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“Ouvir 0 outro requer paciéncia e atencao.
Somente quem sabe se calar sabe
escutar: escutar Deus, escutar o irmao a
irma que precisam de ajuda”.

(Papa Francisco)






RESUMO

O presente trabalho tem como foco a importancia da escuta de narrativas de
pessoas enfermas em ambiente hospitalar. Busca luzes em Jesus de Nazaré como
paradigma de cuidado. A pesquisa situa a realidade hospitalar e o contexto de
doenca e cura nos evangelhos. Reflete sobre a escuta de pessoas enfermas em
ambiente hospitalar. O cuidado com as pessoas enfermas € um gesto singular neste
espaco de saude. A pericope biblica com o relato da mulher que sofria de
hemorragia havia doze anos, toma decisdo e enfrenta a multiddao para tocar em
Jesus. Este texto desperta a importancia da atitude de escuta atenta e empatica
para com a pessoa enferma. O gesto de Jesus para com esta mulher e para com 0s
e as doentes de seu tempo, joga luzes para a realidade de escuta, cuidado e
atencdo as pessoas em estado de hospitalizacdo. Refletiremos sobre o valor do
toque e a escuta dos e das profissionais em salude com seus pacientes. Com esta
mesma atencéao, falaremos sobre a importancia das pessoas agentes da pastoral da
salde hospitalar aperfeicoarem-se na escuta de narrativas das pessoas enfermas.
Daremos atencédo na dimenséo da espiritualidade cristd para uma boa missdo na
pastoral hospitalar. Indicaremos algumas dicas para quem deseja assumir a missao.

Palavras-chave: Narrativas. Escuta. Cuidado. Espiritualidade. Mulher com
hemorragia.






ABSTRACT

The present work focuses on the importance of listening to the narratives of sick
people in a hospital environment. It seeks lights in Jesus of Nazareth as a paradigm
of care. The research situates the hospital reality and the context of illness and
healing in the gospels. It reflects on listening to sick people in a hospital environment.
Care for sick people is a unique gesture in this health space. The biblical pericope is
the account of the woman who had suffered from hemorrhage for twelve years, who
made a decision and faced the crowd to touch Jesus. This text awakens the
importance of an attentive and empathetic listening attitude towards the sick person.
Jesus' gesture to this woman and to the patients of the time sheds light on the reality
of listening, giving attention to and caring for people in a state of hospitalization. We
will reflect on the value of touch and listening of the health professionals with their
patients. With this same attention, we will talk about the importance of people who
work in the hospital health ministry to improve themselves in listening to the
narratives of sick people. We will pay attention to the dimension of Christian
spirituality for a good mission in hospital ministry. We will indicate some tips for those
who want to take on the mission.

Keywords: Narratives. Listening. Caution. Spirituality. Woman with hemorrhage.
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1 INTRODUCAO

O assunto desta pesquisa é a escuta de narrativas em ambiente hospitalar:
Jesus de Nazaré como paradigma de cuidado. O objetivo é investigar o processo de
cura de pessoas doentes a partir da pratica da escuta de narrativas pessoais, com a
utilizacdo de narrativas de cura nos evangelhos. Para tanto, busca-se entender o
contexto hospitalar na contemporaneidade, analisar 0os conceitos de escuta,
narrativas, doenca e cura, entrando no contexto historico de Jesus de Nazare,

investigando a narrativa de Lucas 8,43-48.

O que nos motivou a essa pesquisa foram trés anos de atuacdo em hospitais
da Rede de Saude Divina Providéncia, no servigo de escuta e orientacao religiosa e
espiritual (Pastoral da Saude Hospitalar). Foi realizando esta missdo como religiosa,
Irm& da Divina Providéncia, que surgiu o desejo de entender melhor, pesquisar o
efeito da escuta das narrativas das pessoas enfermas em seu processo de
reestabelecimento da enfermidade. O tempo dedicado para ouvir, bem como, a
valorizacdo das narrativas das pessoas que sofrem de alguma enfermidade, vem
guestionando-me a buscar compreender o que leva tais pessoas a se sentirem

melhores, mais seguras e até mesmo, alivio das préprias dores.

A pergunta central desta pesquisa € como 0 processo de cura de pessoas
doentes pode ser favorecido a partir da préatica da escuta das narrativas e como as

narrativas de cura dos evangelhos podem servir para animar as pessoas enfermas?

Esta pesquisa sinaliza a importancia da escuta das narrativas das pessoas
enfermas, como um dos meios para o fortalecimento emocional e psicolégico da
pessoa adoecida. Ao mesmo tempo, quer focar na pessoa que esta enferma, a
importancia de conceder-lhe tempo para partilhar sua histéria, bem como, suas
dores, tristezas e esperancas, como instrumento para o acolhimento da propria
historia.

Percebe-se que cada dia mais cresce o individualismo entre as pessoas. E
Sao poucas as pessoas que se colocam a servico das pessoas fragilizadas, para
escutar suas angustias. Sentar-se ao lado de uma pessoa enferma, dedicar tempo
para ouvir suas narrativas € algo escasso em nossos dias. Os dialogos, o cuidado e

a atencdo a estas pessoas sdo questdes relevantes para quem esta doente.
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Outras perguntas que permeiam esta pesquisa sao: O que impede o ser
humano a ouvir as pessoas? Quais os fatores que fazem que as narrativas
favorecam no processo de cura? Quais os critérios para escutar uma pessoa? O que
sdo narrativas? Quais 0s meios que favorecem para as pessoas fazerem suas

narrativas?

Uma escuta que valoriza sua singularidade, que transmite confianca, que
gera empatia entre ambas, que desperte a autoestima da pessoa, apesar da sua
enfermidade se colocar como alguém que possa ser um alento, um consolo,
esperanca. Estas atitudes favorecem para o processo da acolhida e integracado da
enfermidade. Ouvir com sabedoria, com paixdo as narrativas da pessoa enferma, é
colocar-se ao dispor, dar-lhe tempo, espaco, gentileza e amor nas horas mais
dificeis. Aproximar as dores humanas com as narrativas de cura que Jesus realizou,
fortalecerd a fé e a coragem para o exercicio da resiliéncia. Portanto, esta
aproximagéo precisa ser feita de forma cautelosa, para ndo ocasionar culpa e

desordem na fé das pessoas fragilizadas.

Instigam-me a fala de pacientes que relatavam que bastou o e a profissional
de saude olhar, tocar no lugar das dores, sentiu-se valorizada e escutada no relato
das queixas, s0 isto, ja foi suficiente para sentirem-se melhores e mais tranquilas no
ambiente hospitalar. Estas partilhas despertaram em mim um olhar mais agucado
para a narrativa da cura da mulher que sofria com hemorragia, contada pelo
evangelista Lucas 8,43-48. Nesta pesquisa debrucar-nos-emos nas atitudes de
escuta de Jesus de Nazaré, diante da mulher que enfrenta a multidao, toca-lhes a
roupa por tras crendo que ficaria curada. Mas importante é a atitude de Jesus. Para
a multiddo e da voz aquela mulher e lhes faz contar toda a verdade. Além de contar
publicamente, este Homem valoriza a atitude desta mulher e lhes da um grande
elogio. Restitui-lhes a dignidade e em paz ela retorna o cotidiano com novo olhar e

paix&o pela vida e pelo Mestre.

Esta pesquisa acredita que o cuidado e a escuta humanizada no ambiente
hospitalar desenvolvem a vida e a salde nas pessoas portadoras de enfermidades.
As relacdes humanas saudaveis e igualitarias vao perpassando o ambiente de
dores, em energias positivas e 0 atendimento as pessoas internas e externas séo
diferenciados. Ja& que o ambiente hospitalar € um espaco que causa medo, receio

para muitas pessoas e a0 mesmo tempo como templos religiosos, onde passam
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todos os tipos de pessoas, desde recém-nascidos até ancidos. E neste ambiente
gue vamos perceber a fragilidade da pessoa humana. A doenca nédo escolhe raga,
nem religido, muito menos, pobres e ricos. Ela vem ao encontro de todas as
pessoas. O ambiente hospitalar € o lugar da humildade, da conversao, de olhar a
vida com outros olhos. Ali nos reconhecemos frageis e dependentes, de nos
tornarmos mais irmaos e irmas, mais fraternos e fraternas, sabendo que precisamos

uns dos outros, principalmente para viver com saude.

As muitas narrativas dos evangelhos sobre as atitudes de Jesus com as
pessoas portadoras dos diversos tipos de enfermidades levaram-nos a aproximar a
narrativa do encontro de Jesus com a mulher que sofria de hemorragia citada no
Evangelho de Lucas, capitulo 8, 43-48.' Estes versiculos serdo a fundamentacao
biblico-teolégica para uma “pastoral da escuta” ou, simplesmente, para a “pratica
pastoral da escuta”, pois abordaremos os gestos de Jesus de Nazaré, suas atitudes

admiraveis com as pessoas enfermas, tornando-se para nés o modelo de cuidado.

A pesquisa é essencialmente bibliografica, buscamos autores e autoras que
fundamentam o valor das narrativas de pessoas para 0 proprio processo de
autolibertacdo. A pericope do evangelho de Lucas 8, 43-48 quer ser um foco de luz

para a nossa pratica de escuta.

No segundo capitulo, refletiremos sobre doenca e cura no contexto
hospitalar e nos evangelhos. Os profissionais de saude como pessoas cuidadoras
da vida e a importancia de assegurar um ambiente humanizado, que se ocupa com
a pessoa adoecida, e ndo somente com o procedimento técnico. Sinalizamos alguns
aspectos da doenca e a cura na antiguidade, as pessoas que se ocupavam com a
atividade de cura, no caso dos médicos e também os ambientes que arrastavam
muitas pessoas doentes em busca de solu¢des. Descrevemos também o contexto
de doenca no tempo de Jesus de Nazaré e as diversas formas de curas existentes
em sua época. Abordaremos ainda a importancia do cuidado com a pessoa
adoecida neste ambiente, pois 0 mesmo requer de todas as equipes, cuidado e

harmonizacéo.

No terceiro capitulo, abordaremos os conceitos narrativas, escuta e cuidado.

Focaremos na escuta de pessoas enfermas em ambiente hospitalar. O cuidado

! Optei por fazer as citacdes biblicas usando virgula apés o capitulo. Pois ja usamos assim no meio

catdlico.
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como parte do processo de integracdo e cura. Veremos que a pessoa humana
intrinsicamente € um ser de cuidado. A arte da escuta € um meio importantissimo de
aproximacédo e integracdo do ser humano adoecido. A Pastoral Hospitalar € uma
missao que requer paixao e quando bem exercida favorece o processo de cura das
pessoas enfermas, através da pratica da escuta de narrativas e valorizacdo da
pessoa, seja ela qual for. Trazemos a iluminacdo da atitude de Jesus de Nazaré
diante da mulher que sofria de hemorragia ha doze anos e procurou toca-lo, a partir

da narrativa de Lucas 8, 43-48.

Por fim, no dultimo capitulo olharemos para Jesus de Nazaré como
paradigma atual do cuidado para com as pessoas enfermas. Daremos acento as
suas atitudes de cuidado e atencdo para com as pessoas enfermas, a sua gentileza
como expressdo do Pai que quer a vida para todas as pessoas, sem excluir
ninguém. Destacaremos alguns aspectos importantes como o olhar, a sensibilidade,
o toque, a aproximacdo, a escuta respeitosa, a valorizacao da histéria como meio de
libertacdo. Apontaremos algumas luzes para a acdo contemporanea de cuidado de
pessoas enfermas. Destacaremos a fé e a espiritualidade como meios que ajudarao

no processo de restabelecimento da satde no seu todo.



2 DOENCA E CURA NO CONTEXTO HOSPITALAR E NOS EVANGELHOS

O ambiente hospitalar € um espaco onde passam pessoas de todos o0s
credos e todas as racas, pessoas crentes e pessoas sem fé, pessoas com dores e
varios tipos de patologias e pessoas saudaveis, pessoas conhecidas e estranhas. E
um espaco frequentado por ricos e pobres, médicos e médicas de todas as
especialidades, profissionais de todas as categorias, padres, pastores e pastoras,
religiosos e religiosas, rabinos, budistas, islamicos, ou seja, todas as categorias
existentes. E nos hospitais que se encontram todos os tipos de pessoas
necessitadas de todas as formas de cuidados, de apoio e saude. Para os hospitais,
como casas de salde, se torna necessdario preparar pessoas que garantam este
ambiente de fato como casa de saude e cuidado. Aqui vale o que diz Maria Luiza
Riickert: “E fundamental uma equipe de saide humanizada para que se atinja, com
éxito, o atendimento e o cuidado do paciente como pessoa, finalidade primordial de

uma instituicdo hospitalar”.?

2.1 Cuidado no contexto hospitalar contemporaneo

Cresce constantemente a consciéncia nas instituicdbes de saude no sentido
de as pessoas doentes serem de fato sustentadas pelos e pelas profissionais
embora ainda haja descuido e desleixo no tratamento das pessoas. Acompanhando
as noticias vemos a multiddo de pessoas buscando atendimento médico, na fila do
SUS (Sistema Unico de Sautde), sendo atendidas nos corredores devido & lotacéo
dos hospitais. Em muitos casos, pessoas nao atendidas chegam a obito. Nilton
Eliseu Herbes e Rafael Souza Rodrigues garantem:

Olhando para a histéria dos hospitais, percebe-se que eles surgem como
casas para cuidado de pessoas sem possibilidade de cura e que estdo indo

em direcdo a morte (...). Até o século XVIIlI os hospitais eram lugares para
os pobres que estdo morrendo.®

2 RUCKERT, Maria Luiza. Capelania hospitalar e ética do cuidado. Vicosa: Ultimato, 2016. p. 19.

®* HERBES, Nilton Eliseu; RODRIGUES, Rafael Souza: Perddo no Horizonte da vida:
Acompanhamento hospitalar a pacientes diante da morte. In: WONDRACEK, Karin H. K;
BRIGIDO, Maria Aparecida S.; HERBES, Nilton E.; HEIMANN, Thomas. (Orgs). Perddo onde
Salde e Espiritualidade se encontram. Sao Leopoldo: Sinodal, 2016. p. 159.



24

Os autores nos possibilitam entender que o cuidado com a pessoa humana
fragilizada tem sido preocupacédo desde os primoérdios, pois ja na “Grécia antiga,
surgiram as iatreia que foram os primeiros locais onde se tratavam doencas e

realizavam cirurgias”.*

A pessoa em situacdo de enfermidade, seja qual for se torna vulneravel,
necessitada de atencdo, e cuidado humanizado. Esta é uma realidade com a qual
nos deparamos atualmente. Muitas pessoas estdo esperando na fila do SUS
(Sistema Unico de Salde) para serem chamadas ao atendimento em suas
demandas. Sao filas enormes para conseguirem uma ficha de atendimento para
consultas nos hospitais e consultérios publicos. Quem consegue ser atendido se
torna uma pessoa privilegiada, pois a demanda é grande. Léo Pessini afianca:

O contexto da assisténcia médica em nosso pais é ainda caracterizado em
muitos segmentos populares por uma cultura que cheira ao conformismo
dolorista (é assim mesmo) da sociedade enquanto tal. Num ethos social
marcado por desigualdade e exclusdo, heranca de nosso periodo de

escraviddo, o pobre tem que sofrer, e 0 crente ndo menos, para ganhar o
2z 5
céu.

No contexto atual, € necessaria uma atencdo em especial aos que sofrem,
aos que estdo na fila de espera, aos que ndo tem condicbes para custear 0s
servicos de saude. Tratando-se de grandes demandas em vista de um atendimento
urgente, acolhedor e humanizador, o mesmo autor e pesquisador da area garante:

No Brasil estamos ainda numa fase muito rudimentar quando falamos de
cuidado digno da dor e do sofrimento humanos no sistema de saude. Ha
muito a fazer em termos de operacionalizacdo de politicas publicas
relacionadas com a questdo, bem como a necessidade de intervir no
aparelho formador de profissionais para criar uma nova cultura. Num
contexto de crescente tecnologizagdo do cuidado, € urgente o resgate de
uma visao antropolégica holistica, que cuide da dor e do sofrimento

humanos nas suas varias dimensdes, ou seja, fisica, social, psiquica,
emocional e espiritual.6

Cuidar da pessoa em situacao de enfermidade é dar atencéo ao seu todo,
no sentido de cuidado holistico. Falaremos da pessoa como um ser bio-psico-sdcio-
espiritual que precisa ser cuidado em todas as suas dimensdes como garante a

Psicologa Ana Maria Favero:

* HERBES; RODRIGUES, 2016, p. 160.

LEO, Pessini; BERTACHINI, Luciana (Orgs). Humanizacdo e cuidados paliativos. Sdo Paulo:
Loyola. Centro Universitario Sao Camilo, 2004. p. 15.

® PESSINI, 2004, p. 11.
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Somos seres biologicos, e portanto, precisamos cuidar de nosso corpo
fisico, de nossa salde organica. E importante também, cuidar de nossa
salde mental, observando nossos sentimentos e emocfes, entendendo
gue, toda e qualquer emocao, boa ou ruim, faz parte da natureza humana e
deve ser acolhida, sentida, entendida, e jamais negada ou negligenciada.
Como seres sociais precisamos estar sempre em contato com outros seres
humanos, ter relacionamentos saudaveis, e se possivel, que possamos,
cada vez mais, trocar aprendizados, compartilhar ideias, afetos, abracos,
enfim, pertencer a um grupo, seja este familiar, de trabalho, {...} segundo
algumas pesquisas cientificas, a dimensdo espiritual é de extrema
relevancia para a saude do ser humano.’

Esta pessoa enferma € acima de tudo ser humano envolvido de relacdes
familiares, sociais, religiosas e outras mais. Ela deve ser considerada, ouvida,
escutada, amada, seja quem for. Como ja vimos acima, eram estas as atitudes
vividas por Jesus de Nazaré. Ele olhava a pessoa como um ser especial, digna de

respeito e de humanizagéo.

Ruckert, falando sobre a importancia de o ambiente hospitalar ser um
ambiente acolhedor, considera:

No ambiente hospitalar, a empatia com o sofrimento alheio é fundamental

para o acolhimento dos pacientes e seus familiares. Sempre que

formulamos uma teoria sobre a doengca de uma pessoa, recusamo-nos a

pensar concretamente nessa pessoa. Colocamos a teoria entre nés e o

paciente. Teorizamos sobre o0 paciente, em vez de ouvi-lo e tentar
compreendé-lo.®

Segundo a autora, a empatia com a pessoa enferma € necessaria. Percebe-
se que ha necessidade de uma generosidade tangivel por parte dos e das
profissionais de saude no que diz respeito ao modo de se relacionar com 0s
pacientes enfermos. A simpatia entre ambos seria um passo importante no processo
do tratamento para a melhora da enfermidade. A mesma autora continua afirmando:

Quando os pacientes se sentem compreendidos e respeitados pelos
profissionais de salde, muitos dos seus problemas emocionais podem ser
resolvidos ou atenuados. A falta de acolhimento aos seus aspectos

emocionais e espirituais pode conduzir ao abandono ou a rejeicdo do
tratamento.’

De certa maneira, o acolhimento dado a pessoa enferma no ambiente

hospitalar poder4 determinar o seu comportamento no tratamento de sua

" FAVERO, Ana Maria. Dimensdes do ser humano. Bio.psico.socio.espiritual.
http://anamariafavero.com.br/2016/12/17/dimensoes-do-ser-humano-bio-psico-socio-espiritual.
2016. Acesso em 1 mar 2021.p.1.

® RUCKERT, 2016, p. 26.

® RUCKERT, 2016, p. 28.
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enfermidade. Murilo Augusto Almeida em sua dissertacdo fala da realidade dos
hospitais publicos, sustentando o seguinte:
O clamor pelo cuidado pode ser o reflexo de uma sociedade carente, em
decorréncia da falha do Estado em garantir o que é de direito do cidad&o.
Observar o ser humano além do seu estado patologico pode ser um dos
caminhos na tentativa de quebrar os paradigmas e preconceitos que

geralmente descrevem o arq(lg)iente hospitalar como lugar de concentracdo
de doencas e inospitalidade.

O cuidado humano tem sido um grande clamor, colocando em destaque a
vida humana. O ser humano, sendo um ser de cuidado, tem se descuidado desta
dimensédo. Estamos num tempo em que devotar cuidado ao ser humano, a natureza,
a vida no seu todo € um grito de urgéncia. Leonardo Boff vai dizer que o cuidado
significa: “desvelo, solicitude, diligéncia, zelo, atengdo, bom trato”.** Ter diligéncia e
bom trato com a pessoa enferma no ambiente hospitalar € uma pratica que requer
urgéncia atualmente. Ainda mais, neste ambiente por vezes as pessoas sentem
medo, soliddo, confusdo, dores e tudo 0 mais que possa deixa-las sem alegria.
Desta forma, segundo Boff, € preciso botar cuidado em tudo:

Isso significa: conceder direito de cidadania & nossa capacidade de sentir o
outro, de ter compaixdo com todos os seres que sofrem, humanos e nao

humanos, de obedecer mais a ldgica do coracdo, da cordialidadze e da
gentileza do que & légica da conquista e do uso utilitario das coisas.”

