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M ensagem  da 9 - A ssem bléia do C onselho M und ia l de Igrejas

"Deus, em tua Graça, transforma o mundo"
U m  c o n v ite  à o ração

D e u s ,  e m  t u a  g r a ç a ,

transform a o m u n do

I r m ã s  e  i r m ã o s ,  S a u d a m o s  v o c ê s  e m  C r i s t o .  C o m o  r e p r e s e n ­

t a n t e s  d e  i g r e j a s  d e  t o d a s  a s  r e g i õ e s  d o  m u n d o  e s t a m o s  

c o n g r e g a d o s  e m  P o r t o  A l e g r e ,  B r a s i l ,  n a  p r i m e i r a  d é c a d a  d o  

t e r c e i r o  m i l ê n i o  e  n a  p r i m e i r a  a s s e m b l é i a  d o  C o n s e l h o  M u n d i ­

a l  d e  I g r e j a s  r e a l i z a d a  n a  A m é r i c a  L a t i n a .  F o m o s  c o n v i d a o s  

a q u i  a  u n i r - n o s  n u m a  f e s t a  d a  v i d a .  E s t a m o s  o r a n d o ,  r e f l e t i n ­

d o  s o b r e  a s  E s c r i t u r a s ,  l u t a n d o  e  a l e g r a n d o -  n o s  e m  n o s s a  

u n i d a d e  e  d i v e r s i d a d e  e  p r o c u r a n d o  o u v i r - n o s  m u t u a m e n t e  

c o m  a t e n ç ã o  n o  e s p í r i t o  d o  c o n s e n s o .

R e u n i d o s  e m  F e v e r e i r o  d e  2 0 0 6  s o m o s  a l e r t a d o s  p e l o s  p a r t i ­

c i p a n t e s  d a  A s s e m b l é i a  d o s  g r i t o s  q u e  s e  l e v a n t a m  d i a r i a ­

m e n t e  e m  s e u s  p a í s e s  e  e m  s u a s  r e g i õ e s  d e v i d o  a  d e s a s ­

t r e s ,  c o n f l i t o s  v i o l e n t o s  e  s i t u a ç õ e s  d e  o p r e s s ã o  e  s o f r i m e n ­

t o .  M a s  t a m b é m  s o m o s  a u t o r i z a d o s  p o r  D e u s  a  d a r  t e s t e m u ­

n h o  v i s a n d o  a  t r a n s f o r m a ç ã o  n a  v i d a  p e s s o a l ,  n a s  i g r e j a s ,  n a  

s o c i e d a d e  e  n o  m u n d o  c o m o  u m  t o d o .

D e s a f i o s  e s p e c í f i c o s  e  c h a m a d o s  à  a ç ã o  e s t ã o  s e n d o  c o m u ­

n i c a d o s  à s  i g r e j a s  e  a o  m u n d o  n o s  r e l a t ó r i o s  e  n a s  d e c i s õ e s  

d a  A s s e m b l é i a ,  c o m o  o  d e s a f i o  à  u n i d a d e  c r i s t ã ,  a  c o n v o c a ­

ç ã o  a  r e n o v a r  o  c o m p r o m i s s o  c o m  a  D é c a d a  d e  S u p e r a ç ã o  d a  

v i o l ê n c i a  ( 2 0 0 1  a  2 0 1 0 )  q u e  e s t á  a  m e i o  c a m i n h o ,  o  

d i s c e r n i m e n t o  d e  m e i o s  p r o f é t i c o s  e  p r o g r a m á t i c o s  p a r a  

a l c a n ç a r  j u s t i ç a  e c o n ô m i c a  g l o b a l ;  e n g a j a m e n t o  n o  d i á l o g o  

i n t e r - r e l i g i o s o ;  a  p l e n a  p a r t i c i p a ç ã o  d e  m u l h e r e s  e  h o m e n s  d e  

t o d a s  a s  g e r a ç õ e s ,  e  p o s i c i o n a m e n t o s  c o n j u n t o s  d i r i g i d o s  à s  

i g r e j a s  e  o  m u n d o  a  r e s p e i t o  d e  a s s u n t o s  p ú b l i c o s .

O  t e m a  d e s t a  N o n a  A s s e m b l é i a  é  u m a  o r a ç ã o ,  " D e u s ,  e m  

t u a  g r a ç a ,  t r a n s f o r m a  o  m u n d o ! ” . N a  o r a ç ã o  o  n o s s o  c o r a ç ã o  

é  t r a n s f o r m a d o ,  p o r t a n t o  o f e r e c e m o s  a  n o s s a  m e n s a g e m  

c o m o  o r a ç ã o :

D e u s ,  e m  T u a  g r a ç a ,

p e l o  a m o r  d o  t e u  F i l h o  J e s u s  C r i s t o  e  o  s o p r o  d o  E s p í r i t o  

S a n t o ,

T u  c r i a s  e  s u s t e n t a s  o  T e u  u n i v e r s o .

D e u s  d a  g r a ç a ,  j u n t o s  n o s  v o l t a m o s  a  T i  e m  o r a ç ã o ,  p o r q u e  

é s  T u  q u e m  n o s  u n e :

É s  o  D e u s  u n o  -  P a i ,  F i l h o  e  E s p í r i t o p  S a n t o  -  e m  q u e m  c r e ­

m o s ,

S o m e n t e  T u  n o s  d á s  f o r ç a  p a r a  f a z e r  o  b e m ,  

e  n o s  e n v i a s  p a r a  t o d a  a  t e r r a  e m  m i s s ã o  e  s e r v i ç o  e m  n o m e  

d e  C r i s t o .

C o n f e s s a m o s  d i a n t e  d e  t i  e  d e  t o d a  a  g e n t e :

F o m o s  s e r v o s  i n d i g n o s .

T e m o s  u s a d o  m a l  a  e  a b u s a d o  d a  c r i a ç ã o .

N o s  f e r i m o s  m u t u a m e n t  a t r a v é s  d e  d i v i s õ e s  e m  t o d o  l u g a r .  

F a l h a m o s  m u i t a s  v e z e s  e m  a g i r  d e c i d i d a m e n t e  c o n t r a  a  d e s ­

t r u i ç ã o  a m b i e n t a l ,  p o b r e z a ,  r a c i s m o ,  d i v i s ã o  e m  c a s t a s ,  g u e r ­

r a  e  g e n o c í d i o .

N ã o  s o m o s  a p e n a s  v í t i m a s ,  m a s  t a m b é m  a g e n t e s  d e  v i o l ê n ­

c i a .

E m  t u d o  n ã o  c o n s e g u i m o s  s e r  d i s c í p u l o s  d e  J e s u s  C r i s t o  q u e  

e m  s u a  e n c a r n a ç ã o  v e i o  a  s a l v a r - n o s  e  e n s i n a r - n o s  c o m o  a m a r .  

P e r d o a - n o s ,  D e u s ,  e  e n s i n a - n o s  a  p e r d o a r - n o s  m u t u a m e n t e .  

D e u s ,  e m  t u a  g r a ç a ,  t r a n s f o r m a  o  m u n d o !

D e u s ,  o u v e  o s  g r i t o s  d e  t o d a  a  c r i a ç ã o ,  

o s  g r i t o s  d a  á g u a ,  d o  a r ,  d a  t e r r a  e  t o d o s  o s  s e r e s  v i v o s ;  

o s  g r i t o s  d e  t o d a s  a s  p e s s o a s  q u e  s ã o  e x p l o r a d a s ,  m a r g i n a l i ­

z a d a s ,  a b u s a d a s  e  v i t i m a d a s ,

t o d a s  a s  p e s s o a s  q u e  s ã o  e s p o l i a d a s  e  s i l e n c i a d a s ,  a  s u a  

h u m a n i d a d e  i g n o r a d a ,

t o d a s  a s  p e s s o a s  q u e  s o f r e m  d e  a l g u m a  f o r m a  d e  d o e n ç a ,  d a  

g u e r r a  e  d o s  c r i m e s  d o s  a r r o g a n t e s  q u e  f o g e m  d a  v e r d a d e ,  

d i s t o r c e m  a  m e m ó r i a  e  n e g a m  a  p o s s i b i l i d a d e  d a  r e c o n c i l i a ­

ç ã o .

D e u s ,  c o n d u z  t o d a s  a s  p e s s o a s  q u e  e x e r c e m  a u t o r i d a d e  a  

t o m a r e m  d e c i s õ e s  d e  i n t e g r i d a d e  m o r a l .

D e u s ,  e m  t u a  g r a ç a ,  t r a n s f o r m a  o  m u n d o !

D a m o s  g r a ç a s  p o r  T u a s  b ê n ç ã o s  e  s i n a i s  d e  e s p e r a n ç a  q u e  j á  

e s t ã o  p r e s e n t e s  n o  m u n d o ,

e n t r e  p e s s o a s  d e  t o d a s  a s  i d a d e s  e  n a s  q u e  a n t e s  d e  n ó s  

a n d a r a m  n a  f é ;

n o s  m o v i m e n t o s  d e  s u p e r a r  a  v i o l ê n c i a  e m  t o d a s  a s  s u a s  

f o r m a s ,  n ã o  a p e n a s  p o r  u m a  d é c a d a ,  m a s  p a r a  s e m p r e ;  

n o s  d i á l o g o s  p r o f u n d o s  e  a b e r t o s  q u e  c o m e ç a r a m  t a n t o  e m  

n o s s a s  p r ó p r i a s  i g r e j a s  e  c o m  g e n t e  d e  o u t r a  f é  n a  b u s c a  p o r  

c o m p r e e n s ã o  e  r e s p e i t o  m ú t u o s :

e m  t o d a s  a s  p e s s o a s  q u e  t r a b a l h a m  j u n t o s  p o r  j u s t i ç a  e  p a z  

-  t a n t o  e m  c i r c u n s t â n c i a s  e x c e p c i o n a i s  q u a n t o  n o  d i a  a  d i a .  

