachment presidencial, para criar certo
distanciamento de eventos atuais, ainda nao finalizados. Reforcamos que, por conta
da ligagao com o histérico da politica de AIDS, optamos por nos ater a esse agravo,
apesar de o 6rgao também ser responsavel pela politica de Hepatites Virais e de IST.

Como fonte de dados, recorremos a entrevistas semi-estruturadas, legislacao,
noticias e relatérios de organizagdes internacionais. Optamos por utilizar as entrevistas
como principal subsidio de pesquisa por partir da concepgao de que as interpretacoes
subjetivas dos atores e sua agéncia sdo importantes para explicar fendmenos sociais
(LAWRENCE, SUDDABY & LECA, 2009; MISCHE & EMIRBAYER, 1998; DIMAGGIO,

1988). As entrevistas foram realizadas entre Margo e Outubro de 2017, com
o total de 21 entrevistados, todos gestores ou ex-gestores que estiveram envolvidos
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com a instituicdo durante o periodo. Entre esses, entrevistamos ex-diretores e gestores
técnicos. Preferimos omitir o nimero de entrevistados de cada categoria para garantir
0 anonimato dos envolvidos.

Para conseguirmos acesso ao Departamento de IST, AIDS e Hepatites Virais,
encaminhamos uma carta formal assinada pela orientadora da pesquisa para a direcao
do departamento. Apds a aprovacao, contamos com 0 apoio especial da equipe de
Acdes Estratégicas do DIAHV para selecionar entrevistados que pudessem contribuir
com o tema e agendar a entrevista. Para a realizagéao delas, utilizamos os espacos de
reunides do DIAHV, por vezes em uma sala de reuniao fechada, por vezes nos espacos
compartilhados do escritério.

Os entrevistados foram escolhidos com base no seu tempo de instituicao e
experiéncia prévia. Apés o direcionamento da direcédo, a equipe de acdes estratégi-
cas nos ajudou a construir uma lista de funcionarios que poderiam contribuir com a
pesquisa. Com base em nossa explicagao inicial sobre os objetivos da dissertacao, a
lista incorporou pessoas com diversos planos de fundo que poderiam apoiar com suas
perspectivas sobre o histérico da instituicdo e sobre as suas transformacoes.

Além disso, apds a realizacao das entrevistas, perguntamos aos participantes
se eles sugeririam algum colega de trabalho para ser entrevistado. Um fato interessante
€ que 0s nomes sugeridos ja estavam na lista levantada pela pela equipe de Acdes
Estratégicas. Podemos dizer, portanto, que entrevistamos pessoas reconhecidas dentro
da rede.

Também entramos em contato direto com ex-diretores. Convites de entrevista
foram enviados por email para aqueles que comandaram o DIAHV entre 2006-2016.
Contudo, nem todos responderam os pedidos e se disponibilizaram para responder as
perguntas. Os que se disporam a responder as perguntas foram incorporados a lista
dos entrevistados e néo foram especificamente citados, para manter o anonimato.

Nas entrevistas, perguntamos sobre a origem da pessoa e como ela se envol-
veu com a politica de AIDS. Em seguida, partimos para perguntas mais especificas
sobre o histoérico do DIAHV, a depender do plano de fundo do ator, e relativas a opiniao
do entrevistado sobre as mudancas e transformagdes que ocorreram ao longo do
tempo, tentando entender também as perspectivas dessas pessoas sobre as crises
politicas do érgéo.

A analise documental de entrevistas, legislacdo e publicagdes serviu para
subsidiar a construcao da linha do tempo da pesquisa. Esta andlise apoiou a narrativa
apresentada pelos entrevistados, fornecendo datas e um contexto mais detalhado as
falas. A leitura anterior de producdes feitas sobre a politica de AIDS também foi uma
fonte importante de material para as descri¢des feitas na pesquisa.
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Finalmente, utilizamos noticias sobre a politica de AIDS como fontes para
reconstruir o historico da politica publica. Por meio do mecanismo de busca online,
com o filtro por data, encontramos os principais acontecimentos dentro do recorte.
Norteados por esses fatos, utilizamos as entrevistas para dar mais detalhes a narrativa.

1.3 Organizacao da Dissertacao

Esta dissertacdo esta estruturada em 5 capitulos, o primeiro sendo esta in-
troducdo. O capitulo 2 esta dividido em dois pilares, cada um relacionado a uma
pergunta de pesquisa. Primeiramente, apresentamos a literatura sobre atores, agéncia
e ideias, tendo por base as criticas a teorias sociais que excluem o ator da equacéo.
Introduzimos, entéo, o conceito de agéncia para diferentes autores, e reforcamos a
importancia desse elemento teérico como um pressuposto ontolégico para pesquisas.
Em decorréncia desse debate, discutimos a literatura sobre ideias, e como elas sao
elementos capazes de explicar a mudanga e a transformagéo. Essa perspectiva € im-
portante para a dissertacao porque serviu de base para enquadrar o gestor do DIAHV
e compreender o0 seu papel dentro da politica publica.

Logo em seguida, trabalhamos com a nova literatura sobre ativismo institucional,
questionando o uso de barreiras fixas entre Estado e Sociedade para estudar os
fenbmenos sociais. Essa literatura ajudou a pesquisa ao enquadrar os atores dentro do
Estado como passiveis de atuar em busca de objetivos e de uma agenda politica. Essa
ideia abriu o olhar da pesquisa para a conexao entre a politica de AIDS e a agenda
de movimentos sociais, tentando entender de que forma os gestores vao além das
ideias pré-concebidas de burocrata para implementar o seu trabalho e defender o que
acreditam.

Em terceiro lugar, partimos para a discussao sobre o papel do ator e do
interesse nos estudos sobre instituicdes, defendendo que uma andlise institucional
precisa levar em conta a agdo humana, o poder e grupos de interesse para conseguir
abarcar realidades complexas. Nesse sentido, introduzimos os conceitos de Trabalho
Institucional e Habilidade Social, que serdo importantes para o estudo sobre a politica
de AIDS por mobilizar explicacdes tedricas que abarcam o relacionamento entre os
gestores e marco institucional que ocupam, considerando a agcdo em seu tempo e
espaco. Utilizamos esses dois conceitos para enquadrar o trabalho dos atores do
DIAHV e suas a¢cées como maneiras de ocupar as instituicdes e consolidar o seu lugar
no espago.

Por fim, nos referimos a literatura sobre politicas publicas para discutir au-
tonomia institucional e sua relacdo com os diversos atores que aplicam a politica, além
dos condicionantes para a acao autbnoma das instituicées. No caso especifico



Capitulo 1. Introdugéo 20

em estudo, esses conceitos serviram para enquadrar a autonomia institucional
como uma controvérsia dentro do DIAHV e entender a forma como os atores mobilizam
e interpretam a sua autonomia individual para agir.

O capitulo 3, em seguida, inicia com a contextualizagao a politica de AIDS a
partir de suas origens nos anos 80. Com essa apresentacao, fazemos uma cronologia
do DIAHYV entre 2006-2016, organizada em gestdes dos diretores que ocuparam a
chefia da instituicdo. Esse panorama vai introduzir o objeto de pesquisa e guiar a
discussao posterior sobre agéncia e transformacao.

O capitulo 4, por sua vez, desenvolve uma analise sobre as influéncias da coa-
liz&o politica do governo federal na politica de AIDS, discutindo como as duas rupturas
institucionais que ocorreram partiram de um contexto politico mais amplo a partir da
interpretacdo dos atores. Além disso, trabalhamos com a mudancga organizacional de
programa para departamento para colher as perspectivas dos atores sobre a autonomia
organizacional de onde trabalham e como ela afeta as suas capacidades individuais.

Durante o capitulo 5 apresentamos os gestores que compéem o quadro
do DIAHV e suas percepcdes subjetivas sobre o pertencimento a instituicdo, além
dos condicionantes e barreiras para a sua agéncia. Apos essa narrativa, analisamos
como diferentes habilidades sdo mobilizadas a depender do objetivo do gestor, e
como as acdes sdo por vezes heroicas e por vezes discretas. Finalmente, durante
as considerages finais produzimos uma sintese da discussao, ressaltamos suas
contribuigdes e limitagdes, e propomos possibilidades para essa agenda de pesquisa.
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2 DISCUSSAO TEORICA: A ACAO DO BUROCRATA

Este capitulo apresentara os pressupostos tedricos que orientaram a elabora-
céo da pesquisa. Nesse sentido, esta dividido ao redor das duas perguntas de pesquisa.
A primeira: “Como os significados sobre as acdes dos burocratas ao longo de 10 anos
de politica de AIDS foram construidos?”, esta relacionada aos conceitos de agéncia e
ativismo institucional. A segunda: “Como as habilidades e praticas dos gestores sdo
mobilizadas ao redor das transformagdes da politica?”, esta relacionada especialmente
com os conceitos de Trabalho Institucional e Habilidade Social e com a discussao sobre
autonomia burocratica.

Dessa forma, primeiramente faremos a discussao sobre o papel dos atores e
o signicado da agéncia nos fendmenos sociais. Como base nisso, apresentaremos o
debate sobre o conceito de agéncia, trabalhando especialmente com a perspectiva
de que o individuo interage com o seu ambiente por meio de uma série de estimulos
e enquadramentos. Essa apresentacao de conceitos inicial pretende contextualizar o
ponto de partida dessa pesquisa, formalizando o enfoque no ator. Apds esse momento,
serdo introduzidas as bases da ideia de ativismo institucional, que compreende a acao
de atores dentro do Estado.

Em seguida, aprofundando esse debate para uma perspectiva institucional,
trabalharemos com o papel do ator nas instituicdes, e a importancia de se levar em
consideragao o interesse e o poder ao analisar arranjos burocraticos. Na se¢ao seguinte,
sera feita uma exposi¢ao sobre as concepgdes relativas a formacao da autonomia
burocratica, onde buscaremos o marco analitico do campo de politicas publicas para
desenvolver essa discusséo.

Por fim, a apresentagéo tedrica deste capitulo fundamenta a ontologia da
dissertacao, que pretende repensar as fronteiras preestabelecidas entre Estado e
sociedade para compreender como o0s atores interagem nos diversos ambientes em
que se encontram e como isso influencia momentos de mudancga. A tabela abaixo
demonstra a conexao entre os conceitos tedéricos, as perguntas e os objetivos de
pesquisa.
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Tabela 1 — Conexoes entre conceitos

Perguntas de Pesquisa

Objetivos

Agéncia

Como os significados sobre
as acbes dos burocratas ao
longo do 10 anos de politica
de AIDS foram construidos?

Analisar as interpretacdes
dos gestores sobre as suas
praticas e o papel do
individuo na politica de
AIDS

Ativismo Institucional

Como os significados sobre
as acgdes dos burocratas ao
longo do 10 anos de politica
de AIDS foram construidos?

Analisar as interpretacoes
dos gestores sobre as suas
praticas e o papel do
individuo na politica de
AIDS

Trabalho Institucional e
Habilidade Social

Como as habilidades e
praticas dos gestores sédo
mobilizadas ao redor das

transformacdes da politica?

Observar a narrativa
mobilizada sobre a politica
de AIDS e como ela afeta

as interpretagdes subjetivas
das possibilidades de
atuacao dos gestores

Autonomia Burocratica

Como as habilidades e
praticas dos gestores sédo
mobilizadas ao redor das

transformagdes da politica?

Observar a narrativa
mobilizada sobre a politica
de AIDS e como ela afeta

as interpretagdes subjetivas
das possibilidades de
atuacado dos gestores

2.1 A Acao do Burocrata

Com base na pergunta de pesquisa principal dessa dissertacao, “como o0s
significados sobre as a¢des dos burocratas ao longo do 10 anos de politica de AIDS
foram construidos?”, os conceitos de agéncia e de ativismo institucional vao apoiar
0 objetivo que se propde a “analisar as interpretacdes dos gestores sobre as suas
praticas e o papel do individuo na politica de AIDS”. O conceito de agéncia voltara o
olhar para o papel do ator em fenémenos sociais, no contexto da politica de AIDS, e
enquadrar as interpretacdées como um ponto importante para compreender o objeto
de pesquisa. A proposta de ativismo institucional, por sua vez, vai colocar a agao do
burocrata em seu potencial ativista, e buscar compreender a narrativa da atuacéo
ativista dentro do Estado.

2.1.1 Acdao, Agéncia e Ideias

Qual é a importancia da agéncia nos estudos sobre a sociedade? Essa per-
gunta consolidou um longo e intenso debate acerca das atribuicbes conceituais e
praticas da agéncia humana e continua sendo um desafio relevante para a teoria social.
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Entre os tedricos, diversos modelos foram desenvolvidos para lidar com este
impasse, tentando consolidar uma proposta que melhor explicasse o poder da acéao
humana. Além de uma dimensao prética, as concepcdes sobre agéncia também refle-
tem a visao geral dos autores acerca da sociedade, sobre como as estruturas sociais
interagem com os individuos e qual enquadramento € preciso dar aos fendmenos
humanos.

A ideia de agéncia € proveniente do pressuposto de que os individuos tém a ca-
pacidade de agir no ambiente em que se encontram. Essa concepgao vem geralmente
acompanhada de um debate sobre estrutura e cultura, fatores que poderiam influenciar
a performance da agéncia humana em seu contexto. Diferentes enfoques podem ser
dados a esses trés conceitos, e a principal discussao gira em torno dos desafios em
apreender a complexidade das interrelacdes entre eles. Levando em consideracao
o debate sobre agéncia e os diversos aspectos que permeiam a discussao, vamos
discorrer sobre algumas contribui¢cdes tedricas sobre o tema para consolidar uma visao
abrangente sobre agéncia. O objetivo desta sub-secédo é dar uma base conceitual para
o lugar do ator e o seu papel na mudanca.

Partimos deste ponto de vista para consolidar uma pesquisa pautada na acéo e
na importancia do individuo nos estudos sobre sociedade. Indo além de uma proposta
determinista voltada para a escolha racional, as teorias sobre agéncia mobilizadas se
propdem a resolver dilemas sobre o valor do individuo em seu contexto. Partindo da
discussao sobre agéncia, desenvolvida por varios tedricos, também nos voltamos ao
papel das ideias na transformagao e mudancga social.

Muitos tedricos passaram a discutir a forma de lidar com a dicotomia entre
agéncia e estrutura, ou como entender a capacidade humana de agir e de tomar
decisbes em contraposicdo a um emaranhando de normas e limites sociais, incluindo a
cultura e os arranjos estatais. Um desao se impde a teoria social: como lidar com dois
objetos opostos - o individuo e o todo, o micro e o macro.

Localizar o individuo em seu contexto se tornou um desafio cada vez mais
relevante para os estudos sobre sociedade. Sewell (1992) propde que, para superar
essa dicotomia, seria necessario desenvolver uma teoria da estrutura, colocando como
foco a agéncia humana e os atores sociais. Sua analise tedrica ndo pretende opor a
estrutura e a agéncia, algo que, de acordo com o autor, daria um tom extremamente
determinista a vida social.

Sewell (1992), por sua vez, indica que as estruturas precisam ser vistas como
regras que existem “virtualmente” - enquanto a pratica é a aplicagéo dessas regras no
tempo e espago. O autor chama as regras de “esquemas”, que existem em varios niveis
da vida social e servem como “ferramentas fundamentais de pensamento”, compostas
também de convencgdes, receitas, cenarios, principios de acao (SEWELL, 1992, p. 8).
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A agéncia surge a partir dos conhecimentos do ator sobre os esquemas e da sua
habilidade de aplica-los a outros contextos. Essa capacidade de controlar os recursos
em termos de esquemas € algo implicito a agéncia humana.

As estruturas, nesse sentido, moldam as configuragdes da agéncia por meio da
renda, género, classe, etnia ou outras caracteristicas que podem restringir ou possibilitar
a acao. Cada caracteristica da estrutura da aos atores um conhecimento diferente
acerca dos esquemas e estabelece acessos distintos aos recursos. “As estruturas e as
agéncias humanas que as dotam sado carregadas com diferengas de poder” (SEWELL,
1992, p.21). A partir da proposta de Sewell, podemos entender como o conhecimento
sobre os esquemas varia de acordo com as condi¢des dos individuos e modela suas
capacidades e praticas.

Focando na diferenciacao entre agéncia e estrutura para localizar a agao dentro
de um quadro complexo, Alexander (1992) defende uma definicdo mais precisa de
acao. Para o autor, a acao nao pode ser confundida com a agéncia. Essa confusao
acaba criando uma falta de concretude nos estudos teéricos sobre o tema. “A agao é
codificada e motivada por sistemas culturais e personalidades”, enquanto a agéncia
“pode ser concebida através do processo de invencéo, tipificacdo e estrategizacao”
(ALEXANDER, 1992, p.2). Dessa forma, é possivel estudar cada uma separadamente,
observando as constituicoes e interligacdes, algo que da maior riqueza de detalhes e
precisdo a analise.

A discussao sobre a dicotomia estrutura/agéncia também envolve a variavel
cultura. Por esse motivo, Hays (1994) procura determinar de forma mais exitosa as
conexdes entre estrutura e agéncia, propondo a inclusdo da cultura dentro da estrutura
social. A autora rejeita conceitos de agéncia que a restringem a escolha individual,
assim como visbes muito amplas, que consideram qualquer agdo humana geral na
analise.

Ela observa, portanto, a estrutura como a “criacao de seres humanos, assim
como o molde em que esses se adaptam” (HAYS, 1994, p. 61). As estruturas sociais ndo
existem independentemente dos individuos, elas existem por conta da agdo humana.
Nesse sentido, “as pessoas produzem certas formas de estrutura social ao mesmo
tempo em que estruturas sociais produzem certos tipos de individuos” (HAYS, 1994, p.
61). As estruturas nos fornecem ferramentas para a acao criativa e transformadora, e
permitem que a liberdade humana - a agéncia - seja possivel.

A agéncia, segundo Hays, é o que explica a criacao, recriacao e transformacao
das estruturas sociais. A capacidade de modifica-la é limitada, e varia de acordo com a
acessibilidade, com o poder e com a durabilidade da estrutura. E preciso reconhecer a
agéncia como a realizagao de escolhas sociais que ocorrem em limites estruturados
e entre alternativas estruturalmente definidas (HAYS, 1994, p.65). Ou seja, a agéncia
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é transversal a transformacgao social e é o que ajuda a explicar como os individuos
percorrem a estrutura para interagir com o ambiente.

Por outro lado, o individuo, além de estar imerso em arranjos estruturais/culturais,
também esta fadado a viver em sociedade. A construcdo de relagdes sociais € um as-
pecto importante para se compreender a agéncia humana, e as redes sao instrumentos
poderoso para a acao. Nesse sentido, Emirbayer e Goodwin (1994) incorporam nesse
debate a abordagem da andlise de redes sociais. Essa perspectiva analitica permite a
investigacado de dimensdes que constrangem e habilitam as rela¢des entre os atores
sociais em um sistema. Os autores defendem um maior protagonismo das estruturas e
dos papéis sociais dos atores.

Para eses tedricos, € preciso reconhecer que a estrutura possui um carater rela-
cional e que esta embasada em arranjos concretos. A agéncia humana, nesse sentido,
incorpora a capacidade dos atores de lidar com as condigbes de a¢ao, apropriando-se,
reproduzindo e inovando categorias sociais recebidas. A autonomia individual n&o é
concebida sozinha, mas se faz possivel por meio de varias estruturas e pela formacao
de identidade. Essa compreensao € importante para vislumbrar o papel da identidade
e das relacées em rede na pratica individual dos atores.

O tempo também € um elemento importante para se compreender a agéncia.
Com isso em mente, Emirbayer e Mische (1998) procuraram desagregar analitica-
mente a agéncia e seus elementos, a fim de mostrar como essas diversas dimensdes
interpenetram-se na estrutura. Primeiro, partem do conceito de agéncia como “processo
temporalmente enraizado de engajamento social, informado pelo passado mas também
orientado para o futuro e para o presente” (EMIRBAYER & MISCHE, 1998, p. 963). Isso
significa que os atores se engajam em padrdes e repertérios do passado, projetam
rumos ideais no futuro e ajustam suas agdes para as necessidades presentes. Os
atores, nessa concepcao, sdo capazes de mediar os contextos e refletir sobre o que
esta acontecendo.

Dessa forma, os autores conceituam a agéncia como um processo dotado de
engajamento social e baseado em um aspecto temporal - é preciso situar a agéncia
no tempo para que ela possa ser capturada em sua complexidade. A orientacao da
agéncia muda ao longo do tempo em uma relacao dinamica. Isso ajuda a explicar como
atores temporalmente enraizados tomam decisdées com base em posicionamentos
temporais distintos.

Para conseguir lidar com o problema da agéncia, Emirbayer e Mische partem
para uma distincao entre seus diferentes niveis, sendo eles repeticao, projetividade e
avaliacao pratica - correspondentes as diferentes orientagdes temporais de agéncia:
passado, futuro e presente, respectivamente. Essas distincdes analiticas dao luz a
variacao histérica do conceito, juntamente com suas concepgdes praticas e tedricas.
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Por se aproximar da escola pragmatista de filosofia, os autores dao a essa abordagem
o nome de “Relacional Pragmatica”. A agéncia, nesse sentido, é sempre um processo
dialégico pelo qual os atores imersos na passagem temporal se relacionam uns com
0s outros em contextos organizados de acao.

A agéncia é um conceito fundamental para compreender o papel do individuo
em processos de mudancga. Ao utilizar esse conceito, partimos do pressuposto de que
as pessoas tém a capacidade de agir sobre o meio de acordo com influéncias internas
e externas sobre o que deve ser feito. Compreender a construgéo e mobilizagado dessas
concepcgoes pessoais € um passo importante para a analise de fenémenos sociais.

E por esse motivo que diversos teéricos ddo as ideias um papel fundamental
na compreensao do mundo social. Elas definem formas de ver o mundo e sao a origem
das acdes dos individuos. Conflitos entre ideias foram a origem de diversas disputas e
transformagdes sociais e em si constituem as motivagdes para mudangas no ambiente.
Escolher as ideias como um objeto de estudo permite ir além das analises tradicionais
sobre fendmeno sociais e estabelecer uma teoria mais abrangente sobre mudanca e
persisténcia.

Varios tedricos tentaram apreender o papel dos atores e de suas ideias na
construcao da realidade. Schmidt (2008) constitui o chamado “Institucionalismo Discur-
sivo” e defende que as ideias sdo indissociaveis das praticas. Para a autora, por meio
da comunicacao, as ideias persistem e incidem no mundo material. Através de uma
l6gica comunicativa, os atores transmitem e mobilizam ideias. O discurso é, portanto, a
forma como os agentes transmitem o que estdo pensando em fazer, constituindo-se
como “interagdes discursivas através das quais os atores geram e comunicam ideias”
(SCHMIDT, 2008, p.306). Seguindo o argumento de Schmidt, o sucesso de uma politica
nao depende apenas dos gestores, mas também necessita de ideias que satisfacam a
populacao. Algumas ideias sao mais propicias de se estabelecerem enquanto politicas.

As ideias sao fontes importantes de transformacao social, e ddo margem a
processos criativos de ressignificacao da realidade. Berk e Galvan (2013) observam
que os individuos mobilizam o tempo todo as regras existentes e as interpretam
criativamente, tanto para manter as instituicdes quanto para transforma-las. Isso é o
que os autores chamam de sincretismo criativo. Conforme sua perspectiva, a origem
da ordem institucional e da mudanca é proveniente da criatividade humana. A agao
criativa é sociavel, relacional, e tem qualidade narrativa. Nesse sentido, as mudancgas
sé&o também processos culturais.

O embate entre agéncia e estrutura marca a teoria institucional moderna. Impor-
tantes contribuicées foram feitas por tedricos, mas esse é um debate que permanece
em aberto. Independentemente do foco analitico, a acdo humana tem consequéncias
visiveis nos processos sociais - nas instituicdes, na construcao de regras, na organi-
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zagao politica - e ignoré-la seria desconsiderar uma perspectiva bastante importante.

Na medida em que novos acontecimentos modificam as concepgdes sobre
0 que é acao humana e o0 que sdo as organizagoes, novas perspectivas surgem de
mudancas. Por esse motivo, o estudo da agéncia e das ideias continua relevante com o
passar do tempo.

Por fim, essa discussao tedrica se mostra relevante para esta pesquisa por
demonstrar que a agéncia é um elemento a ser estudado na teoria social, assim como a
interrelacao entre ela e diversas variaveis estruturais. Isso é especialmente importante
para compreender os atores envolvidos no DIAHV, porque, como sera explorado nos
proximos capitulos, a forma com que esses individuos se portam e interagem com
o ambiente da politica possibilita que as acdes desenvolvidas internamente sejam
pautadas por uma forte ambicao ativista.

A presente pesquisa, dessa forma, escolheu deliberadamente focar nos atores
que mobilizam constantemente a politica de AIDS, tendo como pressuposto a ideia
de que instituicdes sédo habitadas (HALLET & VENTRESCA, 2006), e que a agéncia é
importante para a analise mudanga institucional. Pretende-se dialogar com o debate
sobre agéncia ao trabalhar com as motivacoes e incentivos dos atores, assim como
para compreender os desafios encontrados por diversos gestores. Dessa forma, relaci-
onamos diretamente a teoria com a pergunta de pesquisa “como os significados sobre
as acoOes dos burocratas ao longo do 10 anos de politica de AIDS foram construidos?”.

A literatura sobre o poder das ideias em mobilizar individuos e os contextos
em que estao inseridos sera chave para a analise das transformacdes que ocorreram
ao longo dos anos na politica publica e como os individuos envolvidos criam signi-
ficados e justificam suas atitudes. Pretendemos abordar o processo de constru¢ao
mutua das ideias e da acao nos objetivos mais amplos da politica. Ou seja, como, no
contexto do Ministério da Saude, as ideias pautaram a interpretacdo dos atores sobre
0s acontecimentos e ajudaram a mobilizar a acao.