Ter compaixdo e gentileza com as pessoas que sofrem € um dom, uma
capacidade de se colocar no lugar da pessoa, sentir com e ter determinagdo para
caminhar ao lado, rompendo as barreiras de distanciamento e preconceitos. Mas, a
realidade é outra, principalmente nos espacos publicos de atendimentos a saude
Muitas vezes esse espaco se torna indspito e gélido, sem o calor humano. Somos
pessoas chamadas para fazer a diferenca nestes ambientes, diferenca na
sociedade, ainda mais como pessoas cristds, seguidoras dos passos do mestre
Jesus. Com Ele temos muito que aprender para que a vida esteja em primeiro lugar

em todas as situacdes e escolhas.

19 ALMEIDA, Murillo Augusto T. Entre bioética e espiritualidade: cuidado humanizado de pacientes

de hospitais publicos. Sdo Leopoldo, RS, 2019. Dissertagdo (Mestrado Profissional) -
Faculdades EST - Programa de Pos-graduagdo. Sao Leopoldo, 2019. Disponivel em:
<http://dspace.est.edu.br:8080/jspui/bitstream/BR-SIFE/1004/1/Almeida_mat_tmp649.pdf>. Acesso
em: 21 jan 2020. p. 25.

BOFF, Leonardo. Saber cuidar. Etica do humano - compaix&o pela terra. Petrépolis: Vozes, 2012.
p. 103.

2 BOFF, 2012, p. 118.
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O ser humano € uma espécie que desde o0 nascimento necessita de plenos
cuidados para se desenvolver, crescer e viver. E um ser que ndo vive se ndo houver
desde os cuidados basicos, como comer, andar, amamentar, acariciar, etc. Nasce ja
exigindo cuidados. Esta condigdo percorre o “desenrolar” da vida, principalmente
nas situacoes de enfermidades. Em caso de enfermidade, a pessoa seja ela crianca,
jovem, ou adulta, tende a definhar ou até morrer caso ndo houver quem a cuide.
Toda pessoa, seja ela quem for, precisara de qualquer forma de cuidados.
Independente do querer ou ndo, mais cedo ou mais tarde, precisara de algum

cuidado.

Ruckert explicita que o termo “enfermo” procede do vocébulo latino infirmus,
que significa “nao firme”. “Quando falta ao enfermo a firmeza, a seguranca, €
importante que ele possa contar com o0 carinho e compromisso de uma equipe
preparada para acolhé-lo”.** No contexto hospitalar, o cuidado faz parte da rotina do
e da profissional que ali trabalha. Ndo s6 do e da profissional, mas também,
cuidadores e cuidadoras, que se envolvem no processo de acompanhamento as
pessoas enfermas, como afirma Ana Cristina de Quadro Rodrigues:

No ambiente hospitalar, varios profissionais estdo envolvidos no cuidado
para com o paciente, uma equipe multiprofissional atende pessoas ansiosas

e fragilizadas emocionalmente a espera do médico para que possa conduzir
o tratamento adequado a pessoa hospitalizada.14

Este atendimento se torna eficiente quando existe a “rede” de comunicacéo
na equipe multiprofissional, onde cada profissional possa de fato se interessar pelo e
pela paciente, ndo trancando as informagfes. Neste ambiente, quando o foco esté
de fato no cuidado, a pessoa enferma se torna o centro de todas as atencoes, de

todos os olhares.

Falar do cuidado no contexto hospitalar € necessariamente falar do Sistema
Unico de Saude (SUS) criado em 1988 “para atender as condi¢des béasicas da vida
do ser humano e que o ambiente hospitalar precisa oferecer tais condi¢cdes para que

ele seja tratado da maneira devida”.*® E para concretizar o cuidado humanizado e as

* RUCKERT, 2016, p. 19.

Y RODRIGUES, Ana Cristina de Quadros. Etica do cuidado no contexto hospitalar: Uma visdo
teolégica. Sdo Leopoldo, RS, 2016. p. 13. Dissertacdo (Mestrado Profissional) Faculdades EST,
Programa de Pés-graduacéo. Séo Leopoldo, 2016. Disponivel em:
<http://dspace.est.edu.br:8080/jspui/bitstream/BR-SIFE/776/1/rodrigues_acq_tmp482.pdf>. Acesso
em: 22 jan. 2020.

> ALMEIDA, 2019, p. 24.
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condi¢cbes de seguranga no ambiente hospitalar, no ano 2000, o Ministério da Saude
criou o Programa Nacional de Humanizagdo de Assisténcia Hospitalar (PNHAH).
Este foi um projeto piloto, “nascido devido as diversas manifestacbes de varios
setores (...) Este programa “visa estimular e disseminar agdes de humanizagdo nos

servicos hospitalares de acordo com as realidades locais”.*®

Aos poucos este programa foi se aperfeicoando e ampliando até que, em

2003, passou a ser reconhecido em nivel Nacional como Politica Nacional de
Humanizacao, conforme podemos constatar:

A Politica Nacional de Humanizacdo (PNH) existe desde 2003 para

efetivar os principios do SUS no cotidiano das praticas de atencdo e

gestdo, qualificando a saude publica no Brasil e incentivando trocas

solidarias entre gestores, trabalhadores e usuarios. A PNH deve se fazer

presente e estar inserida em todas as politicas e programas do SUS.

Promover a comunicagao entre estes trés grupos pode provocar uma série

de debates em direcdo a mudancas que proporcionem melhor forma de
cuidar e novas formas de organizar o trabalho."’

Percebe-se que a busca pela humanizacao tanto dos usuarios e das usuarias,
guanto das equipes de profissionais de saude, visa qualificar o cuidado das pessoas
em estado de hospitalizacdo, como de todos os prestadores e prestadoras de
servico. O cuidado humanizado pode desenvolver-se nos préprios trabalhadores e
trabalhadoras, gestores e gestoras de saude, quando estes e estas sentirem que
estdo sendo cuidados, cuidadas e valorizados, valorizadas profissionalmente. Dai
surge o empenho coletivo da valorizacdo do ser humano como um todo e da equipe
em lutar pela realizagdgo do bem comum. Em geral, os atendimentos s&o
fracionarios, pois os e as profissionais de salde agem isoladamente. Nesse caso
guem perde € o ou a paciente. Observa muito bem Ruckert:

O trabalho conjunto de uma equipe multidisciplinar de profissionais de
salide unidos em torno de uma mesma meta, do companheirismo e do
respeito mutuo favorece diagnosticos mais precisos, tratamentos de
dimenséo holistica e a possibilidade de repartir o peso de decisdes dificeis.
(...) Conscientes das nossas proéprias limitacbes e da nossa prépria

fragilidade diante da complexidade das situagBes humanas, € preciso que
aprendamos a nos abrir & colaboracao e ao apoio dos outros.®

*° ALMEIDA, 2019, p. 24.

" Programa Nacional de Humanizac&o. Disponivel em: <http://www.saude.gov.br/saude-de-a-
z/projeto-lean-nas-emergencias/693-acoes-e-programas/40038-humanizasus>. Acesso em: 22
jan. 2020.

® RUCKERT, 20186, p. 20.
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No ambiente hospitalar, todas as pessoas sao importantes, desde a equipe
de higienizacdo até as pessoas com fun¢gbes mais complexas, sendo que todas
estdo em funcdo das pessoas enfermas, “nao firmes”. H4 também pessoas que
demonstram autossuficiéncia e prepoténcia, como afirma Anisio Baldessin:

No hospital existem os que gostam de brincar de Deus, os que pensam que
sdo Deus e os que tem certeza de que sédo Deus. Esses, mesmos que
passam poucas horas no trabalho, ocupam lugares de destaque, tém vaga
demarcada no estacionamento e gozam de todos os privilégios e poderes

que um “Deus” tem. Andam pelos corredores sem a preocupacao de dizer
um bom-dia e cumprimentar os funcionarios com quem eles trabalham.*®

Encontramos diferentes realidades no contexto hospitalar. Ha profissionais
gue se empenham pelo bem-estar da pessoa enferma, proporcionando todos os
cuidados possiveis para que ela se sinta acolhida, protegida e aliviada em seus
sofrimentos. Porém, no mesmo ambiente, encontramos profissionais que estéo ali,
nao por vocacdo, mas pela necessidade financeira ou demonstrando insatisfacao
diante do tratamento ndo humanizado por parte das proprias chefias ou diante das
precarias condicdes financeiras da empresa, do hospital. Diante destas distintas
realidades, quem sofre as consequéncias Sd0 0S e as pacientes, 0s quais se
encontram na fragilidade e necessitam dos cuidados em todas as dimensoes.
Ruckert também vai sustentar o seguinte a respeito da equipe de trabalho: “Se a
equipe ndo conseguir conviver e atuar em conjunto num clima harmonioso, como
havera de transmitir ao paciente o afeto, o cuidado e a seguranca que ele espera e

de que necessita?”.%°

Portanto, a equipe de saude hospitalar, para cuidar bem das pessoas
enfermas que buscam tratamento de suas patologias, necessita de harmonizacéao, e

saude integral.

2.2 Doenca e cura

O corpo humano, impressionavel aparelho vivo, cheio de enigmas e composto
por bilhdes de células, elementos quimicos, centenas de musculos, com o sistema
circulatério ramificado em todo o organismo e grandes variedades de orgaos. Esta

misteriosa maquina humana precisa de constantes reparos, lubrificacdes, revisao,

9 BALDESSIN, Anisio. Entre a vida e a morte. Medicina e Religido. Sdo Paulo: Loyola, 2012. p. 31.

% RUCKERT, 2026, p. 21.



30

atencdo para manter um bom funcionamento. Mesmo com todos os cuidados, ele
enfrenta uma grande luta contra as doencas que podem danificar e trazer grandes
consequéncias para a vida.
Gary Collins chega a afirmar o seguinte:
O corpo humano pode crescer, curar-se a si mesmo, lutar contra a doenca,

adaptar-se a mudancas de temperatura, reagir aos estimulos do ambiente e
sobreviver a numerosos abusos fisicos. Mas o corpo nao vive para sempre,

21
pelo menos neste mundo.

Vimos que o corpo humano, mesmo com sua grande capacidade e
mobilidade, é fragil e ndo € eterno. Precisa constantemente de cuidados, desde o
nascer até a fase terminal. Ninguém pode negar a fragilidade e as limitacdes do
corpo humano, o qual € facilmente sujeito a enfermidades. Dependendo do estilo de

vida, a enfermidade pode chegar com mais ou com menos facilidade.

Conforme o Dicionario de medicina, a doenca “¢ um conjunto de sinais e
sintomas especificos que afetam um ser vivo, alterando-se o seu estado normal de
saude. O vocabulo é de origem latina em que “dolentia” significa “dor,
padecimento™.?? S&do variaveis os sintomas que a pessoa sente na manifestacéo de
uma doenca. Sao iniUmeros sintomas e iniumeras doencas que podem atingir as

pessoas. Doenca esta relacionada com dores, padecimento.

O Dicionario on-line diz que doenca € “alteracdo da saude que se manifesta
por sintomas, possiveis de serem identificados, ou ndo; enfermidade, moléstia:
doenca epidémica”.>® Continua como alteracdo da salide que aparece com diversos
sintomas. Tais sintomas vao determinar qual a doenca. “O Ministério da Saude traz
um simplificado conceito de doenca, colocando-a como uma alteracdo ou desvio do
estado de equilibrio de um individuo com o meio ambiente (MS, 1987)".?* Vemos
aqui que este conceito amplia o significado, afirmando como desequilibrio do ser

humano no meio ambiente. A doenca desestabiliza a pessoa, afetando o todo, ndo

2L COLLINS, Gary R. Aconselhamento cristdo. S&o Paulo: Vida Nova, 1995. p. 329.

2 Significados. Atualizada em 2013. Disponivel em:
<https://www.significados.com.br/doenca/#targetText=Doen%C3%A7a%20%C3%A9%20um%20c
onjunto%20de,significa%20%E2%80%9Cdor%2C%20padecimento%E2%80%9D.&targetText=Po
de%20ser%20causada%?20por%20fatores,internos%2C%20d0%20pr%C3%B3prio%200rganismo)
>. Acesso em: 24 set. 2019.

DICIO — Dicionério Online de Portugués. Disponivel em: <https://www.dicio.com.br/doenca/>.
Acesso em: 25 set. 2019.

Conceito de salde doenca. Portal Educacéo. Disponivel em:
<https://www.portaleducacao.com.br/conteudo/artigos/enfermagem/conceitos-de-doenca/44118>.
Acesso em: 24 set. 2019.
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somente a dimensdao fisica, mas todas as suas dimensdes. Collins faz o seguinte
destaque: “a doencga envolve muito mais que o fisico, ela esta associada a uma
grande variedade de reacdes psicoldgicas e espirituais que preocupam tanto aos

médicos como os conselheiros leigos”.*

A definicéo foi se desenvolvendo ao longo dos séculos, desde antes da era

cristd até os dias atuais. Também se modifica ha medida em que amadurece a

visdo do ser humano como pessoa. No artigo Evolucdo histérica do conceito de

doenca, a autora Leonidas Hegenberg compreende a evolucéo deste termo ao longo
da histéria.

As mais aceitaveis explicacbes da doenca foram construidas cogitando de

causas. Se ndo havia como determina-las, eram concebidas em termos de

agentes invisiveis que afetavam os corpos. Berghoff (1947) lembra que os

povos primitivos incluiam, entre as causas das doengas, os pecados contra
mandamentos divinos ou regras sociais.”®

O pensamento primitivo sobre as causas das doencas, como desobediéncia
divina, percorreu séculos, deixando marcas em todas as gera¢fes. Aprofundaremos

este assunto no proximo capitulo.

A vida é um bem gque todas as pessoas querem preservar, fazendo todos os
esforcos possiveis para que a vida seja vivida com dignidade. Nesse sentido
afirmam Léo Pessini e Christian Barchifontaine: “A cura da doenca e o alivio do
sofrimento h& muito tempo sdo aceitos como objetivo da medicina. A doenca destroi
a integridade do corpo, a dor e o sofrimento podem destruir a integridade global da
pessoa”.?’ A cura das enfermidades é algo que as pessoas enfermas buscam
constantemente. A realidade do sofrimento desafia a dimenséo da fé. Fé e cura
estdo relacionadas. A fé se torna presente no dialogo com pessoas em estado de
enfermidade. Para além da dor, existe algo em que as pessoas enfermas possam

agarrar-se.

No atendimento espiritual e religioso em hospitais, é notorio nas pessoas 0
cultivo da fé no Transcendente, no ser Superior, em Deus. Tais pessoas séo

altruistas, confiantes, consolaveis diante do sofrimento. Expressam esperanca e

> COLLINS, 1995, p. 331.

% HEGENBERG, Leonidas. Evolucdo Histérica do conceito de doenca. p. 22. Disponivel em:

<hegenberg-9788575412589-03.pdf books.scielo.org>. Acesso em: 28 set. 2019.

# PESSINI, Léo; BARCHIFONTAINE, Christian. Problemas atuais de Bioética. Sdo Paulo: Loyola,
2012. p. 446.
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determinacdo em seu processo de recuperagao. O cardiologista Marcos Savioli
afirma o seguinte:
O movimento religioso ou espiritual € uma das grandes forcas que atuam no
mecanismo de defesa contra o estresse crénico, podendo ser excelente no

auxilio a prevengéozgou combate a inimeras moléculas e no aumento de
expectativa de vida.

Esta afirmacéo € brilhante para um trabalho articulado com profissionais de
saude, em vista do processo de cura do ou da paciente. A cura esta relacionada
com a espiritualidade. Esta é significativa para o processo de reabilitacdo da pessoa
enferma. O mesmo autor afirma que: “crencas sociais, religiosas e espirituais,
guando bem aplicadas, podem levar a um aumento da capacidade do nosso sistema

imune, reduzindo ou até erradicando muitas doengas”.?*

Cura néo esta relacionada apenas com milagres. Tem a ver também com o
processo de aceitacdo da enfermidade, a solidariedade, a socializacdo em
determinados grupos de convivio. Quando a pessoa enferma acolhe seu estado de
enfermidade, convive de forma livre e confiavel, o processo de cura ja aconteceu em
seu interior. Dr. Herbert Berson sustenta:

Acredito que os seres humanos séo equipados para a fé e que ha uma cura
especial produzida pela fé. Portanto, ndo importa se acredita ou ndo em

Deus, tente conceber a grandiosidade além da qual ndo pode haver nada
. 30
maior.

Se a pessoa esta aberta para perceber a “grandiosidade”, ou seja, as coisas
gue a envolve, o cosmo com toda a sua formosura, tal pessoa é sensivel para a
transcendéncia. No entanto, compreendemos a cura ndo somente na dimenséo

fisica, mas “saber-se curado no sentido da prépria palavra “cura” como “salvacdo™.*!

Um outro aspecto importante para compreendermos a cura € a dimensao do
perddo. O perddo é um fator relevante no processo curador. A capacidade de
perdoar possibilita & pessoa ganhos na saude fisica, mental e espiritual. Estudiosos

afirmam que:

% SAVIOLI, Roque Marcos. Oracédo e Cura. Fato ou fantasia. In: PESSINI, Léo; BARCHIFONTAINE,
Christian de P. (Org). Buscar sentido de vida. Bioética, Saude e Espiritualidade. Sédo Paulo:
Paulinas, 2008. p. 127.

2 SAVIOLI, 2008, p. 134.

% BERSON, Herbert; STARK, Marg. Medicina Espiritual. O poder essencial da cura. Rio de

Janeiro: Campus, 1998. p. 275.

WULFHORST, Ingo. Cura e Fé, merecimento ou d&diva de Deus? S&o Leopoldo: Sinodal, 2018.

p. 127.
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O perddo influencia a saude fisica e mental por varios mecanismos
psicobioldgicos. Um dos principais € a reducédo dos efeitos deletérios do
estresse psicolégico e das emocdes negativas. Além disso, o perddo amplia
0 quadro cognitivo e comportamental do individuo que perdoa, modificando
o0 impacto da transgressao sobre suas emocgdes e pensamentos.

A pessoa que tem capacidade de perdoar s6 tem vantagens e ganhos para a
prépria saude, vivendo com leveza e com grandes chances de ser curada de suas
enfermidades. Vejamos o que os mesmos autores falam: “[...] Além disso, o perdao
permite que o individuo deixe de ruminar pensamentos negativos sobre a ofensa e o
transgressor, e passe a cultivar emocdes positivas que afetam positivamente seu

bem-estar fisico, mental, social e espiritual”.*®

Sabia é a pessoa que busca esta virtude para si, dividindo-a com as pessoas
que Ihe tenham ofendida. Além de atrair a beleza da vida, a gratidao e a paz, a cura

ja sao estes fatores vivenciados na arte de perdoar.

Outro aspecto do perddo sumamente importante € o autoperddo. O
professor e pesquisador na area do perdao, afianca assim:
O autoperddo também acontece dentro das pessoas e perdoar-se

inteiramente estd mais préximo de assumir ser o mal-feitor do que de ser o
agente do perddo. Assim, o autoperdao € experienciado como procura de

. L . 34
livrar-se do préprio sofrimento.

Podemos entédo dizer que cura e autoperddo andam juntos, uma precisa da
outra. Este € um caminho indispensavel para quem busca a saude e a cura. Fazer o
processo de penetrar o proprio coracao e deixar a graca de Deus restaurar e fazer

moradia.

2.3 O tempo de Jesus e 0 contexto de doenca e cura

Para falar do contexto social, politico e religioso do tempo de Jesus de

Nazaré, precisariamos de um capitulo para este assunto. Optaremos em abordar

%2 PONTES, Mauro R. N; ROSLER, Alvaro M.; LUCCHESE, Fernando A. Perdoar faz bem & Sadde:
Influéncias do perddo sobre salde e doenca. In: WONDRACEK, Karin H. K; BRIGIDO, Maria
Aparecida S.; HERBES, Nilton E.; HEIMANN, Thomas. (Orgs). Perddo onde Salude e
Espiritualidade se encontram. Sao Leopoldo: Sinodal, 2016. p. 13.

* PONTES; ROSLER; LUCCHESE, 20186, p. 23.

% WORTHINGTON, Everest. O que aprendi sobre o Perddo. In: WONDRACEK, Karin H. K;
BRIGIDO, Maria Aparecida S.; HERBES, Nilton E.; HEIMANN, Thomas. (Orgs). Perddo onde
Salde e Espiritualidade se encontram. Sao Leopoldo: Sinodal, 2016. p. 54.
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alguns aspectos do contexto vivido por Ele. Assim ajudard a compreendermos um

pouco melhor sua mensagem e seu projeto.