A g r a d e c e m o s - T e  p e l a  B o a  N o v a  d e  J e s u s  C r i s t o  e  a  c e r t e z a  

d a  r e s s u r r e i ç ã o .

D e u s ,  e m  t u a  g r a ç a ,  t r a n s f o r m a  o  m u n d o l  

Q u e  a s  n o s s a s  o r a ç õ e s ,  p e l o  p o d e r  e  a  o r i e n t a ç ã o  d o  t e u  

S a n t o  E s p í r i t o ,  ó  D e u s ,  

n u n c a  s e j a m  p a l a v r a s  v a z i a s ,  

m a s  u m a  r e s p o s t a  u r g e n t e  a  T u a  p a l a v r a  v i v a  -  

e m  a ç ã o  n ã o - v i o l e n t a  e  d i r e t a  e m  f a v o r  d e  m u d a n ç a s  p o s i t i ­

v a s ,

e m  a t o s  e s p e c í f i c a s  a r r o j a d a s  e  c l a r o s  d e  s o l i d a r i e d a d e ,  l i b e ­

r a ç ã o ,  c u r a  e  c o m p a i x ã o ,

P r o n t a m e n t e  c o m p a r t i l h a n d o  a s  b o a s  n o v a s  d e  J e s u s  C r i s t o .  

A b r e  o s  n o s s o s  c o r a ç õ e s  p a r a  q u e  a m e m  t o d o s  o s p o v o s  e  

v e j a m  q u e  s ã o  f e i t o s  à  T u a  i m a g e m ,  e  p a r a  q u e  c u i d e m o s  d a  

c r i a ç ã o  e  f o r t a l e ç a m o s  a  v i d a  e m  t o d a  a  s u a  d i v e r s i d a d e  

a d m i r á v e l .

T r a n s f o r m a - n o s  n a  o f e r t a  d e  n ó s  m e s m o s  p a r a  q u e  s e j a m o s  

T e u s  p a r c e i r o s  n a  t r a n s f o r m a ç ã o ,

l u t a n d o  p e l a  u n i d a d e  p l e n a  e  v i s í v e l  d a  u m a  I g r e j a  d e  C r i s t o ,  

t o r n a n d o - n o s  v i z i n h o s  p a r a  t o d o s ,

e n q u a n t o  a g u a r d a m o s  c o m  a n s i o s a  s a u d a d e  a  p l e n a  r e v e l a ­

ç ã o  d o  T e u  r e i n o

n a  v i n d a  d e  u m  n o v o  c é u  e  u m a  n o v a  t e r r a .

D e u s ,  e m  t u a  g r a ç a ,  t r a n s f o r m a  o  m u n d o .  E m  N o m e  d o  P a i ,  

d o  F i l h o  e  d o  E s p í r i t o  S a n t o .  A m é m .
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K O I N O N I A  é  u m a  i n s t i t u i ç ã o  

e c u m ê n i c a  a s s i m  c o m o  

e c u m ê n i c a  é  a  a l e g r i a ,  a  p a z ,  a  

c o n s t r u ç ã o ,  a  l i b e r d a d e  e  

t a m b é m  a  t r i s t e z a ,  o  m e d o ,  a  

d e s t r u i ç ã o ,  o  e s m a g a m e n t o  d a  

v i d a .  N o  c o n j u n t o  d o s  

s e r v i d o r e s ,  K o i n o n i a  t e m  

r e p r e s e n t a n t e s  d o s  q u e  c r ê e m  

( c a t ó l i c o s ,  p r o t e s t a n t e s  e  

o u t r o s )  a c i m a  d e  t u d o ,  n o  

D e u s  d a  V i d a ,  d a  J u s t i ç a  e  d a  

P a z ,  e  a i n d a  r e p r e s e n t a n t e s  d e  

e n t i d a d e s  e c u m ê n i c a s  e  d o  

m o v i m e n t o  s o c i a l .  P e l a  

s o l i d a r i e d a d e  e  p e l a  

d i g n i d a d e ;  c o n t r a  q u a i s q u e r  

e x p r e s s õ e s  d a  e x c l u s ã o  e  d a  

s u b m i s s ã o  h u m a n a ,  K O I N O N I A  

( e m  g r e g o ,  c o m u n h ã o )  a f i r m a  

s e u  c o m p r o m i s s o  r a d i c a l  

e c u m ê n i c o  e  q u e r  f a z e r - s e  

s e m p r e  p r e s e n ç a  e  s e r v i ç o .

N e s t a  e d i ç ã o  t r a t a m o s  d e  u m  t e m a  c o m p l e x o , 
controverso, cada vez mais inserido nas preocupações cotidianas das pessoas 
-  a  questão da humanização ou re-humanização dos procedimentos médi­
cos relativos ao binômio saúde/enfermidade. É fato que a precariedade da 
atenção à saúde em nossa sociedade, particulamente para a imensa maioria 
da população, continua sendo um tema presente todos os dias nas pági­
nas dos jornais e nos programas ditos informativos da televisão. Mas esta 
ocorrência longe está das questões de fundo que envolvem a conceitua- 
ção do profissional da saúde, seja no processo de recuperação de uma 
saúde perdida, seja na preservação de um estado conhecido como sau­
dável de grande parte dos cidadãos brasileiros.
Esta situação tem a ver com o processo científico que, a partir de mea­
do do século XIX contaminou a dimensão, até então profundamente 
humanista que caracterizava a atividade médica, reduzindo-a a um 
exercício de experimentação científica, voltada apenas para o "com­
portamento físico-químico de órgãos, tecidos e células" ao funda- 
mentar-se apenas "nas ciências exatas e biológicas e abandonar as 
contribuições importantes das ciências humanas".
Na presente condição de nossa sociedade contemporânea observa­
mos a existência de um verdadeiro divórcio entre o entendimento 
que os profissionais da saúde (ou da doença?) têm de sua função 
social e o que deles esperam seus pacientes e a população em geral.
Os enormes progressos científicos e  tecnológicos ocorridos a partir do 
século XIX desenvolveram-se numa velocidade jamais imaginada, ofe­
recendo aos médicos métodos clínicos quase infalíveis na formulação 
de diagnósticos e uma quantidade imensa de medicamentos, propici- 
ando-lhes grandes êxitos nos processos de cura e conduzindo-os, com 
isso, a um domínio quase total sobre as enfermidades. Por outro lado, a 
maior parte da população permaneceu cativa da visão humanista da 
medicina, consolidada nos inícios do século XIX, mas caudatária da con­
cepção clássica, que entendia o profissional da saúde como um homem 
sábio, detentor de um conhecimento amplo, que passava pelos campos 
da Arte, da Filosofia e da História. Estas duas visões diferenciadas, con­
traditórias mesmo, são responsáveis pelo mal-estar que preside as rela­
ções entre médicos e pacientes no contexto desta sociedade patogênica 
em que vivemos. Como assinala um autor... “as pessoas são incitadas a se 
entregarem 'àqueles que sabem'; a cura, o equilíbrio físico e psíquico não 
são mais obtidos através da 'arte de viver', da 'virtude' e da 'higiene' no 
sentido antigo, mas sim através de constantes intervenções técnicas. Os 
ordenadores destas intervenções persuadiram as pessoas de que, para vi­
ver, sobreviver, curar-se ou suportar seus males, elas devem se cercar de 
uma espécie de bula terapêutica, perm anentem ente 'quimiquizada', 
'asséptica', tranqüilizada, estimulada, regulada e controlada... O s  antropó­
logos e os especialistas em epidemias sabem disso muito bem: os indivíduos 
não ficam doentes apenas quando são atingidos por algo externo e aciden­
tal e que pode ser curado com a utilização de cuidados técnicos; eles estão 
também doentes, mais freqüentemente até, devido à sociedade e à vida que 
levam. Uma Medicina que pretenda tratar das doenças sem se preocupar com 
sua sociogênese só pode ter uma função social muito equivocada." Nas pági­
nas seguintes os articulistas desta edição procuram deslindar as questões que 
envolvem a luta pela humanização do atendimento médico.
Na seção V a r i e d a d e s  um tema comum -  o Racismo -  é tratado a partir da análise 
de duas realidades totalmente diferentes mas que inspiram visões comuns quan­
do se sonha em tornar verdadeiramente humana a vida dos humanos destruída 
pela voragem do poder.
É isso aí!
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E n v i e  s u g e s t õ e s ,  c r í t i c a s ,  

r e c l a m a ç õ e s  e  c o m e n t á r i o s  s o b r e  

T E M P O  E  P R E S E N Ç A .
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Já faz tempo que tenho o prazer de 
ser assinante de Tempo e Presença. 
Infelizmente me vejo obrigado de 
cortar despesas/investimentos.

Constatando que a assinatura já 
venceu em julho passado faço aqui 
a atualização/renovação até julho de 
2006 na esperança de renovar quan­
do venham tempos melhores.

Obrigado pela revista e todos os 
serviços de Koinonia.

Atenciosamente, em Cristo sem­
pre.

Dom André De Witte 
Ruy Barbosa, Bahia

Começo por pedir-lhes desculpas 
pelo atraso com que venho renovar 
a assinatura da valiosa “Tempo e Pre­
sença”, cujos subsídios me são ca­
ros, por sua importância e atualida­
de! Falo isto com muita proprieda­
de, pois, tenho dado minha modesta 
contribuição nos cursos de teologia 
para leigos de minha Paróquia e de 
outras, abordando Ecumenismo e, 
também, a Santíssima Trindade!