2.1.2 Ativismo Institucional

Os burocratas criam significados para o trabalho desempenhado dentro do
Estado. Dessa forma, para dar luz as motivagdes construidas pelos gestores em sua
acao, a literatura a seguir vai trabalhar com a ideia de Ativismo Institucional.

Os estudos sobre movimentos sociais tradicionalmente abordam a relacéo
entre o Estado e a Sociedade como um campo em disputa (TARROW, 1994; TILLY,
2007). Por outro lado, os estudos sobre instituicdes muitas vezes trabalham a partir da
ideia de que as instituicées estatais sdo o espelho de suas regras, e que a estrutura é
a melhor forma de se compreender os processos institucionais (HUNTINGTON, 1965).
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Essa perspectiva acaba nublando outras possibilidades para além do Estado e da
sociedade como duas instancias separadas e com interesses opostos.

Abers e Von Bulow (2011) argumentam que as fronteiras entre Estado e
Sociedade Civil precisam ser expandidas e que, para isso, é necessario que se pense
em outras formas de relacionamento entre essas duas esferas, incluindo também
0s processos dentro das estruturas do Estado. Ao n&o considerar a porosidade das
instituicoes a sociedade, deixa-se de lado especialmente o papel do ator em fazer
avancar agendas e prioridades dentro do Estado.

Para trabalhar sobre essa lacuna, algumas autoras, como Abers, Serafim e
Tatagiba (2014), propdem que atores de movimentos sociais e dentro Estado utilizam a
criatividade para interagir entre si e que para isso inovam nas formas de comunicagao.
Nesse sentido, ativistas que assumiram um espaco na gestao governamental muitas
vezes transformam esses lugares em ambientes de defesa dos interesses que pau-
tavam quando pertenciam exclusivamente a sociedade civil. Para compreender esse
fendbmeno tao recorrente na realidade brasileira, as autoras adaptam o conceito de
“repertérios de acao coletiva de Tilly”, que era voltado para agdo de confronto com
o Estado. Elas elaboram por conseguinte a nocao de “repertoério de interacao” entre
Estado e sociedade civil, buscando incorporar a diversidade das estratégias usadas
pelos movimentos sociais no Brasil, incluindo, entre outros, a ocupacao de cargos na
burocracia.

No Brasil, a formagédo de um Estado heterogéneo (ABERS, SERAFIM & TATA-
GIBA, 2014) deu espago para que 0os movimentos sociais pudessem ocupar cargos
na burocracia. Rich (2013) observa que, na politica de AIDS brasileira, a formacao de
burocracias ativistas era bastante marcante. Durante a sua formagao, as aliangas entre
burocratas e sociedade civil ajudaram a consolidar esse campo no Brasil e estabelecer
as primeiras respostas quando a doenca ainda era uma incognita. Além disso, as
aliancas com a sociedade civil eram estratégicas por permitir a atuacdo em lugares
onde o Estado n&o tinha capilaridade suficiente para atuar.

Dentro do Ministério da Saude, Jessica Rich (2013) observou que diversos
ativistas do movimento de AIDS ingressaram na politica em nivel federal, por serem
0s primeiros especialistas sobre um tema desconhecido. A autora observa como esse
fendbmeno dos ativistas burocratas € comum especialmente na América Latina. Rich
também nota como esses atores tomam posicdes de lideranca dentro da instituicao e
continuam mobilizando a agenda no Estado.

Outras autoras observaram esse fendmeno no Ministério da Saude. Abers
e Tatagiba (2014) estudaram a politica federal de saude da mulher e analisaram a
relagéo das servidoras com a agenda de direitos reprodutivos. O engajamento anterior
das gestoras com grupos feministas influenciou a forma como elas lidavam com a
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politica. Nesse estudo, percebe-se que as redes formadas pelas burocratas facilitaram
a mudanca de dentro do Estado, mas ao mesmo tempo criaram conflitos com as
bases do movimento social. As autoras chamam de ativismo institucional “o que as
pessoas estao fazendo quando aceitam empregos na burocracia governamental com
0 propdsito de avangar as agendas politicas ou projetos propostos por movimentos
sociais” (ABERS & TATAGIBA, 2014, p.73).

Por outro lado, o engajamento com 0os movimentos sociais nao é um pré-
requisito para a existéncia de comportamento ativista dentro do Estado. Em um artigo
mais recente, Abers (2018, no prelo) identifica duas caracteristicas desses ativistas:
“proatividade, envolvendo a busca de oportunidades” e a “defesa de uma causa conten-
ciosa” em oposicao a forgas contrarias poderosas. Nesse caso, ativistas séo atores que
estao dispostos a buscar formas de avancar seus ideais, mesmo em oposicao as regras
do jogo e aos superiores. Isso nao esta necessariamente ligado a um movimento e sua
agenda, mas a concepgdes proprias construidas ao longo da trajetéria de cada ator.

A partir dos marcos tedricos apresentados, percebe-se que os estudos sobre a
influéncia dos atores nas mudancas institucionais precisam ser aliados a uma descons-
trucdo das fronteiras entre Estado e sociedade civil. Varias formas de se empreender a
luta politica acabam ignoradas quando o foco é restrito aos momentos de confronto
entre as duas esferas. Compreender como acontecem entrelagamentos é importante
para os estudos sobre burocracia.

Ao estudar ativismo institucional, é preciso voltar o olhar para os atores e
gestores que, dentro de um ambiente burocratico, exercem sua agéncia com a in-
tencao de trabalhar sobre uma agenda politica. Durante a pesquisa, nos voltaremos
especialmente para as perspectivas do gestor e como ele cria os signicados do seu
ativismo. De forma mais abrangente, buscaremos compreender o que motiva os atores
a trabalhar com a politica e desenvolver o seu projeto.

Os atores dentro das instituicdes sdo os agentes responsaveis por implementar
e contestar pautas. Transitando entre diferentes visdes, essa literatura permite observar
como essas disputas se dao em um nivel micro (dos atores individuais) e macro (de
interesses e forgas politicas mais amplas). Ou seja, como o contexto acaba por afetar
diretamente os atores e suas perspectivas sobre a propria agéncia. Como o gestor
enxerga o seu papel e a instituicdo em que trabalha é fundamental para compreender
que tipo de ativismo ele é capaz de desempenhar internamente.

Em resumo, trabalhar com a perspectiva de ativismo institucional é importante
para o argumento desenvolvido nesta dissertagao, porque permite observar como a
politica de AIDS foi sendo consolidada a partir dos atores envolvidos e como essas
fronteiras entre Estado e sociedade sao constantemente cruzadas para que uma
agenda mais ampla e abrangente seja aplicada. Como o movimento de luta contra a
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AIDS surgiu em um contexto de efervescéncia politica, conforme sera abordado nos
proximos capitulos, as fronteiras entre Estado e Sociedade s&o desde o inicio pouco
delimitadas.

2.2 Instituicoes e Individuos

A literatura sobre agéncia nao sera o unico ponto teérico mobilizado nessa
pesquisa. Para tratar da agéncia dentro do Estado, esse debate precisa ser ampliado
para a discussao sobre o papel do ator nas institui¢des, partindo para uma abordagem
que compreenda a teoria institucional e os processos de mudanca.

Portanto, para abordar a segunda pergunta de pesquisa, “como as habilidades
e praticas dos gestores sdo mobilizadas ao redor das transformacdes da politica?” os
conceitos de trabalho institucional e de habilidade social serao especialmente impor-
tantes para focar a agdo em seu contexto institucional. Esses dois conceitos permitem
enquadrar o modo de funcionamento da politica de AIDS e como individuos em suas
diversas caracteristicas mobilizam constantemente o ambiente em que trabalham.
Dessa forma, eles servirdo para o propdsito de “observar a narrativa mobilizada sobre
a politica de AIDS e como ela afeta as interpretagdes subjetivas das possibilidades de
atuacao dos gestores”, o segundo objetivo da pesquisa.

Em contrapartida, ainda em relagdo a segunda pergunta de pesquisa, sera feita
uma breve discussao sobre autonomia burocratica. Essa apresentacao servira para
identicar a autonomia como uma controvérsia entre os atores entrevistados. Pretende-
se levar em consideracdo como aspectos institucionais inuenciam a forma como os
atores enxergam as possibilidades do lugar em que trabalham. Nesse sentido, a dltima
sub-secao apresentara ao debate sobre autonomia burocrética, situando diversas
perspectivas sobre o tema na literatura institucional.

2.2.1 O Papel do Ator nas Instituicoes

Os estudos sobre instituicdes tém dado diferentes enfoques ao papel do indivi-
duo e das suas agdes na realidade. Partindo da ultima sub-sec¢ao, que abordou o
conceito de agéncia, esta pesquisa pretende adotar a postura de que “o ator importa”
e de que estuda-lo ajuda a explicar uma parte importante de como as instituicées
surgem, sdo transformadas e dissolvidas. Utilizaremos, portanto o autor da sociologia
organizacional, DiMaggio (1998), que preconizou que a teoria institucional deveria
voltar o olhar para o papel do interesse e da agéncia.

Para DiMaggio (1988), ndo é possivel observar processos de institucionalizacao
sem levar em conta pessoas envolvidas, grupos de interesse e relacées de poder.
Grande parte dos tedricos, para o autor, trabalham apenas com o estudo de normas e
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expectativas sobre as instituicées, sem considerar influéncias do interesse. Isso acaba
por negligenciar fendmenos especificos de mudanga, transformacao e ruptura, que
dependem dos esforcos de atores.

Partindo do ponto de vista de DiMaggio, as instituicdes precisam ser reprodu-
zidas constantemente, em um processo dindmico e politico de balanca de poder. A
persisténcia e manutencao da ordem depende do trabalho institucional desempenhado
internamente.

Dessa forma, DiMaggio propde que instituicbes sejam vistas como um processo,
nao como um resultado (DIMAGGIO, 1988, p. 13). A partir dessa perspectiva, a dindmica
de consolidacao institucional é vista como algo politico e que “reflete o poder relativo de
interesses organizados e atores que se mobilizam ao redor deles” (DIMAGGIO, 1988,
p. 13). Para a reproducdo institucional, muitos aspectos referentes a agéncia importam,
e o trabalho institucional envolve também a socializagdo de novos participantes para a
manutencao da ordem.

Para a criagédo de instituigdes, DiMaggio da importancia ao papel da agéncia
de empreendedores institucionais, atores organizados com recursos suficientes, para
dar vida aos seus interesses. Da mesma forma, Battilana, Leca e Boxenbaun (2009)
destacam o papel desses empreendedores em momentos de mudanca. Nesse contexto,
a tensdo entre as normas e a capacidade estratégica dos atores é superada pela
agéncia do empreendedor institucional. Para os autores, a explicacdo de processos
complexos de transformacao deveria envolver a forma como os atores podem iniciar e
implementar mudangas divergentes.

Dentro do campo dessa pesquisa, no contexto da resposta a AIDS, a ideia de
empreendedor institucional € adotada por Maguire, Hardy e Lawrence (2004) para des-
crever a emergéncia de uma coalizdo ao redor do tratamento antirretroviral no Canada.
Os autores estudam a relacéo de individuos chave nesse momento de emergéncia da
politica no pais, com a implementagéo de redes de consulta a pessoas vivendo com
HIV.

Para eles, o empreendedor institucional € um ator que “tem um interesse par-
ticular em arranjos institucionais e que consegue mobilizar recursos para criar novas
instituicoes ou para transformar as existentes” (MAGUIRE, HARDY E LAWRENCE,
2004, p. 657). Em campos emergentes, como no momento historico estudado pelos
pesquisadores, os empreendedores institucionais precisavam ser atores com legitimi-
dade para circular entre diversos grupos de interesse e fazer a ligacdo entre recursos
dispersos para construir uma agenda que fosse positiva para eles.

Colomy é outro autor que propde o0 emprego do conceito de empreendedores
institucionais para romper com limitacdes da teoria institucional (1998). O teédrico afirma
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que ao empregar a analise de empreendedores institucionais é possivel trazer a agéncia
para a observacado sobre mudanca institucional, dando atencao as orientacbes que
sdo mobilizadas. Dessa forma, € possivel construir uma abordagem que reconheca as
dimensdes da acéao social.

Os empreendedores institucionais se organizam ao redor de projetos, mobi-
lizando sua criatividade e seus conhecimentos. Essa concepcao permite observar a
acao social e a forma como os atores coletivos contribuem para a transformacao e
inovagado. A mudanca institucional e as dire¢cdes especificas tomadas séo parcialmente
contingentes nas atividades de grupos empreendedores particulares. Esses grupos
cristalizam orientagdes simbdlicas amplas em novas formas, articulam objetivos espe-
cicos e, para atingi-los constroem quadros normativos, cognitivos e organizacionais
(COLOMY, 1998).

Por outro lado, alguns autores colocam as limitagdes que o enfoque Unico em
alguns atores empreendedores pode trazer para a pesquisa. Delmestri (2006) critica o
peso dado a alguns atores poderosos na explicacdo sobre as mudancas institucionais.
Em sua concepcéo, o uso desse recurso desconsidera o contexto institucional e os
processos estabelecidos anteriormente. Ele ressalta que os processos de mudanca
acontecem de forma ecoldgica entre diferentes correntes e redes, e ndo sao neces-
sariamente o resultado de um esforco racional de alguns atores (DELMESTRI, 20086,
pp.1536-37).

Para autores como Clegg (2010), o uso de empreendedor institucional muitas
vezes é empregado como um deus ex-machina (CLEGG, 2010, p.5), ou seja, um
recurso que surge subitamente e fornece a solugdo para uma grande dificuldade.
Para o autor, esse tipo de explicacdo baseada nas circunstancias nao € suficiente
para explicar como a mudanc¢a ocorre dentro de suas complexidades. Por mais que
o empreendedor institucional tenha habilidades suficientes para interferir na politica,
ele ndo é nada mais que “um ator emaranhado em uma rede complexa de poder e de
relacionamentos politicos” (CLEGG, 2010, p.5). Para Clegg, € preciso levar em conta
as nocoes de poder e agéncia para se poder desenvolver um argumento teérico.

Ao levar em consideracdo a agéncia embebida em seu contexto, € preciso
que o argumento dé conta da complexidade para lidar com a mudanga sem recair
num individualismo causal, como expés a critica de Clegg ao Empreendedorismo
Institucional. Além disso, o foco excessivo em casos de mudang¢a dramatica, dado
ao empreendedorismo institucional, faz com que as agdes mais discretas figuem em
segundo plano.

Uma maneira de resolver isso, segundo Lawrence, Suddaby e Leca (2009) é se
voltar para a agéo e como ela afeta as instituicdes. Para ir além de quadros fixos de ato-
res poderosos e para compreender melhor a agéncia e o papel do ator, seria necessario
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focar em todas as acbes que possuem efeitos institucionais, incorporando também
processos graduais e atividades discretas. A concepc¢éo de Lawrence, Suddaby e Leca
(2009) tem como objetivo enquadrar a agao em seus contextos institucionais. O que
chamam de “Trabalho Institucional” é a acao propositiva de individuos e organizacdes
com o objetivo de criar, manter e perturbar instituicées. A énfase no trabalho pratico
dos atores permite a compreensado mais clara de processos endégenos e mudancas.

O foco analitico do estudo do trabalho institucional se da na forma como a agao
e 0s atores afetam as instituicoes. Nessa abordagem, nédo existe agéncia fora da pratica,
ou seja, para se compreender o papel do ator € preciso observar casos concretos em
que ele agiu direcionou sua intencionalidade. Varias definicbes podem ser usadas para
explicar os arranjos organizacionais dos atores e suas consequéncias. Na presente
pesquisa, a ideia de Trabalho Institucional é especialmente (til para se observar as
transformacdes na politica publica em analise, por entendé-las como resultado de um
processo de permanente mobilizacdo dos atores. Propbe-se olhar para as praticas dos
atores e organizacdes e como elas afetam suas instituicdes.

Ao adotar essa perspectiva, as pessoas passam a ser “veiculos para a realiza-
cao dos propédsitos humanos, ao invés de instrumentos de controle social.” (KRAATZ,
2009, p.83). Isso significa que as iniciativas e praticas sdo importantes e muitas vezes
determinantes para se compreender a mudanga, manutengao ou perturbacao nas
instituicées. Para a analise do processo, € importante ter em mente a intencionalidade
das ac¢des e de que forma elas sao arranjadas pelos atores, mesmo que o resultado
nao se tenha concretizado.

N&o basta que o ator tenha a intencgéo de agir. E preciso que o ambiente em
que ele se encontra possibilite a agéncia. O nivel de institucionalizagdo do campo e
a estrutura organizacional podem afetar a margem de manobra dos atores - quanto
mais institucionalizado, mais dificil a incorporacao de novas ideias. Além disso, crises
podem contribuir para a agéncia promovendo a insercao de novas ideias e perturbando
a ordem anterior (LAWRENCE; SUDDABY & LECA, 2009, p. 39).

Outra forma de se pensar a relacao entre os atores e as estruturas sociais
a que estao vinculados é a partir das relagdes de cooperagcdo na construcao da
acao coletiva. Para tanto, Fligstein (2001), elabora a teoria de que alguns tipos de
agéncia podem estimular a colaboracao, e que a capacidade de atores em agir rumo a
mudanca é o que torna possivel a acao coletiva e consequentemente a mobilizacéo
das instituicées. Dentro dos campos (ou ordens locais), a Habilidade Social indica a
habilidade dos atores em engajar outros na agao coletiva, construindo e reproduzindo
as instituicdes ao fazer isso. Atores socialmente habilidosos s&o capazes de agir em
seu ambiente e induzir os outros a cooperar. Nesse caso, regras preexistentes de
interagdo e distribuigcdo de recursos operam como fontes de poder.
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A nocéao de Habilidade Social permite que se compreenda como atores em
diferentes posicdes e com interesses heterogéneos podem desenvolver uma conexao
através do ambiente em que habitam. O enquadramento da Habilidade Social se propde
compreender as dindmicas internas e o desenrolar de acontecimentos, permitindo uma
analise mais aprofundada de politicas publicas.

As nocgles de trabalho institucional e de habilidade social s&o especialmente
Uteis, uma vez que permitem analisar a acdo dos agentes na politica de AIDS nos
ultimos dez anos como elementos importantes na continua constru¢cao e mobilizagéo
institucional da politica publica. Conforme sera discutido nos préximos capitulos, ao
longo do periodo estudado o Departamento de IST, AIDS e Hepatites Virais foi o palco
de diversas transformacgoes.

A proposta do trabalho institucional sera utilizada para enquadrar os processos
internos a politica de AIDS, e analisar a agao dos gestores em meio as contingencias
do departamento. Esse recurso tedrico é interessante porque se propde a analisar a
pratica, e de que forma os atores empregam a agéncia em seu contexto. Durante a
pesquisa, voltamos o olhar para as mudancas no DIAHV, e como os individuos por tras
dela mobilizam os recursos institucionais para fazer a policia funcionar.

Ao observar o processo e 0s acontecimentos, a nocdo de habilidade social
permite observar como as capacidades de certos atores frente ao contexto politico
influenciaram os rumos do 6rgao, e como os gestores necessitam de diferentes capaci-
dades para exercer o seu trabalho. A abordagem a ser utilizada pretende dialogar com
a discusséo acima, de forma que o ator ndo seja considerado um mero “resolvedor” de
problemas, mas que seja colocado dentro de um contexto institucional e de redes mais
abrangentes.

2.2.2 Autonomia Burocratica como uma controvérsia

O conceito de autonomia é constantemente utilizado para descrever aspectos
diferentes de uma instituicdo. A utilizacdo do conceito de autonomia na literatura
estd geralmente voltada para compreender os elementos que possibilitam a acéo
do burocrata e do lugar que ocupa frente as regras impostas. Esse debate se da
principalmente a partir de dois enfoques: a) o enfoque organizacional; b) o enfoque
individual;

Na presente pesquisa, estamos preocupados em descrever a ideia de auto-
nomia como uma controvérsia entre os gestores, e como eles mobilizam diferentes
conceitos que podem ser enquadrados dentro da literatura para justificar o efeito das

mudancas institucionais no seu trabalho. Dessa forma, compreendemos a discusséo
sobre autonomia como uma “controvérsia”, entendida por Viana (2016) como “como di-
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ferentes entendimentos e posicdes por parte dos atores acerca de um problema publico,
em geral, ancorados em ordens de grandeza ou em racionalidades mais amplas”.

Entendemos a questao da autonomia do DIAHV como uma controvérsia por-
que o tema mobiliza diferentes interpretacdes acerca do papel da politica e dos seus
posicionamentos. A partir das entrevistas, percebemos que as mudancas que a insti-
tuicdo passou acabaram afetando as percepcdes sobre autonomia organizacional e
individual dos gestores em diferentes niveis. Como se vera mais a frente, isso também
e relacionado a diferentes concepgdes sobre a gestao da AIDS.

Pretendemos enxergar como os gestores veem a sua autonomia e como
diversos aspectos internos e externos a instituicao afetam a sua percepgéo. Para isso,
vamos utilizar alguns conceitos de autonomia da literatura sobre politicas publicas para
enquadrar as suas interpretacdes subjetivas e buscar em ultima instancia entender o
efeito das transformagdes da politica sobre isso. Nao temos como objetivo conduzir
uma analise sobre a mudanca concreta na autonomia, mas entender os nuances do
tema entre os gestores.

Dessa forma, vamos transitar entre as literaturas sobre autonomia que traba-
lham com a perspectiva organizacional e individual. Esses dois enfoques vao ajudar a
consolidar a explicagdo sobre um “mito nativo” entre os gestores acerca da autonomia
institucional da politica de AIDS. Além disso, vai apoiar a explicacdo sobre como o0s
individuos transitam entre aspectos da autonomia organizacional para justificar as
proprias percepcoes sobre a autonomia individual.

No enfoque organizacional, a discussao sobre autonomia burocratica paira
sobre a relagédo entre o Estado e sistema politico e os érgaos governamentais. Daniel
Carpenter (2001) € um dos autores que aborda a construgcdo dessa autonomia, desta-
cando trés condicdes que a criam: a diferenciacao burocratica dos atores que querem
controla-la; o desenvolvimento de capacidades organizacionais Unicas; e a legitimidade
politica (CARPENTER, 2001, p.14).

Para Carpenter, a legitimidade € a base da autonomia. Quando os 6rgaos
burocraticos conseguem convencer o sistema politico e a populacado de que podem
fornecer servicos publicos Unicos, é possivel desenvolver um trabalho autbnomo. A
reputacao, portanto, € um elemento importante dessa dinamica. O autor destaca que a
capacidade das organizac¢des burocraticas em definir a agenda politica e em nao serem
contrariadas pela administragao superior demonstra a autonomia da organizacéo.

Outro autor que desenvolve um argumento sobre autonomia burocrética é
Peter Evans (1995), que em um de seus estudos comparativos defende que, num
contexto de transformacéao industrial, diferentes estruturas de estado criam diferentes
capacidades de acdo. Dessa forma, a depender do tipo de estrutura, uma forma de
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relagao entre Estado e sociedade toma lugar. Para Evans, o Estado e a sociedade se
auto constituem (EVANS, 1995, p. 228). Quando o Estado é visto como uma ferramenta
para a realizacdo dos objetivos nacionais, ele é prestigiado. Quando, ao contrario, ele é
visto como um impedimento para o avanco do pais, o Estado é um obstaculo.

O servigo publico, dentro dessa perspectiva, desempenha um papel funda-
mental na relacdo entre Estado e sociedade. Para Evans, a qualidade do servi¢o dos
burocratas determina a percepg¢ao sobre a necessidade de manutengao do Estado e
das suas prerrogativas. A performance do Estado, portanto, determina as possibilidades
do burocrata e a sustentabilidade de suas acdes.

A literatura sobre o enfoque individual, por sua vez, tradicionalmente aborda
a autonomia do burocrata a nivel de rua (ABERS e SANTIAGO, 2017). Lipsky, um
dos autores mais proeminentes no tema, observa os burocratas que atuam “na ponta”,
ou seja, que “interagem com e tém uma grande discricdo sobre a dispensacgao de
beneficios ou a alocacdo de sangdes publicas” (LIPSKY, 1980, p. xi). Segundo o
autor, esses burocratas possuem alta discricionariedade sobre os cidaddaos com quem
interagem e relativa autonomia sobre a autoridade organizacional (LIPSKY, 1980, p.
13).

Isso se da, segundo Lipsky, porque os trabalhadores nos niveis mais baixos
da aplicacao das politicas publicas geralmente possuem concepcdes proprias sobre
a sua aplicacao. Dessa forma, eles divergem dos interesses superiores, e além disso
as sancgoes existentes ndo sao suficientes para conseguir controlar completamente a
agéncia desses individuos.

A autonomia individual também pode ser compreendida a partir das possibilida-
des de agdo, quando os atores buscam condi¢des favoraveis aos seus objetivos. Nesse
sentido, Abers e Keck (2013) constroem o conceito de “Autoridade Pratica”, que define
as praticas que os atores empregam para promover uma mudanca institucional. Para
as autoras, o desenvolvimento de capacidades e o reconhecimento dos pares permitem
que determinados atores consigam adquirir autoridade suficiente para influenciar as
mudancas em seu campo. A mudanga ocorre, portanto, em um movimento relacional,
através da mobilizacdo de redes e construgdo do reconhecimento.

Além da burocracia de nivel de rua, um ponto importante para a discussao
sendo realizada nessa pesquisa é a autonomia da burocracia de médio escalao. Para
Pires (2012), esses burocratas sao os coordenadores, gerentes, supervisores e atores
responsaveis por traduzir as estratégias formuladas pelo alto escaldao do governo
para a implementacao de politica publicas. Funcionarios de organiza¢des de governo
como o DIAHV séao considerados burocratas de nivel médio por estarem responsaveis
diretamente pelo desenvolvimento de diretrizes e protocolos nacionais, algo que sera
aplicado na ponta.
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Ainda segundo Pires (2012), os burocratas de médio escalao podem desempe-
nhar o nivel técnico-gerencial e o nivel técnico-politico. Os atores transitam entre esses
dois niveis ao trabalhar na tradugao de diretrizes estratégicas e ao se envolver conti-
nuamente com processos de debate e barganha politica para conseguir implementar
seus objetivos.