Partindo do ponto de vista da Palestina, Andréia Cristina da Silva, assim
descreve a geografia: “A Palestina € uma estreita area situada entre a Africa e a
Asia, funcionando como uma espécie de ponte entre estas regides (...) possuia uma
superficie de 34.000 Km? e cerca de 650 mil habitantes”.*> Podemos dizer que era
um corredor de passagens destes territorios, para outras regides. A Palestina no
primeiro século d.C., a sociedade era dividida e classes como a pesquisadora
continua afiangando:

A sociedade palestinense pode ser dividida em quatro grandes grupos
socioecondmicos: 0s ricos, grandes proprietarios, comerciantes ou
elementos provenientes do alto clero; os grupos médios, sacerdotes,
pequenos e médios proprietarios rurais ou comerciantes; os pobres,

trabalhadores em geral, seja no campo ou nas cidades; e os miseraveis,
mendigos, escravos ou excluidos sociais, como ladrdes.*®

Esta era a estrutura social da época, mantida pelo poder centralizado na
aristocracia Herodiana. Poder que tornava o povo dependente e controlado pela
estrutura dominante. Clodovis Boff traz sua contribuicdo afirmando que o povo era

dividido por classes:

Artes@o do interior, diaristas, arrendatarios rurais, escravos, criados e
também existia toda a sorte de marginalizados: leprosos (os Ultimos dos
ultimos), doentes, mendigos, 6rfaos, vilvas, estropiados, loucos, possessos.
Chamavam de possesso as pessoas que por causa de sua condi¢édo social
ficavam loucas. Isso mostra o nivel a que estava reduzido o povo, o grau de
deterioracdo das condicdes de vida.*’

Estes eram os mais necessitados, dominados pelos ricos que os exploravam
com leis rigidas as quais ndo eram capazes de sustentar com um sé dedo, como diz
0 evangelista Mateus 23,4. O povo néo tinha outra solucdo a ndo ser obedecer as
normas estabelecidas. O pesquisador Richarde A. Horsley afianca o seguinte:

A situacéo social da Galileia ficou explosiva a partir do governo de Herodes
Antipas. As provas extraidas da literatura rabinica e de documentos legais

do periodo, indicam que o endividamento rural aumentou de forma
significativa em todo o periodo herodiano com lavradores desempregados
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pedindo empréstimos aos funcionarios da admisr;istragéo herodiana e a
aristocracia sacerdotal (hipotecas sobre as terras).

O povo da Galileia ndo tinha onde colocar suas esperancas a ndo ser na
vinda de um Messias que lhe trouxesse a paz, a libertacdo e sinalizasse dias
melhores. E neste contexto de revolta contra o Império Romano que nasce Jesus de

Nazaré.

Estes autores sinalizam um contexto de crise, a palestina no tempo de
Jesus, onde as pessoas eram valorizadas pelo lucro produzido e pela aproximacgéo a
aristocracia romana. E dentro desta realidade que surge a categoria dos explorados,
dos doentes, das mulheres e de todas as pessoas em situacdo de vulnerabilidade,
deixada a “beira da estrada”, sem possibilidades de empoderamento como seres
humanos, filhos e filhas de Deus. Jesus faz a opcdo por estes sem nomes, sem
classe e sem esperanca. Curando-os de todos os males, como fez com a mulher
hemorragica anuncia um Deus que € pai de todos, que faz cair a chuva sobre justos
e injustos (cf. Mt 5,45). A acolhida desta novidade se deu por parte dos pequenos,
da classe oprimida, como diz Romi Auth, da equipe do Servico de Animacao Biblica:
“‘Nos evangelhos é forte a acolhida dada a Jesus pelos pequenos e excluidos da
sociedade de seu tempo (...), pois eles se maravilhavam diante das obras de Jesus,

dizendo que nunca tinham visto tais coisas em Israel (Mt 9,33; 12,23; 21 ,20)”.39

7

Diante de um contexto social em que o ser humano ndo € o centro,
submetido as leis estabelecidas pelo centro do poder, a chegada de Jesus de
Nazaré, o qual coloca a vida humana no centro de todas as leis, significa para os
pobres uma nova esperanca que os faz busca-lo como o libertador, aquele que os

liberta de todas as doencas e enfermidades.

Na Palestina no tempo de Jesus, a maior tragédia em uma familia era ter
uma ou mais pessoas enfermas. As pessoas eram regidas por rigidas leis, tanto
social, como religiosa. A lei da pureza era severamente cumprida, resultando em um
sistema excludente, separando a pessoa em situacdo de enfermidade do convivio

familiar, social e religioso.

¥ HORSLEY 2000, apud, BASTOS 2019. p. 108. Jesus de Nazaré e a Palestina do seu tempo:
Uma andlise do Jesus histdrico em relagdo a opressao econdmica, social e politica. Disponivel
em: <seer.cesjf.br » cesRevista » article » download>. Acesso em: 19 nov. 2020.

AUTH, Romi; Equipe do SAB. O Eterno entra na historia: a terra de Israel no tempo de Jesus.
Séo Paulo: Paulinas, 2002. p. 20.
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O tedlogo José Antbnio Pagola sustenta que: “A enfermidade ndo é s6 um

fato bioldgico. E ao mesmo tempo uma experiéncia que o enfermo interpreta, vive e

sofre de acordo com o modelo cultural da sociedade em que vive”.*® O contexto

excludente do judaismo adoecia as pessoas, principalmente os empobrecidos. E

neste contexto que Jesus de Nazaré revela sua proposta libertadora. O mesmo autor
afirma o seguinte:

Os enfermos dos quais Jesus se aproxima padecem de doencas préprias

de um pais pobre e subdesenvolvido: entre eles ha cegos, paraliticos,

surdos, mudos, gente com doencgas de pele, transtornados. Muitos séo

enfermos incuraveis, abandonados a prépria sorte e incapacitados para

ganhar o sustento; vivem arrastando sua vida numa situacdo de
mendicancia que beira & miséria e a fome.**

As pessoas que portavam tais enfermidades eram jogadas a mercé da
prépria sorte, sem nenhuma condicdo de conviverem social e integralmente como
filhos e filhas de Deus. O contexto social desfavorecia aos empobrecidos, gerando
grande numero de pessoas excluidas. Pagola sustenta: “Na mentalidade semita,
Deus esta na origem da saude e da enfermidade, ele dispde de tudo como Senhor
da vida e da morte”.*? Tal mentalidade perpassou geracdes. A doenca era concebida
como reprovacdo de Deus e saude como béncdo de aprovacdo. Este mesmo autor
continua a afiancar:

Nas aldeias que Jesus visitava, as pessoas viam ordinariamente na
cegueira, na lepra ou qualquer outro tipo de enfermidade grave o castigo de

Deus por algum pecado ou infidelidade, pelo contrario, a cura sempre era
vista como uma béncéo de Deus.*

Além da enfermidade, as pessoas carregavam o0 estigma de serem
castigadas por Deus. Sofrimento duplicado! Além da dor fisica, carregavam a dor
moral e espiritual. O pastor luterano, Ingo Wulfhorst, afirma o seguinte sobre a

epilepsia, outra doenga que era comum no contexto de Jesus.

Na época de Jesus, ndo existe o termo “epiléptico” e também a causa da
epilepsia é totalmente desconhecida. Nao ha explicagcdo humana para
fendbmenos epilépticos incontrolaveis e “fora do mundo”, por isso parece que
a causa vem de outro mundo. Por conseguinte, no contexto do cdodigo
cultural4aeligioso da época, atribuia-se essa doenca a um espirito do outro
mundo.

“° PAGOLA, José Antonio. Jesus: aproximagcao histérica. Petrpolis: Vozes, 2010. p. 192.

* PAGOLA, 2010, p. 192, 193.
2 PAGOLA, 2010, p. 195.
*® PAGOLA, 2010, p. 195.
* WULFHORST, 2018. p. 40.
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A compreensdo dessa doenca era possessdo demoniaca. Outro fator
excludente da sociedade. As pessoas que portavam esta enfermidade estavam
Sujeitas a ritos exorcistas e vistas como possuidas. Outros autores que falam a
respeito da doenca como resultado do pecado sdo Erhard Gerstemberg e Wolfgang
Schrage eles sustentam:

E amplamente difundida, tanto no AT quanto no Judaismo, a ideia de que o
sofrimento resulta do pecado e da culpa do individuo, sendo necessario
considera-los, por conseguinte, como castigo e juizo de Deus {..} o
problema néo reside propriamente numa relagdo de culpa e sofrimento, mas

no principio muitas vezes dela deduzido no judaismo, segundo o qual,
pecado e castigo se corresponde com exatidao. °

A doenca é vista como resultado do pecado, portanto como castigo. O
sofrimento em forma de diversas doencas € sinal desse castigo. O povo sofredor
buscava cura em qualquer ritual, seja de oferendas ou de purificagdo. Qualquer
pessoa que se dizia curadora era cercada por pessoas enfermas, as quais
buscavam cura e libertacdo da culpa que lhes causava o sofrimento. Jesus de
Nazaré visa resgatar a pessoa inteira na sua integridade. Explica o teélogo Friedrich
Erich Dobberanh:

A cura implica, além da recuperacgéo da saude, também a re-socializacéo e
a reintegracao religiosa do curado. Em outras palavras “doencga” significava
ndo somente lesdo somética, mas também descriminacdo social
estigmatizacdo como pecado (cf Mc 2: 5ss) pobreza e miséria (Jo 9: 8; At

3:23326& por razbes de natureza cerimonial (Lv 11-15) também exclusdo do
culto.

O autor se refere da acéo inclusiva de Jesus que nao quer nenhuma pessoa
humana excluida do seu contexto. Quer que esse modelo de sociedade seja
restaurado por uma cultura inclusiva e de valorizacdo da vida, onde o cuidado
humano seja o centro das leis, da religido, da cultura etc. A reintegracdo social traz
dignidade a qualquer pessoa. Coloca-a em seu lugar como protagonista do seu
meio. Sentindo-se reintegrada, a pessoa volta a gozar de saude e bem-estar. Volta a

ser gente novamente, integrada na vida comunitaria e social.

2.3.1 Doengas e excluséo nos Evangelhos

* GERSTENBERGER, Erhard; SCHRAGE, Wolfgang. Por que sofrer? O sofrimento na
perspectiva biblica. Sdo Leopoldo: Sinodal, 2007. p. 176.

DOBBERANH, Friedrech Erich. Cura e Salvacao na Biblica. Revista Teolégica Brasileira. Vol. Ill,
NUmero 2, Setembro de 1993. p. 163.
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Nos primeiros séculos da era cristd, a compreensao que as pessoas tinham
da doenca é bem diferente da compreensdo do século XXI. Pessoas doentes
representavam grande parte da sociedade devido a pobreza social gerada
gradativamente com a politica interna do Império Romano. Além do mais, o sistema
religioso com a Lei da pureza era avassalador. lldo Perondi destaca o seguinte:
“Impuros: pessoas com deficiéncia ou doentes, como os leprosos (Lv 13-14) ou com
outras doencas; pessoas com sangramentos; mulheres no periodo da menstruacéo
(Lv 15,19)".*" Tais doencas levam o povo a viver separados do contexto social e
religioso. Pagola reflete nesta linha, citando os escritos de Qumran que acentuam:
“Os cegos e surdos sdo considerados pouco respeitaveis, pois quem ndo vé nem
ouve ndo sabe praticar a lei; os cegos devem ser excluidos ndo s6 do Templo, mas

também da cidade de Jerusalém”.*®

A exclusdo do Templo e da prépria cidade era viver fora da lei, ou seja, pior
situacdo que uma pessoa podia passar. Era viver pedinte e impuro para sempre.

Gerstenberg e Schrage afirmam que:

A doenga, no entanto, ndo tem apenas a faceta bioldgica e somatica, mas
também efeitos sociais e religiosos. Numa época sem seguro social, o
adoecimento era muitas vezes, sinbnimo de miséria e mendicancia (Jo 9,8;
At 3,2s etc.). E possivel deduzir a implicagéo religiosa ja do simples fato de
que a doenca, de acordo com a concep¢cdo da época, excluia da
participacdo do culto, pois a doenca torna o individuo impuro e os atingidos
dever ser evitados ou até proscritos.49

O desamparo social aumentava sempre mais e o numero de pedintes
também, pois neste contexto, ndo havia amparo legal para nenhuma pessoa em
situacdo vulneravel. Os leprosos eram outra classe de doentes separados da
sociedade. Pagola afirma sobre eles:

Os leprosos sofriam sua enfermidade de maneira diferente. Na realidade,
ndo sdo vitimas da “lepra” conhecida hoje por nés, mas pessoas afetadas
por diversas enfermidades da pele (psoriase, tinha erupgdes, tumores,

eczemas...) %ue guando se estendia por todo o corpo, tornam-se
repugnantes.’

*” PERONDE, Ildo. Jesus de Nazaré e as separacdes de seu tempo. Revista Caminhos, Goiania, v.

16, n. 2, p. 134-147, jul.-dez., 2018. p. 136. Disponivel em:
<http://seer.pucgoias.edu.br/index.php/caminhos/article/view/6696/3781>. Acesso em: 01 nov.
2019.

“® PAGOLA, 2010, p. 195.

* GERSTENBERG; SCHRANGE, 2007, p. 126.

% PAGOLA, 2010, p. 193.
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As pessoas com males de pele eram tidas como leprosas, portanto,
separadas do convivio social, como ja vimos no item acima. O medo da
contaminacdo predominava e a Lei da pureza era determinante. A classe dos
leprosos era um dos grupos mais marginalizados da época. A doenca social pode
ser a mais perigosa, como reflete Feliz Moracho: “As doengas dos individuos e,
particularmente, seus sofrimentos e abandono, s&o muitas vezes transtorno,
contagios de uma sociedade doente. E preciso curar o social para curar o

enfermo”.®!

Outro grupo considerado impuro eram as mulheres, impuras pelo ciclo
menstrual ou fluxo sanguineo, conforme Lv 15,19;25.°% Para elas, a exclusdo era
duplamente forte, pelo fato de ser mulher e pela questédo fisiolégica do ciclo
menstrual. Veremos o caso da mulher que gastou tudo o0 que possuia em vista de
ser curada de sua enfermidade, segundo a narrativa de Mc 5,25-34. Esta é uma
narrativa dos evangelhos sinéticos, constando em todos eles como veremos em Mt
9,19-22 e Lucas 8,43-49.

Os autores citados acima nos ajudam a perceber que as mulheres eram
desconsideradas, ainda mais quando estas portavam alguma enfermidade. Eram
desvalorizadas e o que restava a elas era viver na dependéncia da prépria sorte.
Uma sociedade que nao cuida dos seus, € uma sociedade doente e fragilizada.

2.3.2 Curas nos Evangelhos

Os relatos do Novo Testamento (NT), principalmente os Evangelhos, séo
mesclados de narrativas de pessoas doentes que buscam curas em Jesus de
Nazaré. Muitos relatos nos evangelhos se referem a multiddo de pessoas que o
procurava, ‘gente da Judéia, de Jerusalém, da lduméia, do outro lado do Jordao,
dos territérios de Tiro e Sidbnia” (cf. Mc 3,8). Olhando para a acdo de Jesus de
Nazaré, suas atitudes de cuidado para com as pessoas, principalmente para com 0s
empobrecidos, que nele procuram saude e inclusdo, Dobberhn relata que: “cura e

saude, conforme o Novo Testamento, sdo manifestacbes e implicacbes de

* MORACHO, Felix. Como ler os Evangelhos: para entender o que Jesus fazia e dizia. Sdo Paulo:

Paulus, 1994. p. 47.

°2" Quando uma mulher tiver um fluxo de sangue de diversos dias, fora do tempo de suas regras, ou
se as suas regras se prolongarem, estara, durante todo o ciclo das suas regras. A BIBLIA DE
JERUSALEM. S&o Paulo: Paulus, 1985.



40

transformacéao radical do mundo (Mt 11: 5; Lc 4:18). O Reino de Deus, aqui e agora,
traz cura e salvacdo para o ser humano em seu todo”.>®* A préatica de Jesus é de
integrar a pessoa na sociedade e possibilita-la para assumir sua vida, ndo mais

como antes, mas de forma nova e consciente.

A busca de cura em alguma pessoa é uma prética existente entre os gregos
com a figura dos deuses da cura, como Asclépio, o deus da medicina grega,
segundo informacéo de Lauro José Coelho Queiroz:

A civilizacdo grega da antiguidade mesclava a pratica da medicina com
mitologia, surgindo a figura do médico sacerdote. A medicina religiosa

ganhou forcas com a criagdo de numerosos templos dedicados a Asclépio,
deus da medicina.”

Com esta afirmacdo podemos entender que a procura pela salde nesta
divindade se expandiu entre os gentios dos primeiros séculos. O mesmo autor relata
o seguinte: “Na época de Jesus, doentes pagaos visitavam o templo de Esculapio, o
deus mitol6gico da salde, ou o santuério de sua filha Higia (daqui higiene) deusa da
saude”.>® Esculapio e Asclépio sdo a mesma divindade. Os romanos também
adoravam o deus da medicina grega, dando o nome de Esculdpio. Entdo, a quem
competia a cura das doencas, jA que existiam muitos meios para as pessoas
buscarem ajuda? Queiroz afianca que:

No tempo de Jesus competia aos lideres religiosos a cura dos doentes. As
causas das doencas eram eventualmente atribuidas aos demonios. Por

essa rﬁazéo, em algumas ocasifes, expulsar deménios era correspondente a
5
cura.

Além das pessoas prOprias para liderar o rito de cura, existia também a

7

medicina alternativa, que atualmente € muito utilizada. Usam chas, unguentos,

banhos e a propria higiene como meio de curas das enfermidades. Queiroz cita que

“plantas medicinais com propriedades curativas também eram usadas na época”.>’

% DOBBERANH, Friedrech Erich. Cura e Salvacao na Biblica. Revista Teol6gica Brasileira. Vol. lll,

n. 2, set de 1993. p. 164

QUEIROZ, Lauro José Coelho. A cura da mulher hemorragica. Um didlogo entre teologia e
medicina a partir de uma leitura de Lucas 8.43-48. Dissertacdo (Mestrado Profissional) -
Faculdades EST, Programa de Pés-graduacéo, Sao Leopoldo, RS, 2014. p. 17.

> QUEIROZ, 2014, p. 17.

** QUEIROZ, 2014, p. 23.

> QUEIROZ, 2014, p. 23.
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Estas préticas foram conservadas ao longo da historia, provavelmente era o
método mais utilizado entre os doentes pobres da Galileia, que n&o tinham
condicBes econdmicas para ir aos grandes santuarios de curas. Afianca Pagola:

Tampouco podiam os enfermos peregrinar até os famosos Templos de
Esculdpio ou os santuarios de Isis e Serapis, divindades curadoras, nem
banhar-se em fontes sagradas consideradas terapéuticas. Os Templos
consagrados a Esculapio eram numerosos e de grande prestigio {...} os
enfermos daquelas aldeias ndo podiam aventurar-se numa longa viagem

aos famosos lugares de cura, nem pagar as caras oferendas que ali eram
. 58
exigidas.

Tudo se tornava dificil para os pobres, até mesmo a cura para as
enfermidades. Faltava-lhes tudo, condi¢Bes financeiras, fisicas, e todos os meios
possiveis para integrarem estes espacos esperancosos de saude. O que lhes
restava era procurar os curadores simples que ndo observavam a medicina dos
templos sagrados da época. Moracho vem confirmar a situac@o dos pobres diante
da doenca, n&do tendo acesso aos médicos: “num lugar situado junto ao lago de
Genesaré aproxima-se de Jesus uma mulher doente que ‘tinha padecido muito nas
maos de muitos médicos, gastou tudo o que tinha e, em vez de melhorar, piorava
sempre mais” (Mc 5,26).>° Esta menc&o sobre o gastar tudo o0 que possuia e ndo a
ajudava na melhora, referida pelo evangelista Marcos, d4 a entender que o
atendimento médico era de valor alto e nem todos podiam usufruir dele. Queiroz
confirma com esta alusdo: “No caso da mulher hemorragica, encontramos outra
menc¢ao negativa que o Novo Testamento faz a respeito dos médicos, que além de
nao cura-la, cobravam caro pelo tratamento, ao ponto que a mulher gasta tudo o que

tinha com eles”.®°

E neste contexto de sofrimento, pobreza e exclusdo que surge o galileu
anunciando o Reino de Deus como boa noticia aos pobres, doentes, mulheres e
todas as pessoas excluidas do sistema da época. O mesmo autor relata que: “Ao
mesmo tempo em que alivia eficazmente os males, Jesus condena o sistema soOcio
religioso que torna a enfermidade mais desumana, aumentando o sofrimento”.®* Esta

€ uma demanda que perdura por séculos para ser superada e que afeta

% PAGOLA, 2010, p. 197.
* MORACHO, 1994, p. 49.
® QUEIROZ, 2014, p. 23.
®. MORACHO, 1994, p. 52.
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principalmente a vida das pessoas empobrecidas e separadas do contexto social e

religioso.