Gostaria, de, na oportunidade, 
cumprimentá-los pelos artigos que 
vêm sendo publicados pela Tempo e 
Presença, que, com toda certeza, be­
neficiam, substancialmente, a seus 
leitores, ampliando-lhes o conheci­
mento e atualizando a visão de mun­
do no que concerne à longa e fasci­
nante caminhada ecumênica. Acredi­
tamos no Ecumenismo porque acre­

ditamos na oração de nosso querido 
mestre e Senhor, Jesus Cristo: “Para 
que todos sejam um...” (Jo I7)

Fraternalmente, em Cristo, 
Napoleão Nogueira da Silveira Reis 

Ipatinga, Minas Gerais

Em primeiro lugar minhas desculpas 
pela constante irregularidade das 
minhas remessas para pagamento na 
assinatura da Koinonia. faz parte da 
confusão geral da minha vida. Infe- 
lizmente não estou mais em condi­
ções de curtir essa riqueza que é a 
revista, coisas da vida, idade, etc...

Por isto, não precisam mais conti­
nuar contando com meu nome como 
assinante. Ainda bem que vocês cri­
aram a "Assinatura Social” e posso 
passar a alguém essa riqueza. Junto, 
envio o pagamento da minha assina­
tura atrasada de 2005 e da social para 
2006.

Desejo a vocês todo o sucesso no 
trabalho e alegria na vida.

Feliz Natal!
Wanda M. B. Barros 

Juiz de Fora, Minas Gerais.

P R E S E N Ç A

mailto:tp@koinonia.org.br


L iberdade de o p in ião  e os lim ite s
da to le râ n c ia
-  s o lid a ried ad e  e d ig n id ad e

da pessoa humana

Na existência do Conselho Mundial 
de Igreja (CMI) houve sempre uma 
significativa afirmação do desejo de 
construir a reconciliação e a unida­
de da família humana. Para o CMI, 
ecumenismo é um movimento em 
busca de integração e unidade no ser­

viço, na missão e na renovação da 
presença cristã. Não descobriremos 
em nossa crescente situação cultu­
ral pluralista que aquilo que é bom 

para um continente ou região não é 
necessariamente bom para outro? 
(Rev. Willem Visserh Hooft, um dos 
fundadores do Conselho, na assem­

bléia de Upsala, 1968).
A perspectiva enunciada nessas 

idéias oferece a noção de uma das ra­

zões da contribuição do CMI na 
construção da Declaração Universal 
dos Direitos Humanos (ONU, 1948), 
em especial para a elaboração do Art. 
18°: Toda pessoa tem direito à liber­
dade de pensamento, consciência e 
religião; este direito inclui a liber­
dade de manifestar essa religião ou 
crença, pelo ensino, pela prática, 
pelo culto e pela observância, iso­
lada ou coletivamente, em público 
ou em particular.

Historicamente este imperativo 
ético-político está à base da doutri­
na do direito à liberdade de opinião 
e expressão, afirmada no Art. 19° da

f c H f l l i M  P R E S E N Ç A

mesma declaração. E os dois artigos 
têm como fundamento lógico o Art. 

2o que ensina a doutrina da não dis­
criminação. A fragilidade e a neces­

sidade da afirmação de tais direitos 
são exemplarmente indicadas nos 
recentes casos das charges de 

Maomé; na opinião do Presidente do 
Irã sobre a existência de Israel, nas 

arquibancadas e nos campos de fu­
tebol no Brasil e no mundo.

Nosso momento histórico é aque­
le em que se fazem guerras funda­
mentadas em desrespeito ao direito 

internacional (Afeganistão) e em 
mentiras (Iraque). Situação na qual 

o desemprego estrutural é justifica­
do com o avanço tecnológico, como 

se a escolha das tecnologias não fos­
se um exercício político. Então, a 
grande mídia se exalta numa aliança 
européia para afirmar a necessidade 
da vigência do Art. 19°. Quem seria 
favorável à censura?! Porém, a mes­
ma grande mídia (burguesa) se man­
teve refém das mentiras e justifica­
ções da doutrina da guerra preventi­
va e dos espasmos globalizantes.

Não haverá limites para a liber­
dade de expressar opiniões? Não diz 

a mesma Declaração que o conjunto 
de direitos nela expressos nos torna 
solidários em responsabilidade para 
a garantia dos direitos (Art. 29°)? A

mídia burguesa mundial afirma o di­

reito à ridicularização de Maomé e 

se insurge contra qualquer menos­
prezo a Israel. Será o velho proble­
ma do critério ético? Dois pesos e 
duas medidas? As discriminações, o 
racismo, a intolerância religiosa são 
elementos instigadores de compor­

tamentos sociais que violam direitos 

(violência).

Em tempos nos quais se valoriza 
o uso das Forças Armadas para cum­

prir papel de polícia, nas comunida­
des das periferias, e não nos condo­
mínios de luxo, é necessário fazer 
crescer a ética da solidariedade e a 

opção preferencial pelos pobres. Não 
podemos calar diante do desrespei­

to sistemático ao conjunto dos direi­
tos humanos (por isto afirmamos a 

interdependência, integralidade e in­
dissolubilidade de tais direitos). É 

papel da teologia (e da teologia ecu­
mênica) interpretar como a fé no se­
guimento de Jesus nos chama 
(vocatio) a viver em solidariedade 
afirmadora dos direitos de todas as 

pessoas. Afirmar e promover direi­
tos é ser solidário cotidianamente a 
todas as pessoas que têm a própria 
dignidade de filhas e filhos da Di­
vindade violada. "ji
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A '  :  -

Dante M a rce llo  C. Gallian

O  m é d ic o , n a  o r ig e m  d a  

m e d ic in a , e ra , a n te s  d e  t u d o ,  

u m  f i ló s o fo .  N a  R e n a s c e n ç a ,  

a p e s a r  d a  re v is ã o  d e  m u ito s  

p o s tu la d o s  c lá s s ic o s , a 

M e d ic in a  se a f i r m a v a  c o m o  

c iê n c ia  e s s e n c ia lm e n t e  

h u m a n ís t ic a ,  v is ã o  essa  

q u e ,  m e s m o  c o m  o  

d e s e n v o lv im e n to  d o  m é t o d o  

e x p e r im e n t a l ,  se m a n t e v e  

n o  s é c u lo  X IX .  E s e rá  q u e ,  

n a s  c ir c u n s tâ n c ia s  a t u a is ,  as  

c iê n c ia s  h u m a n a s  n a d a  m a is  

t ê m  a d iz e r  à M e d ic in a ?

Em sua origem a Medicina Ocidental 
era uma ciência essencialmente hu­
manística. Segundo Werner Jaeger, 
"de todas as ciências humanas então 
conhecidas, incluindo a Matemática 
e a Física, é a Medicina a mais afim 
da ciência ética de Sócrates” (1995, 
p. 1001). Suas raízes se assentavam 
no solo da filosofia da natureza e seu 
sistema teórico partia de uma visão 
holística que entendia o homem 
como ser dotado de corpo e espírito. 
Neste sentido, para médicos como 
Hipócrates (nascido em Cós, aproxi­
madamente no ano 460 a. C.) as do­
enças não são consideradas isola­
damente e como um problema espe­

cial, mas é no homem vítima da en­
fermidade, com toda a natureza que 
o rodeia, com todas as leis univer­
sais que a regem e com a qualidade 
individual dele, que [o médico] se 
fixa com segura visão (idem, p. 
1007). As causas das doenças, por­
tanto, deveriam ser buscadas não ape­
nas no órgão ou mesmo no organismo 
enfermo, mas também e principalmen­
te no que há de essencialmente humano 
no homem: a alma; esse componente 
espiritual que distingue o homem dos 
outros organismos vivos do planeta.

Mais do que um biólogo, mais do 
que um naturalista, o médico deveria 
ser, fundamentalmente, um humanis­
ta. Um sábio que, na formulação do 
seu diagnóstico, leva em conta não 
apenas os dados biológicos, mas tam­
bém os ambientais, culturais, socio­
lógicos, familiares, psicológicos e es­
pirituais -  pois não podemos nos es­
quecer que, para o homem grego, os 
deuses não deixam de ser sujeitos ati­
vos na história e na vida das pessoas. 
O médico clássico portanto é, antes de 
tudo, um filósofa-, um conhecedor das 
leis da natureza e da alma humana.

Este foi o modelo, a concepção de 
médico e de medicina que se perpe­
tuou historicamente -  obviamente 
não sem mudanças, rupturas e trans­
formações -  no Ocidente até há bem 
pouco tempo. A Antiguidade Latina 
herdaria a medicina hipocrática e pou­
co lhe acrescentaria -  assim como 
ocorreu com boa parte do patrimônio

cultural helenístico absorvido pelos 
romanos. Na Idade Média, apesar das 
grandes transformações causadas pe­
las invasões bárbaras, pela difusão do 
cristianismo e do islamismo, todo o 
pensamento filosófico e científico 
ocidental e oriental continuou, es­
sencialmente, fundamentado no pa­
trimônio clássico. Avicena, Averróis, 
Isidoro de Sevilha e tantos outros que 
escreveram ou praticaram a medici­
na nesses tempos, tinham a Hipócra­
tes e Galeno como paradigmas incon­
testáveis. E certo que no Renascimen­
to, no alvorecer da Modernidade, 
muitos dos postulados clássicos co­
meçaram a ser revistos, graças ao es­
pírito investigativo que caracterizou 
o período. Veremos então Michelan- 
gelo revolucionando a anatomia ou, 
um pouco mais adiante, Vessálio con­
testando a Hipócrates (Porter. 1999, 
p. 163). Isso entretanto, não afetou a 
concepção filosófica da medicina, 
que, muito mais agora do que na Ida­
de Média, se afirmava como uma ci­
ência essencialmente humanística.