Abers e Santiago (2017) também destacam o poder das capacidades técnicas
para a definicdo da autonomia. Dentro de organizacdes onde as fungcdes executadas
envolvem treinamento e capacitacdes especificas, atores mais qualificados conseguem
obter maior capacidade de implementar agdes por conta prépria. Além disso, a autono-
mia organizacional também interfere nessa agéncia, que, a depender das condi¢des
de trabalho da instituicdo, pode promover um ambiente de maior ou menor autonomia
para os funcionarios. Quando por algum motivo a organizagao nao consegue desempe-
nhar seu trabalho sem ser constrangida por interesses politicos ou impedida pelo alto
escaldao do governo, a autonomia individual dos burocratas também é prejudicada.

A abordagem da autonomia permite evidenciar contextos mais abrangentes
em interface com as habilidades dos atores. Utilizando o conceito de Habilidade Social,
debatido na secao anterior, procuramos entender como os gestores da politica de AIDS
constroem suas concepcodes sobre o lugar em que trabalham, e como isso influencia
as possiveis acdes que vao tomar, e sua visao sobre o que pode ser feito.

Em resumo, o debate sobre autonomia é especialmente importante para en-
tender como as transformacdes organizacionais sao interpretadas pelos gestores. A
transformacéo de programa para departamento serd mobilizada como uma contro-
vérsia norteadora da discussao sobre a mudancga politica e autonomia do DIAHV. No
contexto dessa organizacao estatal, os momentos mais abrangentes de transformacéao
politica no governo federal acabaram sendo pontos de inflexdo institucional para o
departamento.

2.3 Sintese da Discussao Teodrica

Essa dissertacao se inspira no estudo sobre agéncia humana para analisar o
objeto de pesquisa. Destacaremos o papel desempenhado por burocratas na constru-
cao da politica publica por meio de suas concepgdes subjetivas. As teorias mobilizadas
até o momento pretendem destacar como o individuo incide no Estado, e como a
politica publica é construida a partir de um quadro complexo de histéria, redes pes-
soais, interesses e influéncias externas, entre outros fatores. Ao ressaltar o valor do
burocrata na politica publica, vamos buscar desafiar concepc¢oes rigidas sobre o Es-
tado, ampliando a analise para aqueles que geralmente estao fora do foco na analise
institucional.
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Acreditamos que mobilizar os conceitos apresentados neste capitulo durante a
dissertacédo é o ponto de partida para compreender a politica escolhida. Considerando
que a resposta a AIDS brasileira € destaque entre os agravos trabalhados no Ministério
da Saude, e que a instituicado € marcada por inserir individuos de movimentos sociais
dentro do Estado, a discussao sobre agéncia é fundamental para embasar todos os
outros conceitos que serdo empregados durante esta dissertacao.

A abordagem sobre ativismo institucional serve para moldar a discussao sobre
o papel do ator dentro do Estado, e procura compreender suas praticas como medi-
das politicas dentro da burocracia. Essa literatura trabalha com as potencialidades do
burocrata como um ser politico dotado de agéncia para aplicar interesses politicos
especicos. No caso da politica de AIDS, a agenda da resposta a AIDS se encon-
tra imbricada dentro das relagbes do ambiente de trabalho e molda os signicados
construidos para o préprio trabalho dos individuos la dentro, como se vera mais a
frente.

Utilizando especificamente os conceitos de Trabalho Institucional e Habilidade
Social, vamos ancorar a analise da agao dos atores e como eles constroem suas
praticas dentro da politica de AIDS. Essas construcdes tedricas servirdo para instru-
mentalizar as interpretacoes dos atores sobre o seu papel na politica publica e focar o
olhar para a agéncia na pratica. Durante as entrevistas, observamos que em momentos
de crise politica os diretores agiram de forma a manter sua posi¢ao e enfrentar as
esferas superiores do Ministério da Saude. Essa posicao foi defendida por gestores
entrevistados, e mostra como a mobilizagéo politica € algo constante dentro da politica.
Os atores mostram-se especialmente propensos lutar por uma politica de saude que
defenda os direitos de populagdes vulneraveis.

O debate sobre autonomia € importante para entender como as caracteristicas
de uma instituigdo moldam a sua atuagéo e influenciam as pessoas que a ocupam.
Partindo da literatura sobre politicas publicas, € possivel perceber uma relacao entre
0s recursos de uma instituicao (financeiros, técnicos, administrativos, etc) e as possibi-
lidades de desempenhar o seu trabalho. No caso da politica de AIDS, uma série de
caracteristicas fizeram a sua autonomia ser uma forca muito presente em suas acoes.
Isso acabou por influenciar a maneira como 0s gestores enxergam o lugar em que
trabalham.

Ressaltamos que os conceitos serao utilizados transversalmente para cada
pergunta de pesquisa e objetivo, mas que o enquadramento compreende as principais
utilizagdes dos conceitos para sustentar a dissertacéo.
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3 O DIAHV - A POLITICA E SUA HISTORIA

A politica de AIDS nao é uma politica publica, € um movimento social

Gestor Entrevistado

Este capitulo pretende apresentar o objeto de pesquisa, a politica de AIDS,
descrevendo as conjunturas de sua origem e historia que formam sua narrativa institu-
cional particular. Dessa forma, reconstruiremos a linha do tempo em duas perspectivas.
Primeiramente apresentaremos a origem da institui¢cdo, nos final dos anos 80, contextu-
alizando sua fundacéao e organizacdo. Em seguida, faremos um pulo temporal para o
ano de 2006, em que apresentaremos a histéria da politica até o ano de 2016. Essa
narrativa sera organizada a partir do histérico das trés diretorias que lideraram o DIAHV
no periodo. Para isso, utilizamos duas fontes principais, a versdo subjetiva dos atores e
os relatos publicos e producdes académicas dos acontecimentos ao longo dos anos.

Essa narrativa, além de introduzir a politica de AIDS, também tem o objetivo de
trazer a tona o debate sobre a importancia do individuo, sua agéncia e capacidade, na
transformacao institucional. Dessa forma, olhando especialmente para os diretores na
segunda parte da narrativa histérica, faremos uma breve discussao, que sera ampliada
no capitulo posterior, sobre o conceito de trabalho institucional e como ele se aplica
para as circunstancias do DIAHV. Reforcamos, porém, que a acao de individuos em
um nivel hierarquico mais alto nao é suficiente para entender o funcionamento das
instituicdes, argumento que serd retomado no capitulo 4.

Em um primeiro momento serd feita uma apresentacdo resumida sobre o
histérico da politica de AIDS e o surgimento do primeiro 6rgao governamental de
controle da epidemia a nivel federal. Os antecedentes da politica ajudam a compreender
porque as caracteristicas peculiares da resposta a AIDS e por que ela se diferencia
dos outros agravos dentro do Ministério da Saude. A politica de AIDS foi resultado do
envolvimento de uma série de atores do governo e da sociedade civil, e fruto de um
periodo historico especifico no Brasil - a redemocratiza¢do - e no mundo - a ascensao
da epidemia de AIDS.

Em seguida, partiremos para a apresentagao da narrativa institucional de
trés direcoes do DIAHV durante o recorte temporal de 2006-2016. Nesse momento,
trabalhamos com noticias e relatos das entrevistas, enfatizando o papel da diretoria
sobre as transformacdes mais amplas da politica de AIDS. Partiremos em seguida para
uma analise sobre a importancia desses gestores em meio a transformacao politica.
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3.1 Breve Contextualizacao Histérica

Em 1981, uma doencga pneumatica afetando uma série de homens homosse-
xuais foi identificada pelo centro de controle de doencas norte-americano, Center for
Disease Control and Prevention (CDC) (UNAIDS, 2008). Naquele momento, ninguém
imaginava que o advento dessa infec¢do viria a afetar o mundo tao profundamente.
Conforme o virus se disseminou e se tornou um problema de saude publica, cada pais
precisou adaptar seus recursos as diversidades e complexidades internas para lidar
com a emergéncia da epidemia de HIV. No inicio, o0 desconhecimento das causas e
origens do virus criou receio nos governos, que temiam vincular-se ao tema. Por se
tratar de uma infecgdo que afetava especialmente pessoas de grupos a margem da
sociedade, as autoridades demoraram a reconhecer o problema e responder a crise
(UNAIDS, 2008).

A AIDS, por combinar “comportamento sexual e doenca” (GALVAO, 2000)
trouxe a tona uma série de questionamentos sociais e embates entre diferentes con-
cepcoes de saude publica. Nesse contexto, a luta de pessoas vivendo com HIV por
dignidade foi decisiva para legitimar uma resposta publica a doenca.

Durante esse momento histérico, o Brasil passava pelo processo de redemo-
cratizagao, e passou a incorporar a revisao do sistema de saude que posteriormente
deu origem ao SUS. Ap6s um periodo de repressao ditatorial, os movimentos sociais
voltaram a tona clamando por mudancas na esfera politica, em especial os grupos de
gays, mulheres e pessoas negras (MACRAE, 1990), que dividiam espago com grupos
“tradicionais” sindicais. A agenda da luta contra a AIDS, que iniciou como uma pauta de
grupos LGBT, acabou incorporando diversos movimentos de pessoas a margem da
sociedade.

Havia uma grande heterogeneidade dos movimentos que integravam essa
agenda. A fala de um dos entrevistados ilustra essa questdo, notando que os atores
que participaram da luta pela politica de AIDS eram muito diferentes dos movimentos
que protagonizaram a transi¢ao para a democracia.

(...) esse movimento inicial € um movimento que se inicia também no
refluxo dos chamados movimentos sociais tradicionais - movimentos sin-
dicais, movimentos corporativos - entdo esse movimento ele nasce (.. .)
da construcao da solidariedade, da ideia de responder a determinadas
necessidades que estavam colocadas pelas populagbes que estavam
sendo mais atingidas - movimentos de homossexuais, movimentos de
usuarios de drogas, movimentos de prostitutas - entdo esse (...) con-
junto de atores era muito diferente dos atores que estavam na esteira
(...) do processo de democratizagdo, mas ao mesmo tempo fortalecia
(...) oprocesso (...) porque colocava novas agendas. (Entrevista 1)

No Brasil, as primeiras matérias editadas sobre a doenc¢a nos jornais datam de
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1981. Galvao (2000) destaca que a doencga chegou antes na midia do que nos registros
oficiais, e isso é um fato importante para se compreender os primeiros anos da resposta.
Antes mesmo de se consolidar uma politica publica ou informacgdes claras sobre o
virus, a midia desempenhou o papel de disseminar informacdes sobre o “cancer” ou
“praga” gay, que mais tarde se mostraram infundadas. Para a autora, a midia foi a
principal responsavel por moldar as primeiras respostas ao que ela chama de “mal de
folhetim” - em 1983, os primeiros grupos gays comeg¢am a se organizar ao redor da
epidemia, pautados especialmente pelos noticiarios. Destacam-se os grupos Somos e
Outra Coisa' .

Esses grupos de militantes gays foram os dos primeiros a cobrar do governo
uma resposta adequada ao problema no estado de Sao Paulo (TEIXEIRA, 1997). Essa
cobranca resultou em um grupo de trabalho que posteriormente deu origem ao primeiro
programa de controle da AIDS no pais (GALVAO, 2000, p.57). Em seguida, programas
foram criados em mais dez estados brasileiros. Somente em 1985 o governo federal
deu sua primeira resposta. Nesse ano foi assinada a Portaria Federal do Ministério
da Saude n° 236, que determinava as diretrizes do “programa de controle da SIDA ou
AIDS”. Em 1986, durante o governo Sarney, foi instituido o Programa Nacional de DST
e AIDS no Ministério da Saude, que sé foi oficialmente consolidado em 1988. Desde o
inicio, a politica de AIDS ficou vinculada a outras DSTs/ISTs? .

A Constituicdo de 1988, além de estabelecer a participagéo social na saude
publica, também consolidou a descentralizacao da gestao e das politicas de saude no
Brasil, determinando responsabilidades compartilhadas entre os diferentes niveis de
governo. A descentralizagdo impacta diretamente a gestdo da politica de AIDS, haja
vista que o programa nacional ndo pode intervir diretamente no nivel local, deixando
aos estados e municipios essa fungao. Isso torna a politica de AIDS responsavel por
coordenar as diretrizes nacionais e formular e fomentar as politicas publicas, sem,
contudo, aplica-las diretamente.

Desde o inicio, a politica nacional passou por diferentes designagdes € € um
dificil trabalho identificar cada periodo e sua respectiva denominagao®. Contudo, a insti-
tuicdo contou com relativa estabilidade organizacional e de coordenacao. Destaca-se o
papel de Lair Guerra como primeira chefe de gestao, sendo pioneira na implementacao
da politica (GALVAO, 2000, p. 122-123).

As primeiras organizacdes lideradas por pessoas vivendo com HIV surgiram em 1985, o Grupo de Apoio
a Vida (GAPA) o Grupo pela Valorizagao, Integragao e Dignidade do Doente de AIDS (Pela Vidda) e a
Associagao Brasileira Interdisciplinar de AIDS (ABIA) (Ministério da Saude, 2015, A Histéria llustrada da
AIDS). Esta ultima era liderada por Herbert José de Sousa, o Betinho.

A sigla atualmente utilizada € Infecgbes Sexualmente Transmissiveis (ISTs), para destacar “a possibili-
dade de uma pessoa ter e transmitir uma infec¢gdo, mesmo sem sinais e sintomas.” (DIAHV, http://www.ai
ds.gov.br/pt-br/publico-geral/o-que-sao-ist)

Consultar Galvao (2000, pp. 18-19) para uma lista de nomes entre 1987 e 1996.
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O Banco Mundial destinou uma série de empréstimos a paises de baixa e média
renda a partir do final dos anos 80 até o inicio dos anos 2000 para o combate a epidemia
de AIDS. A tematica era uma das agendas do banco, que tinha o enfoque especialmente
em promover agoes de prevengao nos paises. Como em todo empréstimo promovido
por essa organizacao internacional, os paises deveriam entrar com uma contrapartida
nacional somada ao montante do banco, e pagar o financiamento ao longo de até 15
anos.

Lair Guerra foi a responsavel por consolidar o primeiro empréstimo do Banco
Mundial no Brasil, 0 “Projeto de Controle de AIDS e DST” ou AIDS I, oficialmente
firmado em 1994, que deu ao 6rgao recursos financeiros para acées de combate a
epidemia. O projeto permitiu que a politica tomasse o formato que tem hoje, com o
incentivo e aproximagao as organizagdes da sociedade civil e a criagdo de um “Setor
de Articulacdo com ONG” (GALVAQ, 2000, p.128). O primeiro projeto tinha o orgamento
de 250 milhbées de délares, com 160 milhées do Banco Mundial e 90 milhdes de
contrapartida do Tesouro Nacional.

Em 1996, durante o governo Fernando Henrique Cardoso, é aprovada a lei
n° 9.313, de 13 de novembro de 1996, que autoriza a distribuicdo gratuita e uni-
versal de medicamentos antirretrovirais aos portadores do virus HIV. Desde 1995, o
Brasil fabricava o AZT nacionalmente, e outros medicamentos foram incorporados a
producéo nacional em seguida. Essa iniciativa acabou desagradando farmacéuticas
internacionais, e o Brasil foi denunciado na Organizacao Mundial do Comércio (OMC)
pelos Estados Unidos por violar as regras internacionais de patentes em 2001. Apés o
governo brasileiro ameagar fazer o licenciamento compulsério da medicagéo, a queixa
foi retirada (MINISTERIO DA SAUDE, 2015).

Em 2005, o governo brasileiro recusou a ajuda financeira americana do pro-
grama do governo americano PEPFAR (Plano de Emergéncia do Presidente para
a assisténcia a AIDS - President’s Emergency Plan for AIDS Relief) por conta dos
condicionantes ao empréstimo. Entre as exigéncias, o programa pedia a condenagao
publica da prostituicdo e exclusdo desse grupo da politica. Além disso, tinha-se como
diretriz o incentivo a abstinéncia, a chamada politica do ABC (Abstinéncia, fidelidade e
preservativo - Abstinence, be faithful, use a condom), que foi considerada retrégrada e
insuficiente para a resposta brasileira pelo 6rgao (DIAHV, 2015).

Desde sua instauragao, o programa de AIDS brasileiro tem sido considerado
um exemplo bem sucedido de prestagéo de servigos de cuidado em HIV com o engaja-
mento da sociedade civil (PARKER, 2003; BERKMAN et al., 2005). A descentralizacao
do sistema de saude criou a necessidade de associagao entre a burocracia central
e movimentos sociais locais, de forma que esses grupos serviram de ponte para im-
plementar as politicas de HIV na ponta (RICH, 2013). Além disso, o programa conta
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com espacos de incidéncia politica da sociedade civil, sendo os principais a Comissao
Nacional de DST, AIDS e Hepatites Virais (CNAIDS) e a Comissao de Articulagdo com
os Movimentos Sociais (CAMS). Além disso, o Brasil esteve na vanguarda global ao
fornecer tratamento universal gratuito e por ter garantido a producao de medicamentos
antirretrovirais nacionalmente (PARKER, 2003).

Uma caracteristica do perfil gestor da politica de AIDS no Brasil é a integracao
de militantes de movimentos sociais nos quadros técnicos. A partir da década de
90, varios membros de organizagdes da sociedade civil com atividades em HIV/AIDS
passaram a integrar a equipe do programa nacional (GALVAO, 2000, p.101). Desde
entdo, € comum que ativistas sejam convidados a compor 0s quadros.

Jessica Rich observa esse fendmeno em seu estudo sobre a politica de AIDS
(2013) e chama a atencao para a formagao de burocracias ativistas (activist bureau-
cracies), compostas por aliangas entre burocratas e grupos civicos. Segundo a autora,
esse fendmeno advém da difusdo de democracias na América Latina, algo que gerou
o ingresso de varios cidadaos reformistas em postos no Estado querendo conduzir
mudangas de dentro para fora. Ao encontrar barreiras para implementar as reformas
nas instituicées, esses atores contaram com suas aliancas na sociedade civil para fazer
avancar seus objetivos.

Essa breve recapitulacao histérica apresentou como a politica de AIDS surgiu
e se firmou. Ela ndo se ateve aos pormenores do seu surgimento, haja vista que o foco
dessa pesquisa é o periodo 2006-2016. Contudo, € importante notar que a consolidagao
da politica nesse primeiro momento deu base para as grandes transformacdes ao
longo dos anos e permitiu que diversos atores se mobilizassem ao redor da pauta. O
envolvimento e incorporacdo de movimentos sociais na agenda do governo também
€ uma pratica que vem sido adotada desde o inicio da politica. Na sessao seguinte,
faremos um salto histérico para abordar o periodo de 2006-2016, com base nas trés
diretorias que se encarregaram da politica ao longo desse periodo.

3.2 As Chefias da Politica de AIDS entre 2006-2016

Os chefes da politica de AIDS sao responséaveis por liderar e gerenciar a
resposta nacional. Dessa forma, sédo as figuras proeminentes e de maior visibilidade da
organizacao. A partir das entrevistas, gestores ressaltaram que o DIAHV teve a sorte
de ter diretores e diretoras anteriormente envolvidos com a agenda da luta contra a
AIDS, independentemente de indicacdes politicas. A escolha da pessoa indicada para
ocupar a direcao nunca foi especialmente controversa para os gestores e movimentos
sociais.

Felizmente [n]o departamento eu realmente acho que a gente nunca
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teve alguém na diregdo que néo tivesse um perfil técnico e esse é
também um dos grandes trunfos para nés. Aqui ndo é cabide de favor,
e isso faz toda a diferencga, se vocé for analisar os perfis dos diretores
que ja passaram aqui, todos eles sem excecédo estavam nos primoérdios,
quando a AIDS eclodiu, eles estavam de alguma forma. (Entrevista 10)

A maneira como cada um ou cada uma conduziu a politica e lidou com as
adversidades varia muito e faz parte da histéria da resposta a AIDS no Brasil. O
legado institucional em cada periodo se confunde com o legado da direcao. Entre o
periodo de 2006-2016, trés diretores ocuparam a pasta da instituicdo. Cada um imprimiu
suas marcas pessoais na politica, deixando diversas impressdes entre as pessoas
entrevistadas. Observa-se que muito do que acontece na politica de AIDS é definido
pelos relacionamentos do diretor com 0s movimentos sociais e com outras esferas
do Ministério da Saude e do governo. De forma mais abrangente, podemos perceber
que caracteristicas e habilidades dos atores sdo importantes para se compreender 0s
rumos de uma instituicao.

3.2.1 A Gestao Mariangela Simao (2006-2010)

Em 2006, Pedro Chequer, médico sanitarista, deixou a chefia do entao Pro-
grama Nacional de DST/AIDS para dar lugar a Dra. Mariangela Simao, ex-diretora
do Centro de Informacé&o e Planejamento em Saude de Curitiba e responsavel pela
Unidade de Cooperagao Externa do Programa Nacional de DST/AIDS no momento
em que assumiu. Mariangela Simao coordenou a politica durante o segundo governo
Lula, em um momento nacional de relativa estabilidade e otimismo econémico, algo
que, para um dos entrevistados, facilitou a implementacao de projetos:

Ela era diretora € (...) eu diria, [que] foi o periodo de maior bonanca
(...) sem grandes atritos, com ampla participacdo, obviamente conflitos
pequenos, setoriais, mas com grande espacgo de interlocugéo, grande
participa¢do, ministro amplamente aberto.(Entrevista 1)

Apesar de ndo ter atritos com a administracao central do Ministério da Saude,
a gestao de Mariangela foi palco de um grande embate com empresas farmacéuticas.
Em 2007, liderado pelo programa de AIDS, o governo federal decretou o licenciamento
compulsoério do antirretroviral efavirenz. Apés diversas negociacées com o laboratério
Merck Sharp & Dohme, uma oferta de preco satisfatoria ndo foi atingida. Como resposta,
o Estado realizou a quebra de patente e o insumo foi liberado para a produgéo nacional
e permitiu-se a importacao da versao genérica. O Brasil j4 havia ameacgado tomar essa
decisdao em outras ocasides para forcar a negociacdo (RODRIGUES & SOLER, 2009),
mas isso nunca tinha de fato acontecido. Uma das pessoas entrevistadas se envolveu
diretamente com esse acontecimento e explica 0 momento:
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O Ministério passou muito tempo tentando negociar com o proprio la-
boratério (...) nds passamos varios tempos, em torno de um ano, nao
foi uma negociagao rapida nao, foi negociagcao bem técnica mesmo e
de muita conversa, e o laborat6rio ndo cedendo. S6 sei que eu fui em
Séao Paulo e entreguei pessoalmente na sede do Laboratério Merck
Sharp & Dohmem, quando foi entregue a notificagao solicitando infor-
magdes para pagamento de royalties, tendo o laboratério 10 dias para
se manifestar, com isto foi decretado o licenciamento compulsério do
medicamento Efavirenz no dia 04 de maio de 2017, um medicamento
para AIDS que era super caro na época. (...) Esse foi um dos grandes
eventos, dos grandes acontecimentos, oficializado em ceriménia no no
Palacio do Planalto e para o Ministério da Saude foi uma das grandes
conquistas que nos tivemos, foi um momento historico. (Entrevista 15)

O ganho decisivo € o reconhecimento da importancia como estruturante numa
resposta de saude, tanto internamente quanto internacionalmente, (...) como o Brasil
responde pra essa epidemia que é global e como ele olha pra essa epidemia no seu
pais. Quando vocé atribui status de departamento, ndo ha davida de que voceé (...)
esta atribuindo importancia para aquilo. (Entrevista 5)

Esse era um processo que vinha sendo trabalhado ao longo das ultimas
gestdes, mas que foi finalmente estabelecido na administragcdo de Simao. A institucio-
nalizacao e integracao do programa nacional de AIDS aos quadros do Ministério da
Saude foi uma das exigéncias do empréstimo consolidado pelo Banco Mundial - AIDS
3. Uma das entrevistas explica como foi esse processo.

O Decreto n® 6.108, de 2007, foi assinado em maio pelo Presidente Lula, que
na ocasiao afirmou que “entre 0 nosso comércio e a nossa saude, vamos cuidar da
nossa saude” (CONECTAS DIREITOS HUMANOS, 2007). Essa decisao foi o primeiro
licenciamento compulsério na América Latina, e marcou a posi¢ao do Brasil internacio-
nalmente, por ser um dos Unicos paises a garantir a oferta gratuita de tratamento pelo
Sistema Unico de Salde e conseguir manter a sustentabilidade financeira do programa.

Durante a sua gestao, foram feitas campanhas direcionadas a populagdes
vulneraveis, como a campanha “Sou travesti. Tenho direito de ser quem eu sou”,
focada no combate a discriminag&o contra esse grupo. Além disso, pela primeira vez,
uma travesti foi protagonista de uma campanha de prevencéo durante o carnaval.
Mantiveram a tradicdo do programa em trabalhar com esse tema. Anteriormente, em
2004 o programa de AIDS também foi o primeiro 6rgao publico a instituir o Dia Nacional
da Visibilidade Travesti.

Foi também durante a gestdo de Mariangela Siméao que a politica de AIDS
passou por uma grande transformagéo interna. Em 2009, o Programa de DST/AIDS do
Ministério da Saude passou a integrar a estrutura da Secretaria de Vigilancia em Saude
(SVS) como Departamento, ndo mais como programa. O Decreto n®. 6.860, de 2009
também definiu a incorporagao do programa de Hepatites Virais a suas atribuicoes,
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centralizando a aquisicdo dos medicamentos desse agravo nesse 6rgao. Dessa forma,
o programa tornou-se Departamento de Vigilancia, Prevengéo e Controle das IST, do
HIV/AIDS e Hepatites Virais.