Concluindo este capitulo afiancamos que o cuidado é parte integrante da
dimensdo da e do cuidador. No contexto hospitalar o cuidado se torna o fio
dinamizador de toda a equipe de trabalhadores e trabalhadoras, profissionais e
agentes que atuam neste espago. A pessoa adoecida se beneficiara com esta
atitude, encontrard seguranca, apoio e serenidade por parte de toda a equipe de

profissionais e pessoas colaboradoras.

Enfatizamos a acdo de Jesus de Nazaré em seu tempo. Diante da realidade
excludente do povo neste contexto, Jesus com sua missédo libertadora, gestos de
ternura e compaixdo diante das pessoas enfermas se torna uma referéncia para os
excluidos do seu tempo e continua sendo a referéncia para toda a acdo cuidadora

em todos os tempos.

No proximo capitulo conceituaremos narrativas, escuta e cuidado. S&o
temas relatados neste segundo capitulo. Destacaremos ainda o relato de uma
mulher andénima que decide enfrentar as leis da pureza, enfrentar a multiddo para
conseguir tocar em Jesus porque acreditava que somente Nele encontraria a
salvacdo. Focaremos nas atitudes de Jesus diante desta mulher enferma e suas
capacidades de percepcéo, de escuta e compaixao diante do sofrimento da pessoa.



3 A ESCUTA DE NARRATIVAS NO CUIDADO DE PESSOAS ENFERMAS

Quem ja ndo procurou um amigo, uma amiga ou pessoa de confianca para
conversar? Quem ja ndo passou por situacbes em que uma palavra bastou para
retomar a vida, visualizar uma luz? O ser humano, por mais forte, “poderoso”,
intelectual, cheio de titulos e dinheiro que seja, continua sendo humano e, portanto,
fragil e “pobre”. Quando lhe chega a doenca ou qualquer enfermidade que Ihe tira a
possibilidade de continuar a rotina do trabalho, vai se sentir necessitado e limitado.
Neste capitulo abordaremos conceitos de narrativa, escuta, e cuidado, como
mencionamos acima. Daremos voz a mulher anénima que enfrenta a multiddo para
tocar em Jesus. Ele nos ensina que a ternura, a escuta e a atencdo sdo gestos

curativos.

3.1 Conceitos

Traremos aqui alguns conceitos de palavras que norteiam esta pesquisa.
Desta forma, compreenderemos de forma clara e objetiva 0 que cada palavra nos

quer ensinar.

3.1.1 Narrativas

Todas as pessoas carregam uma histéria, que a definem como sujeitos
diferentes umas das outras. As histérias pessoais de vida sdo carregadas de
diversas tonalidades que vado sendo construidas ao longo da vida. Umas sao
histérias expressas, outras, sdo histérias silenciadas, que ficam detidas no album da
vida. Vemos entdo o que séo narrativas? Conforme o Dicionario on-line: narrativa é
“acao, efeito ou processo de narrar, de relatar, de expor um fato, um acontecimento,
uma situacdo (real ou imaginaria), por meio de palavras; narracdo”.®> A histéria
guando contada feito palavras, se torna uma narrativa, que pode ser verdadeira ou
ndo. Para Lucia Menezes de Oliveira e Paiva, ha muitos conceitos de narrativas:

Muitos s&o os significados de narrativa que circulam entre nés: uma histéria;
algo contado ou recontado; um relato de um evento real ou ficticio; um

®2 DICIO, dicionario on-line de portugués. Disponivel em: <https://www.dicio.com.br/narrativa/>.

Acesso em: 27 jan. 2020.
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relato de uma série de eventos conectados em sequéncia; um relato de
acontecimentos; uma sequéncia de eventos passados; uma série de
eventos légicos e cronoldgicos etc.®

A autora nos possibilita entender os diversos sentidos da palavra narrativa. E
certo que nas narrativas pessoais quando se tornam palavras, elas se traduzem em
experiéncia humana, dotada de sentidos, significados e sentimentos. E o que afirma
Jorge Larossa sobre o poder das palavras:

E isto a partir da conviccdo de que as palavras produzem sentido, criam
realidades e, as vezes, funcionam como potentes mecanismos de
subjetivacdo. Eu creio no poder das palavras, na forca das palavras, creio
que fazemos coisas com as palavras e, também, que as palavras fazem
coisas conosco. As palavras determinam nosso pensamento porque nao
pensamos com pensamentos, mas com palavras, ndo pensamos a partir de
uma suposta genialidade ou inteligéncia, mas a partir de nossas palavras. E
pensar nao é somente “raciocinar” ou “calcular’ ou “argumentar”, como nos
tem sido ensinado algumas vezes, mas € sobretudo dar sentido ao que
sSomos e ao que nos acontece. E isto, o sentido ou o sem-sentido, é algo
gue tem a ver com as palavras. E, portanto, também tem a ver com as
palavras o0 modo como nos colocamos diante de n6s mesmos, diante dos

outros e diante do mundo em que vivemos. E 0 modo como agimos em
relacdo a tudo isso.**

Portanto, Larossa nos faz entrar no mundo das palavras, sentir o seu poder
e 0 gque as palavras verbalizadas podem fazer conosco. Narrativas, portanto, tem a

ver com palavras ditas, verbalizadas.

Estes autores nos ajudam a entender que as palavras sao produzidas nao
apenas por fatos isolados, mas por um conjunto de narrativas particulares, com

olhares especificos e de determinadas vivencias e lugares.

A autora Maria Isabel Cunha nos ajudara a entender melhor a importancia
das narrativas. Ela diz o seguinte: “Quando uma pessoa relata os fatos vividos por
ela mesma, percebe-se que reconstréi a trajetéria percorrida dando-lhe novos
significados”.®® O fato de a pessoa poder contar sua histéria permite que ela va se
ouvindo e entendendo a si mesma e as pessoas que fazem parte da sua historia. Ela
potencializa a si mesma e vai causando mudanca pessoal, proporcionando a propria

salde.

% PAIVA, Ana Licia Menezes Oliveira e. Pesquisa Narrativa: uma introducado. p. 1. Disponivel em:

<http://www.scielo.br/pdf/rbla/v8n2/01.pdf>. Acesso em: 27 jan. 2020.

LAROSSA, Jorge Bondia. Notas sobre a experiéncia e o saber da experiéncia. Revista

Brasileira de Educacéo, n,19, p. 21. jan/fev/mar/ abr, 2002.

% CUNHA, Maria Isabel. As narrativas como explicitadoras e como produtoras do conhecimento.
Revista da Faculdade de Educacdo. V. 23, n, 1-2, Sdo Paulo: Jan/Dec, 1995, p. 39.
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Estes autores convergem com a definicdo e a importancia da narrativa.
Desta forma, podemos afirmar que n&o existe narrativa sem palavras, sem
comunicacdo, sem escuta. Ao contrario, seriam palavras soltas, sem sentido e
vazias. Para que haja uma narrativa, necessariamente alguém precisa escutar,
dialogar, interagir ou apenas ouvir. Esta € uma necessidade das pessoas enfermas
de expressarem seus sentimentos, suas histOrias, preocupacfes para alguém.
Quando estas estdo atentas e dispostas a acolher, trazem grande beneficio para
guem esta narrando. Isto vale principalmente para uma pessoa que esta em um leito
de hospital, fechada entre quatro paredes, deitada, s6 recebendo os procedimentos
da equipe de enfermaria.

3.1.2 A arte da escuta

N&o podemos falar de narrativas, se nao falarmos também do seu aliado que
€ a escuta. Escutar é apenas ouvir ou tem algo a mais a nos dizer? Veremos agora

sobre esta palavra trissilaba com uma importancia tdo grande.

Conforme o dicionario on-line de portugués, escuta significa: “Ato de escutar,
de ficar & espreita para ouvir: pds-se a escuta”.®® Um ato de escutar é dispor-se para
escutar quem esta falando. Escutar vai além de apenas ouvir, pois requer
introspeccao, siléncio, atencdo, abertura para receber o que esta sendo transmitido.
O mesmo dicionario define a palavra ouvir: “Entender ou perceber os sons pelo
sentido do ouvido, da audicdo: ouvir musicas. Oferecer atencao; atender, escutar.
Eis duas definigdes para a palavra ouvir’.?’ Vemos que existe diferenca nestas duas
palavras, embora sejam semelhantes. Rubem Alves fala sobre a escuta e a
escutatoria:

Sempre vejo anunciados cursos de oratoria. Nunca vi anunciado curso de
escutatéria. Todo mundo quer aprender a falar. Ninguém quer aprender a
ouvir. Parafraseio o Alberto Caeiro: “Nao é bastante ter ouvidos para ouvir o

que é dito; é preciso também que haja siléncio dentro da alma”. Dai a
dificuldade: a gente ndo aguenta ouvir o que o outro diz sem logo dar um

% DICIO Dicionério online de Portugués. Disponivel em: <https://www.dicio.com.br/escuta/>. Acesso

em: 28 jan. 2020.
DICIO Dicionario online de Portugués. Disponivel em: <https://www.dicio.com.br/ouvir/>. Acesso
em: 28 jan. 2020.
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palpitgsmelhor, sem misturar o que ele diz com aquilo que a gente tem a
dizer.

Escutar € uma arte, e a arte € sempre dificill Exige tempo, paciéncia,
repeticdo. Aprender a escutar € o grande desafio para os dias atuais. Temos muitas
possibilidades para ouvir as muitas informacbes do mundo inteiro, navegar nas
redes de conexdes. O dificil mesmo € parar para escutar as pessoas que estdo ao
nosso lado. A tecnologia com seus avancos € um mundo de criatividade, mas por
mais positiva que seja, a tendéncia € que muitas pessoas nao se conectam mais
consigo mesmas, com as pessoas, com a propria familia. Conversam com o mundo,
com os que estdo longe e tende a ndo se relacionar, conversar, escutar quem esta
ao seu lado. Mesmo diante da realidade que sdo os Meios de Comunicacdo Social,
ainda €& vantajoso e saudavel aproximar-se das pessoas, manter dialogos,
conversando e ouvindo. No ambiente hospitalar, se aproximar de uma pessoa
enferma e se dispor a escuta-la é um ato terapéutico, como diz Benjamim, no Artigo
das autoras: “A escuta apresenta-se como uma estratégia de comunicacao essencial
para a compreensdo do outro, pois € uma atitude positiva de calor, interesse e

respeito, sendo assim terapéutica”.®®

A estratégia da escuta requer a capacidade de ouvirmos as pessoas
fragilizadas em suas demandas existenciais. Favorece uma atitude de respeito
mutuo diante da fragilidade humana. E ouvindo a pessoa enferma que vamos
compreender suas angustias, esperancas, necessidades, medos e temores. A
escuta refere-se também a sensibilidade de perceber os aspectos psicoldgicos,
espirituais e fisicos que a pessoa hospitalizada esta passando. Ou seja, ouvir com
todos os sentidos, desde a audicdo, visdo até o olfato. Portanto, saber escutar é
uma necessidade para a realidade atual diante de tantos fatores que distanciam as

pessoas umas das outras.

Afirmam as educadoras Maribel Susani Selli, Joelma Adriana Abrado

Remido e Margarete Axt:

% ALVES, Rubem. “A escutatoria”. Disponivel em: <http://amominhaidade.com.br/saude/texto-de-

rubens-alves-a-escutatoria-que-traz-uma-visao-sabia-e-muito-pertinente-para-os-dias-de-hoje-
sobre-a-arte-de-escutar/>. Acesso em: 28 jan. 2020.

% BENJAMIM, 1983 apud MESQUITA, Ana Claudia; CARVALHO, Emilia Campos. A Escuta
Terapéutica como estratégia de intervencdo em salde: uma revisdo integrativa. Disponivel
em: <http://www.scielo.br/pdf/reeusp/v48n6/pt_0080-6234-reeusp-48-06-1127.pdf>. Acesso em: 28
jan. 2020.
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Dessa forma a escuta permite que nos relacionemos com o0 outro
respeitando o que pensa, &, acreditar, compreender. Enfim, aceitamos e
respeitamos a presenca do outro em nossa vida e a interacdo que com eles
estabelecemos. Promovemos trocas, aprendizados e conhecimento que,
sozinhos, n&o construiriamos.”

De qualquer forma, a escuta atenta nos joga para dentro da histéria da
pessoa, permitindo-nos sentir com, de forma empatica e respeitosa. A nossa
presenca diante da pessoa enferma, no momento da escuta, precisa ser de forma
simples, acolhedora e esperancosa, possibilitando que ela se sinta bem e protegida
ao falar. Certamente permitir que a pessoa fale, demonstrando-lhe interesse em
suas palavras, queixas, dores etc. sem interrupcdo, sem comparacdo a outras
pessoas enfermas, mas escutando com carinho e cuidado, é parte do tratamento no
ambiente hospitalar. Com propriedade afian¢a Blanches de Paula:

A dor é um dos grandes paradigmas que envolve a arte da escuta. Dor é
sofrimento e libertacdo. Sofrimento porque expde nossa impoténcia e
perplexidade, falta de controle. Libertacdo porque pode ser um alerta para o
cuidado e salvagdo, um sofrimento em libertagdo. Evidentemente, a escuta

da dor inicia quando convidados/as a ouvir nosso sofrimento. Para escutar a
dor do outro é necessario escutar nossa prépria dor.”*

A autora nos coloca diante da nossa prépria impoténcia quando estamos
diante da dor. Ficamos perplexos quando sentimos qualquer dor. Sofremos, sim,
perante a escuta da outra pessoa, e para compreendermos precisamos estar em
paz com nossa realidade de sofrimento. A pessoa que quer se dedicar a fazer uma
boa acéo, coloque-se a escutar as pessoas em situacdo de fragilidade diante da
doenca. Porém, ndo basta escutar, € necessario que ela interaja com sabedoria, nao
expondo a pessoa, mas conservando o sigilo, ou seja, a ética da escuta. Iniciamos
falando que escuta é uma arte. Paula confirma que:

A escuta é uma arte, e pode ser esvaziada com uma atitude mecénica ou
repetitiva. As técnicas da escuta sdo relevantes, mas precisam de uma

vivéncia relacional que envolve raz&o, emocao, espiritualidade, corpo, falas
e siléncios.”

O aperfeicoamento desta arte exige técnicas para o bom desenvolvimento.

N&o é por acaso que Rubem Alves se extasia diante das iniUmeras propagandas de

® SELLI, Maribel Susani; REMIAO, Joelma Adriana A; AXT, Margarete. A escuta como
possibilidade de reflexdo/construcdo de wuma préatica dialégica. Disponivel em:
<http://www.ufrgs.br/lelic/files_gerenciador_de_arquivos/artigo/2011/56/1379514325nao_marcado
_a_escuta_como_possibilidade_de_reflexao.pdf>. Acesso em: 27 jan. 2020.

PAULA, Blanches de (Org). Escuta Libertadora: Temas emergentes para o aconselhamento
pastoral. Belo Horizonte: Filhos da Graga/Siano, 2013. p. 18.

2 PAULA, 2013, p. 16.
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oratoria e ndo encontra nada sobre escutatéria. Estes seis aspectos que envolvem a
arte de escutar, necessariamente vao exigir muito treino para a pessoa conseguir
chegar ao estagio normal desta capacidade. A possibilidade de aprender € praticar,
€ interessar-se pela outra pessoa, usando as capacidades mentais como treino para

escutar e ndo apenas ouvir.

3.1.3 A arte do cuidado

Falar de narrativas, de escuta e ndo falar do cuidado € como fazer uma
cadeira s6 com duas pernas. Claro que ela ndo vai se equilibrar! Para deixar firme
com equilibrio e confianga para as pessoas usarem, o tripé fica melhor. O cuidado
completa o tripé para manter uma acdo para agentes da pastoral da saude
hospitalar, com maior seguranca e desempenho na missao da escutatoria.

A palavra “cuidado” aparece em varios momentos da histéria humana. Basta
recordarmos o “Mito de Higino” (ndo citarei aqui) que, segundo Boff, “ganhou sua
expressdo literaria definitiva pouco antes de Cristo em Roma”.”® Seguindo o
Dicionario, veremos o que ele fala sobre a palavra cuidado: “Demonstragdao de
atencdo; em que ha cautela, prudéncia; Aplicacdo e capricho ao realizar algo; zelo,
esmero; Atencdo maior em relacdo a; preocupacao. Etimologia (origem da palavra
cuidado). Do latim cogitatus.a.um”.”* Sao diversos sentidos da palavra cuidado. Boff
dedica um Livro de 238 paginas sobre o cuidado. Veremos o que nos diz o filésofo
Martin Heidegger, citado por Boff: “cuidado significa um fenémeno ontologico*-
existencial basico”.” Significa que é um modo de ser do ser humano. A pessoa
deixaria de ser humana se n&o houvesse esta dimensao presente nela.

Segundo os classicos dicionéarios de filosofia**, alguns estudiosos derivam
cuidado do latim cura. Esta palavra € um sinénimo erudito de cuidado,
usada na traducao de ser e tempo de Martin Heidegger. Em sua forma mais
antiga, cura em latim se escrevia coera e era usada num contexto de
relagbes de amor e de amizade. Expressava a atitude de cuidado, de

desvelo, de preocupacao e de inquietacdo pela pessoa amada ou por um
objeto de estimacéo. 6

® BOFF, 2012, p. 50.

" DICIO Dicionario online de portugués. Disponivel em: <https://www.dicio.com.br/cuidado/>. Acesso
em: 29 jan. 2020.

® HEIDEGGER, 1989 apud BOFF, 2012, p. 39.

® BOFF, 2012, p. 102.
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Cuidado é um modo de ser, conforme o autor, e estd vinculado com a
palavra cura, sendo da mesma vertente latina. Atitudes expressas de cuidado com
algo que é amado. Nao pode existir amor, se ndo houver cuidado. Basta olhar para a
atitude de uma mae ao cuidar de sua crianca. Enche-a de caricias e afeto
expressando o seu amor, sua ternura. Nao a perde de vista, manifestando puro
cuidado e atencdo. Na maior parte dos atos humanos, o cuidado faz parte, até para
dormir. Mesmo sendo cuidado, ainda existem pessoas que deixam de se importar

pelo cuidado da “casa comum”, o planeta Terra. Afianca Ana Cristina Rodrigues:

‘Cuidar significa tanto prevencdo quanto restauracdo. Cuidamos para
prevenir danos futuros, mas também cuidamos com o intuito de reconstruir
0 que foi destruido. Mas para que possamos estar implicados nesse
‘cuidado’, necessitamos buscar no mais intimo de nosso ser, a consciéncia
de que devemos cuidar da nossa Terra.”’

A autora traz um assunto pertinente, que é a questdo do cuidado também
com a “Mae Terra”.”® O ser humano gerado do cuidado e para o cuidado esta
deixando de ser o principio de sua origem. Zelar pelo Planeta Terra, nossa irma e
Mae, € demonstracdo de amor por aquela que nos sustenta e governa. Vejamos o
conceito que o proprio Boff d4 a palavra cuidado:

Por sua prépria natureza, cuidado inclui, pois, duas significacdes basicas,
intimamente ligadas entre si. A primeira, a atitude de desvelo, de solicitude
e de atencdo para com o outro. A segunda, de preocupacdo e de

inquietacdo, porque a pessoa que tem cuidado se sente envolvida e
afetivamente ligada ao outro.”

Vemos que o autor compreende o cuidado como necessario em todas as
fases da vida. N6s, humanos, sempre estamos preocupados com alguma coisa, seja
com bens materiais, salde ou pessoas, seja com um filho, uma filha, principalmente
com a pessoa querida. O fato de ter alguém doente na familia direciona o
pensamento para essa pessoa. O desvelo e a atencdo séo voltados para a pessoa
enferma. O centro de todas as acdes de Jesus de Nazaré foi o cuidado, a
preocupacado com a pessoa, principalmente as pessoas mais frageis, pobres, com

doentes excluidos da sociedade.

" RODRIGUES, 20186, p. 34.

® “Mae Terra é uma expressdo comum em muitos paises e regides para identificar o planeta".
Disponivel em: <https://www.terra.com.br/noticias/ciencia/sustentabilidade/o-que-e-e-como-surgiu-
o-dia-da-terra,7fa91de8afdd8faad7396b9613bd12f89kktuvuc.html>. Acesso em: 29 jan. 2020.