Mesmo a “Nova Ciência" do sé­
culo XVII, que concluiu a obra de 
desconstrução do conhecimento mé­
dico clássico-escolástico (idem. p. 
201) e o iluminismo, que estabele­
ceu as bases do método científico 
contemporâneo, não deixaram de re­
afirmar o caráter amplamente huma- 
nístico da medicina, vista não ape­
nas como ciência, mas também como 
arte. Em 1796, Marie-François-
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M a is  d o  q u e  u m  b ió lo g o ,  

m a is  d o  q u e  u m  n a tu r a l is ta ,  

o  m é d ic o  d e v e r ia  ser, 

f u n d a m e n t a lm e n t e ,  u m  

h u m a n is ta .  U m  sábio  q u e ,  

n a  fo r m u la ç ã o  d o  seu  

d ia g n ó s t ic o ,  le v a  e m  c o n ta  

n ã o  a p e n a s  os d a d o s  

b io ló g ic o s , m a s  t a m b é m  os  

a m b ie n ta is ,  c u ltu ra is ,  

s o c io ló g ic o s , fa m il ia r e s ,  

p s ic o ló g ic o s  e  e s p ir itu a is

Xavier Bichat, um dos mais impor­
tantes precursores da nova medici­
na que iria florescer no século XIX, 
afirmava no seu manifesto de funda­
ção da Société Médical d ’Emulation 
que a “arte médica devia pagar um 
tributo a todas as ciências humanas” 
(.apud Oliveira, p. 357). E, numa lon­
ga lista que inclui praticamente to­
das as ciências consagradas da épo­
ca aponta: às belles-lettres, “por lan­
çarem suas flores sobre uma ciência 
sublime e bela”; à moral, “porque 
sem ela o homem chega a um conhe­
cimento apenas imperfeito, grossei­
ro e material”; à história natural e à 
filosofia, pois estamos convencidos
-  conclui Bichat -  de que uma teo­
ria médica será tanto mais sábia e 
mais bem estabelecida quanto mais 
intimamente se identificar com a ci­
ência das relações, já  que a medici­
na não é mais que o seu corolário 
ou aplicação (idem, p.358).

Apesar do rápido desenvolvimen­
to do chamado método experimental
-  ou simplesmente “método científi­
co” -  durante o século XIX, a visão 
humanística da medicina continuou 
a dominar diversas gerações de mé­
dicos em todo o mundo. Durante essa 
época forjou-se a imagem romântica

do médico sábio, conhecedor dos 
avanços científicos no campo da clí­
nica, da patologia, da farmacologia 
mas também amante da literatura, da 
filosofia, da história. Homem culto, o 
médico romântico aliava seus conhe­
cimentos científicos com os humanís- 
ticos e utilizava a ambos na formula­
ção dos seus diagnósticos e prog­
nósticos. Conhecedor da alma huma­
na e da cultura em que se inseria, já 
que invariavelmente andava muito 
próximo de seus pacientes -  como 
médico de família que era -  esse res­
peitável doutor sabia que curar não 
era uma operação meramente técni­
ca, mas fundamentalmente humano- 
científica; uma operação que envol­
via elementos de caráter cultural e 
psicológico. Por outro lado, essa 
substancial inserção do médico em 
seu meio sociocultural, fazia com que 
seu papel não se restringisse ao de 
simplesmente curar ou não as enfer­
midades. Ele era também aquele que, 
diante dos limites e impossibilidades 
médicas, sabia acompanhar o enfer­
mo e seus familiares, ajudando-os no

sofrimento, na preparação para a 
morte, além de intervir como orien­
tador nos assuntos mais diversos, tais 
como o despertar da sexualidade nos 
adolescentes, os problemas de rela­
cionamento do casal e inúmeras ou­
tras questões da vida familiar. Não 
se pode estranhar portanto que o 
médico acabasse assumindo outras 
atividades além da medicina: as ar­
tes, as ciências, a história, a literatu­
ra, a política, dentre outras.

Paradoxalmente, o mesmo século 
XIX, que assistiu à consagração da 
moderna medicina humanística em 
sua versão romântica, marcou também 
o início da sua crise. Principalmente 
a partir da segunda metade desse sé­
culo, as importantes descobertas em 
campos como o da microbio- logia, 
desencadearam uma verdadeira revo­
lução no terreno da patologia, geran­
do profundas transformações na ci­
ência médica em geral. O desenvol­
vimento das análises laboratoriais e 
outros métodos clínicos incrementa­
ram consideravelmente a formulação 
dos diagnósticos, assim como o apa-

A  L i ç ã o  d e  a n a t o m i a  d o  D r .  T u l p ,  R e m b r a n d t ,  1 6 3 2
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recimento de medicamentos como a 
penicilina, começaram a propiciar aos 
médicos uma eficácia na cura e um do­
mínio sobre as doenças sem prece­
dentes na história. Assistia-se a um 
verdadeiro ‘milagre’ e, ao se iniciar 
o século XX, tudo dava a entender 
que a medicina estava prestes a atin­
gir a sua idade de ouro, o seu estágio 
de "ciência exata”. O que se passava 
na medicina neste momento não dei­
xava de ser uma manifestação do sen­
timento que dominava uma grande 
parcela dos cientistas, intelectuais e 
ideólogos da época: a crença religio­
sa no poder salvador da ciência.

Os enormes progressos alcança­
dos graças às ciências físicas, quími­
cas e biológicas, aliados aos desen­
volvimentos tecnológicos, foram, 
cada vez mais, redirecionando a for­
mação e a atuação do médico, modi­
ficando também sua escala de valo­
res. Na medida em que o prestígio das 
ciências experimentais foi crescendo, 
o das ciências humanas esvanecia- 
se no meio médico. História, litera­
tura, filosofia, não deixavam de ser 
ciências importantes, mas para o 
médico pouco podiam acrescentar 
agora que as novas descobertas e 
métodos efetivamente científicos 
abriam novas dimensões. Estudar 
história da medicina, por exemplo, 
poderia ser interessante e ‘enrique- 
cedor' do ponto de vista cultural, po­
rém, em termos de utilidade pouca 
coisa podia acrescentar à formação do 
médico (Rosen. 1980, p.14), já que a 
chave do conhecimento não estava 
mais na experiência do passado ou 
nas intuições artísticas ou filosóficas, 
mas sim no estudo atento e sistemáti­
co do comportamento físico-químico 
dos órgãos, tecidos e células.

A medicina deixava de se apoiar 
nas ciências humanas para se susten­
tar essencialmente nas ciências exa-

O s e n o r m e s  p ro g re s s o s  

a lc a n ç a d o s  g r a ç a s  às  c iê n c ia s  

f ís ic a s , q u ím ic a s  e  b io ló g ic a s ,  

a lia d o s  a o s  d e s e n v o lv im e n to s  

t e c n o ló g ic o s ,  f o r a m ,  

c a d a  v e z  m a is ,  

r e d i r e c io n a n d o  a  f o r m a ç ã o  

e  a a t u a ç ã o  d o  m é d ic o ,  

m o d i f ic a n d o  t a m b é m  s u a  

e s c a la  d e  v a lo r e s

tas e biológicas. É óbvio que, desde 
as suas origens, a medicina se fun­
damentou no estudo dos componen­
tes biológicos do corpo para cons­
truir suas teorias, elaborar seus di­
agnósticos e determinar seus trata­
mentos, entretanto, nunca em sua 
história como a partir do período que 
se inicia no século XIX e se estende 
até nossos dias, essa fundamentação 
chegou a ser tão absoluta e dogmáti­
ca. As descobertas ainda mais surpre­
endentes que ocorreram nas últimas 
décadas, principalmente no âmbito 
da biologia celular e molecular, que 
ultimamente têm culminado nas pes­
quisas do genoma, parecem ter defi­
nitivamente confirmado a idéia de 
que a chave de todo o conhecimento 
médico está nas ciências experimen­
tais. Anuncia-se para dentro em bre­
ve o descobrimento das verdadeiras 
causas de todas ou pelo menos qua­
se todas as doenças que flagelam a 
humanidade. E, desta forma, através 
de manipulações genéticas, assim 
como por meio de precisos e efica­
zes tratamentos preventivos, poder- 
se-á prever, reverter e principalmente 
prevenir grande parte das doenças 
que nos espreitam, como o câncer, as 
deficiências imunológicas ou os dis­
túrbios cardiovasculares.

Visto assim, as ciências humanas 
-  a história, a filosofia, a literatura -

não têm mais nada a dizer à medici­
na, a não ser louvar as suas lutas e 
conquistas e relatar a sua tremenda 
evolução. Obviamente, um verniz 
humanístico nunca deixa de ser algo 
apetecível ao bom médico que zela 
pela sua imagem de intelectual livre- 
pensador e, que em última análise, 
deve se preocupar com as questões 
de relacionamento médico-paciente. 
De fato, todo esse processo de super- 
valorização das ciências biológicas, 
da superespecialização e dos meios 
tecnológicos, que acompanharam o 
desenvolvimento da medicina nestas 
últimas décadas, trouxe como con- 
seqiiência mais visível, a ‘desuma- 
nização’ do médico. Um sujeito que 
foi se transformando cada vez mais 
em um técnico, um especialista, pro­
fundo conhecedor de exames com­
plexos, precisos e especializados, po­
rém, em muitos casos, ignorante dos 
aspectos humanos presentes no paci­
ente que assiste. E isso, não apenas por 
força das exigências de uma forma­
ção cada vez mais especializada, 
como também em função das trans­
formações nas condições sociais de 
trabalho que tenderam a proletarizar 
o médico, restringindo-lhe barbara­
mente a disponibilidade para o con­
tato com o paciente, assim como para 
a reflexão e formação mais abran­
gente. Estes dilemas éticos de rela­
ção, entretanto, são apenas uma par­
te -  importantíssima, sem dúvida, 
porém não exclusiva -  da questão. A 
desumanização da medicina deve ser 
encarada não apenas do ponto de vis­
ta ético, de relação entre médico/pa- 
ciente, mas também do ponto de vis­
ta epistemológico.