A transformacédo em departamento aumentou o patamar da politica de AIDS
dentro do Estado. Ao integrar a Secretaria de Vigilancia em Saude, essa instituicao
se tornava nao apenas uma politica de governo, mas também uma politica de Estado,
garantindo a continuidade da resposta a epidemia de HIV em longo e médio prazo.
O impacto dessa transformacgao divide opinidées entre os gestores da politica, con-
forme sera abordado mais profundamente mais adiante. De qualquer forma, esse foi
um momento importante durante a gestao de Mariangela, conforme explica um dos
entrevistados

Esse processo de mudanca de Programa para Departamento foi uma
coisa que o Banco Mundial, no empréstimo do AIDS 3, colocou muito,
e eles fizeram muito lobby para isso acontecer. E a diretoria estava
encabegando esse processo.” (Entrevista 11)

Ao final da sua gestéo, Mariangela Siméo fechou um novo acordo com o Banco
Mundial, o “AIDS 4”, prevendo um empréstimo de 67 milhdes de reais pelo BIRD
(Banco Internacional para Reconstru¢do e Desenvolvimento) e investimento brasileiro
de 133 milhdes de reais, totalizando 200 milhdes de reais para o projeto (WORLD
BANK, 2010). O novo acordo trouxe a reorientacao das estratégias para fortalecer a
gestdo descentralizada das a¢des na area de AIDS e outras doengas sexualmente
transmissiveis (PORTAL BRASIL, 2010).

Segundo reportagens da época, mesmo apos o licenciamento compulsério, as
organizacgdes criticaram a falta de abastecimento local dos medicamentos. A médica
deixou o Departamento em 2010 para assumir um posto no Programa das Nacobes
Unidas sobre HIV/AIDS (UNAIDS) em Genebra.

3.2.2 Gestao Dirceu Greco (2010-2013)

Apés a saida de Mariangela Simao, assumiu sua posicao Dirceu Bartolomeu
Greco, doutor em medicina tropical e professor titular de clinica médica da Universidade
Federal de Minas Gerais. Greco trabalhava na area de AIDS como infectologista e
académico desde os anos 1980, e acumulou grande experiéncia técnica sobre o tema.
Por outro lado, nunca ocupou nenhum cargo politico antes de assumir a direcdo do
departamento.

Dirceu Greco assumiu o cargo durante a gestao de José Gomes Temporao no
Ministério da Saude no segundo governo Lula e continuou até a gestdo de Alexandre
Padilha no governo de Dilma Rousseff. Como reflexo da incorporagdo da politica
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de AIDS a Secretaria de Vigilancia em Saude, o departamento passou a responder
diretamente a essa secretaria e ao Ministro. Isso mudou o relacionamento politico do
departamento, pois se tornou necessaria a articulagdo com as areas superiores do
ministério dentro desse novo arranjo.

Durante esse periodo de transicdo entre governos, noticias relatam que o
diretor enfrentou dificuldades no abastecimento de medicamentos e de preservativos
(R7 NOTICIAS, 2010) e de negociacao de precos com farmacéuticas. Isso acarretou
diversas criticas por parte da sociedade civil, que via os espagos de discussao esvazi-
ados e pouco empoderados (FORUM DE ONG/AIDS DO ESTADO DE SAO PAULO,
2010).

Além disso, foi apontada por esses grupos uma falta de poder de imposicao
do Departamento para a insercéo de inovacgoes, as chamadas estratégias biomédicas,
que envolvem a incorporagao de novos medicamentos e medidas de tratamento. Os
movimentos sociais exigiam novas formas de tratamento mais ecazes e atualizadas, e
diziam que isso né&o era prioridade do governo federal.

Um dos entrevistados explica que esse enfraquecimento é relacionado a uma
mudanca geral na postura do governo Dilma na gestdo de politicas publicas, em
especial apdés o Ministério da Saude ser ocupado pelo Ministro Padilha, que era
resistente a incorporacao de novos medicamentos pelo SUS.

Uma das tensdes que se inicia logo no inicio do governo da Dilma é a
resisténcia que o governo Dilma, o Ministro da Saude, a coordenagao
da AIDS em geral, tinham em implementar as estratégias biomédicas.
Essa é uma tensao interessante - o movimento social também critica
muito - [no] final da gestdo da Maridngela comega a incorporar, mas
quando assume o [ministro] Padilha tem um recuo das medidas... é
como se vai se implantando a conta-gotas, ndo de forma mais intensa.
Ha uma certa resisténcia na implantagdo das medidas, nas estratégias
de utilizagao de tecnologias. (Entrevista 1)

A relacdo com a sociedade civil mostrou-se complicada. As novas regras de
empréstimo do Banco Mundial acabaram por favorecer movimentos que prestavam
servicos comunitarios - conforme demonstrado por Rich (2013) - e desfavorecer ou-
tros tipos de militancia. Segundo um dos entrevistados, isso criou uma relacao de
dependéncia da sociedade civil com o governo:

Isso na gestdo do Dirceu Greco (...) que tem uma relagdo com a
sociedade civil super complicada, uma relacédo de dependéncia, que
é criada de dependéncia com os financiamentos. Os financiamentos
passam a ser meio cartorial para beneficiar determinados segmentos,
determinados movimentos (...) e isso inibe a capacidade dos préprios
movimentos sociais serem mais auténomos na formulagao da critica. *

Para manter o anominato das entrevistas, optou-se por omitir o seu nimero
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Mesmo com essas dificuldades, em 2012 foi possivel articular o inicio da
fabricacdo nacional do antirretroviral Sulfato de Atazanavir, por meio de uma Parceria
para Desenvolvimento Produtivo (PDP) entre o laboratério Bristol-Myers Squibb e o
Instituto de Tecnologia em Farmacos (Farmanguinhos) da Fundacao Oswaldo Cruz
(Fiocruz) (JORNAL DO BRASIL, 2012).

Em sua gestédo, também deu-se inicio as atividades de testagem rapida pelo
método do fluido oral em locais proximos a populagdes vulneraveis a epidemia. Essa
estratégia foi resultado do inicio da producao desse insumo pela Fiocruz em 2009. A
iniciativa enviou aos estados do pais 386,8 mil testes rapidos para HIV e 182,5 mil para
sifilis, 93 mil para hepatite B e 93 mil para a C (JORNAL DO BRASIL, 2012).

Além das grandes campanhas de carnaval, o DIAHV tem um histérico de
producédo de campanhas paralelas e agdes voltadas para grupos vulneraveis, e produziu
diversas delas desde o inicio da epidemia. Contudo, sob a nova conjuntura politica
interna e externa a instituicdo, essa articulagdo ganhou uma nova complexidade. No
inicio de 2012, apds pressao da presidéncia, um material para prevencao das DST/AIDS
no carnaval produzido pelo departamento e voltado para jovens gays foi cancelado.

Em outro momento, foi proibida a producéo e distribuicao de um kit de preven-
cao de AIDS dirigido a adolescentes, que abordava temas como homossexualidade,
drogas, homofobia e gravidez. Segundo noticias, o Ministro da Saude, Padilha, afirmou
que a liberacao do material tinha sido feita sem seu consentimento (O GLOBO, 2013).

O momento culminante dessa série de atritos entre as administracdes aconte-
ceu em 2013. Uma publicagdo produzida por uma oficina de profissionais do sexo, para
ser veiculada nas redes sociais, com os dizeres “Sou feliz sendo prostituta”, ganhou
repercussao nacional apos ser questionada por grupos conservadores, que pediram
explicacdes sobre o caso. A publicagdo da peca nas redes sociais do departamento
com o logotipo do Ministério da Saude causou mal estar. Como resultado, Dirceu foi
exonerado do cargo pelo ministro, que afirmou que “enquanto for ministro, uma peca
como essa nao fara parte de campanha” (REVISTA EPOCA, 2013).

Os ativistas foram contra a decisao do Ministério em exonera-lo, conforme
explicitado por um ativista:

A gestéo de Dirceu teve um certo afastamento do dialogo com a soci-
edade, mas é dificil saber até que ponto isso foi do Departamento ou
do Ministério (...). Apesar de minhas diferengas com o Dirceu, € uma
pessoa por quem tenho muito apre¢o e a circunstancia de sua saida é
triste (Entrevista concedida a Agéncia AIDS)

Em resposta a essa decisao, os dois vice-diretores Eduardo Barbosa e Ruy
Burgos Filho se demitiram de seus cargos, declarando que, por questao de principios,
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nao poderiam mais permanecer no Departamento (O GLOBO, 2013). Os ex-diretores do
Departamento Paulo Roberto Teixeira, Pedro Chequer e Alexandre Grangeiro assinaram
um texto critico conjuntamente nos veiculos Folha de Sao Paulo e Estado de Sao Paulo,
alertando para um retrocesso nas politicas de prevencao no pais. Sobre o episddio,
Dirceu relata em um artigo:

O DDAHYV postou nas redes sociais panfletos virtuais, preparados a
partir de oficina com cidad@s emancipadas e combativas. A foto de uma
das participantes com a frase “eu sou feliz sendo prostituta” ganhou
destaque e foi criticada por grupos conservadores. No mesmo dia, o
Ministro da Salde afirmou que ninguém o convenceria que a fala da
personagem teria a ver com o MS. Nao sei em que mundo ele vivia,
quando a vulnerabilidade desta e de outras populacdes esta direta e
intrinsecamente ligada a sua salde. A dificuldade real para chegar
aos servicos de saude e o modo como sdo (des)tratadas pode ser
contrabalagado por reforgo nos seus direitos e autoestima. Foi ainda
afirmado que na administragao vigente do MS as campanhas seriam
exclusivamente sobre a prevengéo das DSTs, reforgando o afastamento
das questdes de direitos humanos. H& a esperanga de haver mudanga
nesta posig¢ao, que felizmente ndo é uma posigéo de Estado. A decisdo
do MS foi comemorada por forgas conservadoras e um exemplo esta no
“Blog do Garotinho” de junho de 2013. Outro apoio explicito a decisao
de censura foi em um tweet do deputado Marco Feliciano, relatando
telefonema do ministro explicando a situagéo, e que o considerava um
homem de bem e afirmava té-lo aconselhado a ter cuidado com seus
assessores. Certamente estas forgas ndo eram as progressistas, seja
do movimento social, dos gestores ou da academia. (GRECO, 2016)

Dirceu saiu da gestao e lancou criticas a situacao conservadora nacional e
internacional (FOLHA DE SAO PAULO, 2013). Mais tarde, em 2015, o Ministério da
Saude promoveu uma publicacao sobre os 30 anos do enfrentamento a epidemia, com
espaco para todos os ex-diretores do Departamento, exceto Dirceu. Em contrapartida,
o ex-diretor publicou seu artigo na Revista Ciéncia & Saude Coletiva (GRECO, 2016), e
protestou contra a sua excluséo.

3.2.3 Gestao Fabio Mesquita (2013-2016)

Apés algumas semanas de indefinicdo, o sanitarista Fabio Mesquita foi convi-
dado pelo ministro Alexandre Padilha a assumir o posto de diretor do Departamento. O
médico tinha historico de participacdo na luta contra a ditadura no movimento estudantil
brasileiro e desenvolvia um trabalho com reducao de danos para a populagcédo usuaria
de drogas. Em sua experiéncia de gestdo, coordenou os Programas Municipais de
DST/Aids em Santos, Sao Vicente e Sdo Paulo e chefiou as Unidades de Prevencgéo e
Direitos Humanos do DIAHV (MESQUITA, 2015). Antes de ser convidado para assumir
a direcao do Departamento, era membro do Corpo Técnico da Organizacao Mundial de
Saude (OMS), atuando no escritério do Vietna.
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O diretor tinha entao o desafio de enfrentar essa resisténcia da sociedade civil
e lidar com a crise no relacionamento com o Ministério da Saude. Ao assumir, colocou
como objetivo trazer inovacdes tecnoldgicas ao tratamento e prevencédo do HIV. Uma
das pessoas entrevistadas ressalta que a sua entrada trouxe muitas mudancas para o
Departamento:

Eu acho que a grande mudanga se deu realmente com a chegada do Dr.
Fabio, (...) a gente brinca, realmente ele é um trator. Mas foi a pessoa
certa, no lugar certo, na hora certa. Ele chegou e promoveu mudancas
gigantescas [na politica publica]. (Entrevista 10)

Como uma de suas primeiras medidas, Fabio Mesquita implementou um novo
Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Manejo da Infec¢éao pelo HIV em Adul-
tos, definindo que todas as pessoas vivendo com HIV, independentemente do estado
imunoldgico e dos niveis virais, deveriam ser submetidas ao tratamento antirretroviral.
Anteriormente, o tratamento sé era recomendado para pessoas com carga viral abaixo
de 500 células CD4/ul (MESQUITA, 2015).

Essa decisao colocou o Brasil na vanguarda mundial, e antecipou a recomen-
dacao da OMS sobre o tratamento para todos. Estudos demonstraram que o tratamento
antirretroviral, se iniciado no estagio inicial de contaminagéo pelo HIV, além de diminuir
os niveis de morbidade e mortalidade, também tem um impacto na saude coletiva, ao
reduzir a transmissao do virus. Se a pessoa estiver com os niveis de virus muito baixos
no organismo, ela tem uma possibilidade muito menor de transmiti-lo (MESQUITA,
2015).

Mesquita também procurou dar forga ao tema de Hepatites Virais no Departa-
mento, atribuicdo deixada de lado desde a mudanca do Departamento em 2009, como
explicado por uma das entrevistadas:

Eu acho que o grande legado do Dr. Fabio foi a orientacdo da estratégia
de Hepatites Virais, sobretudo na seara internacional. Porque quando
0 programa de Hepatites veio para o Departamento, eles dividiram
os técnicos entre as equipes, e realmente foi uma grande mudanga.
(...) Mas ainda n&o tinha uma orientagdo muito clara da politica. E as
Hepatites, elas nao tinham uma insercao internacional, como o HIV.
Elas sairam de um status bem menor do que a gente via, para o que é
hoje. E isso eu tenho plena convicgao de dizer que foi gracas a gestao
do Dr. Fabio. (Entrevista 10)

Com relagao a sociedade civil, Fabio Mesquita buscou reforcar os espacos
de articulagao politica ja existentes, a CAMS e a CNAIDS, e criar novas formas de
financiamento para os movimentos sociais. Para isso, em 2014 o Departamento fomen-
tou o Fundo Posithivo, que visava fornecer recursos para projetos da sociedade civil
(MESQUITA, 2015). O diretor também estimulou a formacgéo de novas liderangas da
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juventude, organizando cursos de formag¢ao com jovens provenientes de populagoes-
chave (NACOES UNIDAS NO BRASIL, 2014).

Com a reeleigéo de Dilma Rousseff, vieram novas turbuléncias na administra-
cao do Departamento. De acordo com entrevistas, apesar de ter o trato mais politico
e de conseguir lidar com a hierarquia do ministério com maior facilidade que o seu
antecessor, Fabio Mesquita encontrou diculdades em lidar com o Secretario de Vigi-
lancia em Saude, Antdnio Nardi, membro do Partido Progressista. Segundo uma das
entrevistas, desde a gestao do Secretario Jarbas Barbosa, entre 2011 e 2015, houve
certa centralizagdo das decisdes na SVS, algo que se manteve com 0 novo secretario,
juntamente com essa tensao.

O pessoal aqui diz, o entao secretario da SVS realmente enquadrou
o Departamento, mas isso era o perfil daquele secretario. Isso ai é
possivel ser feito de vérias formas, ele determinou que ndo queria que
as pessoas [do departamento] fossem mais [aos estados e municipios
sem autorizacao hierarquical, e ai depois o outro Secretario o seguiu,
eu acho, néo sei até que ponto... ndo houve uma distensao. (Entrevista
13)

Apbs o impeachment de Dilma Rousseff, e a posse de um novo Ministro da
Saude, Ricardo Barros, ja sob a administracdo Michel Temer, a situac¢éo ficou um pouco
mais complicada por conta das mudancgas ainda maiores dentro do Ministério. O novo
Ministro, além de tomar posicionamentos contrarios as concepgdes de Mesquita, deu
ainda mais poder a Anténio Nardi - companheiro de partido (PP) - promovendo-o a
secretario executivo. Como consequéncia, a autonomia da direc¢éo foi ficando cada vez
mais comprometida (REVISTA FORUM, 2016).

No inicio de maio de 2016, em uma missao internacional a Assembleia Mundial
da Saude, onde estariam sendo votadas as estratégias globais para HIV, foi determi-
nado pela SVS que o Diretor do Departamento n&o iria compor a delegagao, com a
justificativa de corte de gastos. Mais tarde, soube-se que na missdo estava a esposa
do ministro e outros assessores. Além disso, enquanto o ministro estava em viagem, o
secretario executivo despachou um documento proibindo a participacao do Diretor ou
de qualquer outro funcionario do Departamento no Encontro de Alto Nivel das Nacdes
Unidas em HIV/AIDS que aconteceria em junho daquele ano (REVISTA FORUM, 2016).

No dia 27 de maio de 2016, Fabio Mesquita pediu exonerac¢ao do cargo e publi-
cou uma carta de demissao que foi divulgada amplamente. Em sua carta, denunciava
de forma dura o novo governo, o manejo da politica de saude e em especial o secretario
Anténio Nardi, relatando assédio moral contra ele mesmo e outros funcionarios do
Ministério ao longo dos anos. Em sua carta, explicou que

Os ataques de Antonio Nardi a politica brasileira de DST, de AIDS e
de Hepatites Virais foram incontaveis ao longo desse ultimo ano, no
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entanto, até o presente momento, eram sempre superados através da
intercessao da Secretaria Executiva do Ministério da Saude ou do pro-
prio gabinete do Ministro. Por esse motivo, muitas dessas tentativas
de ataque e retrocessos passaram quase que imperceptiveis aos que
estao de fora do Ministério da Saude, mas foram motivos para muito des-
gaste, stress e desanimo por parte da equipe a frente do Departamento.
(MESQUITA, 2016)

O ministro Ricardo Barros respondeu minimizando as criticas e dizendo que a
saida do diretor era “politica”, e que se resumia a uma tentativa de criar dificuldade para
0 governo. Explicou, ainda, que a participagao de sua mulher, a vice-governadora do
Paran4, Cida Borghetti, na missao oficial ndo foi feita com recursos publicos (PARANA
PORTAL, 2016).

Apds a exoneracao de Fabio Mesquita, a Diretora Adjunta do Departamento,
Dra. Adele Benzaken, foi nomeada para ocupar a direcao.

Essa cronologia teve como objetivo apresentar 10 anos da politica de AIDS
a partir das gestdes que ocuparam a pasta durante o periodo. A escolha de fazer a
apresentacao dividida pelos diretores foi feita por considerar que a relagao entre a
direcéo e as agdes publicas da organizagéo é bastante proxima.

Durante os 10 anos e 3 dire¢des, podemos observar uma série de acontecimen-
tos que foram se desenrolando por conta de diversos aspectos - politicos, institucionais,
internacionais - mas que tém um componente importante na figura da pessoa que
ocupa a direcdo. Durante esse periodo, trés pessoas bastante diferentes foram diretoras
da politica de AIDS. Cada uma imprimiu seus tragos, e deixou certas impressdes, como
podemos ver nos comentarios dos entrevistados.

Essa perspectiva, apesar de ndo explicar toda a complexidade das situagdes
apresentadas, € interessante para se analisar o papel do ator em momentos chave den-
tro de instituicbes. Seguindo a perspectiva de Fligstein (2001), a anélise da Habilidade
Social ajuda a explicar como certos atores conseguem se engajar na acao coletiva
para conseguir induzir um grupo a trabalhar para atingir seus objetivos.

No caso apresentado, a Habilidade Social se dispés de forma heterogénea
entre os diretores. Mariangela Siméo conseguiu estabelecer uma relagéo tranquila com
a administracao superior do Ministério da Saude e tomar agdes como o licenciamento
compulsorio, terminando a gestao de forma pacica. Por outro lado, Dirceu Greco teve
dificuldade na construcao desse didlogo, por, de acordo com os entrevistados, nao ter
trato politico, e acabou sendo exonerado em um episddio de conito com o Ministro da
Saude.

Por fim, Fabio Mesquita, por mais que tivesse habilidades politicas e conse-
guisse aprovar 0s avangos biomédicos e mudancgas na resposta a AIDS, também
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acabou entrando em conflito com as esferas superiores do Ministério da Saude, e pediu
sua exoneragao do cargo.

Esse quadro, apesar de nao cobrir todas as variaveis e acontecimentos dos
dez anos, mostra que os atores e suas caracteristicas importam ao se observar uma
instituicdo e seus acontecimentos. Partindo do pressuposto de que “instituicoes sao
habitadas”, entendemos que as pessoas que estao dentro das estruturas e quadros
institucionais participam e criam constantemente a instituicdo. Dessa forma, compre-
ender de que forma esses individuos, por ocupar certo lugar no tempo e espago do
DIAVH, influenciaram os processos internos da politica € um passo importante para
construir uma analise aprofundada sobre o objeto de pesquisa em questao.

A seguir, trabalharemos ainda mais com essa perspectiva, analisando os
processos de transformacao da politica de AIDS e como os atores se enquadram dentro
desse emaranhado contextual. Esse contexto servird para ancorar uma discussao sobre
as mudangas na autonomia do DIAHV, e como os atores entrevistados significam essa
perspectiva. Para tanto, sera feita uma discussao sobre a mudanga organizacional de
Programa para Departamento, como ponto de partida para absorver as percepcdes
sobre autonomia organizacional e individual dos gestores ao longo do tempo.
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4 “O MINISTERIO DA AIDS”: ISOLAMENTO, AUTONOMIA E
TRANSFORMACAO

Apdbs a apresentacao do histérico da politica e de dez anos de gestao, este
capitulo ird propor uma discussao sobre as transformagdes que afetaram o DIAHV
durante o periodo, a partir das diversas narrativas dos gestores. Partimos da ideia
de que transformacdes afetam a concepcao dos atores sobre o lugar que ocupam
e atuam e, consequentemente, incidem sobre a sua prépria acdo. Dessa forma, o
argumento central € o de que as transformagdes conjunturais e organizacionais, ao
afetar a autonomia da organizacao, tém uma relacdo préxima com a agéncia dos
individuos que ocupam esse espaco. Em decorréncia disso, vém a tona interpretacoes
sobre a autonomia individual e possibilidades dentro do Estado.

O objetivo desse capitulo ndo é fazer uma analise ampla dos impactos diretos
da mudanga na politica e chegar a uma conclusao final sobre beneficios ou maleficios
do processo, ou se a aplicagao da politica foi mais efetiva com isso. Pretende-se, ao
contrario, compreender de que forma os atores que estdao dentro da politica de AIDS
enxergam as transformacgdes do lugar em que trabalham.

Essa andlise partira do pressuposto de DiMaggio (1988), que defende que a
institucionalizagdo deve ser observada como um processo, formada através de uma
soma de esforgcos de atores que apoiam, entram em confronto e lutam para defini-
la. Dessa forma, as instituicbes precisam ser reproduzidas constantemente pelos
atores, e essa reproducao geralmente é problematica. A ideia de trabalho institucional,
desenvolvida mais a fundo posteriormente por Lawrence, Suddaby e Leca (2009), é
a de que o trabalho pratico dos atores € 0 que permite que as instituicdes existam e
continuem sendo mobilizadas e transformadas.

Nesse sentido, vamos iniciar esse debate com a discussdo sobre uma caracte-
ristica peculiar da politica de AIDS, a sua autonomia e for¢a frente a outros agravos do
Ministério da Saude. Apresentaremos, portanto, uma breve contextualizagcao sobre o lu-
gar que o DIAHV ocupa no Ministério da Saude, e como ele se consolidou. Explicamos
a relevancia da politica nacional, que teve apoio do Banco Mundial para se consolidar
e avancar, de forma a criar uma “ilha de exceléncia” na burocracia federal.

Dessa forma, o presente capitulo esta organizando em trés secoes: primeira-
mente discutiremos os condicionantes da autonomia institucional do departamento,
apresentando algumas perspectivas individuais sobre a peculiaridade da resposta a
AIDS; em seguida, apresentaremos algumas interpretagdes sobre as transformacoes
que afetaram a politica durante o recorte escolhido, que, de acordo com as interpre-
tacdes dos entrevistados, foram profundamente influenciadas pelo contexto politico
conservador; na terceira secao, por fim, discutiremos a mudanca do status da politica de
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programa para departamento, e como ela, dentro desse contexto, mobilizou diferentes
interpretagdes sobre a autonomia organizacional e individual dos gestores.

4.1 Condicionantes da Autonomia

A politica de AIDS tem grande importancia nacional e internacional, e foi trans-
formada em um exemplo de boas praticas de atencao, tratamento e cuidado publicos
e gratuitos com o engajamento da sociedade civil (PARKER, 2003; BERKMAN et
al., 2005). A sua visibilidade, por conta do agravo e por conta da reputacao interna-
cional da resposta brasileira, acabou por criar ao redor da instituigdo uma aura de
excepcionalidade dentro do Ministério da Saude.

Os recursos provenientes do Banco Mundial a partir de 1994 possibilitaram
autonomia dos recursos do governo federal. Nesse contexto, um dos ministros da
saude (entre 1996-1998) apelidou a instituicdo de “Ministério da AIDS”, conforme relata
a seguinte entrevista:

Esse ministro [Carlos] Albuquerque, (...) ele chamava o Programa de
AIDS de Ministério da AIDS. Sempre quando marcava audiéncia com
ele que ia na sua sala, ele vinha, abria a porta, e falava “Boa tarde,
Ministro da AIDS”. Era uma forma jocosa obviamente, era uma critica,
mas era uma forma meio de revanche. (Entrevista 20)

Nos primeiros anos da politica, isso era especialmente enfatizado, tanto por
conta da quantidade de recursos quanto pela capacidade e especializacao técnica dos
funcionarios. Assim como o ministro da saude anteriormente citado, uma das pessoas
entrevistadas compara a organizagéo da politica a um ministério paralelo.