" BOFF, 2012, p. 104.
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Cuidar € ato de ternura, afeto oferecido as pessoas. Este afeto dado a
pessoa enferma “nao firme”, quando em suas necessidades mais reais, num espago
desconhecido, como é o caso de um hospital, € um ato curador, como diz Boff.
“Cuidar do outro é zelar para que esta dialogacao, esta acdo de dialogo eu-tu, seja
libertadora, sinergética e construtora de alianca perene de paz e de amorizagao”.®
Somos responsaveis para que a vida em todas as suas espécies seja zelada,
cuidada, principalmente a vida humana fragilizada e a vida do Planeta, nossa casa

acolhedora que clama por socorro querendo ser libertada.

3.2 Diaconia hospitalar no processo de cuidado e cura

O servico da pastoral hospitalar pode ser entendido como uma diaconia.
Trata-se de diaconia no sentido de servigo, como conceitua Carlos G. Bock:

Diakonia é uma palavra de origem grega que significa “servigo”.

Originalmente é uma palavra sem conotacdes religiosas que descreve o

trabalho de escravos e pessoas humildes. No Novo Testamento passa a ter

um significado teolégico quando Jesus é descrito como aquele que veio

“para servir (diakonein) e dar sua vida em resgate por muitos” (Mc 10.45).
Também o apéstolo Paulo fala do seu ministério como diakonia.?*

E neste sentido que nos referimos & diaconia como um servigo as pessoas
gue tem como principal misséo levar o conforto, o apoio e a esperanca aos tristes e
abatidos, em atencdo as palavras de Jesus de Nazaré: “Estive nu e me vestistes,
doente e me visitaste, preso e vieste ver-me”. (cf. Mt 25, 36). Este servico € um
trabalho estritamente missionario, sdo pessoas que se dedicam e se colocam a
servico da visitacdo aos enfermos no ambiente hospitalar, como meio de serem
consolacdo e presenca de Deus junto as pessoas enfermas, desanimadas,
angustiadas pelo medo da morte e da soliddo, sendo apoio também aos familiares.
Ruckert diz que “cabe a este servico levar conforto em horas de angustias,
incertezas, aflicbes e desespero, compartiihando o amor de Deus por meio de
atitudes concretas: siléncio, presenca, palavras, orau;c”)es...”.82 A pessoa que se
envolve nesta missdo precisa estar muito atenta e convicta da fé e do amor de Deus

gue ndo nos deixa desamparados em nenhuma situacao.

% BOFF, 2012. p. 162.

8 BOCK, Carlos G. Reflexdes sobre a diaconia a luz da mordomia cristd. Estudos Teoldgicos, V.
38, n. 38, p. 85-91, 1998. p. 85. Disponivel em: <periodicos.est.edu.br>. Acesso em: 31 mai 2020.

8 RUCKERT, 2016, p. 85.
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Ao falar com as pessoas, a tendéncia imediata é participar da conversa,
emitindo opinides, dando-lhes informagdes, pois estas chegam até nds no cotidiano
com muita rapidez. Na conversacgao, o transmitir opinido, seja qual for, ndo favorece

a experiéncia.

Na visita, ndo se vai com discurso pronto, nem com opinides formadas, nem
para buscar informagdes. Ao contrario, se deve favorecer a manifestagdo da pessoa
enferma, se esta desejar falar. A fala e a escuta favorecerdo a pessoa de perceber
sua prépria experiéncia, pois escuta a si mesma. Tanto quem fala, como quem ouve,
se torna receptor da experiéncia, de forma diferenciada, como afianca Larrosa:

A experiéncia é o que nos passa, 0 que nos acontece, o0 que nos toca. Nao

0 que se passa, ndo 0 que acontece ou o que toca. A cada dia sesgassam
muitas coisas, porém, ao mesmo tempo, quase nada nos acontece.

A experiéncia de sentir a dor é pessoal, somente quem sente sabe. Nao
adianta ficarmos emitindo palavras e dizendo que entendemos a dor da pessoa.
Diante da dor, palavras ndo ajudam, ao passo que o siléncio € mais consolador. A
imagem de Jesus de Nazaré diante do cego que pedia esmola, conforme o
evangelista Marcos, pode nos ensinar a reduzir as palavras. A pergunta que Jesus
fez: “Que queres que eu te faga? (cf. Mc 10,51)".3* Esta pergunta deixa a pessoa

livre para falar. A Unica tarefa é escutar com compaixao.

Jean-Yves Leloup fala sobre a importancia de “aprender a ver com clareza”.

Olhar a pessoa como um ser unico, olhar sem julgamentos e sem elaborar discurso
mental. Assim ele garante:

Desenvolver em si uma visdo esclarecedora, aquela que vem do olho do

coracdo. Existem olhares que diminuem, coisificam o outro; ha outros

olhares que revificam, iluminam (...) desses olhares, uma pessoa sai mais

pura, orgulhosa e como que engrandecida. Nossa vida vale muitas vezes
pelo olhar sob o qual a gente se pée.*

No ato da escuta quando a pessoa adoecida esta falando de si mesma, a
atencdo voltada para ela se torna bem agucada. A pessoa agente de pastoral
exercita-se a um olhar de ternura, a um olhar acolhedor, que anima e desperta para

a vida, que traz a paz e a seguranca ao paciente. E valioso direcionar o olhar a

8 LARROSA, Jorge Bondia. Notas sobre a experiéncia e o saber de experiéncia. Revista Brasileira

de Educagao, n. 19, p. 21, jan./fev./mar./abr., 2002.

% BIBLIA. Ed. Pastoral. Sdo Paulo: Paulinas, 1990.

% LELOUP, Jean-Yves. Cuidar do ser. Filon e os Terapeutas de Alexandria. Petrépolis: Vozes,
1996. p. 112.
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pessoa, fixar-se na histdria que esta sendo falada, ouvir as vozes do sofrimento e,
dessa forma, a pessoa se sente acolhida até aliviada de suas dores e ansiedades.
Como garante Baldessin:
Num momento de perda como é importante ter alguém que saiba apenas
acolher e escutar o choro. Pois assim, como precisamos de alguém para

dividir nossas alegrias, necessitamos de pessoas que saibam partilhar ou
que sabe enxugar as lagrimas e as tristezas.*

O processo de escuta de pessoas em situacdo limite € uma arte que requer
aprendizado constante para aprender a escutar, simpatizar, colocar-se inteiramente
ao dispor das partilhas pronunciadas, das dores expostas, do choro e das lagrimas.
Ser um sustentaculo nas situacdes-limites da pessoa, como garante Boff:

Quem é sdo pode ficar doente. A doenca significa um dano a totalidade da
existéncia. Ndo € o joelho que déi. Sou eu, minha totalidade existencial, que
sofro. Portanto, ndo é uma parte que esta doente, mas é a vida que adoece
em suas varias dimensdes: em relacdo a si mesmo (experimenta os limites
da vida mortal,) em relagdo com a sociedade (se isola, deixa de trabalhar e
tem que se tratar num centro de saude), em relagdo com o sentido global da

vida (crise na confianca central da vida que se pergunta por que exatamente
eu fiquei doente?).®’

Esta e outras perguntas fazem parte da dimensdo humana quando se
encontra em situagdo vulneravel. Ter alguém com quem se possa partilhar tais

inquietacdes é encontrar a “salvagao” no sentido de saude.

Sente-se importante resgatar a dimenséo da escuta na atualidade. Escutar
pessoas é€ ter atitude de entrega e humildade para colocar-se inteiramente dentro
dos sentimentos da pessoa falante. Escutar ndo somente com 0s ouvidos, mas com
0 coragao, com os sentimentos, com o olhar, com o corpo inteiro que se dispde ao

ato de escuta.

Nunca é demais o aperfeicoamento em qualquer prética seja pastoral, como
profissional. Para obter seguranca e bom éxito na missdo, uma boa compreensao
teologica é necessaria, porque sdo muitas as imagens de Deus que vamos
encontrar ao ouvir pacientes. No momento da dor, surgem muitos questionamentos
a respeito da fé em Deus, da salvacdo e até da morte. Termos uma compreensao
teoldgica destes assuntos nos ajudard a termos interpretacbes adequadas, sem

guerer dar respostas ou sermdes. Normalmente no exercicio deste ministério, muitas

% BALDESSIN, 2012, p. 128.
8 BOFF, 2012. p. 168.
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vezes a pessoa vai falar sobre Deus. Nao é o caso de justificar o sofrimento como
vontade de Deus como forma de consolagéo, pois este ndo € o Deus cristdo. Aqui
vale o que dizem Waldemar Manfred Kohl e Antonio Carlos Barros: “Deus € amor e 0
amor implica abertura para o sofrimento. Amar ndo deixa de ser um risco e
possibilidade de dor”.?® Diante da enfermidade, muitas pessoas desabafam a raiva
em Deus, por deixar sofrer tanto. Compreender Deus que sofre também no
sofrimento humano é aproximar-se Dele e reafirmar que o Amor sofre porque ama o
ser humano. A pessoa que serve em meio aos enfermos, sua convic¢do no amor de
Deus que se derrama em meio aos sofrimentos, ser& uma ancora, pois sem
convicgdo, ndo poderemos manter-nos em pé diante das incertezas de outrem.
Estes autores continuam dando-nos pistas pastorais:
Por ser um Deus de amor, portanto exposto ao sofrimento, Ele pode
consolar aqueles que sofrem. Por isso Paulo escreve: “Bendito seja Deus e
Pai de Nosso Senhor Jesus Cristo, Pai misericordioso e Deus de toda
consolacdo, que consola todas as nossas tribulagbes para que, com o
mesmo consolo que de Deus temos recebido, também possamos consolar a
todos os que sofrem” (2Co 1.3-4). A pastoral da consolacdo somente pode

ser desenvolvida quando comgreendermos e conhecermos o Deus que
sofre pela gente e com a gente. o

A afirmacgéo destes autores pressupde que, necessariamente, as pessoas
destas pastorais sejam solicitas a consolacdo dos que estdo em desolacdo. Devem
ser pessoas atentas as necessidades e abertas para a acdo de Deus que atua
silenciosamente na vida dos que estdo em profunda dor, sofrimento e desesperanca
humana. No caminhar da vida, o ser humano ndo caminha sozinho, pois, aquele que

€ misericordioso e pleno de compaixao esta ao lado em todas as situa¢des da vida.

3.3 Escuta e cura a partir de Lucas 8, 43-48

A narrativa de Lucas 8,43-48 esta situada na ultima pericope do capitulo. A
comunidade lucana utiliza varias formas de comunicagdo neste capitulo. Inicia
contando que Jesus andava por cidades e povoados pregando a boa nova do Reino.
Além dos doze discipulos, varias mulheres que haviam sido curadas também
andavam com Jesus (8,1-3). Segue a narracdo através da parabola do semeador,

onde seus discipulos interrogam Jesus por essa forma de se comunicar (9-10). Do

% KOHL, Waldemar Manfred; BARROS, Carlos Antonio. Aconselhamento Transformador.
Londrina: Descoberta, 2006. p. 23.
8 KOHL; BARROS, 20086, p. 24.
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versiculo 26 em diante, segue a narrativa sobre as curas, tanto de uma pessoa que
estava com um demonio que se chamava Legido, ou seja, muitos (29-31). Depois
destes episodios, chega a narrativa do encontro de Jairo que pede ajuda a Jesus
para ir até sua casa e curar a sua filha de 12 anos que estava morrendo. No mesmo
instante Jesus é surpreendido pela mulher, conhecida como a mulher que sofria de
um fluxo de sangue. Jairo se comunica publicamente e faz seu pedido prostrado aos
pés de Jesus (41-42). A comunicacdo da mulher anbnima se da pelo toque nas
vestes de Jesus, certa de que seria curada e sairia silenciosamente. Assim, ndo
sofreria o risco de ser identificada e ser repreendida pela sua situagao de impureza.
Jesus entdo se comunica publicamente: “Alguém me tocou, pois eu senti que uma
forgca saiu de mim” (46-47).

Ndo podendo mais me ocultar, me aproximei dele outra vez. Embora

trémula, prostrei-me diante dele e declarei, a vista de todo o povo, porque o

havia tocado e como imediatamente o sangue deixou de escorrer. Entao
Jesus me disse: “Filha, a tua fé te salvou; vai-te em paz!”®°

Essa mulher se comunica através da doenca que ha muito tempo lhe aflige e
a tornava enfraguecida e anémica, sem forcas e disposicdo para trabalhar, para

conviver, para desempenhar suas atividades femininas em sua propria casa.

A mulher com fluxo de sangue, com seu afastamento do convivio social,
religioso e familiar devido a sua impureza, estava sem perspectiva de “cura” e de
retorno a rotina do seu cotidiano. Ela pertencia a classe dos pobres e excluidos, ndo
via nenhuma possibilidade de buscar curas nos lugares santos da época. A Unica
solugéo que Ihe restava era ir ao encontro de Jesus, quando este estivesse por perto
do seu povoado, j4 que o cdodigo de pureza nao foi obstaculo para Jesus, afirma
Pagola:

“O cédigo de pureza” nao foi para Jesus um obstaculo para estar perto das
mulheres. Ao que parece, as prescricbes deste codigo exerciam sobre a
vida da mulher um controle muito mais rigido do que sobre os vardes.
Durante a menstruagdo a mulher permanece em estado de impureza por

sete dias; depois do parto, por quarenta dias se tiver um filho vardo e por
oitenta se deu a luz uma filha.**

O autor nos ajuda a perceber a dureza que as mulheres passavam pelo fato

de sua condicéo biolégica. A mulher, sabendo destes impedimentos, ndo podia tocar

% CESAR, Elbén M. Lenz. Deixem que elas mesmas falem; as mulheres da Biblia com a

palavra. Vigosa: Ultimato, 1993. p. 104.
% PAGOLA, 2010, p. 261.
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em ninguém e nem ser tocada, interrompe o dialogo de Jairo com Jesus, suplicando
pela cura da sua filha doente em casa. Ela aproveita a “brecha”, entra na multidao e
se aproxima de Jesus silenciosamente e toca na barra de sua roupa. Acreditava que
Jesus era a Unica solucéo de sua cura. Tudo o que a mulher queria era ficar curada,
ser gente novamente e reintegrar-se no seio da familia e comunidade. A pessoa
adoecida busca qualquer jeito para voltar a ter saude. Arrisca todas as formas
possiveis para ser aliviada, restaurada, curada e livre da enfermidade. Na realidade
atual conhecemos estas estratégias em pessoas que buscam curas nos santuarios,
nas grutas dedicadas a Mae de Jesus. Muitos doentes cristdos catolicos fazem
promessas para serem curadas e muitas destas pessoas alcancam gracas atraves
da fé em Jesus, no Santo ou na Santa de devocado. Basta observar o Santuéario de
Nossa Senhora Aparecida em S&o Paulo, passar na Sala dos Milagres. Quanta fe,

quanta vida salva, quanto reconhecimento expresso em gratiddo, naquele lugar!

O que vemos na mulher com fluxo de sangue, nada mais é, que uma fé
eloquente, que a tira de casa, invade a multiddo e toca na roupa de Jesus. As leis
em vigor eram duramente seguidas, como diz Pagola: “As mulheres judias, sem
verdadeira autonomia, servas do proprio esposo, reclusas no interior da casa,
suspeitas de impureza ritual, discriminadas religiosa e juridicamente”.®? Foi isto que

a mulher fez. Transgredindo as Leis, se mistura na multidédo e busca o seu objetivo.

Parece que ela desata as proprias amarras do medo, do castigo, dos olhares
de repreensdo, das Leis que a castigavam dos discipulos que a impediam de se
aproximar etc. Mulher atrevida, corajosa, pois consegue “roubar” a atengado de Jesus
durante o pedido de um judeu, chefe da sinagoga com o nome de Jairo (Lc 8,41).
S&o dois pedidos de cura na mesma narrativa. Jairo pede que Jesus entre em sua
casa para salvar sua filha, e Jesus vai. No caminho, Ele é surpreendido, percebe
gque uma forca saia dele, pergunta quem o tocou, quer descobrir o que tinha
acontecido (8,42-46). Abre uma possibilidade de fala. Os discipulos explicam que ha
uma multiddo de gente que o comprime. Mas Jesus insiste: quem me tocou? N&o
tem para onde a mulher fugir. Ela confessa publicamente a raz&o de tocar em Jesus,
contou toda a verdade da sua enfermidade e como ela sentiu-se curada
instantaneamente (8,47). Jesus lhe disse: “minha filha, tua fé te salvou; vai em paz”

(8, 48). Joao Luis Correia Jr. afirma:

% PAGOLA, 2010, p. 259.
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Assim sendo, chegamos ao climax tdo esperado, em que todo o esforco da
hemorroissa é coroado de éxito. Encontramos aqui a experiéncia do poder
de Deus, por parte da mulher, que o recebeu, e por parte de Jesus, que o
intermediou; no meio de uma multiddo e diante dos discipulos que
demonstram nada perceber. Uma poderosa energia revitalizadora, dynamis,
foi desencadeada com o toque da mulher nas vestes de Jesus, fazendo
estancar a hemorragia, a ponto de ela se sentir curada. Ao mesmo tempo,
também de forma imediata, Jesus toma consciéncia que poderosa energia
emana do seu corpo, em virtude de um toque especial em alguém.®

O processo de reconhecimento da cura desta mulher se da no meio da
multiddo. Ela professa publicamente o que Ihe aconteceu. Os dois sentem uma forte
energia. Tanto Jesus ao perceber que dele saiu uma forca, como a mulher que se
sente aliviada de seu mal. Energia que se da pelo toque, pelo encontro da pessoa
necessitada com a graca de Deus em Jesus de Nazaré. Vemos o contentamento
nas pessoas enfermas quando o médico ou qualquer outra pessoa que vem lhe
assistir, toca, apalpa na parte atingida. H4 um reconhecimento carinhoso, atencioso
por parte de ambas as pessoas. Analisa Rudolf Otto quando fala do tremendo
majestatico de Deus, que atrai a pessoa para ele:

Que é a energia do numinoso — pode-se senti-lo na ira, expressando-se
simbolicamente na vivacidade, paixdo, natureza emotiva, vontade, forca,
comogdo, excitacdo, vontade, garra. E o aspecto de NUME que ao ser
experimentado aciona a psiqué da pessoa e na pessoa desperta o zélo. A
pessoa é tomada de assombrosa tensdo e dinamismo: na pratica ascética,

no empgpho contra 0 mundo e a carne, na excitacdo a eclodirem atuacdo
heroica.

A mulher para ficar imediatamente curada, foi perpassada por esta energia
revitalizadora, que atinge todas as medulas e células do corpo. As narrativas do
Evangelho mostram que o poder de Deus presente em Jesus de Nazaré ultrapassa
os limites humanos e todas as crencas nos taumaturgos e curandeiros. Foi a
experiéncia que esta mulher fez no decurso de doze anos. Agora, com a deciséo de
procurar Jesus e tocar nele, ela mesma faz a experiéncia de salvacéo, encontra a
forca e a cura que buscava. Em Jesus, a pessoa que o0 busca verdadeiramente,
encontrara a forga necessaria para viver de forma renovada, tranquila e com saude
integrada. Pois comecga a se compreender como pessoa amada por Deus e salva

em Jesus de Nazaré.

% CORREIA, Jodo Luis Jr. O poder de Deus em Jesus. Um estudo de duas narrativas de milagres

em Mc 5,21-43. Sdo Paulo: Paulinas, 2000. p. 52.
% OTTO, 2007 apud QUEIROZ, 2014, p. 57.
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As autoras Erica Pereira Machado e Ivoni Richter Reimer, analisando a vida
da mulher encurvada narrada pelo mesmo evangelista em Lucas 13,10-17, fazendo
também referéncia a Pesavento, garante o seguinte:

Esta mulher exerce funcdo de representacdo para outras pessoas que se
encontram em situagdo semelhante: a doencga reflete interrupcao
comunicativa entre as pessoas em suas relacdes sociais em todos os

niveis, causando exclusdo, marginalizacdo e anomia, e a cura representa a
superacao do Mal como ac¢éo simbdlica na (re)construcdo de vida digna em

suas multiplas relacées.

Elas estdo se referindo propriamente a mulher encurvada contada pelo
evangelista Lucas. A situacao destas mulheres a que sofria de hemorragia, quanto a
que estava encurvada é semelhante e ambas sdo marginalizadas pelo mesmo
contexto socio religioso. Sdo relatos semelhantes de curas de mulheres anénimas
que, ao se encontrarem com Jesus, o0 homem de Nazaré, suas vidas se renovam,
tomam novo rumo e, libertas de suas enfermidades, se integram na sociedade como

pessoas novas.

Jesus, ao sentir que algo ficou diferente em si mesmo, se comunica de
forma calma e curiosa, querendo resposta sobre o ato que lhe aconteceu. A reacéo
da mulher é de comunicar publicamente o fato curador de sua vida. Rudolf Otto,
citado por Queiroz, afianca:

Ela sentiu a agcdo de Deus sobre si para que tivesse a atitude heroica da
iniciativa, sem, entretanto, perder seu carater extremamente inibidor. Ela

teve uma autopercep%éo impelida por Deus para tomar a atitude diante de
sua propria nulidade.’