Será que, efetivamente, nas cir­
cunstâncias atuais, as ciências huma­
nas -  a história, a filosofia, a literatu­
ra, a psicologia -  não têm mais nada 
a dizer no campo do diagnóstico e
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M e s m o  d e p o is  d e  

t o t a l m e n t e  d e s v e n d a d o  o  

c ó d ig o  g e n é t ic o  e  

d e s e n v o lv id a s  as  m a is  

s o f is t ic a d a s  té c n ic a s  d e  

d ia g n ó s t ic o  e  p r o g n ó s t ic o  

c lín ic o s , o s  m é d ic o s  

c o n t in u a r ã o  e n f r e n t a n d o  

l im ita ç õ e s  e  d i f ic u ld a d e s  

q u e  e x ig ir ã o  m a is  d o  q u e  o  

c o n h e c im e n t o  c ie n t í f ic o -  

t e c n o ló g ic o  p a r a  q u e  

p o s s a m  s e r s u p e r a d a s

do prognóstico médico? É óbvio que 
ao pensar em termos de saúde públi­
ca e, em certos casos, de epidemio- 
logia, os aportes sociológicos e an­
tropológicos são vistos como essen­
ciais e indiscutíveis. Mas, quando 
adentramos o território da clínica e 
das especialidades, no que poderiam 
ajudar os conhecimentos históricos, 
filosóficos ou literários que determi­
nado médico ou cientista possa ter? 
Certamente, ninguém discute que tais 
conhecimentos possam ajudá-lo na 
questão do relacionamento com o pa­
ciente, mas seria só isso? Será que o 
advento do conhecimento científico -  
entendido aqui no sentido estrito das 
atuais ciências exatas e biológicas -  
terá significado a superação definiti­
va da “medicina humanística”, uma 
medicina que, carente de conhecimen­
tos efetivamente científicos, se viu 
obrigada historicamente a apelar para 
saberes pré-científicos ou mesmo 
pseudocientíficosl

Dentro desta perspectiva que se 
poderia chamar de cientificista- 
evolucionista -  senão propriamente 
de positivista -  a história serviria 
apenas para trazer à luz do presente 
as carências, erros e absurdos das te­

orias e procedimentos médicos do 
passado -  apesar da imensa boa von­
tade e esforço destes -  e admirar a 
lenta e difícil conquista da verdade 
científica no decurso do tempo. Tal 
teoria da ciência, bastante em voga 
nos nossos dias, já vem sendo com­
batida e criticada desde a virada do 
século por filósofos como Gaston 
Bachelard e, mais recentemente, 
Thomas Kuhn, mas parece não ter 
sido o suficientemente absorvida 
pela maioria dos médicos e cientis­
tas da saúde contemporâneos, que 
continuam demasiadamente entusi­
asmados com as novas perspectivas 
da ciência. Não que tais perspectivas 
não sejam de fato entusiasmantes e 
benéficas, o problema, entretanto, é 
a falta de reflexão crítica sobre elas; 
sobre as suas conseqüências éticas, 
sociais, culturais, existenciais. Ain­
da que quase todo o mundo concor­
de teoricamente, na prática poucos 
são os que efetivamente estão cons­
cientes de que a ciência e a tecnolo­
gia não podem resolver todos os pro­
blemas da humanidade. A crença na 
panacéia científico-tecnológica da 
atualidade se por um lado impulsio­
na a evolução do conhecimento, por 
outro o bloqueia, hipertrofiando cer­
tas dimensões da verdade em detri­
mento de outras.

Certamente, mesmo depois de to­
talmente desvendado o código gené­
tico e desenvolvidas as mais sofisti­
cadas técnicas de diagnóstico e prog­
nóstico clínicos, os médicos continu­
arão enfrentando limitações e dificul­
dades que exigirão mais do que o co­
nhecimento científico-tecnológico 
para que possam ser superadas. E isto 
é uma realidade que já se experimen­
ta, muitas vezes de forma traumática 
e desalentadora, nos dias de hoje. Sem 
dúvida há uma grande necessidade de 
se ‘reumanizar’ a medicina, de se de­

senvolver e fornecer recursos huma- 
nísticos para o processo de formação 
e de atuação do médico e dos cientis­
tas da saúde em geral. E isto, não ape­
nas por uma questão de ética, como 
já se afirmou acima, mas por uma exi­
gência fundamentalmente epistemo- 
lógica; pela própria lógica do desen­
volvimento do conhecimento cientí­
fico. Isso porque só se pode falar em 
verdadeira evolução do conhecimen­
to biológico-médico quando se pro­
cura a integração dos saberes que ex­
trapolam o campo eminentemente fí­
sico-experimental. As ciências huma- 
nísticas têm muito a contribuir para o 
desenvolvimento das ciências da saú­
de e da medicina em particular. Mas 
tal contribuição só se pode efetivar 
quando médicos, cientistas da saúde, 
historiadores, filósofos, antropólogos, 
psicólogos, literatos, pedagogos e alu­
nos, percebam a necessidade de, sem 
‘pré-conceitos’ e com o espírito aber­
to, se constituírem canais comuns de 
estudo, discussão e troca de experiên­
cias. Nunca como hoje se faz tão ne­
cessária a reflexão histórico-filosófi­
ca para que se possa reumanizar a me­
dicina e as ciências da saúde em geral.

a
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Ambiente hospitalar,

Izàbel C ristina Rios

A v a n ç o s  n a s  á r e a s  d o  

c o n h e c im e n t o  h u m a n o  

d e c o r r e n t e s  d a s  

t r a n s f o r m a ç õ e s  s o c ia is  se  

m a n if e s t a r e m  ia d o  a la d o  

d e  c o m p o r t a m e n t o s  q u e  

e  r i cj 0 o r a r a m  s o l id ã o ,  

d e s e s p e r a n ç a  e  v io lê n c ia .  

N a  á r e a  d a  s a ú d e  

a v u l t a r a m  u m a  h ie r a r q u ia  

nada uma d is c ip l in a  

autoritaria e  a p r á t ic a  d e  

se tornarem d e c is õ e s  

a p e n a s  d e s c e n d e n te s  s e m

s. K e d u n d a r a m ,  

i, n a  b u s c a  d e

:,o  d e

ã o  v o l t a d a  p a r a  

ia o  s ó  d o  " q u e  

rs m u i t o  m a is  d o

As transformações sociais, econômi­
cas e tecnológicas do século XX de­
terminaram avanços em todas as áre­
as do conhecimento humano. Determi­
naram também comportamentos que 
engendraram a solidão, a desesperan­
ça e a violência como a forma de re­
solver conflitos, explícita nos atos de 
selvageria que assumem contornos de 
espetáculo na mídia, dissimulada no 
modo como se organizam e se estabe­
lecem as relações entre as pessoas nas 
instituições.

Na área da saúde, a violência ins­
titucional se manifesta no modo como 
se organiza o trabalho e nos discursos 
que determinam relações sociais mar­
cadas pela sujeição dos indivíduos. 
Historicamente, foi se configurando 
desde o controle, a hierarquia rígida, 
a disciplina autoritária, a tomada de 
decisões apenas descendente, a aliena­
ção em relação ao processo de traba­
lho e o não-reconhecimento das sub­
jetividades envolvidas nas práticas as- 
sistenciais.

Nesse contexto, a humanização sur­
ge como um movimento da sociedade 
e converge para a área da saúde, bus­
cando promover a reflexão e a transfor­
mação de valores culturais na perspec­
tiva da construção de relações humanas 
mais justas, éticas e solidárias.

O termo ‘humanização’ é recente, 
mas ações com esses princípios em sua 
origem são freqüentes nos serviços de 
saúde há bastante tempo.

No ano 2000, o Ministério da Saú­
de lançou o Programa Nacional de

Humanização da Assistência Hospita­
lar (PNHAH) cujo foco era o resgate 
da subjetividade e a promoção de 
ações “humanizadoras” entre as pes­
soas envolvidas no fazer saúde nos 
hospitais da rede SUS. Em 2004, ex­
tinguiu o referido programa e criou a 
Política Nacional de Humanização 
(PNH) que muda o patamar de alcan­
ce da humanização dos hospitais para 
todo o Sistema Único de Saúde e de­
fine uma política cujo foco passam a 
ser principalmente os processos de 
gestão e de trabalho.

Enquanto política, a Política Naci­
onal de Humanização se apresenta 
como uma diretriz transversal nortea- 
dora de qualquer atividade institucio­
nal que envolva usuários ou profissio­
nais da saúde, em qualquer instância 
de efetuação, ou seja, a humanização 
não se aplica somente ao que se faz , 
mas principalmente ao como se faz.

Ações humanizadoras e atitudes 
em sintonia com os princípios citados 
fazem parte da história passada e pre­
sente do Centro de Referência e Tra­
tamento de Doenças Sexualmente 
Transmissíveis e Aids (CRT DST/ 
Aids), referência para a prevenção, tra­
tamento, pesquisa e educação em 
DST/Aids no estado de São Paulo. O 
CRT DST/Aids presta atendimento a 
um vasto público, desde aqueles que 
o procuram para aconselhamento até 
usuários que necessitam de internação 
hospitalar intensiva, incluindo pronto 
atendimento e acompanhamento am- 
bulatorial. Se considerarmos a carga de
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N e s s e  c o n t e x t o ,  a 

humanização s u r g e  c o m o  

um movimento d a  

s o c ie d a d e  e c o n v e r g e  p a r a  

a á r e a  d a  s a ú d e ,  b u s c a n d o  

p r o m o v e r  a r e f le x ã o  e  a 

t r a n s f o r m a ç ã o  d e  v a lo r e s  

c u l tu r a is  n a  p e r s p e c t iv a  d a  

c o n s t r u ç ã o  d e  r e la ç õ e s  

h u m a n a s  m a is  ju s ta s ,  é t ic a s  

e  s o lid á r ia s

sofrimento e as mudanças na vida que 
as doenças crônicas, em particular a 
Aids, causam às pessoas, torna-se im­
prescindível um atendimento humani­
zado como recurso terapêutico.