[Era] como se fosse um ministério paralelo, era assim que era entendida
a resposta, porque vocé tinha toda uma estrutura repetida numa escala
menor, vocé tinha comunica¢édo numa escala menor, vocé tinha a area
internacional numa escala menor. Vocé tinha de fato um ministério
paralelo que também por conta dos PRODOCs' funcionava de um
jeito muito independente, muito com a participacdo do Banco Mundial.
(Entrevista 5)

Para compreender o porqué dessa disposicao peculiar da politica, e como
isso foi se transformando ao longo do tempo, € preciso compreender a forma como
os recursos do Banco Mundial para AIDS operavam no Brasil. Desde o primeiro
empréstimo do banco, foram definidas condicées para a aplicacao dos fundos. Entre
elas, o estabelecimento de uma equipe técnica especializada para a implementacao,
monitoramento e avaliagdo das a¢des do programa.

Programa de Apoio a Projetos Institucionais com a Participacdo de Recém-Doutores
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No Brasil, desde o inicio do projeto, o recebimento dos repasses, a contratagao
de consultores e a especializagdo organizacional foi feita por meio da estrutura estatal
para evitar que a politica fosse descontinuada como foi na Argentina (La Nacion, 2001).
Nesse pais, 0s recursos eram implementados paralelamente ao Estado, por uma equipe
gestor prépria do Banco Mundial, fora da algada do Ministério da Saude, conforme
observado por um dos entrevistados:

O Banco Mundial quando chegou, queria criar, como fez na Argentina -
e eu estive trabalhando na Argentina e vi realmente o desastre que foi
o projeto Lusida - o Banco queria criar um projeto a parte da estrutura
do Ministério [da Saude] (...). A Lair [Guerra] foi bastante incisiva nisso,
ela discordou completamente, e 0 programa passou a ser também o
gestor do recurso do Banco Mundial. Na Argentina o que aconteceu:
criaram o projeto Lusida, e tinha o programa de AIDS, que corria em
paralelo. Quando acabou o Lusida, o programa de AIDS praticamente
ndo existia e continua a ndo existir praticamente, porque ndo havia
recursos. .. e o Lusida acabou e todo mundo se dispersou. O programa
de AIDS [no Brasil] ndo, o projeto do Banco acabou e o Ministério
assumiu toda aquela estrutura que era antes financiada pelo Banco
Mundial. (Entrevista 20)

Os projetos do departamento envolvem uma grande variedade de especiali-
dades técnicas e gestores, de forma que as decisdbes demoram para acontecer, de
acordo com uma entrevista. Por outro lado, os produtos dessas decisdes sao positivos
por serem resultado de um trabalho a muitas maos.

O que eu digo é que essa estrutura que a gente tem € engomosa, ela
¢ dificil de andar. Tudo parece lento, mas quando sai, sai muito bem
feito, entendeu. Tudo que é produzido aqui &€ muito precioso. Agora,
demora pra produzir, por causa desse didlogo interno, que € engomoso,
€ demorado. Vérias pessoas tém 500 agendas, e isso que pra mim &
dificil bater com o que eu entendo de Ministério (...). Entdo, quando
eu volto para ca, e vejo essa estrutura eu nao consigo. .. eu entendo a
estrutura, mas eu acho que ela continua ndo encaixando.?

Daniel Carpenter (2001), em seu trabalho sobre burocracia, ressalta que o
desenvolvimento de capacidades organizacionais uUnicas, somado a legitimidade poli-
tica, permite que seja construida a autonomia de érgéos publicos. Com ela, é possivel
tomar decis6es de acordo com a perspectiva propria da organizacao. A politica de
AIDS possui essas caracteristicas Unicas que permitem a acdo autdbnoma. Porém,
como observamos no histérico da politica, e sera analisado mais profundamente nas
proximas segoes, essa legitimidade é muitas vezes abalada por ordens de autoridades
superiores.

Essa secdo buscou mostrar um panorama de como a instituicdo opera e
trabalha dentro do Ministério da Saude. A seguir, sera feita uma discussdao mais

Para manter o anonimato da entrevista, optou-se por omitir o seu nimero
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aprofundada sobre a autonomia e a institucionalizacao do DIAHV, a partir do ponto de
vista das pessoas entrevistadas, juntamente com o debate sobre as transformacdes da
instituicao.

4.2 Transformacao e Autonomia no DIAHV

Esta se¢éo tem o objetivo de desenvolver uma analise sobre pontos importan-
tes de transformacéao da politica de AIDS ao longo dos 10 anos de narrativa apresentada
no ultimo capitulo. A partir das concepgoes e perspectivas dos gestores dentro do
departamento, pretende-se compreender como 0s agentes fizeram parte das transfor-
magdes ou reagiram a estas na politica analisada. Iremos discorrer sobre mudancas
no relacionamento politico, na autonomia e na institucionalizagado do departamento ao
longo dos anos. Isso vai guiar as interpretagdes acerca da forma como esse 6rgao
publico atua e do que os gestores acreditam que é melhor para a politica publica.
Essa ndo é uma analise voltada aos processos institucionais em si, mas a construgao
subjetiva dos atores envolvidos sobre 0 que isso representa.

Seguindo a discussao da se¢ao anterior, diversos elementos serviram de base
para a consolidagao de uma politica publica relativamente auténoma do poder central
do Ministério da Saude. Por outro lado, essa autonomia foi sendo transformada na
medida em que o contexto politico brasileiro no nivel central entrou em tensdo com
a légica da politica de AIDS. Por mais que o departamento de AIDS seja uma ’ilha
progressista’ de exceléncia dentro do Ministério da Saude, em ultima instancia as
decisdes tendem a ser tomadas pela hierarquia superior. Nesse sentido, entendemos
que as caracteristicas construidas ao longo do tempo pelo atual DIAHV permitem
que ele resista a mudancas e tenha uma atuacao proativa, mas com limites politicos
claros - como é possivel observar nos dois episddios de ruptura institucional da direcao.
Compreender como esses atores exercem suas agdes para além dessas restricdes é
fundamental para ter uma visao mais ampla de como a politica de AIDS atua no Brasil.

No capitulo anterior, que partiu de uma discussao sobre a narrativa histérica e a
consolidacao da politica de AIDS, identificamos que a transformacgéo organizacional do
Programa Nacional de AIDS em Departamento da SVS foi o marco de um processo mais
amplo de transformag&o que envolve a) a institucionalizag&o da politica b) a autonomia
da organizacao. Opinides sobre esses dois movimentos podem ser identificadas pelos
agentes entrevistados, gerando por vezes ideias contraditérias entre si. Além disso,
concepgdes sobre a autonomia organizacional e individual muitas vezes se sobrepdéem,
trazendo a tona a discussao sobre autonomia como capacidade, ressaltada por Abers
e Santiago (2017).

A seguir, analisaremos as falas dos gestores e como eles interpretam os



Capitulo 4. “O Ministério da AIDS”: Isolamento, Autonomia e Transformacg&o 58

acontecimentos. Seguindo a légica de DiMaggio (1988), compreendemos a institucio-
nalizagdo como um processo, que reflete o poder relativo de interesses dos atores e
sua capacidade de mobilizacdo ao redor deles. Dessa forma, vamos discorrer acerca
das interpretacdes sobre as transformacdes do DIAHV, entre visées das limitacbes
provocadas pela conjuntura politica e visées da institucionalizacdo e autonomia do
Departamento. Dentro de cada um desses debates, temos o olhar para uma parte
especifica da politica ou para um acontecimento particular. Por fim, discutiremos o
trabalho institucional desempenhado pelo conjunto de atores, procurando ligar esses
dois momentos a uma discussao mais ampla ao redor do ativismo institucional e a
construgdo, manutencgao e disrupg¢ao das instituigoes.

4.2.1 Transformagbes na Coalizdo de Governo

Considerando as instituicbes como habitadas, mas ao mesmo tempo inseridas
dentro de um tempo e de uma trajetéria historica, essa segao tem como objetivo produzir
um panorama da conjuntura dos ultimos 10 anos da politica de AIDS, ressaltando como
o contexto politico do governo federal marcou certos acontecimentos. Pretende-se,
para isso, utilizar a visdo dos atores sobre o periodo e sobre essas transformacoes, e
alguns argumentos tedéricos sobre a construcao da coalizao politica do governo petista
no Brasil.

Partimos da visao de Ansell (2013), em que os atores estao inseridos em uma
ecologia, dentro de um espacgo e tempo especificos, com uma arena em constante
transformacédo. Dessa forma, n&o basta compreender a a¢ao isolada dos envolvidos,
mas saber coloca-la dentro do emaranhado de niveis de situacdes e de atores que
tomam parte dos acontecimentos e moldam a agéncia humana.

No capitulo anterior, discorremos sobre um periodo especialmente tumultuado:
em 10 anos, uma grande mudancga organizacional teve lugar e dois diretores sairam em
meio a crises politicas. Para compreender melhor como essas mudangas aconteceram,
€ importante olhar para o cenario politico no Brasil durante o periodo.

O recorte temporal apresentado coincide com o final do governo Lula e com os
dois mandatos do governo Dilma. Durante esse periodo, destaca-se a consolidagao
do que Dagnino chama de um Estado neodesenvolvimentista no Brasil, por meio de
uma politica centralizadora com espagos de participacdo esvaziados (DAGNINO, 2016).
Para ancorar o seu projeto de pais, o governo consolidou aliangas com antigos coronéis
e com forcas politicas conservadoras (SINGER, 2012; SINGER, 2015). Além disso,
destaca-se a ascensao de politicos com pautas moralistas no Congresso Nacional
(ALMEIDA, 2017). Sobre isso, um dos entrevistados, advindo do movimento sanitarista,
comenta que, mesmo antes do periodo estudado, essa tensao era presente.
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Foi dentro do governo Lula que surgiram as maiores contradicbes com
o movimento social. Deveria ser o contrario, se vocé pensar que é um
governo que vocé tem uma representacao dentro da burocracia estatal
de vérios atores que advém por exemplo dos préprios movimentos (... ).
Quer dizer, vocé tem uma estrutura de grandes espacos de didlogo, mas
ao mesmo tempo de grande limitacdo... Tem uma situagdo ambigua de
atuacao do proprio governo em relagdo aos movimentos sociais, entao
no periodo que é marcado, tanto na gestao do Lula quanto na gestao da
Dilma, menor na gestéao do Lula, maior na gestédo da Dilma, de tensao
do movimento social com relagao a participacéo da sociedade civil (.. .)
Por exemplo, nés temos no governo Lula duas campanhas proibidas,
a primeira campanha que é de gays [de 2003], entdo uma campanha
de gays é proibida nesse periodo, e uma campanha para negros que €
proibida, que o pessoal acusava que nés estdvamos querendo fazer uma
guerra racial, o que nos estdvamos querendo mostrar era justamente o
contrério. (Entrevista 1)

Por outro lado, para a politica de AIDS essa tensao nao resultou em ruptura
institucional durante o governo Lula, como foi no governo Dilma. Um dos entrevistados
justifica isso com base no controle que Lula mantinha sobre o Congresso, que néo foi
possivel no governo seguinte:

Dentro do primeiro estimulo de gestao do governo Lula, ele teve uma
abertura de possibilidades para que as coisas acontecessem de uma
forma mais tranquila, no sentido de vocé poder ter autonomia indepen-
dentemente de vinculagbes partidarias. Eu sai de la [do Departamento]
acho que no segundo mandato da Dilma (...) e a gente ja percebia
uma interferéncia muito grande de bancadas do Congresso Nacional
nessa politica, entdo aos poucos foi se perdendo também um pouco
dessa possibilidade enorme de uma governabilidade, algumas questoes
principalmente na area de Assisténcia, Direitos Humanos, foram se
perdendo. (Entrevista 21)

Para explicar isso, o entrevistado ressalta que o Ministro da Salude desem-
penhou um papel importante na gestdo de Mariangela, permitindo a manutengéo do
didlogo com movimentos sociais e a manutencao de certa forga politica que propiciou
por exemplo a quebra de patente do antirretroviral em 2007.

[O] Ministro [da Saude] [era] amplamente aberto. Temporao foi para a
conferéncia de prevencgao, foi vaiado na conferéncia, entregou o micro-
fone. Era um ministro com muita flexibilidade de participacao e inter-
locug@do com o movimento, foi 0 momento em que houve a quebra de
patente do [efavirenz], isso € uma coisa interessante desse periodo,
que teve uma quebra de patente. O Temporao recebia com frequéncia
representacao de travestis, de transexuais, de prostitutas, de popula-
¢ao indigena. Era um ministro aberto ao didlogo, um amplo dialogo,
era um Ministro que fazia uma interlocucao direta com o movimento
social, ndo tinha mediacao, entdo foi um periodo muito bom, muito
interessante.(Entrevista 1)
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O periodo seguinte, por outro lado, foi um periodo de dificuldade no relacio-
namento entre o Ministro e o DIAHV, além de tens&o e censura ao abordar temas de
Direitos Humanos, como explica:

Na gestado do Dirceu, eu acho que a gente perdeu um pouco essa
proximidade com as estruturas hierarquicas superiores do Ministério
da Saude. O Ministro Alexandre Padilha, por mais que ele tivesse uma
grande interface no contexto da AIDS, porque ele atuou no inicio da epi-
demia, ele conhecia a epidemia, a equipe dele comegou a se distanciar
do Departamento, e comecou a dificultar alguns processos que a gente
tinha e em alguns momentos isso também se agravou, por conta de
pressao dessas bancadas mesmo, muito no contexto da comunicagéo
do Departamento. Entdo em campanhas, em propostas de intervengao,
muito questionamento, em vérias vezes a gente foi chamado para con-
versar com a Secretaria de Comunicagao da Presidéncia da Republica.
Varias vezes a gente teve que ir para o Congresso Nacional, com lideres
de partidos, com alguns dos deputados. (Entrevista 21)

Relacionando com a politica a nivel federal, o entrevistado menciona que
durante o governo Dilma as relagcdes com a coalizao politica afetaram ainda mais
a politica de AIDS, colocando um obstaculo sobre as possibilidades do DIAHV de
desempenhar um trabalho em Direitos Humanos.

Entdo acho que, na gestédo da Dilma, isso comegou a ficar muito mais
complicado, € a interferéncia desses politicos, e alguns deles que nao
tinham a menor relagdo com a questao de saude, e principalmente
com a questdo da epidemia de AIDS, acabaram caminhando para uma
coisa muito mais moral, muito mais dogmatica do que outra coisa, e
nos momentos finais, (...) uma das coisas que eu ouvi que para mim
foi um dos grandes absurdos, é que dentro do contexto da AIDS e da
saude, a gente ndo podia tratar de questées de Direitos Humanos, a
area de Direitos Humanos [da presidéncia] era responsével por isso.
Entao tratar de salde era oferecer preservativo, oferecer medicamento,
mas vocé nao tinha que tratar de questdes das outras vulnerabilidades
a que essas populacoes estdo submetidas e que as vezes dificultam
esse acesso a saude. (Entrevista 21)

De forma mais especifica, o entrevistado menciona a interferéncia de deputados
conservadores, que pressionaram pelo cancelamento da campanha de prevencao,
mesmo apds ela ter sido discutida com o ministro.

A gente teve por exemplo uma campanha que o préprio Ministro na
época, Alexandre Padilha, discutiu com a gente, participou, acompanhou
os grupos de trabalho que constituiram essa campanha, que era voltada
para gays e outros HSHs. Essa campanha foi langada no Rio de Janeiro
no carnaval e 5 minutos depois foi retirada. Por ordem, ai a gente supde,
(...) da &rea de comunicacéo do gabinete da presidéncia da republica,
por influéncia de alguns deputados, que na época, acho que tinham
conversas e algumas coisas que apareciam, que alguns deputados ai,
[Silas] Malafaia, [Marco] Feliciano, faziam presséo direta e, em alguns
momentos, eu ndo me recordo direito, mas acho que tinham [publicado]
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nas redes sociais ‘Ah, falamos com Ministro e ja revertemos a situacdo’
e isso foi muito marcante. (Entrevista 21)

Apos esse periodo, segundo um entrevistado, durante a gestao seguinte, ques-
tdes biomédicas mais procedimentais e menos polémicas, como informacdes sobre a
doenca, tratamento e medicamentos, passaram a ser o foco do trabalho de prevencao
do Departamento. Segundo essa entrevista, a discussao de sexualidade e outros temas
desaparece, e abordar campanhas sobre populacdes-chave da epidemia, como era
tradicdo no Departamento, se tornou cada vez mais dificil.

As influéncias do governo federal na agenda da politica de AIDS se enquadram
no debate sobre os limites do Estado neodesenvolvimentista. Dagnino (2016) ressalta
que os governos de esquerda na América Latina deram forga a ideia de Estado forte,
protagonista e centralizador as custas da participacao politica e por meio de uma
alianca paternalista com antigos grupos politicos. Com isso, houve um distanciamento
entre o discurso de defesa da populagao, levantado pelo governo, e as reais demandas
da base. O projeto de governo, segundo a autora, acaba se tornando um projeto de
poder que focava em sua propria manutencao.

Para se manter no poder, o governo acabou por consolidar uma politica centra-
lizadora e controladora para agradar a coalizao politica. Isso pode ser observado na
crise que resultou na exoneracao de Fabio Mesquita no DIAHV. A narrativa do Diretor €
a de que as pressdes exercidas pelo Secretario de Vigilancia em Saude, do Partido
Progressista (PP), tornavam o seu trabalho impossivel, e que a alianga presidencial
deu muito poder a esse grupo politico. Apés o impeachment, com a dissolu¢ao da
alianca de esquerda, essas forgas ganharam o controle Ministério por meio do novo
Ministro, Ricardo Barros (PP-PR).

O PP, partido progressista, apesar da denominacéo, € herdeiro politico da
Arena e do PDS, partidos da ditadura militar. Além disso, é considerado um partido
predominantemente de direita pela literatura (TUROUCO; MADEIRA, 2013; CODATO;
BOLOGNESI; ROEDER, 2015). Por ser uma das agremiagbes com o maior numero de
deputados federais eleitos, o PP foi um elemento de peso na construcéo da coalizao
presidencial do governo petista, tendo ingressado no governo desde o primeiro mandato
de Lula em 2003 (CODATO; BOLOGNESI; ROEDER, 2015).

Podemos notar dois movimentos nessas duas situacoes especificas: Na gestao
Greco, o Ministro Padilha, petista e de bandeira de esquerda, pediu a exoneracao
do Diretor pelo conteudo “inadmissivel” da campanha, juntamente com pressdes de
grupos conservadores no Congresso. Na gestao Mesquita, as tensdes entre a diretoria
e a hierarquia superior do Ministério da Saude, controlada pelo PP, tornaram o trabalho
do Diretor impraticavel a ponto de gerar um pedido de exoneragao.
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Esta secdo nao pretendia fazer uma analise exaustiva de todas as variaveis
possiveis nesses momentos de transformacao do DIAHV, mas mostrar como o pano-
rama mais amplo da politica nacional e o projeto de governo afetam os atores dentro de
seus projetos e mudam os rumos da agenda governamental. A partir das perspectivas
apresentadas, observamos que os conflitos com a administracdo federal acabaram
criando obstaculos para a aplicagéo de agdes consideradas importantes para a politica.
Isso criou um questionamento sobre préprio papel da politica. Podemos perceber
iISsO no momento em que os gestores foram proibidos de trabalhar com temas de
direitos humanos, pois esse tema deveria ser tratado especialmente pela secretaria
especializada nisso. Momentos de tensdao como esse evidenciam as lutas politicas por
significados dentro do Estado.

Essa discussao é importante para o debate sobre ativismo institucional, porque
evidencia que atores dentro do Estado estao lutando por um tipo especifico de politica
publica. No caso da politica de AIDS, uma politica publica que envolva direitos humanos
e populagdes vulneraveis. Os diretores, apesar de ndo serem 0s Unicos envolvidos
com a mobilizacao da politica, como veremos adiante, acabaram por personificar esse
conflito e a partir disso gerar interpretacdes dos préprios gestores sobre os motivos da
crise politica.

Seguindo adiante com essa discussao, vamos fazer uma apresentacao sobre o0
processo de institucionalizagéo e transformacao do DIAHV, abordando especialmente
da mudanca do érgao de “Programa” para “Departamento”. Partimos desse momento
de mudanca organizacional para entender o debate dos gestores sobre a autonomia
burocratica e individual, assim como diversas perspectivas sobre esse tema, durante a
implementacao da politica de AIDS no nivel federal.

4.2.2 Autonomia e Institucionalizacédo

Ao longo de mais de 30 anos da politica de AIDS, o DIAHV passou por diversas
mudancas organizacionais. No periodo estudado, o agravo HIV/AIDS passou a ocupar
0 patamar mais alto possivel dentro da hierarquia do Ministério da Satude®. Esse é um
sinal de que a politica acabou assumindo certa estabilidade e teve sua importancia
reconhecida dentro da burocracia do Estado. As implicacdes dessa transformacgéo sao
o terreno de interpretacdes divergentes dos gestores envolvidos.

Considerando o DIAHV uma instituicdo em movimento constante de reafirma-
cao politica, o processo de transformacao em departamento foi um marco em sua
linha do tempo. Segundo entrevistas, o debate vinha sendo travado ao longo de vérios
anos internamente no Ministério da Saude, mas apenas em 2009, durante a gestéo de

Considerando que o nivel de secretaria & ocupado por temas abrangentes de salde publica.
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Mariangela Simao, que a mudanca se consolidou, conforme explicado abaixo:

Primeiro que tem um entendimento errado, e provavelmente ainda tem,
por parte de somente alguns setores da sociedade civil, de que teria
sido uma perda virar departamento. [Isso] € uma bobagem, porque
na verdade foi a institucionalizagdo de um status dentro do ministério,
porque por exemplo a época (...) vocé tinha o Ministro da Saude, [0]
Secretario Executivo e 0s secretarios das areas especificas, e abaixo
dos secretarios, vocé tem os departamentos, e abaixo do departamento
vocé tem os programas, certo? Entdo na verdade o interesse e a mo-
vimentagdo para que o programa que estava |4 embaixo na cadeia
alimentar do ministério, mas estava bem do ponto de vista politico, de
que o programa fosse institucionalizado como departamento, come-
cou na época do Alexandre Granjeiro [ex-coordenador], que quando
estava [na direc¢do] iniciou o processo, com a reforma administrativa do
ministério. (Entrevista 18)

A partir desse acontecimento, o HIV passou a ter o status elevado em relagao
a outros agravos, e o Secretario de Vigilancia em Saude passou a ser encarregado
diretamente da pasta. Anteriormente, enquanto programa, a politica estava submetida
ao Departamento de Vigilancia Epidemiolégica.

Ao mudar de patamar, o 6érgao também absorveu a responsabilidade das He-
patites Virais, assumindo novas fun¢des. Dessa forma, apds anos de funcionamento
com um numero consideravel de funcionarios divididos por &reas tematicas, mais um
componente foi adicionado a légica da organizacéo. Para que toda estrutura fosse
consolidada no quadro ministerial, cujo organograma e cujo numero de cargos de confi-
anca sao definidos por medida provisoéria, algumas adaptacdes foram feitas, fundindo
as coordenacdes existentes em algumas areas tematicas.

Conforme abordado no capitulo anterior, a politica de AIDS possui uma organi-
zacao abrangente, com funcionarios com especializacao técnica e divisdo em varias
areas tematicas. Essa grande gama de especialidades ¢é fruto das exigéncias do em-
préstimo do Banco Mundial, que pedia que o programa tivesse uma ampla capacidade
de aplicagédo dos fundos. Quando a politica ainda era programa, essa organizagao era
consolidada em varios grupos técnicos com seus respectivos chefes.

A partir da transformagé@o em Departamento, as responsabilidades foram limita-
das a duas coordenacdes a) Coordenacao-Geral de Acoes Estratégicas em IST, AIDS
e Hepatites Virais; e b) Coordenacgéao-Geral de Vigilancia e Prevencao de IST, AIDS e
Hepatites Virais, com seis cargos de confianga.

A entrevista a seguir explica como aconteceu essa mudanga, quando o grande
namero de areas teméaticas ficou reorganizado dentro de trés coordenagdes. As areas
continuam existindo, mas precisaram ser submetidas a uma nova hierarquia interna.

Com a criagdo do Departamento ndo foram as a¢des que foram res-
tringidas mas sim a estrutura organizacional. Anteriormente, tinhamos
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unidades e assessorias estruturadas em funcdo das suas atribuicdes
funcionais e com o Decreto n? 6860/2009 que cria o Departamento
estabelece uma estrutura formada por 02 coordenagées técnicas e uma
coordenacgdo administrativa. Mas continuamos funcionando em confor-
midade as nossas necessidades e atribui¢cdes de forma oficiosa para
nao quebrar a sintonia e organicidade interna e também com a finali-
dade de qualificar cada vez mais a resposta nacional as IST/HIV/AIDS
e hepatites virais nos trés niveis de governo. (Entrevista 8)

Segundo uma das entrevistas, essa mudanga causou certo desconforto entre
os funcionarios, pois eles viram-se submetidos a uma nova ordem mais centralizada,
com menor autonomia para os chefes tematicos.