A cura publica testemunha sua fé na acdo curadora de Deus, presente em
Jesus de Nazaré. O gesto acolhedor de Jesus para com o testemunho daquela
mulher é fantastico! Escuta atenciosamente e a acolhe como “filha”. Resgata a
dignidade ferida, machucada dessa mulher que ha 12 anos nao convivia socialmente
com as pessoas devido ao seu estado de impureza. Queiroz, citando Hendriksen,

comenta sobre esta expressao:

% PESAVENTO, 2004; REIMER, 2018 apud MACHADO; REIMER. Uma mulher marcada pela
opressao e pela ternura de Deus. Analise e interpretacdo de Lc 13.10-17. Estudos Teoldgicos, v.
51, n, 1, p. 127-131. 2011. Disponivel em:
<http://periodicos.est.edu.br/index.php/estudos_teologicos/article/view/182>. Acesso em: 05 mar.
2020.

% OTTO, 2007 apud QUEIROZ, 2014, p. 58.
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“Vai-te em paz”’ (Lc 8.48) significa mais que “pode ir, agora”. Nas linguas
semiticas a palavra “paz” carrega uma gama de significados implicitos. A
expressdo denota todo o bem estar fisico e a alegria interior que tomava
conta da mulher por ter sido curada da sua moléstia. Ela, agora, possuia
uma forca interior vinda da parte de Deus.®’

A forca transformadora que a mulher, agora “ex-hemorragica”, recebeu de

Deus aproxima as relacdes e surpreende as pessoas incrédulas e preconceituosas

ali presentes. Agora ela é reconhecida social e religiosamente como “filha”, ndo mais
como doente. Queiroz garante:

Todos os presentes sabiam que aquela mulher era “enferma”, impura e

certamente a olharam com olhar de condenagéo por haver tocado um

homem santo. Jesus olhou especificamente para a mulher, ndo com um

olhar de reprovacdo, mas com um olhar de ternura. Suas palavras n&o

expressam reprovacao ou condenacao, mas afeto e ternura. Jesus dirige-se
a e a chama de “filha”.*®

Certamente, foi a primeira vez que esta mulher se sentiu acolhida, amada,
curada e valorizada de tal forma que sua confissdo foi verdadeira. Ato profético de fé
publica no poder de Deus. A expressao carinhosa de Jesus, apos ter ouvido o relato
da mulher, chamando-a de “minha filha” (Lc 8,48), expressao curadora para alguém
gue era vista como impura e enferma, sem identidade, pois nenhum dos trés
evangelistas apresenta esta mulher com um nome. Agora ela é chamada
carinhosamente de “filha”. A mulher tem uma referéncia, tem um pai que a acolhe,
que a cuida intensamente a ponto de ela ser protagonista da prépria cura. “Tua fé te
salvou” (Lc 8,48). Afiancam Rinaldo Fabris e Bruno Maggioni:

O contato furtivo com a orla do manto de Jesus se transformou, pela sua

iniciativa de misericérdia, num incentivo que lhe da a “paz’, isto €, pela
comunhdo e dignidade de uma filha de Deus (8,48). H4 entdo um

crescimento da confianca a fé, da segregacdo humilhante, a comunhao
jubilosa.®

Este encontro, feito as escondidas, transformou a vida desta mulher,
acolhida como filha e toda pessoa é amada pelo Pai Celeste. Isto ja € suficiente para
continuar a vida, ndo mais como antes, mas agora de forma livre, liberta, amada,
saudavel e incluida no meio social e religioso. O acolhimento leva a pessoa a se
sentir bem, ter autoestima e ser protagonista no meio em que vive. A empatia desta

mulher com Jesus foi profunda. A fé sintonizada faz a graca acontecer e a pessoa

% HENDRIKSEN, 2003 apud QUEIROZ, 2014, p. 58.
% QUEIROZ, 2014, p. 58.
% FABRIS, Rinaldo; MAGGIONI, Bruno. Os Evangelhos (lI). Sdo Paulo, Loyola, 1992. p. 97.
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ser curada inteiramente, pela fé. E o que vemos neste encontro. A mulher é liberta
integralmente, como afirma Jodo Luis Correia Junior:
[...] O encontro com o poder salvifico de Deus na pessoa de Jesus...é
experimentado como um poder dinamico, capaz de salvar integralmente o

ser humano da doenca e da morte, restituindo-lhe o direito a saide e a vida
em plenitude.100

Em Jesus a mulher encontrou amparo e libertacdo de sua enfermidade, e
tornou-se testemunha de um encontro verdadeiro e cheio de ternura. No entanto,
podemos concluir ao final deste capitulo que a escutar pessoas enfermas no
contexto hospitalar € algo fundamental no processo de reabilitacio bem como a
valorizacdo das narrativas das pessoas em situacdo de enfermidade. A busca
conjunta para promocao do cuidado do ser humano e o acompanhamento em seu
processo de cura. A mulher que furtivamente toca o manto de Jesus e tem uma
experiéncia de acolhimento, cura e valorizacdo, nos ensina que romper as barreiras
que impedem a vida a desabrochar, é sempre necesséaria. Afirmamos que a vida
humana sempre estar em primeiro lugar em todas as situa¢des, por iSso no proximo
capitulo falaremos de Jesus como paradigma para o cuidado, focaremos em
algumas pistas pastorais para o0 servico da pastoral hospitalar. O cultivo e a

valoracao da fé e da espiritualidade.

1% CORREIA, 2000. p. 53.






4 JESUS COMO PARADIGMA PARA O CUIDADO

Neste ultimo capitulo vamos caminhar com Jesus de Nazaré que € o grande
cuidador da vida, o amante da vida. Abordaremos alguns aspectos deste Homem,
como o toque, o olhar a aproximacao, gestos que sdo relevantes para o processo de
empoderamento da pessoa adoecida. Falaremos também da pastoral hospitalar
como sinal de Deus junto as pessoas enfermas. Estas que ndo vdo em nome proprio
para esta missdo, mas séo enviadas, vdo em nome de uma igreja, € enviada para

ser sinal do amor incondicional de Deus.

4.1 Jesus no agir diério

Olhando para diversos relatos da proximidade de Jesus com as pessoas
frageis, enfermas e excluidas, vemos nele uma grande bondade para com estas
pessoas. Em Lucas 8,43-48, Jesus esta no meio de muitas pessoas, de gente que o
aperta de todos os lados. A multiddo caminha com Ele, principalmente as pessoas
pobres da Galileia. Correia Junior sustenta esta dimenséo a partir do evangelho de
Marcos:

Em Mc 5,21-43, essa proximidade, sintonia e compaixao de Jesus pelo seu
povo ndo poderia ser narrada com mais clareza e objetividade: a) Jesus se
faz tdo proximo que se deixa alcancar, cercar, parar, seguir, apertar,
comprimir, tocar; b) Ele esta tdo sintonizado que se torna um sé corpo, a
ponto de sentir o poder sintonizado que se torna um s6 corpo, a ponto de
sentir o poder fluir para quem com ele consegue se fazer um; ¢) Jesus sente
forte compaix@o que se deixa direcionar em sua missdo pelos problemas

concreto das pessoas que conseguem emergir do meio da multidao; Jairo e
a mulher com fluxo de sangue.'®*

O olhar compassivo é capaz de transformar vidas diante das realidades de
sofrimento. Jesus ndo tem medo de se contaminar, pois o que Ele prioriza € a vida
do povo. Em Lucas 7,13-15, Jesus se compadece da viliva de Naim que perdeu seu
filho Unico. Jesus toca no caixdo e ordena ao jovem levantar-se. Jesus toca no
caixao, sem medo de ficar impuro conforme a Lei de seu tempo. Ele se importa com

a situacao da mulher vitva e entrega-lhe o filho com vida.

Da mesma forma compassiva, Jesus olhou a mulher encurvada ha dezoito

anos, episédio narrado em Lucas. “Ele impés as méos sobre ela, e no mesmo

190 CORREIA, 2000, p. 65.
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instante ela se endireitou e comecou a glorificar a Deus.” (Lc 13,13). Gestos simples
gue despertam o amor, a fé a esperanc¢a, como garante Pagola:
A linguagem de Jesus é inconfundivel. Ndo ha em suas palavras nada de
artificial ou forcado; tudo era claro e simples. Ele ndo precisa recorrer a

ideias abstratas ou frases complicadas; comunica o que vli(\)/ze. Sua palavra
se transfigura ao falar de Deus aquelas pessoas do campo.

As palavras fazem efeito quando sédo frutos da vivéncia do dia a dia. O
testemunho de vida, a coeréncia diante do que se vive e fala sempre vai ter mais
impacto na vida das pessoas. Basta olharmos para a narrativa de Jesus sobre o
bom samaritano, conforme Lucas 10,35-46. O samaritano era visto pelos
sacerdotes, doutores da Lei, ou seja, pelo judaismo, como pessoa fora da lei. No
entanto, ao encontrar o homem ferido, ndo passa adiante. E um testemunho
espetacular para nossos dias. Cuidar € dedicar tempo, é se importar, € fazer o que
estiver ao nosso alcance para que a pessoa se recupere, se fortaleca e volte a gozar
da vida com saude. Foi o que Jesus de Nazaré fez com os doentes de seu tempo,
como vemos nos evangelhos de Lucas 8,48,54; Mateus 17,14-18; Marcos 9,22-26.
Sao tantos outros textos que encontramos e que nos aproximam de Jesus como

discipulas aprendizes.

O amor de Deus pela humanidade é expresso na ac¢ao libertadora de Jesus
de Nazaré. Suas atitudes transmitem um Deus que ama e cuida de seu povo e nao
os deixa a propria sorte. Nele veremos atitudes espléndidas de ternura e gestos de

compaixao com as pessoas necessitadas de cuidado.

4.1.1 A acdo de Jesus com as pessoas enfermas e excluidas

A missao de Jesus € continuar a missdo de Deus e, a0 mesmo tempo,
revela-lo como um Pai cheio de ternura, compaixao, um Deus que é amor. Ele o
manifesta nas acbes e gestos de libertar as pessoas de todas as formas de
cegueira, de surdez, impurezas, possessao, doencas, enfermidades. Aproxima-se
dos estropiados, famintos, abandonados e tantos outros que o procuravam como
libertador e salvador. Jesus aproximava estas pessoas de Deus, revelando seu amor

incondicional. E como garante Jairo Alves Soares:

192 pAGOLA, 2014, p. 145.
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Toda a trajetéria de Jesus, sua vida, morte e ressurrei¢cdo, objetivou
relembrar ao mundo que a causa de Deus € o ser humano. Por isso fez
guestdo de reconstruir a imagem do Deus que vai até as Ultimas
consequéncias em busca deste ser por Ele criado.'®

E este o humano que Jesus colocou no centro de todas as leis, religido e
cultura, sentindo compaixdo pelas pessoas que estavam fora das condigOes
oferecidas pela sociedade. Entre elas estava a populacdo dos enfermos os quais,
por ndo terem condi¢cBes de tratamento de saude, sofriam a exclusdo por parte da
sociedade que se dizia pura. Soares afirma a respeito de Jesus:

Jesus, por sua vez, ndo segrega ninguém, antes apregoa por todo o pais o
evangelho da graca de Deus, que parte em busca da ovelha perdida, dos

enfermos e marginalizados (Mc 2,17), mostrando a todos a verdadeira face
amorosa desse Deus, a real e universal proposta desse Reino.'**

A acdo de Jesus era acolher as pessoas em situacédo de exclusdo com suas
enfermidades. Por todas estas pessoas ele sentia compaixdo, a ponto de muitas
vezes usar a propria saliva para abrir os olhos dos cegos, conforme diz o evangelista
Marcos:

Chegaram a Betsaida. Algumas pessoas levaram um cego e pediram que
Jesus tocasse nele. Jesus pegou o cego pela mao, levou-o para fora do
povoado, cuspiu nos olhos dele, pds as maos sobre ele e perguntou: “vocé
esta vendo alguma coisa?” O homem levantou os olhos e disse: “Estou
vendo homens; parecem arvores que andam”. Entdo Jesus pds de novo as

maos sobre os olhos dele e ele enxergou claramente. Ficou curado e
enxergava todas as coisas com nitidez, mesmo de longe. Mc 8,22-25.'%

Jesus se deixa invadir pela ternura de seu Pai, aproximando-se dos ultimos
€ usa 0s recursos simples para devolver a salde aos que precisam. Vemos aqui no
caso do cego, sem alarde e sem discursos, ele abre os olhos do cego com a prépria
saliva. A interacdo entre o cego e Jesus € de proximidade, e de sentir com o
coracdo. E como afianca Pagola: “Olhar as pessoas com amor compassivo €
parecer-se com Deus; ajudar os que sofrem é agir como ele”.’*® Jesus aproxima os
pobres e doentes de Deus, através de suas proprias acdes, atitudes, gestos de

compaixao. Pagola continua a afiancar:

1% SOARES, Jairo Alves. O Deus de Jesus de Nazaré anunciado ao sujeito pos-moderno. Uma
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E o amor compassivo que esta na origem e no pano de fundo de toda a
atuacdo de Jesus, que inspira e configura toda a sua vida. Ele vive
impregnado pela misericordia: doéi-lhe o sofrimento das pessoas, ele o
assume como seu e o transforma em principio interno de sua atuagéo. (...)
Nada o detém, quando se trata de aproximar-se daquele que sofre.**’

Essa atitude de Jesus com as pessoas doentes, pessoas impuras pela lei,
guebra o paradigma do sistema que tornava tais pessoas distantes do convivio
social e religioso. Tornou-se o defensor dos Ultimos com suas caracteristicas de
inclusao, acolhimento e valorizagdo do ser humano. Quando lemos a passagem da
cura dos dois cegos que o seguem gritando: “Tem compaixao de nés, filho de Davi”
(cf. Mt 9,7-30). Os cegos se aproximam de Jesus. Este os acolhe e dialoga com eles.
Em resposta a fé dos dois cegos, Jesus toca seus olhos e eles voltam a enxergar.
Dialogar com uma pessoa cega, naquele tempo, somente Jesus para fazer isso. A
aproximacdo de Jesus com estes cegos e a forma de indagacdo os capacita para

afirmar a fé em Jesus como possibilidade de voltar a enxergar.

4.1.2 O toque como forma de aproximacdo e empoderamento

No decorrer dos evangelhos, vamos encontrar muitas vezes relatos de
pessoas enfermas que buscam serem tocadas por Jesus. Algumas narrativas
apresentam Jesus se aproximando da pessoa enferma e tocando-a, restabelecendo
a vida da pessoa. Veremos aqui alguns relatos de aproximagcdo como meio de
transformacao e libertacdo das pessoas, segundo os evangelistas. A narrativa de
Marcos 6, 55-56 diz 0 seguinte:

lam de toda a regido, levando os doentes deitados em suas camas para o
lugar onde ouviam falar que Jesus estava. E onde ele chegava, tanto nos
povoados como nas cidades ou nos campos, colocavam os doentes nas

pracas e pediam que pudessem ao menos tocar na barra da roupa de
Jesus. E todos que tocaram, ficaram curados.'®

O desejo das pessoas doentes e seus familiares, que aparece neste texto, é
o de serem tocadas por Jesus. Algumas pessoas que conseguiam tocar em sua
roupa ficavam curadas. Nos procedimentos dos profissionais da saude, é
fundamental para o e a paciente que seja tocado nos lugares afetados pela
demanda trazida. Assim afirma Nébia Figueredo: “O objetivo principal da

Enfermagem é o cuidar no sentido de tocar. Tocar no sentido de proceder com as

17 PAGOLA, 2014, p. 240.
1% BIBLIA SAGRADA, 1990.
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técnicas necessarias, mas também de demonstrar apoio, carinho, compreensao,
solidariedade”.'® Este gesto é muito importante para a pessoa que esta sofrendo,
seja de qual enfermidade for. Um toque carinhoso pode ser uma gota analgésica
para consolar a alma, o coracdo, o afeto ferido. E as pessoas tocadas por Jesus

sairam restabelecidas, porque todas as dimensdes da vida eram restauradas.

Nos evangelhos sinéticos € narrada a cura da sogra de Pedro, que é citada
em Marcos 1, 30-31, Lucas 4, 38-41 e Mateus 8,14-15. Em Marcos 1, 30-31, “Jesus

foi aonde ela estava, segurou sua méo e ajudou a se levantar. Entdo a febre deixou

a mulher e ela comecou a servi-los”.*'° “Ele aproximou-se” (Marcos 1,31). Mais que

procurar quem € o proximo, Jesus se torna préximo. Como relata Hildo Bohn Gass:

“Tomando-a pela méao”, Jesus faz algo fundamental para quem trabalha
com pessoas doentes e com quem esta na exclusdo. Valorizando o toque, 0
abraco, Jesus valoriza sobremodo as pessoas debilitadas. Jesus “levantou-
a”. Enquanto estava deitada, essa mulher ndo podia ser sujeito com agir
proprio. Dependia de outras pessoas. Coloca-la em pé faz dela uma

didcona, uma pessoa livre para servir. “E ela se pos a servi-los”.***

Importante que o autor traz esse relato da mulher que antes dependia dos
outros, agora ela mesma assume seu protagonismo e ajuda a servir a comunidade.
Colocar-se a servico é funcédo de pessoas saudaveis. Agora a mulher se encontra

em plenas condi¢des de fazer o bem.

A autora Ana Cristina de Sa fala sobre a importancia de tocar a pessoa

adoecida, no exercicio da enfermagem:

Tocar em alguém quando temos a intencdo de que esta pessoa se sinta
melhor por si s6 ja é terapéutico. E intuitivo e multicultural tocar o ombro ou
as maos de quem esta precisando de ajuda (...). De um modo geral,
portanto, o ato de tocar alguém é confortador e faz parte ativa do Cuidado
Emocional. Ndo tenha medo de tocar, de abracar, de interagir desde que
perceba o limite do espaco pessoal do paciente—cliente.112

% FIGUEREDO, Nébia, 1995 apud IGNATTI, Carmencita; SILVA, Alice Sebastiana; SANTOS,
Lucilene Batista; SOUZA, Maria Antonia. Toque Terapéutico: nova opcdo no cuidar de
Enfermagem. Disponivel em: <https://www.unaerp.br/sici-unaerp/edicoes-anteriores/2004/secao-
1/801-toque-terapeutico-nova-opcao-no-cuidar-de-enfermagem/file>. Acesso em: 14 abr. 2020.

% BIBLIA SAGRADA, 1990.

' GASS, Ildo Bohn. Comentario biblico: Jesus cura a sogra de Pedro. Disponivel em:
<https://cebi.org.br/biblia/marcos-129-39-a-cura-da-sogra-de-pedro-ildo-bohn-gass/>. Acesso em:
19 out. 2020.

12 SA, 2003 apud IGNATTI, Carmencita; SILVA, Alice Sebastiana; SANTOS, Lucilene Batista;
SOUZA, Maria Antdnia. Toque Terapéutico: nova opg¢ao no cuidar de Enfermagem. Disponivel
em: <https://www.unaerp.br/sici-unaerp/edicoes-anteriores/2004/secao-1/801-toque-terapeutico-
nova-opcao-no-cuidar-de-enfermagem/file>. Acesso em: 14 abr. 2020.
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Tocar € um ato de respeito, saudacgédo, acolhida da outra pessoa. Também &
um ato cultural, simbdlico, ato de amizade e de proximidade. Este gesto é muito

acolhedor e benéfico, proporciona bem-estar e até o alivio das préprias dores.

No relato da cura da filha de Jairo, narrado nos sindticos, o evangelista
Lucas diz: “No entanto, Jesus tomou a menina pela mao e a chamou, dizendo:
‘Menina, levante-se’. A menina voltou a respirar, levantou-se no mesmo instante” (cf.
Lc 8, 54-55).1*3 Levantar, tomar sua vida como ela é e retornar a andar sozinha, com
sua independéncia, ndo mais, como era ordenado pelo sistema da época, sinagoga,
gue nédo gerava vida. Nesse sentido sustenta Josep Rius Camp: “Em lugar de uma
mensagem libertadora capaz de construir o reino de Deus, tinham-no carregados de
preceitos vazios, de contetdos e de ritos inexpressivos”.*** Agora, com firmeza, pois
0 Mestre a chamou e a ajudou a dar-se conta da realidade. “A menina ouviu a voz

do portador da vida”**®

e voltou a comer. Da mesma forma, o toque na roupa de
Jesus pela mulher com hemorragia trouxe-lhe imediatamente o alivio de sua
enfermidade e a coragem libertadora para testemunhar a cura publicamente, sem

precisar de testemunha, conforme Lucas 8, 47.