Na perspectiva, entretanto, de fazer 
da humanização o fio condutor de uma 
ética que acompanhe todos os proces­
sos institucionais no CRT, criamos o 
Comitê de Humanização, uma instân­
cia pensante e propositiva, que traba­
lha para a compreensão da nossa rea­
lidade e contribui com a elaboração de 
propostas para o desenvolvimento hu­
mano e institucional.

O Comitê é formado de represen­
tantes de todos os setores do CRT, in­
cluindo usuários, ouvidoria, grêmio de 
funcionários, sindicato, Cipa, comis­
são de ética, terceirizadas, qualidade, 
comunicação social. Suas principais 
funções dizem respeito a fazer reco­
nhecimentos diagnósticos de situação, 
disseminar as idéias da cultura da hu­
manização em todos os espaços insti­
tucionais, e propor ações e projetos 
entre as áreas a partir de suas realida­
des locais.

Todos os projetos propostos pelo 
comitê foram incluídos no planeja­
mento estratégico do CRT e contam 
com o apoio da Diretoria Técnica e 
das áreas, especialmente a gerência de 
recursos humanos que dá o apoio lo­
gístico ao Comitê.

L U T A  A N T I M A N I C O M I A L :  P O R  U M A  S O C I E D A D E  S E M  M A N I C Ô M I O S

A  p a r t i r  d o s  a n o s  1 9 7 0  i n s t i t u i ç õ e s  d e  

t o d o  o  m u n d o  c o m e ç a r a m  a  q u e s t i o ­

n a r  a s  f o r m a s  d e  t r a t a m e n t o  d e  p e s ­

s o a s  p o r t a d o r a s  d e  p r o b l e m a s  m e n ­

t a i s .  A  p r i n c i p a l  c r í t i c a  s e  r e f e r i a  à  

e x c l u s ã o  d o  c o n v í v i o  s o c i a l  à  q u a l  o  

p a c i e n t e  e r a  s u b m e t i d o .  N o  B r a s i l  o  

d e b a t e  i n t e n s i f i c o u - s e  e m  1 9 8 7 ,  d u ­

r a n t e  a  I C o n f e r ê n c i a  N a c i o n a l  d e  

S a ú d e  M e n t a l  e  d o  I I  C o n g r e s s o  N a c i ­

o n a l  d o s  T r a b a l h a d o r e s  d e  S a ú d e  

M e n t a l ,  a m b o s  r e a l i z a d o s  e m  B a u r u  

( S P ) .  C o m o  r e s u l t a d o  d e s s e s  e n c o n ­

t r o s  f o i  c r i a d o  o  m o v i m e n t o  L u t a  A n t i -  

m a n i c o m i a l  q u e  p r o p õ e  o  f i m  d o s  

m a n i c ô m i o s  e  l u t a  p o r  u m a  s o c i e d a d e  

q u e  a c e i t e  a s  d i f e r e n ç a s  s e m  m a r g i n a ­

l i z a r  o  s u j e i t o .

A  p r i m e i r a  e x p e r i ê n c i a  i n s p i r a d a  

n a  L u t a  A n t i m a n i c o m i a l  f o i  o  f e c h a ­

m e n t o ,  e m  1 9 8 9 ,  d a  C a s a  d e  S a ú d e  

A n c h i e t a ,  l o c a l i z a d a  e m  S a n t o s  ( S P ) .

O  m a n i c ô m i o  f o i  s u b s t i t u í d o  p o r  n ú ­

c l e o s  d e  a t e n ç ã o  p s i c o s s o c i a l  ( N A P s )  

e  p o r  c e n t r o s  d e  a t e n ç ã o  p s i c o s s o c i a l  

( C A P s ) ,  q u e  s ã o  m o d e l o s  p a r a  t o d o  o  

P a í s .  O s  C A P s  s ã o  c a s a s  q u e  r e ú n e m  

u m a  e q u i p e  d e  p r o f i s s i o n a i s  d e  s a ú d e  

m e n t a l .  O s  c h a m a d o s  u s u á r i o s  p a s s a m  

o  d i a  n e s s e  e s p a ç o  o n d e  r e c e b e m  

a c o m p a n h a m e n t o  c l í n i c o  e  t e r a p ê u t i c o .  

N o s  c a s o s  d e  n e c e s s i d a d e  d e  i n t e r n a ­

ç ã o  e x i s t e m  o s  N ú c l e o s  d e  A t e n ç ã o  

P s i c o s s o c i a l  ( N A P S ) .

N o  m e s m o  a n o  d o  s u r g i m e n t o  d o s  

c e n t r o s  d e  a t e n ç ã o  p s i c o s s o c i a l ,  o

Com o trabalho desenvolvido até 
agora e sua continuidade, o CRT rea­
firmou seu compromisso com as pro­
postas do SUS, entre elas a do movi­
mento do “Humaniza SUS”.

Os primeiros resultados desse em­
penho coletivo foi a ampliação do es­
paço institucional de participação co­
munitária, por meio da aliança com a 
ouvidoria e a criação do conselho ges­
tor. Nas oficinas de humanização, cri­
aram-se espaços de fala, escuta e re­
conhecimento do valor de todos na 
construção do bem coletivo que dese­
jamos. As pesquisas de satisfação, em 
2006, deverão subsidiar os processos

d e p u t a d o  P a u l o  D e l g a d o  a p r e s e n t o u  a o  

C o n g r e s s o  o  P r o j e t o  d e  L e i  3 . 6 5 7 ,  q u e  

p r o p u n h a  m o d e r n i z a r  a  l e g i s l a ç ã o  ( a i n d a  

d e  1 9 3 4 )  e  s u b s t i t u i r  g r a d a t i v a m e n t e  o s  

m a n i c ô m i o s .  M a s  o  p r o j e t o  s ó  f o i  v o t a d o  

1 2  a n o s  d e p o i s ,  s e n d o  a p r o v a d o  s o m e n ­

t e  u m  s u b s t i t u t i v o .  A  L e i  1 0 . 2 1 6 ,  a p r o v a ­

d a  e m  a b r i l  d e  2 0 0 1 ,  e s t a b e l e c e  o s  d i r e i ­

t o s  d o s  p a c i e n t e s  e  r e g u l a  a s  i n t e r n a ­

ç õ e s  p s i q u i á t r i c a s ,  m a s  n ã o  o b r i g a  a  

s u b s t i t u i ç ã o  d o s  m a n i c ô m i o s .

C o m  a  m u d a n ç a  n a  l e g i s l a ç ã o  f o r a m  

c r i a d a s  o u t r a s  l e i s  f e d e r a i s ,  e s t a d u a i s  e  

p o r t a r i a s  q u e  c o n t r i b u í r a m  p a r a  o  f e c h a ­

m e n t o  d e  m a i s  d e  6 0  m i l  l e i t o s  n o  P a í s .  

E s s a s  a ç õ e s  a t e n d e m  à s  r e c o m e n d a ç õ e s  

d a  O r g a n i z a ç ã o  M u n d i a l  d e  S a ú d e ,  q u e  

p r e v ê  m u d a n ç a s  n o  m o d e l o  d e  i n t e r n a ­

ç ã o  e  i n c e n t i v a  a  c r i a ç ã o  d e  s i s t e m a s  d e  

a t e n ç ã o  d e  b a s e  c o m u n i t á r i a .

A t u a l m e n t e ,  o  m o v i m e n t o  d e  L u t a  

A n t i m a n i c o m i a l  f u n c i o n a  c o m  u m a  s e c r e ­

t a r i a  n a c i o n a l  e  c o m  e s c r i t ó r i o s  e s t a d u ­

a i s .  A  c a d a  d o i s  a n o s  s ã o  r e a l i z a d o s  

e n c o n t r o s  n a c i o n a i s  d o  m o v i m e n t o ,  q u e  

t e m  c o m o  b a s e  s u s t e n t a d o r a  o s  c o n s e ­

l h o s  d e  p s i c o l o g i a .  A l é m  d i s s o  a n u a l m e n ­

t e  n o  d i a  1 8  d e  m a i o  a  L u t a  A n t i m a n i c o ­

m i a l  p r o m o v e  a ç õ e s  e m  t o d o  o  B r a s i l  p a r a  

d i v u l g a r  a  s i t u a ç ã o  m a n i c o m i a l  d o  P a í s .

P a r a  s a b e r  m a i s ,  l e i a  o  a r t i g o  C o m o  

a n d a  a  R e f o r m a  P s i q u i á t r i c a ?  d e  K á t i a  

M a c h a d o  p u b l i c a d o  n a  r e v i s t a  R a d i s  

C o m u n i c a ç ã o  e m  s a ú d e ,  e d i t a d a  p e l a  

F i o c r u z .  h t t p : / / w w w . e n s p . f i o c r u z . b r / r a d i s /  

3 8 / c a p a . h t m l

de gestão com informações fundamen­
tais para o planejamento e para a or­
ganização dos processos de trabalho.

A nosso ver, humanizar está muito 
além do desenvolvimento de alguns 
programas. É a própria essência do fa­
zer saúde com qualidade e participação.