“Esses chefes [de areas tematicas] ndo podem assinar nada. Sé quem
assina é quem tem cargo. Entdo ndo importa quantas pessoas estejam
atras da Diretora, s0 ela e seus dois substitutos que assinam - essas
trés pessoas. Entao vocé imagine que antes saia memorando de um
canto para outro, a unidade técnica, a assessoria pra la. Essa circulagao
de documentos néo existe mais, isso foi uma questao burocratica que
foi realmente uma regulamentacao.” (Entrevista 13)

Anteriormente, quando o Programa era vinculado de forma distante a hierarquia
do Ministério da Saude, ele tinha a liberdade de definir a prépria organizacdo. Os chefes
das areas tematicas, mesmo sem cargo, tinham responsabilidade e autonomia. Com
a transformagéo do programa de AIDS em departamento, essa flexibilidade foi des-
feita. Os chefes de area, que possuiam autonomia administrativa e responsabilidades
dentro da hierarquia, perderam o status, mesmo que ainda mantivessem as mesmas
atribuicdes.

Na medida em que o programa foi entrando na estrutura do Ministério
(...) a questdao da autonomia, a ideia de que vocé pode responder
diretamente pelas coisas, que eu acho positiva na agenda publica (. . .)
vocé se perde um pouco nesse organograma, entdo quem responde é
sempre uma hierarquia (...) e a AIDS tinha muito esse protagonismo.
(...) Na hora que vira departamento essa figura [do chefe de area
tematica] ndo existe mais, ela esté ali mas ela ndo assina um documento,
nao passa documento para outra area. Desburocratizou isso, e para
muitos deles isso foi muito dificil, entdo muitos desses chefes foram
embora (...) Eu vi varios sairem, varios chefes, unidade de DST se
acabou, unidade de laboratério permaneceu, a unidade de sociedade
civil juntou com prevengéo, porque eram separadas. E ai hoje houve
um reagrupamento. (Entrevista 13)

As areas tematicas dentro do arranjo de programa passaram por uma re-
configuracao, tentando ao maximo manter em operagao todas as areas que vinham
trabalhando dentro do 6rgao. Apesar de essa organizacao nao ser institucionalizada,
trata-se de um arranjo informal que orienta os trabalhos do 6rgéao.
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Segundo uma das entrevistas, essa estrutura organizacional peculiar, e a
mudanca na flexibilidade anterior, trouxeram dificuldades de adaptagéo para os funcio-
narios, visto que estdo uma realidade diferente de outras doencas que sao trabalhadas
no Ministério da Saude.

Aqui € uma superestrutura, que eu nao diria paralela ao ministério
porque estd integrada, esta dentro do departamento, mas sdo pessoas
assim no final das contas que vivem no seu préprio mundo, porque nao
entendem a l6gica do ministério muitos deles, que entraram depois nao
entendem a logica do ministério porque nao vivem, vivem aqui dentro
nessa estrutura. 4

Quanto ao didlogo interno, o debate gira em torno do relacionamento com o
ministro e a liberdade autoral que ele concedia as agdes da politica. Para um dos
relatos, enquanto programa, a politica tinha um relacionamento melhor com o ministro,
por ter um acesso direto a ele, e liberdade em fazer publicagdes:

O programa de AIDS tinha autonomia, tinha acesso direto ao ministro,
sabe? Nds tinhamos a nossa editoragdo de documentos, ndo dependia
do Ministério, publicava, tinha realmente autonomia de decisdo técnica
e politica também, na medida em que tinha acesso direto ao Ministro, e
isso foi bastante claro nos anos 80, 90. (Entrevista 20)

A integracdo no ministério da saude acabou sendo interpretada por alguns
como uma burocratizacdo e engessamento das funcées do DIAHV. Mesmo assim, um
dos relatos ressalta que isso se confunde com a conjuntura politica mais ampla.

O que eu percebi foi que a gente ficou um pouco mais engessado, mas
eu nao sei se foi pela mudanga de Programa para Departamento ou
pela prépria conjuntura do ministério que mudou mesmo. Eu percebo
que a gente tinha um pouco mais de liberdade ®

Como podemos observar nessa fala, essa mudanca organizacional acabou
coincidindo com as transformag¢des na conjuntura do Ministério da Saude. Partindo
da discussao que apresentamos anteriormente sobre as reagées conservadoras as
atividades da politica, as percepcdes dos gestores sobre a autonomia também sao
influenciadas por uma mudanca no relacionamento com as esferas superiores do
governo.

Contudo, a forca da autonomia da politica ndo é uma unanimidade entre os
entrevistados. Para um dos gestores, o isolamento do departamento separava as a¢des
realizadas do DIAHV do resto dos programas do Ministério da Saude, e isso precisava
ser modificado para conseguir avancgar a luta contra a epidemia.

Para manter o anonimato da entrevista, optou-se por omitir o nimero
Para manter o anonimato da entrevista, optou-se por omitir o nimero
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No campo da politica, [a] principal tarefa era tirar o departamento do
isolamento que ele tinha dentro do Ministério da Saude, € como ele
se ndo fosse parte [do Ministério da Saude]. (...) O fundamental era
garantir primeiro que a politica publica permanecesse, ela ndo fosse
isolada como politica publica, que ela atualizasse, que tivesse uma
versao 2.0, e que ela ndo perdesse nenhum dos ganhos histéricos que
ela teve e que ao contrario, que a gente conseguisse aprofundar num
curto espago de tempo para recuperar o tempo perdido e para colocar
a epidemia sob controle. (Entrevista 19)

Ainda sobre isso, outra entrevista reforcou essa perspectiva. O grande pro-
blema, para a pessoa entrevistada, € que esse organograma abrangente e especiali-
zado acaba por tornar o trabalho do departamento tao independente a ponto de o
separa-lo da loégica do Ministério. Isso € considerado prejudicial, pois, a0 mesmo
tempo em que ha autonomia, ainda existe a necessidade de operar dentro da légica
organizacional federal. Os gestores acabam vivendo “no seu préprio mundo”.

Isso (...) é quase uma secretaria na estrutura de um Departamento. So
comparar com a Tuberculose, com a Malaria, todos eles estao dentro
de um Departamento. Existe o DEVIT [Departamento de Vigilancia das
Doengas Transmissiveis], e 14 dentro tem a Coordenacao de Tuber-
culose, Coordenacéo de Maléria, e essas pessoas fazem a mesma
atividade programatica com bem menos gente, lidando com atengao
basica, coisa que aqui ndo é assim. Aqui € uma superestrutura, que
eu nao diria paralela ao ministério porque esta integrada, esta dentro
do Departamento, mas sao pessoas que, no final das contas, vivem no
seu préprio mundo, porque ndo entendem a légica do Ministério, muitos
deles, ndo entendem a logica do Ministério porque nao vivem. 8

A ideia de que houve perda de autonomia tem opinides divergentes. Para
alguns, a transformacao moveu o departamento no sentido contrario.

Quando vocé é um programa, (...) mais subordinagao vocé tem acima
de vocé, para vocé ver: tem programa, ai vocé tem departamento, ai
vocé tem secretaria, e ai vocé tem ministro. E o fato de estarmos como
departamento agora, isso ja te da uma autonomia maior, e uma facili-
dade de vocé chegar aos gestores maiores da instituicao, porque de
departamento vocé s6 tem o secretario e de secretaria vocé tem o mi-
nistro, quer dizer, essa mudancga de estrutura viabiliza melhor os nossos
tramites administrativos, politicos e técnicos, entéo a facilidade de inter-
locucdo para a gente como departamento é bem melhor. (Entrevista
15)

As falas apresentadas mostram como a mobilizag&o ao redor da autonomia
da politica € um ponto importante para os gestores. A construcao histérica da politica
publica, por meio da for¢a das caracteristicas organizacionais do DIAHV, acabou por
consolidar um mito nativo sobre essa instituicdo, que ndo necessariamente € com-
partilhado por todos. Esse mito consolida um olhar particular sobre as atribuicoes do

Para manter o anonimato da entrevista, optou-se por omitir o nimero
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departamento, e como essa politica publica deve se comportar dentro do quadro do
Ministério da Saude. Nao temos um veredito final sobre isso, mas destacamos as
formas como os atores constroem seus argumentos em cima dessa controvérsia.

Observamos que as percepgoes sobre as mudangas na politica ndo sao unifor-
mes e que muitas vezes divergem entre si. Oito anos apos a transformacao, gestores
relatam que ainda estdo se adaptando, e que ela ainda nao foi absorvida por todos. A
manutencao da estrutura organizacional em varias areas técnicas, apesar de nao ter
mantido a autonomia dos gestores que chefiavam esses grupos, procurou manter a
identidade caracteristica da politica de AIDS e, de certa forma, garantir a continuagcao
do que estava sendo feito.

Quando se trata da autonomia do érgao, podemos notar que a perspectiva de
Carpenter (2001) sobre a importancia da necessidade de diferenciacao burocratica e
de refor¢co de caracteristicas organizacionais unicas € um ponto fundamental para
justificar a existéncia do Departamento e da sua grande estrutura. A heranca da
organizagao definida pelo Banco Mundial definiu que o corpo técnico fosse praticamente
autossuficiente em relagao a outros érgaos do Ministério da Saude.

Dessa forma, a especializacao técnica é uma forma de justificar a existéncia
da politica publica, provando que esse servigo de qualidade precisa existir. Reforgcando
a perspectiva de Peter Evans (2012), segundo a qual os servicos publicos sdo o
intermédio entre o Estado e a Sociedade, e que a sua existéncia precisa ser justificada
constantemente para garantir a sustentabilidade das agdes, as mudancas dentro da
politica também procuram trabalhar dentro de uma légica de identidade e afirmagéo do
valor do Estado.

Por outro lado, essa controvérsia em torno da autonomia do DIAHV acaba por
influenciar a forma como os gestores enxergam as proprias capacidades. Enquanto
o lugar em que trabalham foi construido enquanto uma politica autbnoma, a visdo
sobre as possibilidades de atuacao dos gestores sdo ampliadas. Entrando no debate
de Abers e Santiago (2017) sobre autonomia individual e organizacional, cabe notar
que as transformacdes a nivel de alto escaldao também afetam a percepcao dos atores
sobre a autonomia individual.

Como observamos anteriormente, muitas acées do governo federal foram exe-
cutadas no sentido de centralizar as decisdes politicas. Com essa medida, a maneira
como os individuos passaram a empregar suas capacidades foi prejudicada. Os di-
retores foram os principais alvos dessa restricao. Enquanto lideres da politica, suas
capacidades estao diretamente atreladas a sua autonomia e as capacidades de mobili-
zar esforgos para fazer a politica avangar. Quando o poder central entrou em conflito
com essa liberdade, a habilidade social do diretor foi minada.
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Nesse sentido, ligando essa discussao com a ideia de Habilidade Social (FLIGS-
TEIN, 2001) entendemos que as transformacgdes dentro da politica acabaram por in-
terferir nas possibilidades dos atores em engajarem uns aos outros na agao coletiva.
Relacionando a ideia de autonomia com a de capacidade, como abordada por Abers
e Santiago (2017), a disponibilidade de recursos necessarios ao burocrata para que
tome suas decisbes afeta diretamente a forma como os burocratas enxergam o préprio
trabalho.

Partindo para uma discusséo sobre as habilidades a serem mobilizadas pelos
individuos dentro do Estado, observamos que burocratas de nivel médio, como os
gestores do DIAHV, precisam transitar entre os niveis técnico-gerencial e técnico-politico
e traduzir as exigéncias do alto escalédo para a aplicagcao na ponta (PIRES, 2012). A
autonomia que esses individuos tém para realizar o seu trabalho depende, portanto, de
habilidades relacionais e da capacidade dos atores em superar as limitagdes impostas
pela hierarquia. Quando esse relacionamento mudou, durante o governo Dilma, os
gestores viram o didlogo com o nivel técnico-politico se tornar mais dificil, e dessa
forma as possibilidades de atuagdo ganharam um novo obstaculo.

A partir da analise das entrevistas, observa-se que a mudanga organizacional e
contextual da posicao da politica de AIDS dentro do Ministério da Saude é um assunto
de preocupacao para os entrevistados, e que esse tema esta em disputa entre os
diferentes gestores envolvidos. As capacidades e autonomia do 6rgao dependem de
uma série de variaveis institucionais e politicas em constante construcao. O sentimento
presente entre algumas entrevistas, porém, é o de que o érgao precisa continuar
atuando enquanto vanguarda na administragdo publica, e para isso é necessario que
continue mobilizado e atuante.

Esta secéo nos permitiu identificar pontos importantes sobre a construgéao da
autonomia da organizacdo, e como ela tem relagdo com a autonomia individual e as
capacidades dos gestores. O historico da politica de AIDS acabou por consolidar um
mito nativo de autonomia institucional, que influenciou a forma como os individuos &
dentro significam o seu trabalho e o papel da politica para qual trabalham. Ou seja, ao
mobilizar interpretacdes sobre o histérico da politica publica, a perspectiva autbnoma
se transforma uma controvérsia. Nao pretendemos chegar a uma concluséo final sobre
os resultados desse processo, mas chamar atencao para as diferentes interpretagdes
que surgem desse debate.

4.2.3 Mudancga Politica e Autonomia - Sintese da Discusséo

Analisamos durante este capitulo diferentes perspectivas sobre a transformacao
do DIAHV ao longo de 10 anos de politica de AIDS. Partindo do histérico da politica
publica, ressaltamos a formacao de uma estrutura institucional peculiar, por aglomerar
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a especializacao técnica e capacidade de pessoal para um unico agravo. Além disso, a
politica contou com o ponto de partida do empréstimo do banco mundial para consolidar
uma resposta nacional sélida.

Em seguida, analisamos as transformacdes politica no governo federal e como
elas influenciaram os momentos de crise politica que aconteceram com as diretorias
de Dirceu Greco e Fabio Mesquita. Ressaltamos especialmente o conflito dentro da
hierarquia do governo federal sobre as diferentes interpretagdes sobre o papel do
DIAHYV, e o lugar das ag6es sobre direitos humanos na saude publica. Os atores dentro
da politica de AIDS se mostram especialmente propensos a defender uma politica de
saude que defenda os direitos de populacdes vulneraveis. Caracterizando o conceito
de Trabalho Institucional, as duas ultimas crises politicas sdo exemplos que alimentam
ainda mais a constru¢ao de uma narrativa combativa da luta contra a AIDS.

Isso acarretou diversas interpretacdes sobre o periodo histérico. Em especial,
foi ao encontro da perspectiva de diversos autores sobre a construcdo da coalizao
politica conservadora durante o governo petista (SINGER, 2012; DAGNIGO, 2017).
Sob o entendimento dessa pesquisa, as transformacdes politicas no nivel mais amplo
de governo se entrelagam com as mudancgas internas da politica de AIDS. Como discu-
timos anteriormente, a tendéncia a centralizagdo governamental durante o segundo
mandato do governo Lula acabou por criar um conflito entre a autonomia do DIAHV e
os interesses da coalizdo politica. Nesse sentido, as rupturas institucionais, com a saida
dos dois diretores, sdo exemplos de reagao e contrarreagao as iniciativas tomadas pelo
orgao de governo na defesa da agenda de luta contra a AIDS. Sao casos individuais
que ajudam a entender como a dinamica interna do Ministério da Saude tem funcionado
no alto escaléo.

Na secédo seguinte, abordamos a discussao sobre autonomia e institucionaliza-
¢éo da politica de AIDS, destacando a transformagé&o de Programa para Departamento
como um momento de mudanca que despertou diversas interpretacdes acerca da
autonomia do DIAHV. E possivel destacar duas ideias divergentes sobre as transforma-
cOes da instituicdo a partir das narrativas dos gestores. Enquanto alguns acreditam ser
positiva a absorcao da politica nos quadros do ministério, e que isso significa maior
autonomia, outros defendem que a estrutura de programa dava maior flexibilidade e
liberdade aos gestores. Como consequéncia, observamos que, de um lado, ter autono-
mia é quando o 6rgao tem os interesses préprios, independentes do governo central;
e de outro, autonomia é quando o 6rgao tem interesses agregados a estratégia do
Ministério da Saude.

Essas duas perspectivas trazem a tona a heterogeneidade de interpretagdes
possiveis sobre a instituicdo, e como essas ideias estdo sempre em disputa ao longo do
desenvolvimento da politica. Essas ideias acabam incorporando-se a uma discussao
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sobre o lugar da autonomia individual e a construgao das capacidades dos gestores.
Dentro do debate sobre a transformacao do DIAHV, pudemos identificar a influéncia
da formacao autbnoma do departamento sobre as concepcdes dos gestores sobre
as possibilidades de atuacao da politica publica. Durante descricdo do movimento
conservador contrario a politica publica, as narrativas mobilizadas pelos atores giram
ao redor de como a autonomia da instituicdo enquanto um 6rgado combativo se viu
ameacada pela nova coalizao politica.

Apds a discussao neste capitulo, reforcamos a perspectiva do olhar para as
instituicoes como habitadas (HALLET & VENTRESCA, 2006), e compreender a sua
institucionalizagdo como um processo (DIMAGGIO, 1988). Os momentos descritos
durante este capitulo ajudam a indicar como a agao cotidiana desses atores tende a
reforcar a capacidade dos individuos em influenciar e mobilizar as instituicdes. Por se
tratar de um debate mais voltado para a conjuntura politica, e a transformagdes no
nivel organizacional, as narrativas acabaram se voltando para o papel dos diretores
nesses momentos.

Por outro lado, eles ndo sdo os Unicos atores importantes nessa discusséo.
Os gestores de nivel técnicos sdo os agentes fundamentais de mobilizacdo dentro
do Estado. A seguir, apresentaremos um panorama dos gestores que compdem o
departamento, e como eles criam significados para a sua a¢ao no lugar em que
ocupam. Essa discussado pretende contribuir para um debate sobre a mobilizagéo
social dentro do Estado e o papel dos individuos no Trabalho Institucional: manutencao,
transformacao e disrupgao das instituicoes.
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5 HUMANOS DO DEPARTAMENTO DE IST, AIDS E HEPATITES VI-
RAIS

O capitulo anterior teve como foco uma discussao conjuntural sobre as transfor-
magoes da politica de AIDS. Dessa forma, envolveu a narrativa sobre atores no topo da
piramide hierarquica da instituicdo e o relacionamento com funcionarios de alto escaldo
do governo. Em contraposicao a essa perspectiva, este capitulo pretende voltar o olhar
para a agéncia dos gestores no nivel técnico. Indo além da nocao de que as instituicbes
sdo transformadas por individuos notaveis, conhecidos como empreendedores instituci-
onais, afirmamos que a agdo das pessoas que habitam as instituicdes é fundamental
para compreender o trabalho institucional. Ou seja, os gestores de nivel técnico ajudam
a explicar a manutencao, transformacéao e disrup¢ao de uma politica publica.

Nesse sentido, neste momento pretendemos apresentar um panorama sobre
as pessoas que compdem a politica de AIDS, a partir das perspectivas compartilhadas
em entrevistas. Partindo do contexto que foi apresentado até o momento, a resposta a
AIDS brasileira tem uma carga histérica forte, e incorporou movimentos sociais  a
construgdo da politica desde o inicio da epidemia. Esse contexto histérico acaba
consolidando um ambiente de trabalho peculiar, com individuos engajados em uma
agenda de saude publica dentro do Ministério da Saude.

Para compreender como opera no nivel federal, vamos voltar o olhar para os
gestores técnicos que cotidianamente ocupam a politica de AIDS e fazem ela funcionar.
Percebemos que as motivacdes pessoais dos gestores sédo vinculadas a agenda de luta
contra a AIDS e a socializagdo do ambiente de trabalho. Para além dos individuos que
séo provenientes dos movimentos sociais, pessoas sem esse perfil que ingressaram
posteriormente na politica também afirmam seu alinhamento com os ideias da agenda
de luta contra a AIDS.

Este capitulo esta organizado em 4 secdes. A primeira apresenta aspectos
organizacionais do DIAHV, mostrando o ambiente em que os gestores se encontram
atualmente. A segunda desenvolve apresenta um panorama sobre os individuos
e os diferentes lugares que ocupam dentro da politica. A terceira se¢ao propde um
debate sobre a agéncia dos gestores técnicos. Por fim, a se¢éo sintetiza a discussao
apresentada.

5.1 Aspectos Organizacionais

O Departamento de IST, AIDS e Hepatites Virais (DIAHV) emprega aproxi-
madamente 260 pessoas’' , entre servidores de carreira, consultores técnicos com

Ndmero Informado em Entrevista
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contratos por organizagdes internacionais e funcionarios terceirizados. A instituigcdo
ocupa o andar de um prédio comercial do Setor de Radio e TV Sul de Brasilia, que
foi alugado pelo Ministério da Saude para alocar varios de seus 6rgaos. O DIAHV é
especialmente responsavel por definir as diretrizes das politicas nacionais relativas
a trés agravos transmissiveis - HIV/AIDS, Infeccbes Sexualmente Transmissiveis e
Hepatites Virais - e coordenar a distribuicdo de medicamentos especificos pais adentro.
Segundo uma apresentacao institucional, a missdo do Departamento é:

Reduzir a incidéncia do HIV/aids, hepatites virais e outras IST e a
vulnerabilidade da populagéo brasileira a esses agravos, promovendo
a qualidade de vida das pessoas que vivem com HIV/Aids e hepatites
virais e reduzir o estigma e os demais impactos sociais relacionados ao
HIV/aids, hepatites virais e outras IST, por meio de politicas publicas
pautadas pela ética, pelo respeito a diversidade sexual, racial, étnica,
social, econdmica e cultural, a cidadania e aos direitos humanos e pelo
compromisso com a promogao e atencado a saude, em consonancia
com os principios e diretrizes do SUS, contribuindo para a resposta
global as epidemias. (DIAHYV, slide institucional, 2017)

Apesar de ndo executar a politica na ponta do servico de saude, o DIAHV é
responsavel por definir e consolidar as praticas empregadas pelos hospitais e pelos
profissionais de saude em todas as unidades da federagédo. A competéncia de prestacao
de saude € dividida entre a Unido, estados e municipios, conforme definido pela
Constituicao Federal. O atendimento descentralizado, por conseguinte, é uma diretriz
do SUS (Sistema Unico de Salide) dentro da politica dos incentivos para a Atencéo
Basica. Essa orientacao foi definida pela Norma Operacional Basica do SUS de 1996,
que tem como objetivo estimular o processo de descentralizagdo e municipalizagcado da
saude.

Na politica de AIDS, o processo de descentralizacdo do SUS afeta também o
financiamento dos programas estaduais e municipais. Isso foi implementado de forma
progressiva. No inicio da epidemia, entre 1980 e 2000, o0 montante do empréstimo do
Banco Mundial era repassado aos Estados diretamente pelo programa de AIDS. Com
o passar do tempo, a responsabilidade do repasse de recursos da AIDS passou a ser
do Ministério da Saude, pela transmisséao direta do fundo nacional de saude.

A politica contou desde o inicio com um diferencial orcamentario. Conforme
apresentado anteriomente, recursos do Banco Mundial possibilitaram o investimento
necessario para estabelecer certa autonomia dos recursos do Ministério da Saude.
Desde o primeiro empréstimo, firmado em 1994 (GALVAOQ, 2000), cerca de 500 milhdes
de ddlares foram destinados a politica no formato de 4 acordos (BANCO MUNDIAL,
2010).

Desde o ultimo empréstimo do Banco Mundial, em 2015, o pais mantém o
financiamento da politica com recursos do Fundo Nacional de Saude. Em 2016, 1,1
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bilhdo de reais foi mobilizado para o atendimento a populacdo com medicamentos
aos portadores de HIV/AIDS e outras IST (DIAVH, site). Desse montante, 193 milhdes
de reais foram destinados as acdes da instituicdo, excluindo repasses aos entes
federados, segundo dados do portal da transparéncia (PORTAL DA TRANSPARENCIA).
Esses gastos sao decompostos em alocagcado de recursos para pessoal, despesas
operacionais, pesquisa, campanhas e outras atividades programaticas.

Os funcionarios se organizam oficialmente em duas coordenacdes, definidas
pelo Decreto Presidencial n°8901, de novembro de 2016, a) Coordenacgao-Geral de
Acoes Estratégicas em IST, AIDS e Hepatites Virais; e b) Coordenagao-Geral de Vigilan-
cia e Prevencgéo de IST, AIDS e Hepatites Virais. Funcionalmente, a instituicdo organiza
seu trabalho em areas tematicas: juridica, cooperagao internacional, comunicagao,
monitoramento, agdes estratégicas, gestdo e governancga, informacgdes estratégicas,
logistica, laboratério, Hepatites Virais, prevencao e articulagao, e, por fim, assisténcia e
tratamento.

Na pratica, a politica possui uma grande estrutura administrativa e funcional
com funcionarios especializados. A autonomia administrativa e politica, independente
das mudancas mais abrangentes do governo federal, é considerada um aspecto mar-
cante da instituicdo. E por esse motivo que muitos dos entrevistados se referiram a
politica de AIDS como uma politica de Estado, e ndo de governo.

A estabilidade é outro marco. Enquanto o Ministério da Saude teve 7 ministros
entre 2009 e 2016, o Departamento teve 4 diretores. Todos eles com experiéncia na
area de epidemiologia e envolvidos com o histérico da epidemia. Essa estabilidade,
contudo, foi abalada por episddios de exoneracdes e conflitos com as esferas mais
elevadas da administracao publica, assim como observamos no capitulo anterior.

A direcao do Departamento é responsavel por ser a porta-voz da politica, além
de gerenciar as atividades de todos os funcionarios e fazer as articulagées necessarias
dentro do Ministério da Saude para que a politica avance e siga os parametros corretos.
O diretor ou diretora tem um cargo de confiangca DAS 101.5, respondendo diretamente
ao Secretario de Vigilancia em Saude e, em ultima instancia, ao Ministro da Saude.

Historicamente, o grande desafio do DIAHV tem sido defender os interesses
das pessoas vivendo com HIV e das populacdes mais afetadas pela epidemia em
meio a estrutura burocratica e as mudancgas politicas do governo federal. Para tanto,
conforme sera analisado adiante, conta com um conjunto de funcionéarios dedicados e
empenhados em enfrentar as dificuldades para fortalecer a resposta a AIDS no Brasil.