4.1.3 A reincluséo das pessoas excluidas / enfermas curadas por Jesus

Temos visto que Jesus de Nazaré, em sua missdo libertadora, curou e
libertou muitas pessoas de diversos males e enfermidades que as atormentavam.
Sua atuacao era de fazer o bem e as pessoas de fé eram libertadas por inteira, tanto
as que vinham ao seu encontro desejosas de tocar em Jesus e serem tocadas por
Ele, quanto aquelas de quem Ele mesmo se aproximava movido pela compaixao. Os
enfermos, pobres sem direitos, sdo o centro da atencdo de Jesus, como diz Gottfried
Brakemeier

Toda sociedade, a partir de Jesus, deverd ter por objetivo obrigatorio
reintegrar o pobre na comunidade, devolver-lhe os direitos sonegados e

superar os desniveis que tantos prejuizos acarretam para a vida humana. A
Sociedade que nao o faz, esta sujeita ao juizo de Deus.'®

° BIBLIA SAGRADA, 1990.

14 CAMPS, Josep Rius. O Evangelho de Lucas. O Exodo do Homem Livre. Sdo Paulo: Paulus,
1995. p. 145.

15 CAMPS, 1995, p. 144.

11 BRAKEMEIER, Gottfried. Pobres e pecadores na ética de Jesus. In: Estudos Teolégicos, S&o
Leopoldo: EST, V. 25, n, 1, p. 48, 1985. Disponivel em:
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A acéao integradora de Jesus recupera nas pessoas a condicdo de sujeitos
tornando-os capazes de interagir com a sociedade excludente numa nova
perspectiva de atuacdo. E acreditar que o ser humano tem capacidade de interagir e
de se refazer, superar os distanciamentos e tornar-se uma pessoa capaz de interagir
e se socializar no contexto em que vive. Dentro desta perspectiva veremos o0 que 0
monge Luciano Manicardi diz a respeito dos doentes estrangeiros que vem pedir

ajuda a Jesus:

Em primeiro lugar, Jesus deixa-se desafiar e transformar pelo sofrimento
gue move a mulher e lhe da coragem e determinacdo. Sua filha doente é
uma raz&do mais do que suficiente para ndo desistir de pedir, e Jesus ouve o
sofrimento da mulher estrangeira. Assim como ouve o sofrimento do
endemoninhado geraseno (ndo se afasta diante de suas invectivas, mas fica
e conversa com ele, tratando-o como um ser humano: Mc 5,1-20) e acolhe o
centurido pagdo que vai ao seu encontro trazendo o sofrimento de seu
servo (Mt 8,6: “o meu criado esta deitado em casa paralitico, sofrendo dores
atrozes”): a experiéncia universal do sofrimento reflete aquela fragilidade do
humano que Jesus ouve e que o leva a se aproximar (farsi prossimo) do
outro, embora estrangeiro. A parabola do Bom Samaritano mostra que a
compaixdo cria proximidade: se a ideia de proximo, na origem, indica o
compatriota, a pardbola de Lc 10,30-37 mostra que 0s estrangeiros podem
se tornar parte de uma Unica patria a partir da maneira como lidam com o
sofrimento do outro. A presenca do sofredor € um chamado para eu me
tornar seu préximo, seu “compatriota”, para fazer, do meu residir no territério
do sofrimento (territério que geralmente isola e separa), uma oportunidade
de relacionamento e justica.™

O autor nos ajuda a refletir sobre a disponibilidade de Jesus em acolher e
reintegrar os doentes estrangeiros. A situacao € critica para estas pessoas, além de
serem pessoas estrangeiras, sdo também doentes, portanto, desprezo duplo para
tais. Jesus reage diferente com estas pessoas. Além de acolher em sua
enfermidade, cura-as e as ajuda a interagir com 0 meio em que se encontram. N&o
mais na figura de doente, mas de uma pessoa sa. O que vemos nestas narrativas é
gue as pessoas estrangeiras sao pessoas de fé, mesmo ndo associados ao povo

eleito, buscam em Jesus de Nazaré a solucdo para suas enfermidades.

4.2 Fé e espiritualidade no ambiente hospitalar

<http://est.com.br/periodicos/index.php/estudos_teologicos/article/view/1240/0>. Acesso em: 20
abr. 2020.

" MANICARDI, Luciano. Jesus de Nazaré e os estrangeiros. In: REMHU, Rev. Interdiscip. Mobil.
Hum. Brasilia: v. 24, n 46. Jan./Apr., 2016. p. 201. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1980-85852016000100198>. Acesso em:
23 abr. 2020.
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Partindo do principio de que a pessoa € um ser espiritual, no ambiente
hospitalar teremos, além de pessoas enfermas, pessoas com diferentes
espiritualidades, ou seja, formas de relacionar-se com o0 Transcendente,
independente se elas tém uma religiosidade ou ndo. Ana Catarina de A. Elias e Joel
S. Giglio afirmam a pesquisa que Brady fez:

Firmaram que a grande maioria dos instrumentos para medir Qualidade de
Vida em Oncologia néo inclui espiritualidade como um elemento importante,
mas, frente aos resultados que obtiveram em sua pesquisa, observaram
gue o bem-estar espiritual é tdo importante quanto o bem-estar fisico e

concluiram que o modelo de ser humano para se medir Qualidade de Vida
em Oncologia, deve ser o biopsicossocial e espiritual.**®

Os autores fomentam a importancia da espiritualidade da pessoa para o0 seu
préprio bem-estar. O ser humano € um ser integral, que precisa ser olhado em todas
as suas dimensdes. Como o corpo fisico precisa de cuidados assim também o
emocional e o0 espiritual precisam ser cuidados, bem como todas as outras
dimensdes da vida. Trata-se do cuidado “holistico” do ser humano. Sao cuidados
que se esperam dos proprios profissionais da saude ao atender o paciente com a
dimenséo da espiritualidade. Como dizem os pesquisadores Marilei de Melo Tavares
et al:

O enfermeiro deve, contudo, se colocar no papel de facilitador da promoc¢éo
do bem-estar hiopsicoldgico, socioespiritual e emocional, deve proporciona-
lo as melhores formas de enfrentamento da doenca durante a
hospitalizagdo. Desta forma pode langcar mao da espiritualidade enquanto

um instrumento significativo para o cuidado, auxiliando no processo de
enfrentamento, de esperanca e estar em paz diante a doen<;a.119

Estes autores confirmam a importancia da visao integral da pessoa e a
espiritualidade como aliada para o fortalecimento da esperanca e do alivio no
desespero. O e a profissional da saude e aqueles que lidam diretamente com a
pessoa enferma tém todas as possibilidades de usarem a espiritualidade como um
meio no alivio das angustias e dos medos provocados pelas situacdes de dores e

doencas. A pessoa com enfermidade, pelo fato de estar no hospital, jA se sente

118 BRADY, 1999 apud ELIAS; SIGLIO. A guestdo da Espiritualidade na Realidade Hospitalar: O
psicologo e a Dimenséao Espiritual do Paciente. Disponivel em:
<http://www.scielo.br/pdf/estpsi/v18n3/02.pdf>. Acesso em: 04 fev. 2020.

9 TAVARES, MM; GOMES, AMT; BARBOSA DJ et al. Espiritualidade Religiosidade no cotidiano
da Enfermagem Hospitalar. Disponivel em:
<https://www.researchgate.net/publication/334617332_Espiritualidade_e_religiosidade_no_cotidia
no_da_enfermagem_hospitalar>. Acesso em: 04 fev. 2020.
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angustiada, ainda mais quando esta impossibilitada de retornar para casa, conforme
seu desejo. E como diz Paula:

A espiritualidade em meio a dor revela-se a capacidade de falar e também
de ficar em siléncio. Porém a dor pode ser silenciada e até ser sinénimo de
siléencio quando ndo € escutada, libertada, mas aprisionada. A
espiritualidade pode ser um espaco para reclinar a cabe¢a de muitas
pessoas que sofre uma dor muda, calada, engolida pelo medo e a angustia.
Alias, medo e angustia sdo uma visita constante a pessoa que tem dores.'®

A hospitalizacdo gera angustia e temores, medo da morte. Com isso, a
pessoa fica mais debilitada e necessitada de amparo em todas as dimensdes. A
espiritualidade podera ser um meio de amparo, de confianca e de tranquilidade
nestas situacdes indesejadas. Tanto os profissionais da salde, como as pessoas
agentes de pastorais que se dedicam ao cuidado e consolo espiritual tem papel
muito importante neste ambiente, pois 0 que mais a pessoa enferma deseja € ser
consolada, amparada na fé e fortalecida com a presenca de quem lhe oferece
conforto, seja com a oracdo, com a Palavra da Biblia, seja com qualquer subsidio

conforme a crenca da pessoa.

No artigo sobre A questdo da espiritualidade na realidade hospitalar: o
psicologo e a dimensao espiritual do paciente, de Ana Catarina de Araujo Elias e
Joel Sanes Siglio, referindo-se a autores que fizeram pesquisa sobre a

espiritualidade em pessoas diagnosticadas com alguma doenca, citam o seguinte:

GIOIELLA, BERKMAN e ROBINSON (1998) relataram que os resultados de
seus estudos com 80 mulheres portadoras de cancer ginecol6gico apoiam a
inclusdo da espiritualidade como parte da rotina de avaliagédo e intervencgéo
dos pacientes e que essa inclusdo pode ajudar a diminuir o nivel da
angustia psicossocial do paciente. FRYBACK & REINERT (1999) realizaram
um estudo qualitativo para investigar como pacientes portadores de uma
doenga com prognostico ruim em algum grau vivenciam essa fase de suas
vidas, a qual consideram como critica. Trabalharam com 10 mulheres
portadoras de cancer e 05 homens portadores de HIV- AIDS. Os resultados
sugeriram que espiritualidade é um componente essencial para sentimentos
de salde e bem-estar. A maioria dos entrevistados considerou
espiritualidade como uma ponte entre esperanca e falta de sentido na vida.
Os pacientes que encontraram significado nesse conceito de espiritualidade
apos terem ficado doentes apresentaram melhor Qualidade de Vida neste
periodo do que a que tiveram antes do diagnéstico.™**

120 pAULA, 2016, p. 19.

2L ELIAS, SIGLIO. A questdo da espiritualidade na realidade hospitalar: o psicélogo e a
dimenséo espiritual do paciente. Disponivel em: <http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0103-
166X2001000300002&script=sci_arttext>. Acesso em: 07 fev. 2020.
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Estas pesquisas trazem confirmacdo e alegria para as pessoas que Sao
agentes de pastoral em hospitais. Confirma o que vemos e vivenciamos no decorrer
das visitas. A espiritualidade € uma forca interior que a pessoa cultiva através da fé
em um ser Superior. Na linguagem cristd, por mim utilizada este ser € Deus,
encarnado em Jesus de Nazaré que passou pelo mundo fazendo o bem (cf. At
10,38).

Nesta mesma linha de pensamento Francisco Alarcos fala sobre a
importancia das visitas aos enfermos, citado por Simoni Maria Teixeira Picetti e
Waldir Souza Francisco.

Segundo Alarcos, os enfermos sdo muito beneficiados com as visitas dos
agentes de cuidado espiritual e com as visitas dos visitadores voluntérios,
pois elas permitem que os enfermos: compreendam o sentido da vida, o
significado da dor, concentrem-se na vida futura, sintam-se ouvidos, sintam-
se a vontade para pedir oracdes, saiam da monotonia e soliddo, criem
perspectivas de sua situacdo, gerem situacbes de esperanca, tenham

contato com o mundo através de terceiros e usufruam de beneficios
espirituais como comunhao, compartilhamentos e oracdes."*

Acompanhar e fortalecer a espiritualidade das pessoas enfermas é uma
necessidade urgente para os agentes da pastoral hospitalar. Estes precisam de
muita atencdo, cuidado e solidariedade diante das diversas enfermidades que
encontram no ambiente hospitalar. Despir-se de todo e qualquer preconceito, medo
e pena, mas olhar a pessoa hospitalizada como um ser que tem vida, sonhos,
potencialidades, capacidades de superacdo, mesmo em situacfes limites. E uma
pessoa humana que esta precisando de afeicdo, cuidados, atencdo, suporte em
todos os sentidos para poder recuperar as forgcas e ndo se deixar cair no desanimo e
na desesperanca. Diante do sofrimento ou qualquer impossibilidade de a pessoa ser
autbnoma, dependendo de outra, sdo situacbes que fragilizam o ser e deixa a
pessoa necessitada de amparo biopsicossocial e espiritual. Como afirma Ruckert:

Embora a dimensao espiritual seja de suma importancia para a capelania
hospitalar, o ser humano deverd ser acolhido em sua totalidade,

considerando-se a relacdo entre a fé e as outras dimens&es que constituem
a unidade do ser humano.'*®

122 ALARCOS, 2006 apud PICETTI, Simoni Maria T; SOUZA, Waldir. Humanizando o atendimento
espiritual hospitalar. Disponivel em: <http://jorneb.pucpr.br/wp-
content/uploads/sites/7/2015/02/humanizando-o-atendimento-espiritual-hospitalar.pdf>. Acesso
em: 15 fev. 2020.

128 RUCKERT, 20186, p. 87.
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A pessoa ser vista em sua totalidade, € uma das dimensdes relevantes na
formacdo de agentes da pastoral hospitalar. Considerar que diante da pessoa
enferma € um ser que carrega sua histéria em sua determinada fase de vida.
Carrega sua familia, trabalho, amigos, vida social, tudo o que faz parte de sua

histéria.

4.3 Seguir o exemplo de Jesus hoje

Para uma pratica de pessoas libertas e libertadoras, nosso cotidiano deve
ser reflexo da pratica de Jesus de Nazaré. Pessoas conectadas com Ele vivem de
forma mais coerente. Atualmente é necessario reduzir as falas e deixar falar gestos
e atitudes transformadoras. Se tivermos os olhos fixos em Jesus, com 0s pés na

realidade, sera possivel iluminar nossa pratica a partir d’Ele.

4.3.1 Reaprender hoje da pratica de Jesus a partir de Lucas 8,43-48

A pratica de Jesus de Nazaré, diante das pessoas enfermas, nos leva a um
processo de aprendizado que h& de nos inspirar na criacdo de nossas praticas de
cuidado. Observando as atitudes de Jesus diante da mulher com hemorragia, no
evangelho segundo Lucas, podemos recolher algumas inspiracdes para a nossa

pratica cotidiana.

a) Sensibilidade: no meio da multiddo Jesus percebe algo diferente em si
mesmo, mostrando-se sensivel ao toque da mulher (Lc 8,45);

b) Acolhida: Jesus a acolhe e a deixa falar (Lc 8,47);
c) Escuta: Jesus escuta a mulher sem interromper seu discurso (Lc 8,47);

d) Valorizacdo: tratando-se de mulher, rejeitada, excluida, pobre, impura,
Jesus da visibilidade a ela, a chama de filha, reconhece e valoriza a sua fé (Lc 8,48);

e) Envio: Depois desses ritos, Jesus a envia com a paz (Lc 8,48).

Observar estas cinco atitudes de Jesus diante da pessoa enferma é construir
um itinerario para a pratica do ministério da escuta hospitalar. O ser humano doente,
enfermo é uma pessoa que precisa ser vista, ser escutada, valorizada e festejada

em sua recuperagao. Moracho diz o seguinte: “Jesus quer que todo ser humano,
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filho de Deus, irmdo e préximo, goze de uma vida plenamente humana aqui na

terra” 1?4

Esta vida plena também se expressa no reconhecimento do ser humano
como uma pessoa que € importante, independente do grau de sua enfermidade, de
suas aquisicdes, de seus cargos, género, raca e credo. Todas as pessoas sdo
importantes e precisam ser cuidadas em suas necessidades, principalmente na
enfermidade. N&o € por nada que Jesus ensina a seus discipulos a reconhecé-lo
presente nos mais pequeninos: “Eu lhes garanto: todas as vezes que vocés fizerem
iISSO a um desses meus irmaos mais pequeninos, foi a mim que o fizeram” (Mt
25,46). A presenca de Jesus na pessoa enferma é certa porque foi Ele mesmo que
disse. Olhar estas pessoas com atitudes de compaixao, ternura e afeto, sendo sinal
de esperanca € o que fara este servico se tornar relevante. Revestir-se das atitudes

de Jesus é o desafio para a missdo atual em ambiente hospitalar.

Escutar pessoas enfermas é uma pratica missionaria e necessaria em
nossos dias. Cabe a esta pastoral se dedicar na formacdo de novos agentes para
este servico. Ruckert afirma que:

A capelania hospitalar como ministério de apoio e consolacao, afirmacao da
vida e esperanca consiste em ajudar as pessoas a encontrarem esperanca

imediata e Ultima em meio a situagdes nas quais, pela légica humana, ha
pouca ou nenhuma esperanca.'®®

No aspecto da consolacdo, da esperanca, do estar junto com, nas horas
mais dificeis, a atuacdo desta pastoral vai fazer a diferenca na vida da pessoa
enferma e em seus familiares. Este servico tem valor imensuravel no ambiente
hospitalar. Este € um dos espa¢cos mais necessario da acao pastoral. Quando bem
organizada e preparada, se torna um sinal de misericérdia, apoio e referéncia. A
mesma autora afirma: “Cabe aos visitadores compartiiharem o amor divino
imprescindivel nessa situacdo. Por isso precisam ser preparados de maneira

adequada”.*?

Reconhecemos que a missdo em ambiente hospitalar ndo é para todas as
pessoas. Requer coragem de encarar situacdes de sofrimento, desespero e morte.

Esta € uma realidade que precisa ser acolhida. Transmitir empatia diante da pessoa

24 MORACHO, 1994, p. 47.
125 RUCKERT, 20186, p. 88.
126 RUCKERT, 2016, p. 115.
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enferma, requer condicdes fisicas, psicologicas e espiritual. Aproximar o coragédo do
coracgao aflito. O servigo da pastoral hospitalar como afirma Daniel Hoepfner:
Por conseguinte, a capelania hospitalar deve ser vista ndo como uma opg¢éao
assistencial, porém como uma necessidade assistencial em meio ao

ambiente hospitalar, um proceder de cuidados especificos que apontam
para o bem-estar integral do ser humano.*?’

A acédo pastoral cuida dos seus, busca assistir a pessoa em todas as suas
necessidades. A pastoral em ambiente hospitalar geralmente tem o tempo de
preparacdo das pessoas e 0 envio para a missdo. Pastorear é vigiar e cuidar da
pessoa necessitada de cuidados como compreende o mesmo autor sobre a
importancia desta pastoral:

SO vigia aquele/a que se preocupa e se interessa por algo ou alguém. Na
pastoral hospitalar, o interesse por determinada pessoa, necessariamente,
tangencia uma preocupacao em relacdo a esta pessoa. Se este ndo fosse o

caso, a acdo pastoral desenvolvida no contexto hospitalar ndo haveria
sentido de existir."?®

Esta acdo é perpassada de compaixdo, de amor ao proximo que esta
necessitado de cuidados, atencdo e até mesmo de protecdo. No terceiro capitulo
falamos da escuta das narrativas no processo de cura da pessoa enferma.
Reafirmamos esta atitude como possibilidade de fortalecer a histéria pessoal,
familiar através do processo da acao pastoral. Aqui podemos sintonizar 0 processo
de aproximacdo e escuta que Jesus ressuscitado fez com os dois discipulos a
caminho de Emaus (Lc 24,13-35). Estavam desolados, em crise, tristes, vazios e
medrosos. Aceitaram a companhia de um estranho sem saber que era o amado
Mestre. Jesus passou a se integrar com eles e participar de suas dores e
decepcgbes. Um companheiro empético, que soube respeitar a dor e o luto através
do silencio e escuta. Ruckert sustenta que “além de se constituir um espago impar
para a construcdo de um companheirismo de jugo, € muito importante também
vivenciar a capelania como um instrumento a servico da graca recicladora de

Deus”.129

2 HOEPFNER, Daniel. Fundamentos biblico-teolégicos da capelania hospitalar. Uma

contribuicdo para o cuidado integral da pessoa. 2008, p. 99. Disponivel em:
<http://dspace.est.edu.br:8080/xmlui/bitstream/handle/BR-
SIFE/604/hoepfner_d_tm177.pdf?sequence=1&isAllowed=y>. Acesso em: 29 out. 2020.

'8 HOEPFNER, 2008, p. 99.

129 RUCKERT, 2016, p. 100.
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A Igreja € chamada a se preocupar, se inquietar com as pessoas em
situacao de enfermidade, acompanhar, orientar e assistir todo aquele e toda aquela
gue sofre. Como reza o proprio Catecismo da Igreja Catdlica:
O Senhor Jesus Cristo, médico das nossas almas e dos nossos corpos, que
perdoou os pecados ao paralitico e lhe restituiu a salde do corpo quis que a
sua Igreja continuasse, com a forca do Espirito Santo, a sua obra de cura e
de salvacdo, mesmo para com 0S seus proprios membros. E esta a

finalidade dos dois sal%amentos de cura: o sacramento da Peniténcia e o da
Uncéo dos enfermos.