Exige a coragem que admite ver a 
si mesmo honestamente e a confiança 
na nossa capacidade de transformação 
da realidade pela inteligência coletiva 
e pela boa vontade humana. 3

I z a b e l  C r i s t i n a  R i o s ,  p s i q u i a t r a  e  p s i c a n a l i s ­

t a ,  a s s i s t e n t e  d e  r e c u r s o s  h u m a n o s  e  c o o r ­

d e n a d o r a  d o  C o m i t ê  d e  H u m a n i z a ç ã o  d o  C R T  

D S T / A i d s .
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B a s te -n o s  a q u i  f a la r  d e  u m a  

s e n h o ra  p o r t a d o r a  d e  c â n c e r  

d e  m a m a  c o m  m e t á t a s e s  

ó s s e a s  e  p u lm o n a r e s  q u e  

d e p o is  d e  t e r  e s t a d o  

n o u t r o s  h o s p ita is  (e la  

p o s s u ía  re c u rs o s  b a s t a n t e s ) ,  

v e io  p a r a r  n u m  h o s p i ta l  

p u b l ic o  e  t e s t e m u n h o u :

" 0  q u e  e u  m a is  d e s e ja v a  

e ra  q u e  m e  o u v is s e m , q u e  

e u  p u d e s s e  f a la r  d e  m in h a s  

c o is a s .. .  e  n ã o  s e n t i r  

v e r g o n h a  d e  f a l a r  s o b r e  

m in h a  v id a  e  m e u s  p la n o s ."  

Is to  v a le  c o m o  s ín te s e  d e  

u m a  n o v a  v id a

R e n a t o  M a n q a b a / J o s é  M a r m o

A experiência de conviver com pes­
soas em tratamento do câncer é, an­
tes de tudo, uma lição de vida. O con­
tato diário com essas pessoas, com 
os familiares e com a equipe de pro­
fissionais, nos faz reavaliar concei­
tos não somente técnicos mas, sobre­
tudo existenciais.

Partilho aqui uma experiência ao 
mesmo tempo pessoal e coletiva, que 
retrata as particularidades do atendi­
mento a esses enfermos e a necessi­
dade da humanização nesse trabalho.

Primeiramente gostaria de concei­
tuar humanização e oncologia, com o 
propósito de nos apropriarmos mais 
dos termos e percebermos a significa­
ção dos termos na vida das pessoas.

Humanizar significa retornar ao 
que é essencialmente humano, ou 
seja, é o processo de ‘descoisificar’. 
Como na atual forma das relações 
humanas quase tudo o que se refere 
a pessoa virou coisa, e pior, coisa 
comerciável, é urgente toda e qual­
quer iniciativa nesse processo que

considera a pessoa na sua totalida­
de, sobretudo respeitando-lhe os di­
reitos e a individualidade.

Nos hospitais, por exemplo, há 
muito se conhecem serviços em que 
o indivíduo é reduzido a um número 
de leito ou a um diagnóstico. E vista 
apenas como paciente, palavra que 
em latim significa “aquele que so­
fre”, mas também tem o simbolismo 
“daquele que, por não deter o saber, 
deve obedecer e esperar com paci­
ência”. Este simbolismo, muito com­
batido pelo movimento de humani­
zação, trouxe à tona histórias de hor­
ror, principalmente nos hospitais psi­
quiátricos.

A humanização dentro do servi­
ço de saúde pretende principalmen­
te resgatar no enfermo suas capaci­
dades, mesmo que limitadas. Para 
isso, é necessário ouvi-lo a fim de se 
conhecer quem ele é, quais as suas 
particularidades, as suas necessida­
des, a maneira como enfrenta a do­
ença e os momentos difíceis que ela
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traz. Em resumo, significa estabele­
cer vínculos de confiança, respeito 
e solidariedade tanto com o enfermo 
quanto com seus familiares.

Algumas pesquisas ousam dizer 
que o estudo da oncologia difere da 
maioria das especialidades existen­
tes na área da saúde, pois, além de 
instrumentalizar os profissionais 
com seus conceitos específicos, leva 
muitos deles a questionarem seus 
próprios valores com relação à vida, 
à pessoa, ao sofrimento e à morte. A 
oncologia estuda o câncer, patologia 
até hoje considerada por muitos como 
sinônimo de morte e de sofrimento. 
Apesar do avanço da tecnologia e das 
pesquisas científicas que comprovam 
a cura de inúmeros casos, ainda nos 
deparamos com muitos óbitos, devi­
do sobretudo ao medo que afasta o 
enfermo da prevenção e do tratamen­
to e a morosidade e precariedade do 
sistema público de saúde. Trabalhar 
com oncologia exige, pois, do profis­
sional um grande preparo e constan­
te reflexão pois, sua tarefa o coloca 
frente a frente não só com a morte e o 
sofrimento, mas também com a reali­
dade social e com a imensa capacida­
de do ser humano de enfrentar e su­
perar os próprios limites.

A oncologia nos ensina, por exem­
plo, que a busca incessante pela cura 
não deve ser maior do que a imensa 
alegria de poder proporcionar qua­
lidade de vida ao enfermo enquanto 
está vivo. Aprendemos que a morte 
não é sentença somente para aque­
les que têm câncer, mas, parafrase­
ando Ariano Suassuna:

(...) é a única certeza existente 
e o fim para todos os viventes, 
pois tudo cpte é vivo, morre.

E sobretudo por isso que o traba­
lho de humanização na oncologia se 
difere de várias especialidades, pois 
como na Aids, é necessário desmis-

C o m o  n a  a t u a l  f o r m a  d a s  

r e la ç õ e s  h u m a n a s  q u a s e  

t u d o  o  q u e  se  r e f e r e  à 

p e s s o a  v ir o u  c o is a , e  p io r ,  

c o is a  c o m e r c iá v e l ,  é  

u r g e n t e  t o d a  e  q u a lq u e r  

in ic ia t iv a  n e s s e  p r o c e s s o  

q u e  c o n s id e r a  a p e s s o a  n a  

s u a  t o t a l i d a d e ,  s o b r e t u d o  

r e s p e i t a n d o - lh e  o s  d i r e i t o s  

e  a in d iv id u a l id a d e

tificar os significados (e rótulos!) de 
condenação e pecado que contami­
nam nossos olhares e predestinam os 
enfermos.

Essa realidade é pouco encontra­
da em outras especialidades em que 
o enfermo é fonte de perspectiva de 
cura se sua doença for tratada com 
rapidez e muita tecnologia. A equi­
pe, a família e até o enfermo come­
moram cada êxito e cada alta hospi­
talar, tendo quase a certeza de que 
aquele doente não mais retornará. 
Está curado.

Na oncologia, por mais que se te­
nha êxito, a equipe, os familiares e o 
enfermo sempre carregam uma sensa­
ção de “por mais que façamos de nada 
irá adiantar”. Vive-se desta forma um 
clima de constante desânimo, muito 
nocivo para todos os envolvidos.

A maioria das pessoas com diag­
nóstico de câncer (palavra que ain­
da traz um simbolismo de ‘mau 
agouro’, quase sempre substituída 
por ‘aquela doença’, ‘o problema’, 
‘o tumor’), traz consigo uma certa 
fragilidade, falta de expectativas e 
principalmente um enorme medo de 
morrer. Porém, apesar de todos os 
sentimentos negativos, essas pesso­
as vivem a chamada “carência exis­
tencial” que vai além do suprimento

de necessidades. E um desejo de vi­
ver e viver bem.

No serviço hospitalar, percebemos 
que uma das principais atitudes dos 
enfermos oncológicos é, pelo menos 
por um segundo, pensar em não en­
frentar a doença; muitos deles após o 
diagnóstico e a indicação de quimio­
terapia, por exemplo, fogem alegan­
do medo e insegurança; outros ne­
gam a doença e qualquer indicação 
de tratamento. Muitos ainda, optam 
pelos tratamentos alternativos e pela 
ajuda divina em detrimento da me­
dicina tradicional, nem sempre con­
seguindo sucesso, e retornam ao ser­
viço com piora dos sintomas.

Aqueles que decidem procurar o 
serviço de saúde depositam sua vida 
nas mãos de Deus e da equipe que 
irá tratá-los, atribuindo a esta toda a 
sabedoria e poder de livrá-los da 
morte.

Junto com o enfermo sempre está 
a família, seja ela legítima ou adota­
da por ele. Percebemos que o sofri­
mento é muito diferente para cada fa­
mília e para cada pessoa dentro dela. 
A única coisa que é comum, é o fato 
de todos serem afetados pelos sim­
bolismos que o câncer traz. Em vá­
rios casos, a pseudo-idéia da morte 
próxima faz com que as famílias 
adotem um cotidiano mórbido, que 
costumo denominar de ‘velório do 
enfermo vivo', extremamente noci­
vo tanto para o enfermo como para 
aqueles parentes que acreditam na 
melhora e na cura. Porém, a família 
é peça fundamental no processo de 
tratamento do enfermo e deve exer­
cer papel positivo.

Humanizar não significa ‘endos­
sar’ todas as vontades do paciente e 
nem apenas colorir as paredes de seu 
quarto. Na verdade é um ampliar de 
visão: olhar para o paciente e seu en­
torno, ouvi-lo, tentar compreendê-lo
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e se possível atendê-lo. Mas, sobre­
tudo, humanizar é ajudar o enfermo 
a se sentir bem para poder resgatar 
todas as suas potencialidades, o oti­
mismo, a esperança, a fé e a saúde 
escondidos atrás da doença, ou seja, 
colocá-lo novamente em contato 
com o mundo que existe enquanto 
se está vivo. Mais profundamente, 
ajudá-lo no processo de compreen­
são da sua doença e da busca de sen­
tido para todo o seu sofrimento.

Na oncologia, todo esforço para 
humanizar o atendimento depende 
primeiramente da visão de quem re­
cebe o paciente, seja médico, seja en­
fermeiro seja recepcionista. Encarar

V O C Ê  Q U E R  M A R M E L A D A ?

N Ã O ,  S E N H O R !

V O C Ê  Q U E R  G O I A B A D A ?

N Ã O ,  S E N H O R !

E N T Ã O  O  Q U E  V O C E S  Q U E R E M ?  

M A N D A  -  C A R I N H O ,

M E U  A M O R !