A militancia da AIDS tem uma forte presenca na politica publica. Conforme
o breve histérico apresentado no capitulo anterior, o surgimento da instituicdo se
confunde com o SUS e a redemocratizagéo do pais. Dentro dessa perspectiva, uma
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relacdo préxima entre movimento social e burocracia foi sendo construida. Ao contrario
de outros agravos, a instituicdo conta com espacgos de incidéncia politica da sociedade
civil desde o seu surgimento. Os principais sdo a Comissao Nacional de DST, Aids e
Hepatites Virais (CNAIDS)? e a Comissé&o de Articulagdo com os Movimentos Sociais
(CAMS)2 . Também sao periodicamente criados grupos de trabalho especializados para
consulta em agdes especificas. Atualmente, os principais s&o os GTs de Prevencéo;
Tratamento; Saude da Populagéo Trans; e Hepatites Virais.

Num contexto de descentralizacdo da atencdo em saude, a sociedade civil
se tornou uma importante aliada na implementacdo das a¢des na ponta, conforme
abordado por Jessica Rich (2013). Além de atuarem junto as populagcées mais afetadas
em atividades de testagem e adesé&o, a sociedade civil também é valorizada por
pressionar os governos locais em questdes que vao além do escopo da administragéo
federal (RICH, 2013). Uma gestora entrevistada valoriza esse aspecto na instituicao:

O departamento nunca foi uma coisa estanque, diferente de alguns
outros programas do ministério, que tém uma forma de funcionar muito
mais homogénea, digamos assim, uma coisa mais perene, o departa-
mento sempre foi muito dindmico, com uma capacidade de operacio-
nalizar, uma capacidade de resposta. Uma forma de funcionar que a
gente viu desde o inicio que deu a ele essa caracteristica singular e que
muitos programas do ministério também comecaram a reconhecer nisso
um valor. Um programa mais antigo que o nosso, que é o programa da
tuberculose, ha alguns anos comegou a ter uma aproximagdo maior
com movimentos sociais. (Entrevista 4)

Por meio de acordos de PRODOC com agéncias das Nacdes Unidas, o governo
financia projetos e a agéncia da ONU tem liberdade de contratar consultores para
trabalhar no governo, sem necessitar passar por concurso publico. Dessa forma, ha
maior flexibilidade na contratacado de funcionarios, permitindo que pessoas com um
perfil técnico especifico integrem a instituicdo. Isso também facilita a insercéo de
pessoas provenientes de movimentos sociais. Conforme explica uma das entrevistas:

Essa era uma coisa que a gente discutia, porque a tendéncia do Mi-
nistério era ter menos consultores, porque todo mundo tinha contrato
de consultoria, poucos funcionarios publicos, e isso [concursos publi-
cos] era uma determinacdo da Controladoria Geral da Unido para o
Planalto inteiro, entdo era uma coisa dificil pra gente manejar, mas o

A Comissao Nacional de DST, Aids e Hepatites Virais (CNAIDS) assessora o Ministério da Saude na
definicdo de mecanismos técnicos para o controle da aids e coordena a produgdo de documentos
técnicos e cientificos. Desde a criagdo da CNAIDS, em 1986, as organizagbes da sociedade civil tiveram
sua representatividade garantida (DIAHV, site).

A Comissao Nacional de Articulagao com Movimentos Sociais (CAMS) foi criada para constituir mais
um espago formal de articulagéo, consulta e participacao dos principais atores da sociedade civil que
trabalham em parceria com o Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais. Seus membros debatem
a formulacdo das politicas publicas e a resolugcédo de problemas de curto, médio e longo prazo das
populagées vulneraveis e dos soropositivos em geral (DIAHYV, site).
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argumento utilizado sempre foi de que o que faz a diferenca é vocé ter
as pessoas mais afetadas pelo problema como parte da equipe que
tem que solucionar o problema (...). O Departamento tinha um nimero
razoavel de pessoas vivendo com HIV trabalhando no departamento,
que sao as pessoas que mais tém interesse em que a maquina publica
funcione bem, para que nao haja problemas de desabastecimento e
tudo mais, entdo acho que isso (...) € uma coisa muito saudavel pro
servico publico, poder ter um pouco de flexibilidade. (Entrevista 18)

Dentro dessa estrutura organizacional, encontram-se os funcionarios respon-
saveis por fazer a politica funcionar. Dentro de um emaranhado de normas, regulagdes,
diretrizes e portarias, esses individuos trabalham para combater o avang¢o da epide-
mia de AIDS no Brasil. A seguir, buscamos conhecer algumas dessas pessoas, €
compreender como criam significados e interpretacdes para suas agoes.

5.2 Os individuos

“O HIV é uma cachaca”, disse um dos gestores entrevistados ao falar sobre
a relacdo com a causa politica da luta contra a AIDS. Apesar de ser mais um agravo
dentro das atribuicoes do Ministério da Saude, sao varios os exemplos nas entrevistas
de que o quadro de funcionarios é feito por pessoas especialmente comprometidas,
como vemos abaixo.

Eu acho que, para vocé estar aqui, vocé ndo pode ser uma pessoa
acomodada, vocé tem que ser uma pessoa que queira mudanca e tem
que ser uma pessoa que lute. (Entrevista 11)

Esse ambiente, para quem observa de fora, assemelha-se a sensagao de se
estar em uma ONG ou uma Organizacao Internacional, em contraste a nocao tradicional
da estrutura tecnocrata. Ao adentrar na politica de AIDS, nos deparamos com relatos
de situacdes em que as pessoas doam o seu tempo e sua energia para implementar
um projeto. Esse tipo de desgaste é comumente relatado nas entrevistas.

Trabalhar, trabalhar, trabalhar e fazer sempre um pouco mais do que
eu [dou] conta, entdo vocé vai me ver saindo daqui meia-noite, dez
horas da noite, isso com um filhote pequeno em casa me esperando,
infelizmente. Eu sei que isso tem tempo pra acabar, mas acho que essa
€ minha grande contribui¢do (...) com muito compromisso, eu me sinto
muito engajada nessa luta, muito mesmo, é algo que me sensibiliza
profundamente. (Entrevista 10)

O que vemos nesse trecho é verdade para grande parte dos gestores entre-
vistados, que expressaram de maneiras diferentes que a luta contra a AIDS é uma
missao de vida e a motivacao do seu trabalho. Por conta desse esfor¢o arduo, alguns
dos funcionarios dao significado a sua rotina em oposi¢cao ao servico publico moroso,
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lento, que esta no imaginario de Brasilia. Uma das entrevistas explica o contraste do
servigo publico com o seu modo de trabalhar ativo e pratico, a seguir:

Quando a gente chega no servigo publico, (...) eu sempre acho que as
pessoas ndo fazem [nada] a mais, e isso me destréi, é o grande mito de
Brasilia pra mim. Porque eu nao sou daqui, ndo sou dessa realidade,
e eu venho de uma realidade muito diferente. E é isso, tem que fazer,
tem que fazer, nao tem hora, tem que sacrificar a familia, infelizmente.
(Entrevista 10)

Um dos relatos também aborda o dinamismo da instituicdo, que motiva os
funcionarios a continuar trabalhando sem cair no marasmo. A vivéncia também exige
aplicagao pratica e operacionalizacdo de conceitos e técnicas.

Nao existe monotonia, porque cada dia é um dia diferente aqui, nenhum
dia € igual ao outro. Mas [isso] traz (...) uma vivéncia que todo tra-
balhador de saude deveria ter, porque € muito diferente de vocé estar
pensando e estar na ponta operacionalizada. A gente usa um termo
aqui que é muito engragado: “as vezes a gente conversa com pessoas
que nao sabem o caminho da rodoviaria”. Isso € um termo que a gente
fala bem jocoso, para aquelas pessoas que muitas vezes tem uma teoria
muito boa, tem um arsenal tedrico bacana, mas que muitas vezes nao
conseguem operacionalizar isso, e € isso que faz a diferenga dentro
desse departamento. (Entrevista 4)

As histérias e origens dos funcionarios sao diversas. Resumindo essas diferen-
cas e as dividindo em dois tipos, € possivel observar alguns funcionarios que possuem
participacao anterior em movimentos sociais € outros que se envolveram com a agenda
apenas apds a contratacao pelo departamento. Nos dois casos, encontramos exemplos
de como as pessoas que criam significados para suas motiva¢oes diarias.

5.2.1 Gestores Advindos de Movimentos Sociais

A insercao de membros de movimentos sociais no governo € algo bastante
observado na América Latina e no Brasil, especialmente apds a ascenséo de governos
de esquerda ao poder (RICH, 2013). Na politica de AIDS, esse fenbmeno fez parte
do modus operandi da instituicdo mesmo antes do governo Lula. O desconhecimento
sobre a doenga fez com que os ativistas fossem os primeiros especialistas sobre
o tema (GALVAQ, 2000). Por outro lado, o movimento sanitarista formou um grupo
importante de gestores na area de salde, que passaram a ocupar espagos no governo
(MENICUCCI, 2007), entre eles, a politica de AIDS.

Para pessoas advindas de movimentos sociais, o envolvimento com a agenda
no trabalho no departamento foi relativamente natural e decorrente da sua luta politica
anterior. Nesse caso, a militAncia fez parte de seu historico pessoal e profissional. Essas
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pessoas em entrevistas relataram que ndo deixaram de ser ativistas apds ocuparem um
espacgo no governo, mas que veem a sua posi¢cao dentro do Estado como estratégica.
Conforme explica uma delas a seguir:

Eu vou procurar na legislacao brasileira os mecanismos de viabilizar
as politicas publicas para responder aquela mesma demanda que, en-
quanto sociedade civil, eu enxergava que era dever do Estado. Entao
esse € meu papel aqui na gestao federal, eu continuo sendo um ati-
vista do SUS, apenas estou em um outro espago, entdo é uma outra
postura, mas o objetivo € o mesmo, pra mim n&o muda, por isso nao
sofri dessa crise de identidade. (Entrevista 2)

Também ha um relato de que a experiéncia no Estado deu a sua militancia
uma visdo mais abrangente sobre politicas publicas e a operagao do sistema de saude,
facilitando o seu trabalho enquanto ativista.

Muitas vezes, enquanto vocé esta na Sociedade Civil, ndo enxerga-
mos esse limite, e eu acho que, estando na gestao, vocé enxerga aquilo
que vocé pode viabilizar e aquilo que vocé nao pode, mas eu ndo vejo
grandes diferengas nessa militincia, dessa busca pela viabilidade das
politicas, (...) pra mim foi um facilitador ter estado do outro lado, eu
vejo como um facilitador. (Entrevista 2)

A participagdo de ativistas do movimento também € vista como uma forma de
trazer para a instituicao a realidade das populagdes na politica de AIDS, agregando o
conhecimento de um profissional que aprendeu sobre a realidade dessa populacao a
partir da sua experiéncia e contato com os grupos.

O Departamento sempre teve uma caracteristica na construgao das
suas diretrizes, que é estar muito pr6ximo do segmento que é afe-
tado, entdo nada mais justo e legitimo do que vocé tentar trazer para a
composicao e para a execucao das tarefas pessoas que soubessem o
que estavam falando, (...) porque senao fica uma coisa com um olhar
completamente exdgeno e completamente descolado da realidade. (En-
trevista 4)

A interagao entre individuos mobilizados e a organizacao de uma politica de
saude publica resulta muitas vezes em um viés ideoldgico. Situar-se dentro de um
contexto de militAncia permite a um dos atores observar o Estado como instrumento de
implementacdo de ideais mais abrangentes:

Eu tenho um perfil de uma pessoa que vem da militAncia da reforma
sanitaria, entdo pra mim € como se eu estivesse dentro do aparelho
do estado com o projeto politico da reforma sanitaria. E isso seja em
qualquer posigéao politica, seja no governo Fernando Henrique, seja no
governo ltamar Franco, seja no governo Lula, seja no governo Dilma,
nao importa - meu foco é onde que eu vou poder fazer avangar aqueles
que sao os principios da reforma sanitaria. Entao eu vou utilizar do meu
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conhecimento e da minha, vamos dizer, margem de manobra politica,
para poder fazer com que o projeto da reforma tenha uma afirmacéo
politica e, dentro da estrutura programatica da AIDS, eu vou caminhar
pra essa perspectiva. (Entrevista 1)

5.2.2 Gestores sem vinculacao prévia com movimentos sociais

Os funcionarios que adentraram no departamento sem vinculagdo prévia com
movimentos sociais, por outro lado, foram tomados pela agenda de luta contra a AIDS
a partir de sua imersao politica e socializacdo no ambiente de trabalho. Isso  é
uma questdao muito forte entre os entrevistados, que se sentem contagiados pelas
motivagdes, como explica a entrevista a seguir:

Mesmo quem ndo era do movimento social, ou que néo veio desse
ativismo, acaba, quando passa um tempo aqui, lutando pela causa.
Esse negdcio parece que é uma droga sabe, vocé fica viciado realmente
nesse negdcio e isso te move, comega a te mover. (Entrevista 11)

A depender do tempo dentro da instituicdo, acompanhar o histérico da epidemia
e 0s avangos da politica também acabam por criar um sentimento de motivacao e de
engajamento com a causa. Como revela a entrevista abaixo, em que a pessoa, apds
ter visto as perdas causadas pela epidemia, encontrou os motivos para trabalhar com
prevencao:

Vocé via as pessoas morrendo e ndo podia fazer nada. Entao, eu acho
que isso que foi isso que me fez apaixonar. Até hoje eu trabalho com os
jovens, e é uma preocupagao muito grande. Porque vocé esta la, vocé
vé a questao do namero de jovens que continuam se infectando, penso,
por falta de informacéo e de percepgao das coisas. Entédo, essa é minha
missao de vida. (Entrevista 3)

Outra motivagao recorrente é poder trabalhar em contato com a ponta e grupos
marginalizados, de forma mais préxima em comparagao a outros ambientes. Trabalhar
lutando contra o estigma também é um motor importante de motivacdo para esse
exercicio cotidiano.

Trabalhar com um agravo com estigma tao forte € um grande desafio,
entdo varias barreiras tiveram que ser transpostas, e muitas ideias
foram revisitadas. A gente, pra mim pessoalmente, ir trabalhar num
prostibulo, fazer trabalhos de intervengéo no sistema prisional, ir a uma
boca de fumo, fazer trabalho & noite na rua, com chuva, com frio, isso
da uma experiéncia diferenciada do que é vocé estar dentro de um
escritério. E uma vivéncia que ndo se tem ficando, dando 8 horas de
expediente. Eu acho que a epidemia da AIDS deu, trouxe a mim em
especial, oportunidades de conhecimento no campo da satde publica,
no campo da vivéncia e mesmo da interagdo com a comunidade, que
eu acho que talvez em outro lugar eu nao teria, como eu nao tive em
outros lugares, saindo da AIDS. (Entrevista 4)
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Além de estarem em um ambiente motivador, essas pessoas também relatam
as oportunidades de contribuir para a resposta a AIDS. Um dos gestores entrevistados
mostra a aplicacao direta do seu trabalho na criacao de sistemas de analise de dados
para a localizagao de pessoas fora da terapia antirretroviral. A partir do que desenvol-
veu, 0s servigos poderiam localizar individuos que ndo aderiram aos medicamentos e
ativamente engaja-los no tratamento. Isso lhe proporcionou muito orgulho, como vemos
a seguir.

O grande lance daqui é que vocé sabe que o que vocé esta fazendo
pode mudar, realmente influenciar, a vida das pessoas. Eu acho que o
distanciamento da gente para as outras areas do ministério € menor hoje.
(...) O SIMC [Sistema de Informagao e Monitoramento Clinico] € um sis-
tema de informacéo que ajuda (...) 0s servicos a colocarem as pessoas
em terapia. Isso partiu de uma coisa que eu que fiz, de uma apresenta-
¢ao que assisti (...). A gente comecou a fazer e descobriu que tinha
um problema e quando descobrimos, veio uma solugéo, e resolvemos
fazer um sistema.(Entrevista 11)

Enquanto os gestores provenientes de movimentos sociais entraram no Estado
com uma bagagem pessoal de luta e uma socializagado anterior, suas motivagoes
parecem voltadas para aprimoramento do seu trabalho enquanto individuos dentro da
agenda de luta contra a AIDS. Por outro lado, os gestores que entraram na politica
posteriormente e passaram a atuar especialmente apds ingressar nesse trabalho,
enxergam essa missdo como algo que mudou a sua atuacao profissional e que os
transformou em agentes da causa.

Para se compreender a forma como os atores interferem em seu ambiente e
como significam suas agoes, a proposta de construcdo de campos e de “Habilidade
Social” para Fligstein (2001) pode ser empregada. Essa concepcgao de agéncia parte do
pressuposto de que os atores precisam motivar os outros para que haja cooperagao e
reproducdo da ordem local. Inserindo a politica de AIDS nessa perspectiva, e pegando
como exemplo os relatos utilizados, € possivel observar que a reproducdo do campo
do HIV é feita a partir de um ambiente altamente engajado e mobilizado na luta contra
a AIDS. Como observa um dos entrevistados:

Eu acho que eu vejo engajamento tanto dos que tdo aqui dentro, como
que tao nos estados e municipios. Eu acho que é uma doenga que
ela tem um engajamento muito forte, ndo sé do pessoal que trabalha
com a saude, como pessoal da sociedade civil, no sentido que se
possa construir uma politica que ela seja inclusiva e que o protagonista
também, que é a pessoa vivendo com HIV, esteja participando de toda
essa discusséo. Entao é uma construgao coletiva e com engajamento de
todo mundo, movimento social, trabalhador de saude, pessoa vivendo,
entdo tem um engajamento coletivo de todas essas pessoas. (Entrevista
6)
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A teoria de Fligstein (2001) é aplicada principalmente para o estudo de atores
poderosos e sua capacidade de influenciar campos com suas caracteristicas especifi-
cas. No estudo em questao, isso é geralmente evidenciado pelos Diretores. Com os
gestores, porém, ainda é possivel observar a importancia das relacées interpessoais
na forma como trabalham. Isso também contribui para a afirmacdo de uma agenda
politica especifica. Como explica uma das entrevistas:

Eu acho que o modo da gente trabalhar, todo mundo aqui sabe o
que cada um faz, entendeu? Eu acho que isso é muito importante, o
entrosamento, porque nenhuma area especifica consegue trabalhar
sozinha. Um trabalho depende do outro e assim vai. E ai entdo quando
chega final do ano que vocé vai fazer uma avaliagéo, todo final do ano
geralmente a gente faz um balango do que foi feito, € um planejamento
do que a gente pretende fazer, e isso é feito com todos os funcionarios,
e isso ndo é uma coisa comum entre outras areas do ministério. Cada
diretor busca levar e mostrar do que aconteceu, do sucesso que foi e
do fracasso foi ndo foi culpa de um, todos estéo envolvidos, a gente
tem nossos fracassos também, nem tudo é s6 sucesso, nem tudo séo
resultados positivos, mas tudo que acontece, todos funcionarios sempre
tdo sabendo do que a gente planeja fazer, tudo isso é muito claro,
(...) vocé sb6 nao sabe o que esta acontecendo se ndo se envolver
mesmo, se ndo quiser se envolver mesmo, mas eu acho que o trabalho,
0 sucesso de tudo isso é que, pelo menos uma boa parte se envolve
com o trabalho. (Entrevista 15)

5.2.3 Limites e desafios da agéncia

Por outro lado, a atuagao desses gestores possui limites. Na pratica, mesmo
com todos esses fatores organizacionais peculiares para uma entidade governamental,
ainda existem alguns tracos do Estado que controlam as ac¢des dos gestores. Algumas
limitagcbes podem se estabelecer sobre posicionamentos e atitudes dos gestores. O
fato de se estar no governo nao da ampla liberdade de expressao, como explica uma
das pessoas entrevistadas:

[Estar no Estado] restringe com certeza por ser um ambiente de governo,
digo eu, por exemplo, que sou do movimento social, algumas posi¢goes
eu realmente ndo posso ter aqui dentro. Posso ter dentro de mim como
aquela vontade, aquela coisa, mas eu ndo pPosso expressar da mesma
maneira que eu expressava antes. Nao estou dizendo necessariamente
que essa restricao é ditatorial ou algo dessa maneira negativa, mas é
uma restricdo 6bvia porque séo lugares bastante diferentes. (Entrevista
12)

Por conta dessas lacunas, alguns gestores reconhecem o papel da sociedade
civil em trazer a realidade do usuario a tona e chegar em lugares que o0 governo nao
poderia. Uma das entrevistas explica que “enquanto gestor muitas vezes vocé nao
consegue alcancgar a realidade das pessoas. A gente tem essas limitagoes”.
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Segundo um dos entrevistados, 0os espacos participativos da instituicao séo
outros mecanismos para dar voz aos movimentos sociais, garantindo a mobilizagdo
continua da instituicdo de forma exdgena. A interlocugao direta com a sociedade civil
também é uma forma de monitorar a politica na ponta, onde o Departamento ndo tem
alcada para atuar.

Além disso, conforme observamos no capitulo anterior, o departamento sofre
influéncias da situagao politica nacional. Por esse motivo, € preciso ter cautela adicional
com politicas “progressistas”. Apesar dos gestores possuirem certa legitimidade técnica
para organizar a politica, nem tudo o que desejam € possivel dentro dessa conjuntura.
O seguinte trecho de uma entrevista ilustra isso:

A gente vive um momento politico muito dificil, entdo ndo adianta tam-
bém a gente achar que... vamos |4, vamos dar o braco pro MEC
[Ministério da Educacao], vamos levar salide sexual para as escolas. ..
E o que a gente quer no fundo do nosso coragdo, mas infelizmente
a gente esta vivendo um retrocesso politico, um retrocesso comple-
tamente conservador no pais. (...) A gente é governo, [a gente] tem
nossas opinides politicas, mas a gente. .. eu trabalho pro governo Te-
mer, quer eu goste ou néo, dentro do limite razodvel eu tenho que atuar
dessa forma. (Entrevista 10)

A descentralizagdo da saude, por outro lado, traz diferentes interpretacdes
sobre a proximidade do departamento com a prestagao de servigos na ponta. Em
contraposicao a ideia de que se trabalha diretamente com as populagdes afetadas, em
uma das entrevistas, ha o relato de uma certa desiluséo por, dentro do Ministério, ndo
haver um contato direto com quem recebe o0 servico. Isso se deu especialmente por essa
pessoa ter tido experiéncia de trabalho em comunidades carentes. Esse distanciamento
causado pela descentraliza¢do da atencdo em saude e pela organizacdo da instituicao
€ um motivo de frustragédo.

Eu, que ja trabalhei com salde publica Ia na ponta, isso € muito dificil. A
gente tem limitagbes de trabalho absurdas, entdo quando vocé imagina
que vai chegar no apice, trabalhar no Ministério da Sadde, que é o que
vocé sonhou desde o dia um que vocé conheceu saude publica, que foi
meu caso, vocé falou “nossa, vou chegar no apice”. Ai vocé chega e vé
que os mitos vao caindo, que a realidade é muito diferente, a gente é
um érgao normativo mas nem sempre... Aqui a gente acaba ficando
um pouco distante da ponta, e isso & muito triste. (Entrevista 10)

Apesar das dificuldades apresentadas pelos atores, a ambicdo de fazer avancar
a agenda da politica de AIDS faz com que se transponham as barreiras criadas pela
estrutura do Estado.

Entdo acho que o ativismo, esta no sangue que corre em nossas
veias, isso é uma coisa que me move, porque as dificuldades que
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a burocracia, que a legislacdo nos impde, elas acabam ndo sendo
barreiras, elas s&o desafios. (Entrevista 2)

A proposta do Trabalho Institucional (LAWRENCE, SUDDABY, LECA, 2009) é
orientar o foco das observacdes para a agao humana e como ela afeta as institui¢oes.
Nesse processo, 0s atores agem propositivamente para criar, manter ou perturbar as
instituicdes. O trabalho pratico dos atores € o motor das instituicbes nessa perspectiva.
Os exemplos acima mostram como a infraestrutura do Estado limita a agéncia dos
atores e molda as possibilidades de acao. Por outro lado, os atores inseridos nesse
contexto também trabalham e mobilizam as possibilidades existentes para influenciar a
politica. A fala seguinte explica como a conjuntura atual abre espacos de atuacao:

Entdo internamente estamos fazendo alguns deslocamentos que nos
permitem avangar na retomada dessa possibilidade de politizar a agenda
da AIDS, de torné-la uma agenda de fato publica e que possa se consti-
tuir numa referéncia do poder e das politicas publicas, mas também da
sociedade. Nao estamos nem perto daquilo que a gente ja foi no pas-
sado, mas estamos tentando ver nas brechas das contradi¢es desse
governo, procurando ver se a gente ocupa esses espacos. (Entrevista

1)

Resumindo essa discusséo, outra pessoa entrevistada explica que os limites
politicos sdo enfrentados e superados pelos gestores cotidianamente. Apesar da
situacdo politica conservadora, que dificulta a acdo do departamento, ndo € momento
para desisténcia.