A lgreja quer assistir seus filhos e filhas em todas as situacdes, e diante da
enfermidade, se torna presente através de pessoas preparadas para esta missao.
Torna-se proxima daqueles e daquelas que estdo necessitados de cuidados, através
da dor, do sofrimento e do luto. Como afianga Hoepfner:

Sobretudo, enquanto subsistirem pessoas adoentadas e prostradas;
enquanto houver lagrima e luto; enquanto houver esperanca de vida, a
capelania hospitalar ira se caracterizar como uma préxis que se preocupa
com o sofrimento do/a outro/a ao ir ao encontro deste/a. Afinal, o préprio
cuidar compreende uma atitude, ndo apenas de desvelo, mas também de

preocupacéo e de inquietacdo. Essa preocupacéo para com a situagéo do/a
outro/a, deve constituir um prolegdmeno existencial do/a agente pastoral.131

Sabe-se que para exercer tal missdo, requer condi¢cdes fisicas, psiquicas e
espirituais. Diante de um leito hospitalar, a pessoal agente de pastoral se confronta
com todas as formas de enfermidades. Para isto é necesséario coragem, seguranca,
seriedade diante da dor do proximo e atencdo aos horarios de visitas. Citaremos

aqui algumas dicas sugeridas por Ruckert para agentes de pastoral hospitalar.

4.3.2 Orientagdes para visitagdo hospitalar

Diante da visita hospitalar € preferivel estabelecer horarios que estejam de
acordo com a orientacdo do Hospital. Assim, estaremos mais seguros diante da
missao a realizar. Segue algumas dicas que nos ajudara a mantermos a seguranga
diante da misséo.

Informe-se sobre a melhor hora para visitar o paciente. Nao faca visitas nas
horas de refeicBes e de repouso. Evite também visitar o enfermo quando ele

%9 Catecismo da Igreja Catélica. Paragrafo 1421, Disponivel em:

<https://www.vatican.va/archive/cathechism_po/index_new/p2s2capl_1420-1532_po.html>.
Acesso em: 30 out. 2020.
131 HOEPFNER, 2008 p. 100, 101.
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tiver a visita de familiares. E bom saber com antecedéncia o nome do
paciente que vocé visitara. Assim, ao cumprimenta-lo, vocé ja podera dirigir-
se a ele, pronunciando seu nome. Cologque-se numa posi¢do que o paciente
possa ver e ouvir vocé sem fazer esforco. Caso vocé esteja acompanhado
de mais uma pessoa, convém que ambos figuem no mesmo lado, para que
a cabeca do paciente n&o vire uma bola de pingue-pongue.**

Estas dicas séo valiosas para agentes de pastoral hospitalar. Nunca se deve
entrar no hospital sem primeiro se identificar na portaria, respeitando sempre as
normas de higienizagéo, as regras da instituicdo hospitalar. A generosidade, a
simpatia para com as pessoas presentes neste ambiente, € muito importante, pois
vocé esta la em nome de uma igreja, assumindo a missao de ser luz e esperanca.
Revestir-se das atitudes de Jesus, poderemos ser portadores e portadoras da “Boa

Noticia” do Reino, que € a vida em plenitude para todas as pessoas (cf. Jo 10,10).

Portanto, cuidar da propria saude € sempre necessario. Nao é aconselhavel
fazer visitas quando ndo estivermos em condicfes fisica e psicolégica. A mesma
autora continua a afirmar:

O Senhor visitou o seu povo e veio buscar e salvar o perdido. Chama-nos a
seu servigo. Por meio de vocé, o Senhor quer continuar a sua misséo de
visitar 0 seu povo e de buscar salvar o perdido. Portanto, ao entrar no

hospital, lembre-se: foi o0 Senhor que lhe deu essa missdo! Cabe, porém, a
VOC@ preparar-se para essa tarefa, e preparar-se bem!™*®

Preparar-se para esta missao nunca sera demais. Colocar-se a servico dos
mais vulneraveis trard uma alegria em servir. Deixar-se conduzir pelo Senhor que se
faz presente na pessoa em estado de enfermidade. Segue outras dicas que
consideramos valiosas.

Depois de cumprimentar, apresente-se. Diga 0 seu nome. Se quiser, diga o
nome da sua igreja. Caso vocé participe de uma equipe de visitacdo
hospitalar, informe o paciente sobre isso. Diga ao enfermo qual é o objetivo

da sua visita. Se ele ndo quiser ser visitado, vocé devera respeitar a sua
decis&o. Ele é o anfitrido e s6 recebe os visitantes que quiser.***

Cada visita é Unica. Isto torna singular a missdo. S&o pessoas diferentes que
visitamos. Nunca se repete a mesma mistica nesta missao. Isso faz a diferenca, e
requer de nossa parte a criatividade, a coragem para acolher cada pessoa na sua

singularidade e necessidade. Dispostas a acolher um sim ou um nao. Ser bem

%2 RUCKERT, 2016, p. 117, 118.
138 RUCKERT, 2006, p. 117.
13 RUCKERT, 2006, p. 119.
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acolhida ou ndo. Nesta missdo, nao estamos em nosso nome, mas fomos enviadas

para este espaco.

4.3.3 Fé e vivéncia da espiritualidade a partir de Jesus de Nazaré

A fé esta relacionada com uma vivéncia da pratica de humanizacédo, de
libertagdo do ser humano, colocando em movimento a vivéncia da espiritualidade na
pratica pastoral centrada em Jesus de Nazaré. Vamos trazer brevemente o conceito
de espiritualidade para nos ajudar a compreender o seu significado. O Dicionario
Brasileiro de Teologia traz a seguinte definicdo para o termo:

Espiritualidade remonta ao adjetivo latino spiritualis, traducdo do grego
pneumaticos (I Co 2, 14-3. 3), designando o ser humano (homo spiritualis)
inspirado e determinado pelo Espirito de Deus. O conceito moderno de
espiritualidade tem sua origem na palavra francesa espiritualité, que, desde
0 século XVII, no ambito da teologia das ordens religiosas catélicas
francesas, é termo técnico para a relagdo pessoal com Deus e a vivéncia da
fé. Espiritualidade é a expressao exterior e corporal da fé interior motivada

pelo Espirito Santo. Ela inclui fé sob as condigBes da vida cotidiana,
abrangendo as dimens®es, individual, familiar, comunitéria e social.’®®

Neste sentido, a espiritualidade € o que move as a¢cfes humanas, a partir da
perspectiva do impulso do Espirito Santo. A fé interior move a pessoa a se deixar
conduzir pelo movimento do Espirito. O Espirito conduz nossas acdes em vista de
fazer o bem. Olhando para Jesus, vemos alguém que se deixou guiar pelo Espirito
de Deus. Maria José Cardoso explicita a espiritualidade em sua Dissertacao:

Dessa forma compete a todas as pessoas cristds do nosso tempo vivenciar
e manifestar através de palavras e acdes uma auténtica espiritualidade,
fundamentada na praxis libertadora de Jesus, de modo que possam ajudar
a transformar o mundo a partir de si mesmas, sendo testemunhas vivas do

evangelho de Cristo que continua dando vida e sentido & nossa
caminhada.™®®

Cabe a nés e a todas as pessoas de boa vontade se inspirar em Jesus de
Nazaré que acolheu todas as pessoas, em particular as pessoas doentes e
excluidas da sociedade, possibilitando uma reintegracdo na sociedade a partir da
escuta, acolhida e valorizacdo, conforme explictamos no caso da mulher

hemorragica.

1% BUTZKE, 2008 apud CARDOSO, Maria José, 2011, p. 57.
1% CARDOSO, 2011, p. 62.
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A espiritualidade cristd torna a pessoa mais humana e comprometida com a
pratica da justica e do amor. Como diz Frei Betto: “Na espiritualidade do resultado,
raramente sdo colocados os frutos da espiritualidade evangélica - o amor e a justica.
Amor entendido na sua dimensao mais profunda: ser capaz de aceitar e conviver
com o diferente”.® Podemos dizer que o diferente sempre assusta. A pessoa
enferma se torna o “diferente” que nos desafia a améa-la em sua fragilidade. A
pessoa que ama e vive de modo integrado a espiritualidade vai fazer a diferenca em
qualquer ambiente onde se encontrar. O amor destemido é uma das caracteristicas
da pessoa de fé e de espiritualidade integrada, e podemos detectar esta atitude na
mulher doente que enfrenta a multiddo até tocar em Jesus. Anselm Griin e Meirand
Dufner nos iluminam nesse sentido: “Somente quando nos entregamos a Deus de
corpo e alma, a sua luz pode penetrar todas as obscuridades e enrijecimentos do
nosso corpo e de nossa alma, e curar a pessoa como um todo”.**® Foi o que

aconteceu com a mulher destemida e audaciosa do evangelho.

A espiritualidade é algo dinamico, coloca a pessoa num movimento, a faz
sair de si mesma e a torna capaz de enxergar as pessoas € 0 mundo com outro
olhar, como diz Leonardo Boff: “Espiritualidade é captar esse movimento do mundo,
o seu dinamismo, a presenca do Espirito nas coisas todas”.**® Com esta afirmacéo,
podemos dizer que a espiritualidade cristd ndo deixa a pessoa ficar indiferente
diante das realidades adversas a vida. Ao contrario, coloca-a hum movimento de
libertacdo, porque € o Espirito que interpela. Boff continua dizendo: “Tudo o que
produz vida, expande vida, defende a vida, se organiza em funcédo da vida, é

espiritualidade”.**°

Com esta afirmacédo, podemos dizer que todo trabalho voltado para o bem-
estar da vida humana é perpassado pela espiritualidade. Porém o trabalho dos
poderosos voltado para o seu proprio bem-estar e dos seus, ndo € espiritualidade
cristd. A verdadeira espiritualidade sempre visa o0 bem comum, a vida plena para
todas as pessoas, se importa com a causa comum. A missao, voltada para o servi¢co

da auténtica escuta da pessoa enferma, nada mais € do que espiritualidade crista.

3" BETTO, Frei. Amor e Justica como fruto da Espiritualidade. In. BETTO, Frei; BOFF, Leonardo.
Mistica e Espiritualidade. Petrépolis: Vozes, 2014. p. 80.

%% GRUN, Ansel; DUFNER, Meirand. Satide, como tarefa Espiritual. Petrépolis: Vozes, 2008. p. 74.

%9 BOFF, Leonardo. Espirito e corpo. In: BETTO, Frei; BOFF, Leonardo. Mistica e Espiritualidade.
Petropolis: Vozes, 2014. p. 101.

19 BOFF, 2014, p. 102.
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A acdo pastoral voltada para os mais frageis como as pessoas enfermas,
nao “firmes”, € um legado deixado pelo proprio Cristo. “Pois tive fome e me deste de
comer. Tive sede e me deste de beber. Era forasteiro e me acolhestes. Estive nu e

me vestistes, doente e me visitastes, preso e viestes ver-me” (Mt 25,35-36).*4

Este legado precisa ser devotado com grande paixao, sempre em busca de
maior aperfeicoamento da escuta, como possibilidades pastorais. Concluimos este
capitulo afirmando que Jesus € o referencial para toda e qualquer acéo libertadora.
Acompanhar pessoas em situacdo de enfermidade em ambiente hospitalar requer
um amor superior a propria vontade. Em situacfes limites da vida humana, um raio
de esperanca podera transpor o desespero em consolo e fé. A solidariedade diante
da dor do outra e da outra que 0s e as agentes da pastoral hospitalar é convidada a
exercer, € como um balsamo, valioso e curador. Requer de nossa parte, nos
aperfeicoar e fortalecer nossa espiritualidade a partir de Jesus de Nazaré, que
passou pelo mundo fazendo o bem. (Atos 10,38.)

141 B{BLIA DE JERUSALEM. S3o Paulo: Paulus, 1985.



5 CONCLUSAO

Nossa pesquisa tratou da importancia da escuta de narrativas de pessoas
enfermas em ambiente hospitalar. Este ambiente é intrinsicamente ligado - a vida, a
morte, a dor e ao sofrimento de pessoas fragilizadas pela enfermidade. No decorrer
da pesquisa fomos crendo na importancia em nossos dias em dedicar tempo para a
missdo em ambiente hospitalar, no servico da pastoral hospitalar. A pessoa enferma
€ um ser em estado de vulnerabilidade em todas as suas dimensfes. A seguranca
gue tinha em sua propria casa, trabalho, vida social, vida familiar, fica fragilizada.
Nada melhor neste ambiente, encontrar pessoas que dediquem tempo para estar
junto, sentir seus anseios, transmitir seguranga, apoio, ternura com o simples gesto

da escuta empética.

No decorrer da pesquisa fomos percebendo o quanto € importante valorizar
uma narrativa pessoal. Possibilitar que a pessoa se expresse e se comunique com
seguranca em situacOes dificeis da vida, € como oferecer um banquete a pessoa
que esta com fome. Mesmo sentindo-se insegura pelo gesto, aos poucos vai
ganhando a confianca de quem estar oferecendo o seu tempo, ouvido e porque néo
dizer, seu coracdo. O afeto transmitido no ato da escuta de uma pessoa enferma é
como um “analgésico” ingerido para aliviar as dores. Mantendo um processo
frequente de escuta interativa, a pessoa vai se tornado capaz de interagir com
seguranca, com confianca e tornando-se protagonista de sua prépria historia, de seu
ser e acolhendo a propria enfermidade como meio de libertacdo vendo-a como um

estado que precisa ser acolhido.

Fomos compreendendo o perddo como processo de cura e restabelecimento
de todas as dimensdes. A pessoa que consegue dar e receber o perdao vai
tornando-se cada vez mais livre e decidida como pessoa, e consegue fazer o
processo da travessia nas situacbes de enfermidades com mais leveza e
amabilidade. Fomos crendo no valor do autoperdao para chegar a cura. A cura que

falo, ndo somente do fisico, mas de toda a integridade do ser.

A pessoa que se encontra cheia de ressentimentos, de desamor,
normalmente sofre mais em uma situacéo de hospitalizacdo. Este ambiente se torna

um espaco de dependéncia e soliddo, portanto, favoravel para o0s sentimentos
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aflorarem, tanto as boas lembrancas como as desagradaveis. Com 0s
ressentimentos as dores podem ser mais intensas. Ocasionalmente as revoltas se
tornam incontrolaveis e a pessoa fica por vezes até “insuportavel” para qualquer
visita. Nestes casos, a pessoa agente de pastoral necessita da misericordia,
paciéncia, espirito de oracdo para ajudar no processo de escuta, de acolhida e até
mesmo de colaborar cautelosamente na elaboragéo do perdéo e auto perdao destes

e destas pacientes.

Fazemos aqui um relato de um paciente que visitamos em uma unidade de
internacdo. Uma pessoa idosa e viavo, com varios filhos, todos colaboravam no
acompanhamento do pai, fazendo troca de turno todos os dias. Ele com idade
avancada, ndo tinha mais possibilidades de viver, devido a debilitacdo fisica.
Portanto, ndo conseguia fazer a travessia, ficava inquieto, parecia desejoso de falar
com sua filha mais velha, que o acompanhava naquele turno. Ela veio ao meu
encontro perguntando o que devo fazer? Ele ndo falava, mas demonstrava dizer
algo. Sugerir que ela se sentasse ao lado e fosse fazendo memorias das coisas
boas da familia, pedisse perdéo e agradecesse também. Ela longamente conversou
com o pai, perdoou e pediu perddo. Os dois conseguiram elaborar o perddo e no
mesmo dia, ele partiu sereno. A filha ficou agradecida pelo fato desta indicacéo e
passou o luto com tranquilidade por sentir o perdéo do pai.

Em trés anos de pastoral hospitalar, foram muitos fatos semelhantes, que
sdo iluminadores para dizer que o papel da pessoa que integra a pastoral hospitalar
exige um processo de conversao, de saber ouvir as palavras ndo pronunciadas. E a
pastoral do coracdo, ou seja, amar mais do que agir. Escutar mais que falar.
Transmitir esperanga, mesmo na desesperanca, onde tudo parece néo ter solucao.
Permanecer ao lado, ser suporte, ajudar a carregar o jugo silenciosamente. Esta
atitude é singular aos familiares, um apoio na hora mais necessaria da travessia da

vida.

Parece-nos fundamental aqui, preparar e fortalecer uma equipe para esta
nobre missdo. Cabe a pessoa que coordena acompanhar, animar e promover
encontros de formacao, fortalecer a mistica e a espiritualidade destes agentes para
ser sinal de Cristo junto as pessoas enfermas. Acolher generosamente cada
paciente € uma atitude singular para quem se coloca nesta missdo. O proéprio

ambiente requer prudéncia, siléncio e atencgao.



81

A pastoral hospitalar foi transformando nossos conceitos e preconceitos.
Esta era uma das pastorais que jamais iria pretender fazer. Como Deus tem seus
planos para cada pessoa, Ele me chama para missionar neste ambiente. Surge o
desejo de fazer duas coisas que ndo conhecia. Uma desta era a pastoral hospitalar.
Ganhei o convite de trabalhar na Pastoral hospitalar em um dos hospitais da Rede
de Saude Divina Providéncia. Hospital de Traumatologia e Ortopedia, totalmente
SUS, na grande Porto Alegre. Este ambiente trouxe-me a conversao diante da vida.
Fui valorizando cada dia como unico. O mistério que € a vida é algo muito fragil,
precioso e passageiro. Diante das pessoas com traumas, totalmente dependentes, a

pessoa ndo permanece a mesma.

Esta pesquisa fez-nos recordar a pratica pessoal e sintonizar com 0s
saberes de varios autores e autoras que ajudam a aprimorar a pratica. Fomos
entendendo que a préatica requer conhecimento e conhecimento requer a pratica.
N&o devemos exercer esta missdo somente com boa vontade. Afinal, estamos

diante de pessoas fragilizadas, por isto, ja € uma grande responsabilidade.

As pessoas agentes de pastoral hospitalar que sintonizam com todas as
equipes, saem com éxito na misséo, pois todas elas estéo a servico das pessoas em
estado de enfermidades. A pessoa enferma deve ser o centro de todos os cuidados
e atencdo. E valioso além de visitar, se envolver na causa da boa acolhida e a
humanizacdo neste ambiente. Esta € uma busca conjunta que precisa ser feita. A
pessoa agente de pastoral ndo deve ficar de fora destes dialogos. Exerce seu
ministério, e ao mesmo tempo buscar integrar-se nas discussées por um
atendimento mais humanizado e acolhedor. Cada pessoa enferma precisa ser

acolhida e respeitada como se fosse o proprio Cristo.

A pesquisa trouxe-nos esclarecimentos para as perguntas que motivaram-
nos a pesquisar. A cura das enfermidades vai se dando na medida em que a pessoa
vai elaborando e acolhendo suas dores e necessidades. Vai partilhando sua propria
vida e ao mesmo tempo escutando sua histéria. A histéria de vida partilhada e

acolhida pode se tornar “salvagdao” como cura.

Ao término desta pesquisa descobrimos que as narrativas de cura dos
evangelhos sédo focos de luzes para as narrativas pessoais. Ao analisarmos a
narrativa do texto de Lucas 8,43-48, a mulher com hemorragia busca tocar em

Jesus. Ele o acolhe, escuta sua histéria e o envia em paz. Esta atitude € um
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aprendizado para nossa missao com pessoas enfermas. Exercitarmos a total
atencdo a pessoa quando narra sua vida, historia, dores e sofrimentos. Mantendo
este foco a narrativa de pessoas enfermas se torna importante para o seu proprio
bem-estar. Olhando a pericope analisada nos desafia a valorizar o ser humano em
todas as suas fragilidades. A mulher com hemorragia se tornou o foco da atencao de
Jesus. A pessoa enferma deve ser o centro da instituicdo hospitalar, o foco da
pastoral hospitalar. Nada € mais importante do que a pessoa, o ser humano com
vida. Esta foi a causa de Jesus de Nazaré em toda a sua atividade, narrada nos

Evangelhos.

A Pastoral hospitalar ndo quer apresentar sermdes, nem catequisar neste
ambiente. Ela quer ser um sinal do amor de Deus a todas as pessoas vulneraveis e
fragilizadas pela enfermidade. Quer esperancar junto ao irmédo e irma que sofre.
Quer tecer sonhos de cura e alivio com quem perdeu o animo de sonhar, quer
abracar o sofrimento com quem estar cansado de andar sozinho/a. Quer ser braco
acolhedor e ombro amigo para ajudar a carregar o fardo nesta impetuosa
empreitada que é a busca pela satude. Quer amar a vida mesmo na situacao limite.
Sempre esperangando como reza o salmista: “Se a tarde vem o pranto visitar-nos,

de manha vem saudar-nos a alegria” (S| 29,6).
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