Entendendo que, a despeito de contexto politico-partidario conservador
e tudo que esté acontecendo no pais, a gente nao pode parar. Entéao por
mais que alguém falar “olha, [a] PrEP n&o vai passar, PrEP & inviavel,
nao, ndés vamos tentar“. Eu acho que a gente nao pode ceder de jeito
nenhum, independente da convicgao politica que seja [...] Claro que
as vezes eu acho o departamento muito inflado, tem gente demais, eu
confesso, mas... tem almas comprometidas aqui, acho que a nossa
contribuicdo é essa, é porque esse nosso contexto politico € muito
dificil, entdo a gente poderia optar por ficar aqui fazendo o mesmo feijao
com arroz. [...] Mesmo nesse Ultimo ano, quando eu olho pra tras eu
acho que a gente tem conseguido ainda promover algumas mudancas.
(Entrevista 10)

As Ultimas secdes foram dedicadas a mostrar como 0 ambiente da organizacao
influencia as atitudes e praticas dos funcionarios de nivel técnico. E possivel observar
que a socializagdo entre pessoas dentro do campo € uma condi¢gdo importante dentro
do departamento. Além disso, é interessante notar que, apesar do contexto politico do
governo ser dificil para pautas progressistas como a da politica de HIV, os funcionarios
se sentem compelidos a batalhar internamente para ver mais avangos e inovagoes.
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A seguir, partiremos para uma discussao sobre a agéncia dos gestores, e como
diferentes aspectos afetam a acdo das pessoas que estao trabalhando em cargos
técnicos, em contraposicao a visao existente sobre o trabalho dos diretores. Fazemos,
dessa forma, um debate sobre a agao heroica e nao-heorica. Além disso, abordamos as
diferentes capacidades - técnica e politica - e como elas se entrelagcam para conseguir
atingir os objetivos da politica.

5.3 A agéncia dos gestores técnicos

Até o momento, podemos localizar no DIAVH o papel de dois tipos de atores:
os diretores e os gestores técnicos. Entre os dois, podemos tracar trajetérias por vezes
heroicas, por vezes discretas. Ha uma linha ténue entre esses dois tipos de acgao.
Enquanto os diretores estao ocupando cargos de maior visibilidade, eles tendem a ser
reconhecidos como os atores de tipo mais ’heroico’. Esse tipo de representacao vai
pautar a construcédo da dos papeis dentro da dinamica organizacional.

Voltando a discussao tedrica, o uso de empreendedor institucional muitas vezes
€ empregado como um recurso heroico que poderia explicar mudancgas institucionais,
funcionando por vezes como um deus ex-machina (CLEGG, 2010, p.5). O papel de
atores empreendedores na mudanca politica é observado na politica de AIDS no
mundo, como no estudo de Maguire, Hardy e Lawrence (2004).

Por outro lado, essa explicagao circunstancial ndo parece suficiente para incor-
porar fendmenos complexos e estruturais de mudancga. Por mais que o empreendedor
institucional tenha habilidades suficientes para interferir na politica, ele ndo é nada
mais que “um ator emaranhado em uma rede complexa de poder e de relacionamentos
politicos” (CLEGG, 2010, p.5). Para autores como Clegg, é preciso levar em conta as
no¢oes de poder e agéncia para se poder desenvolver um argumento tedrico.

A politica de AIDS é um exemplo de instituicdo que passou por diversos
processos de mudanga e transformacgao politica. O legado histérico da instituicéo
acaba se confundindo com o trabalho do diretor em certos niveis. Muitas vezes, a
narrativa dos proprios gestores é a de que a lideranca do diretor € que constroi a
resposta a AIDS, como é possivel ver abaixo:

E isso, acho que é muito facil, [. . .] vocé trabalhar com alguém que te
indica o caminho. Assim: pode ir que nés estamos indo pra esse lado e
nds estamos bem, esta todo mundo aqui na retaguarda. E com o Doutor
Fabio [Mesquita] foi muito assim, ele sabia ... Eu acho que a gente saiu
de um momento que ficamos ali um pouco no limbo para um furacao
e € isso, eu sei que tem muito mérito dele, mas também tem contexto
politico, tem contexto mundial. [...] Quando ele chegou, [...] ndo vi as
pessoas produzindo igual produziram quando ele chegou, tanto que
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quando fizemos um relatério de gestao foi realmente impressionante
ver tudo que ele conseguiu fazer* (Entrevista 10).

Enquanto os diretores se encontram focados em relacdes politicas com esferas
superiores do ministério, e estdo envolvidos com as tarefas mais “heroicas” do trabalho,
os gestores estdo voltados para atividades discretas, técnicas, no seu dia-a-dia. Muitas
vezes, o trabalho meramente técnico ndo é suficiente para fazer avancar a politica e
necessita do amparo da diregdo, como explica uma das entrevistas, relatando a tentativa
de passar uma inovagao medicinal por uma comisséo técnico-cientifica.

Certa vez, quando a gente foi apresentar uma proposta de nova poli-
tica a uma comissao técnico-cientifica, a gente apresentou todas as
evidéncias cientificas que a gente tinha. As evidéncias cientificas eram
muito robustas, mas nenhuma pergunta, nenhuma questao foi feita
sobre as evidéncias cientificas, a questao ali eram outros julgamentos
que estavam acontecendo, entendeu? E ai a decisdo de incorporar a
nova tecnologia foi postergada, em um momento eu falei “Meu Deus,
se isso ndo passar o que eu vou fazer de todo meu trabalho”. E ai, foi
[necessario], enfim, fazer outros arranjos, outros contatos, porque é
isso, tem uma concertacao politica, que nao é tanto no nivel do analista
no meu caso, mas no nivel de diretoria, que foi a Diretora que fez, que
sdo outros arranjos politicos, com ministro, com secretarios.

Entédo tem uma porgéo da evidéncias cientificas, técnicas, a gente corre
atrds e demonstra, mas se o politico ndo quiser isso ndo acontece. [...]
Em processos de trabalho que eu fago tem esse jogo da politica publica,
e que vocé tem que ter esses timings acontecendo e coincidindo, porque
se nao acontece € isso, a gente tinha todas as evidéncias cientificas
que a gente precisava, mas precisou de uma outra forga politica pra
coisa poder acontecer, entdo a gente aprende isso: ndo adianta vocé
ficar fazendo todas as revisdes, se vocé nao fizer uma concertagao mais
estratégica. (Entrevista 16)

Por outro lado, os dois tipos de agéncia se entrelacam e se complementam
na construc¢ao da legitimidade das ag¢des do departamento. Ao mesmo tempo em que
o diretor toma decisdes politicas e faz articulacoes, ele precisa de amparo técnico
produzido pelo corpo de funcionarios, como explica a seguinte entrevista:

Quando a gente trabalha no nivel técnico, que é a minha responsabili-
dade, a gente acha que coisas embasadas tecnicamente sao suficientes
para a politica e nao sao. [...] Assim como algo que s6 tenha vontade
politica e ndo tenha embasamento técnico também é dificil de acontecer.
(Entrevista 16)

Enquanto isso, a instituicao inteira € afetada por determinacdes politicas, que
mudam completamente a diretriz do departamento. Por mais que a politica seja auté-
noma o suficiente para contratar e produzir, os limites de atuacao estao ancorados em

4 Enfase da autora
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vontades politicas dispersas. Como vimos durante a gestao de Dirceu Greco e Fabio
Mesquita, dificuldades com os interesses politicos centrais sdo motivo para ruptura
institucional. E importante ressaltar que a agéncia esta imersa em uma gama de
estruturas politicas, institucionais e temporais que estado em constante transformacao.

Dessa forma, olhar para a posicao do ator é também olhar para a forma como
ele se engaja com redes mais amplas e como se da a relacao de poder entre os atores.
Como Emirbayer e Goodwin (1994) propdem, a agéncia estd enraizada nas redes
sociais e incorpora a capacidade de atores sociais de agir sobre ela, reproduzindo ou
transformando estruturas. Enquanto a diretora Mariangela tinha apoio do Ministro da
Saude e do Secretario de Vigilancia em Saude e o contexto politico era favoravel, ela
n&o encontrou grandes barreiras no seu caminho. Por outro lado, o relacionamento dos
diretores seguintes com o governo central acabou por gerar atritos e rupturas politicas
posteriormente.

Pensando em dois niveis de acdo institucional - discreta e heroica - a partir de
credenciais profissionais, € possivel fazer consideracdes interessantes a partir de duas
entrevistas: uma com um(a) diretor(a) [1] e outra com um(a) gestor(a) [2].

(1]

O Ministro me procurou, ele achava que a crise era bastante profunda
e era mesmo, € precisava de alguém de fora, que tivesse uma boa
visdo do que acontecia no Brasil, conhecesse bem o tema, mas que
tivesse 3 caracteristicas que sao dificeis de achar numa pessoa s6, que
€ capacidade administrativa, capacidade politica para superar a crise e
capacidade técnica pra entender do problema.

(2]

Eles estavam precisando de alguém na area de epidemiologia na época,
ela [uma amiga] sabia que eu vinha para Brasilia e ela falou “olha, vocé
pode cadastrar o seu curriculo, claro, vocé sabe que a gente [...] &
consultor, tem uma indicacéo se vocé tem expertise”. Ai eu fiz algumas
entrevistas aqui [. . .] e acabei caindo na area de epidemiologia, assim
que eu cheguei no departamento.

Enquanto esperava-se que a pessoa que ocupasse a direcao fosse alguém
exterior a instituicdo e capaz de estabilizar uma situacao de crise, a segunda pessoa
foi chamada para atender a uma necessidade técnica especifica. Dessa forma, obser-
vamos que no momento da contratagao as habilidades sociais sdo mais exigidas de
uma pessoa com o cargo de lideranga do que de um gestor de nivel médio. A ideia de
habilidade social, de Fligstein (2001), parte do pressuposto de que individuos detém
certas caracteristicas que facilitam a acao coletiva. No caso dos diretores, foi preciso
que eles trabalhassem por dentro da instituicdo para conseguir avangar. Para alguns,
isso nao foi suficiente para conseguir evitar uma ruptura institucional.

Contudo, isso ndo quer dizer que as pessoas nao precisem trabalhar em rede e
ter habilidades sociais em suas varias posi¢coes dentro da organizacao. Fligstein (2001)
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ressalta que essas habilidades sao importantes em seus diferentes niveis hierarquicos.
Alguns atores de nivel técnico do DIAHV precisaram tomar as rédeas da situacao e
agir com suas habilidades para avancar os objetivos, como € o0 caso anteriormente
apresentado pela pessoa que precisou assumir tramites politicos para conseguir a
incorporagao do novo medicamento.

O conceito de trabalho institucional, desenvolvido por Lawrence, Suddaby e
Leca (2009), ajuda a enxergar o historico desses ultimos 10 anos de politica publica
como um processo de esforgo constante para manutengéo da agenda por atores dentro
do Estado. A politica existente hoje em dia € o resultado da mobilizacdo constante
de atores levando em conta um contexto politico e institucional variavel. Esta se¢ao
procurou trazer essa discussao a tona, e enquadrar a narrativa dentro de uma andlise
tedrica mais abrangente sobre a agao e o papel dos individuos dentro de um arranjo
hierarquico.

5.4 Agéncia e Ativismo Institucional

Ao observarmos o panorama da politica de AIDS no governo federal desde a
sua fundacéo até os dias de hoje, percebemos que os atores vinculados a ela se
sentem profundamente tocados pela agenda e fazem disso seu estimulo. Destacamos
que essa motivagao € bastante forte nos atores de nivel técnico, com varios exemplos
individuais. A estrutura organizacional da politica € o que da base para que esses
gestores habitem e mobilizem a resposta a AIDS.

Voltando para a discusséo sobre Ativismo Institucional, apresentada no capitulo
tedrico, reforcamos que é preciso suavizar a compreensao sobre as fronteiras entre
Estado e Sociedade para analisar politicas como a de AIDS (ABERS e VON BULOW,
2011). No panorama apresentado, os gestores advindos de movimentos sociais e
aqueles sem vinculacao prévia com a sociedade civil veem o seu papel no Estado
como uma ferramenta para avancar a agenda mais ampla de luta contra a AIDS.
Ampliando a analise da politica apresentado por Rich (2013), a presenca dos ativistas
na burocracia vai além da insercdo desses atores no Estado, mas parte também da
socializacao de todos os atores presentes. Destacamos que as interpretacdes dos
atores sobre o papel da politica de AIDS, e como ela se enquadra dentro de uma luta
por direitos de pessoas vulneraveis, consolida um quadro de individuos que defende
dentro do Estado uma perspectiva combativa.

Com relacao a discussao sobre o tipo de agéncia heroica ou discreta, reforca-
mos os diferentes papéis que os atores assumem dentro da hierarquia burocratica e
como eles influenciam a visibilidade das suas a¢des. No caso dos diretores, eles esta-
riam mais proximos de um ideal de empreendedor institucional, apesar de que as agdes
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desses atores ndo sao as Unicas variaveis para a mudanca institucional. Cabe ressaltar
que a agéncia dos gestores técnicos, apesar de nao ser predominantemente heroica,
também é uma forma de acao importante para a analise do trabalho institucional.

Observando as perspectivas sobre a agédo cotidiana desses atores, seus inte-
resses e motivacdes, a partir do marco teérico do trabalho institucional, de Lawrence,
Suddaby e Leca (2009), ressaltamos que para além de acdes altamente visiveis, como
as heroicas, agdes invisiveis e cotidianas, como compromissos e adaptacdes pessoais,
sdo importantes para explicar como a agéao afeta as instituigdes. Dessa forma, as
percepcdes subjetivas dos gestores de nivel técnico sdo um ponto de partida para
entender as dindmicas que mobilizam as instituicées. Dessa forma, o préximo capitulo,
a titulo de consideragdes finais, retomara algumas discussodes feitas durante a pesquisa
e apresentara possiveis contribuicdes, além da analise.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A politica de AIDS, em suas diferentes denominacdes ao longo dos anos,
ganhou muita visibilidade por ter produzido campanhas nacionais de prevencéo de
grande repercussao, em especial durante o carnaval. Algumas dessas campanhas
foram censuradas e geraram um grande debate publico. Com ou sem polémica, essa
politica se colocou como um 6rgao de vanguarda dentro do Estado, combatendo tabus e
preconceitos sobre a epidemia. Esse é um dos motivos pelos quais decidimos trabalhar
com essa instituicao, por considerar que esse 6rgao € um exemplo importante de ator
que mobiliza uma agenda por dentro do Estado.

A presente dissertagao teve como objetivo compreender como os atores en-
volvidos na resposta a AIDS no nivel federal, a partir de suas concepcgdes subjetivas,
habitam a politica de AIDS e implementam a agenda da forma que acham mais ade-
quada. Observamos como transformacgdes ao longo de dez anos foram interpretadas, e
envolveram diversos atores em uma teia complexa de relagdes entre conjuntura politica,
hierarquia e mudancga organizacional. A interagdo entre os agentes, em seus diferentes
niveis e capacidades, é o que garante a manutencao e transformacéao cotidiana da
politica.

Para a pesquisa, partimos da literatura que considera a agéncia um objeto
central nos estudos sobre organizacdes humanas e mudanca institucional (DiMaggio,
1988; MISCHE & EMIRBAYER, 1998; Fligstein, 2001; Lawrence, Suddaby e Leca,
2009). Essa literatura também € a base da ontologia da pesquisa, por considerar que
os individuos sdo importantes no estudo de fenébmenos sociais. Dessa forma, as
principais fontes de pesquisa foram entrevistas, que serviram para compreender o
papel do individuo e de suas capacidades na mobilizagédo da politica de AIDS dentro do
Estado. O conceito de Habilidade Social de Flistein (2001) foi especialmente importante
por ajudar a enquadrar as capacidades dos atores e como elas sdo empregadas
para mobilizar ac6es e fazer avancgar objetivos da agenda. Por outro lado, a nogéo de
Trabalho Institucional (Lawrence, Suddaby & Leca, 2009) foi incorporada para enquadrar
as acdes dos gestores e como elas servem para mobilizar e transformar as instituicoes.

Desenvolvendo a discusséo apresentada acima, no capitulo 3 desta disserta-
cao, fizemos uma apresentacao da histéria do objeto de pesquisa, mostrando como a
resposta a AIDS foi construida no Brasil. Desde a sua origem, em 1986, o érgéo,
que ja teve diferentes denominagdes, tem lutado para se afirmar dentro dos quadros
burocraticos do governo federal como um ente autbnomo e autossuficiente. Além disso,
apresentamos a narrativa de dez anos da politica de AIDS (2006-2016), apresentando
as gestdes dos 3 diretores que ocuparam a pasta e os conflitos e controvérsias durante
o periodo.
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Em seguida, no capitulo 4, desenvolvemos uma série de observacdes sobre
as transformacdes na politica de AIDS, partindo da conjuntura politica que acabou
resultando na exoneracao de dois diretores. Nesse momento, procuramos compreender
de que forma as mudancas no governo federal acabaram acarretando em interferéncias
na resposta a AIDS, ao menos em seu nivel politico.

Nesse contexto de intensa efervescéncia, a politica de AIDS também se adap-
tava a uma mudanga organizacional, a de programa para departamento. Utilizamos
essa transformacao para colher as perspectivas dos atores sobre as mudancgas na
autonomia da instituicdo, buscando compreender em que medida as mudancas na
autonomia organizacional afetam a nocao dos gestores sobre suas proprias capacida-
des. Observamos que as opiniées sao polarizadas em duas visées sobre a autonomia
institucional: uma que vé autonomia como integracdo aos quadros do Ministério da
Saude e outra que vé a autonomia como flexibilidade e distanciamento da estrutura
ministerial.

Partindo do debate sobre autonomia como capacidade, levantado por Abers
e Santiago (2017), compreendemos que a autonomia da politica de AIDS afeta as
interpretacdes subjetivas sobre a capacidade dos gestores. De forma mais ampla, as
visdes sobre a transformacéao organizacional no DIAHV coincide também nas mudancas
na visao sobre a autonomia do lugar em que trabalham. Isso permite observar como as
transformagdes de uma politica publica influenciam as visdes sobre as capacidades
dos individuos que a ocupam.

Durante o capitulo 5 focamos nos burocratas da politica de AIDS e o que
os caracteriza. Nesse sentido, procuramos abordar a agéncia em seu nivel cotidi-
ano. E possivel observar que, desde o surgimento, o DIAHV possui um contingente
de funcionarios engajados e comprometidos com a agenda, e que a socializagédo &
uma caracteristica importante para mobilizar novos ingressos que ndo tiveram contato
anterior com os movimentos de pessoas vivendo com HIV.

Além disso, observamos como a acéo herdica e discreta € empregada entre
os diferentes niveis hierarquicos ocupados pelos individuos, e como isso influencia a
agéncia e o trabalho institucional. Percebemos que os diretores estdo mais préximos
do ideal de agéncia heroica, do empreendedor institucional, mas que esse tipo de
acao nao é suficiente para garantir que a politica continue implementando inovacdes e
justificando a sua existéncia enquanto uma unidade técnica especializada.

Como observamos das falas dos gestores, para conseguir avancgar as agdes do
DIAHYV, é preciso transitar entre a tecnicidade e a politica, onde o diretor geralmente é
0 responsavel por fazer essa interlocug&o. Por outro lado, essa ndo é uma capacidade
exclusiva de um nivel hierarquico superior. O balanco entre o argumento técnico e o
trato politico € sempre levado em consideracdo para conseguir implementar acées
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dentro do DIAHV.

A partir da grande complexidade de variaveis, e dentro de uma cadeia complexa
de atores na politica de AIDS, acreditamos que mobilizar a literatura sobre agéncia e
suas ramificagcdes foi Util para compreender a dindmica de implementacao da politica
publica em nivel federal. Portanto, destacamos algumas contribuicdes desta analise.

Primeiramente, o estudo de caso desenvolvido pretende contribuir para o
debate sobre a atuagado de gestores na implementacao de politicas publicas em nivel
de médio escalao, considerando que o foco na agao dentro do Estado é pouco explorado
analiticamente, especialmente em contextos de paises em desenvolvimento como o
Brasil. Além disso, esperamos com esta pesquisa contribuir para uma transformacéo
sobre o olhar das fronteiras entre Estado e sociedade, observando instituicbes para
além de suas regras e atribuicdes (ABERS E VON BULOW, 2011).

Durante a pesquisa, exploramos como os gestores da politica de AIDS en-
xergam o seu trabalho e as mudancas ao longo do tempo sobre 0 ambiente em que
ocupam. Pudemos observar como esses individuos sao altamente engajados com a
resposta a AIDS no Brasil, mesmo aqueles que ndo possuem histérico com 0s movi-
mentos sociais. A narrativa institucional também reforca um mito nativo de que a politica
de AIDS é uma “ilha de exceléncia” e que por isso, apesar das mudangas, precisa lutar
dentro dos quadros do Ministério da Saude, para continuar sendo mobilizada.

Entrevistamos pessoas engajadas que constroem o lugar em que trabalham a
partir de uma identidade coletiva. Essa identidade forte, criada ap6s um histérico de
mobilizacao da politica publica, é o motor que alimenta a resposta a AIDS no Brasil. A
maneira como os individuos atuam, pautada na defesa das pessoas vivendo com HIV
e populagbes mais vulneraveis, indica as possibilidades de atuacéo dentro do Estado
para além de uma tarefa discricionaria.

Por trabalhar apenas uma perspectiva especifica da politica de AIDS, os resul-
tados deste trabalho ndo sdo generalizaveis para outras politicas em nivel federal, mas
fornecem um olhar interessante sobre o funcionamento do governo em seus diferentes
niveis. Trabalhamos dentro das construgdes e narrativas sobre conflitos politicos e
observamos que nessa politica especifica, os gestores se sentem compelidos a comba-
ter visbes conservadoras para garantir que as agdes sejam executadas da forma que
consideram corretas.

Ressaltamos que esta analise possui limitacoes. Se, de um lado, foi possivel
realizar um estudo de caso detalhado dentro do recorte temporal escolhido; de outro
nao foi possivel abordar todas as variaveis envolvidas, tanto pela complexidade do
tema quanto pelo nimero limitado de entrevistas, restringido pelo tempo de realizacao
do mestrado. Os achados obtidos sugerem a necessidade de aprofundamento futuro,
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olhando especialmente para a acdo dos gestores técnicos e para episddios
especificos em que eles conseguiram contribuir para a construgao institucional. Apesar
de a pesquisa focar no trabalho de diferentes niveis hierarquicos, reconhecemos que
o trabalho dos diretores foi especialmente enfatizado, por exercerem uma funcao de
maior visibilidade.

Por fim, esperamos que os achados desta pesquisa encorajem estudos futuros
sobre a agéncia dentro de uma perspectiva institucional, e lancem luz sobre os conflitos
e disputas dentro do Estado, onde o carater heterogéneo dos atores e das instituicdes
vao além de estruturas preconcebidas e objetivos esperados. A proposta de focar
nos atores nao tem o objetivo de coloca-los como uma solucao final para fenémenos
de mudanga, como muitas vezes se propde ao utilizar a ideia de empreendedores
institucionais. Ao contrario, acreditamos que incorporar esse elemento torna possivel
desenvolver um novo campo tedrico preocupado com as diferentes nuances da acao e
apto a dar maior profundidade aos fenédmenos institucionais.
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ANEXO A - ANEXO METODOLOGICO SOBRE O COMITE DE
ETICA EM PESQUISA

O uso de comités de ética em pesquisa é algo relativamente novo para pes-
quisas qualitativas em humanidades na UnB, e compreender esse processo foi um
desafio um pouco frustrante, considerando a descentralizacdo das informacdes e a
demora na elaboracao dos pareceres. A submissdo das pesquisas para a revisao ética
e feito por meio do site Plataforma Brasil, hospedado e gerenciado pelo Ministério da
Saude. Em seguida, as pesquisas sdo encaminhadas para os comités referentes ao
tema do estudo. No caso dessa dissertagdo, anexamos uma carta de encaminhamento
ao Comité de Etica em Pesquisa do Instituto de Ciéncias Humanas da UnB (CEP/IH -
UnB) por acreditarmos que era o mais adequado para a pesquisa sendo realizada.

Para submeter a pesquisa ao CEP/IH, foi necessario anexar a plataforma
uma carta de aceitagao institucional do lugar a ser pesquisado, uma folha de rosto
assinada pela pesquisadora e orientadora, 0 modelo do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido para as entrevistas, uma carta de revisao ética, o cronograma da
pesquisa e o curriculo lattes das pesquisadora e da orientadora. Os modelos desses
documentos estao disponiveis no site http://www.cepih.org.br/.

Por seguir procedimentos geralmente relacionados a pesquisas biolégicas com
seres humanos, muitas das exigéncias feitas pela Plataforma Brasil para submissao
nao refletem a realidade de métodos de pesquisa qualitativa. A exigéncia de aprovacao
institucional antes de fazer as entrevistas ndo foi um problema para esta pesquisa es-
pecifica, mas poderia ser para outros estudos que estivessem investigando fenbmenos
contenciosos por dentro do Estado, por exemplo, ou que trabalhassem com assuntos
polémicos e sem interesse governamental.



	Folha de rosto
	Folha de aprovação
	Dedicatória
	Agradecimentos
	Epígrafe
	Resumo
	Abstract
	Lista de abreviaturas e siglas
	Sumário
	Introdução
	Justificativa
	Discussão Metodológica
	Organização da Dissertação

	Discussão Teórica: A Ação do Burocrata
	A Ação do Burocrata
	Ação, Agência e Ideias
	Ativismo Institucional

	Instituições e Indivíduos
	O Papel do Ator nas Instituições
	Autonomia Burocrática como uma controvérsia

	Síntese da Discussão Teórica

	O DIAHV - A Política e sua História
	Breve Contextualização Histórica
	As Chefias da Política de AIDS entre 2006-2016
	A Gestão Mariângela Simão (2006-2010)
	Gestão Dirceu Greco (2010-2013)
	Gestão Fábio Mesquita (2013-2016)


	``O Ministério da AIDS'': Isolamento, Autonomia e Transformação
	Condicionantes da Autonomia
	Transformação e Autonomia no DIAHV
	Transformações na Coalizão de Governo
	Autonomia e Institucionalização
	Mudança Política e Autonomia - Síntese da Discussão


	Humanos do Departamento de IST, AIDS e Hepatites Virais
	Aspectos Organizacionais
	Os indivíduos
	Gestores Advindos de Movimentos Sociais
	Gestores sem vinculação prévia com movimentos sociais
	Limites e desafios da agência

	A agência dos gestores técnicos
	Agência e Ativismo Institucional

	Considerações Finais
	Referências
	Anexos
	Anexo Metodológico sobre o Comitê de Ética em Pesquisa 