O1 i: ..lo ■(: esta nndo o toco da mente 
d' ' • de ;et a dot passa a se; alegria. 
Além do i eneficic (isioioqico.a relação

E x i s t e  u m  s e r  i m a g i n á r i o  q u e  p o d e  s e r  

c o n s i d e r a d o  o  g u a r d i ã o  d o  r i s o  n a  h i s t ó ­

r i a  d a  h u m a n i d a d e .  E l e  é  o  p a l h a ç o ,  

f i g u r a  m í s t i c a  q u e  r e p r e s e n t a  a  e s s ê n c i a  

( c r i a n ç a )  d e  t o d o  s e r  h u m a n o .

I r r e v e r e n t e ,  r o m p e d o r  d e  t o d o  p r e c o n ­

c e i t o  e  t a b u s ,  a l e g r e ,  c o l o r i d o ,  i n g ê n u o .  

S e u  m a i o r  d e s e j o  é  s e r  a m a d o  e  a p l a u d i ­

d o  p o r  t o d o s .

P o r  s a b e r  d e s s e  t e s o u r o ,  v á r i o s  p r o j e ­

t o s  d e  h u m a n i z a ç ã o  h o s p i t a l a r  l e v a m  

p a l h a ç o s  a o s  h o s p i t a i s  e  m a g i c a m e n t e  

p r o p o r c i o n a m  a o s  d o e n t e s  m o m e n t o s  

i n e s q u e c í v e i s  d e  t r o c a  d e  c a r i n h o  e  

m u i t a s  p i a d a s !

E n t r e  t a n t o s  p r o j e t o s ,  d e s t a c a m o s  o  

p r o j e t o  M a n d a c a r i n h o ,  q u e  d e s d e  1 9 9 9  

l e v a  a l e g r i a  a o s  h o s p i t a i s  d e  J a c a r e í ,  

i n t e r i o r  d e  S ã o  P a u l o .
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o enfermo portador de uma neopla- 
sia, pode desencadear conteúdos re­
pletos de incertezas e piedade que 
influenciam determinantemente em 
todo o processo.

O enfermo chega geralmente fra­
gilizado, no mínimo assustado pela 
surpresa do diagnóstico. Nem sem­
pre se desespera ou deprime como 
pode pensar a maioria das pessoas. 
Mas, todos vêm para o hospital em 
busca da cura do “mal que os asso­
la”, depositando naquele que o rece­
be toda sua esperança por mínima 
que seja. Inicia-se neste momento 
uma relação que, ao passo que ama­
durece e a confiança se estabelece,

O  P r o j e t o  M a n d a c a r i n h o  a t e n d e  

a d u l t o s  e  c r i a n ç a s  n o s  h o s p i t a i s  c o m  

o  o b j e t i v o  d e  s i m p l e s m e n t e  p r o m o ­

v e r  e n c o n t r o s  q u e  s i r v a m  p a r a  d e s ­

p e r t a r  a  e s s ê n c i a  d a s  p e s s o a s  q u e  

a l i  e s t ã o .  A t r a v é s  d a  i n g e n u i d a d e  d o  

p a l h a ç o ,  o  p r o j e t o  q u e r  c o l a b o r a r  n o  

a l í v i o  d a  d o r  e  d o  m e d o ,  e ,  s o b r e t u ­

d o  n o  r e s g a t e  d a  d i g n i d a d e  h u m a n a .  

P o r  i n t e r m é d i o  d o  c a r i n h o ,  o s  

" m a n d a c a r i n h o ”  ( c o m o  s ã o  c h a m a ­

d o s  n o s  p r o n t u á r i o s  d o s  p a c i e n t e s :  

" r e c e i t a  o s  M a n d a c a r i n h o  u r g e n t e :  

e m  d o s e s  d i á r i a s " )  q u e r e m  s e m e a r  o  

a m o r  e  r e g a r  s e m e n t e s  d e  e s p e r a n ç a  

e x i s t e n t e s  e m  c a d a  c o r a ç ã o .

P R O J E T O  M A N D A C A R I N O  

J A C A R E Í  -  S Ã O  P A U L O  

C o n t a t o s  c o m  A n d r é i a  L o p e z  

( 2 4 )  2 4 8 3  8 1 2 9  /  2 4 8 4  4 3 1 9  

( 2 1 )  9 9 7 1  5 9 0 0  

a n d r e i a l l o p e z @ y a h o o . c o m . b r

0  e s t u d o  da oncologia 
d i f e r e  da maioria das 

e s p e c ia l id a d e s  e x is te n te s  n a  

á r e a  d a  s a ú d e , p o is , além d e  

i n s t r u m e n t a l i z a r  os  

p r o f is s io n a is  c o m  seus 
c o n c e i to s  e s p e c íf ic o s ,  le v a  

m u ito s  d e le s  a questionarem 
s e u s  p r ó p r io s  valores com 

r e la ç ã o  a v id a ,  a pessoa, ao 
s o f r im e n t o  e a morte

o enfermo começa a compreender 
sua própria participação no trata­
mento, desmistificando o ‘poder’ ex­
clusivo atribuído outrora à equipe.

Na nossa experiência com enfer­
mos oncológicos, dividimos a práti­
ca em passos:
• O primeiro passo cabe ao olhar e 
ao ouvir: Quem é a pessoa que che­
ga? de onde vem? tem clareza do por­
quê de estar ali? quais suas necessi­
dades naquele momento? A maneira 
como a pessoa é recebida intervém 
em toda a sua caminhada dentro do 
serviço. Damos a isso o nome de 
“acolhimento".
• O segundo passo cabe ao falar: é 
necessário que a pessoa seja bem ori­
entada sobre todos os aspectos, des­
de apresentar lhe a estrutura de que 
poderá usufruir com detalhes sobre 
seu tratamento. Tudo isso recheado 
com muita paciência, sinceridade e 
carinho.
• O terceiro passo é novamente ouvi- 
la a fim de certificar-se de sua com­
preensão.
• O quarto passo é acompanhá-la du­
rante todo o tratamento, que pode 
durar meses e até anos.

É importante lembrar que tais pas­
sos são dados de acordo com o tempo 
de cada enfermo e sobretudo levam

TEMPO P R E S E N Ç A

mailto:andreiallopez@yahoo.com.br


H u m a n iz a r  n ã o  s ig n if ic a  

'e n d o s s a r ' to d a s  as v o n ta d e s  

d o  p a c ie n t e  n e m  a p e n a s  

c o lo r i r  as  p a r e d e s  d e  se u  

q u a r t o .  N a  v e r d a d e  é  u m  

a m p l i a r  d e  v is ã o . É a ju d a r  o  

p a c ie n t e  a se  s e n t i r  b e m  

p a r a  p o d e r  r e s g a t a r  t o d a s  

as s u a s  p o t e n c ia l id a d e s ,  o  

o t im is m o ,  a e s p e r a n ç a ,  a f é  

e  a s a ú d e  e s c o n d id o s  a t r á s  

d a  d o e n ç a

em consideração sua condição clíni­
ca e a realidade de cada família.

A prática humanizada, nos traz 
excelentes resultados colhidos atra­
vés de entrevistas feitas com pacien­
tes e nos relatos feitos por eles nos 
momentos de atendimento; tais como: 
atendimento e informações aos fami­
liares constantemente desde o início 
do tratamento, o que proporciona se­
gurança ao paciente e aos familiares; 
vários horários de visitas e incentivo 
para a permanência de acompanhan­
tes de acordo com o caso; serviço de 
psicologia específico para a oncolo­
gia, com atendimento beira de leito, 
interconsulta, atividades em grupos 
para os enfermos, familiares e equi­
pe; grupos de apoio para mulheres em 
tratamento contra o câncer da mama 
(que fizeram mastectomia) e de intes­
tino (usuários de bolsa de colosto- 
mia); reunião de orientação antes do 
início da quimioterapia para enfermos 
e familiares; abertura para a presen­
ça de lideranças religiosas a pedido 
dos enfermos; grupo de estudo e par­
tilha de casos com os membros da 
equipe; presença do Mandacarinho: 
clowns que desenvolvem trabalho de 
visita lúdica para cada um dos enfer­
mos internados; acompanhamento di­

ferenciado para o enfermo internado 
em cuidados paliativos, e atendimen­
to no pós-óbito aos familiares.

À prática do atendimento humani­
zado se dá ao longo de um processo 
de educação continuada, que deve 
envolver toda a equipe de trabalho. 
Além de rever práticas, comportamen­
tos e técnicas, propõe constantemen­
te reflexões a respeito do dia-a-dia da 
oncologia, sobretudo no que se refe­
re à maneira como cada um enfrenta 
o sofrimento e a morte alheia. Isso 
não oferece outro caminho a não ser 
aquele que leva cada um a refletir tam­
bém sobre a própria morte.

No nosso serviço, grupos de dis­
cussão de casos e atendimentos in­
dividuais fazem parte do programa 
de humanização.

Ilustração: O caso da bela Madame
Sra N, 58 anos, portadora de cân­

cer da mama com metástases ósseas 
e pulmonares. Chegou ao serviço 
acompanhada do esposo, 62 anos, 
porém com aparência bem mais jo ­
vem. Aposentado de uma companhia 
petroleira, gozava de uma boa con­
dição financeira. Tinham um exce­
lente convênio médico que dava o 
direito de escolher entre os melho­
res hospitais de São Paulo, o que me 
chamou a atenção quando li o pron­
tuário da paciente.

Segui minha rotina de visitas. En­
trei no quarto com cuidado, me apre­
sentando e desejando "bom dia”. Fui 
recebida pelo Sr J com um enorme sor­
riso. A Sra N estava em seu leito e tam­
bém me recebeu com semblante ale­
gre. Ela, apesar de abatida pela gra­
vidade do seu caso, ainda esbanjava 
uma beleza encantadora (nós a cha­
mávamos de Madame e ela adorava!).

A primeira frase que ouvi do sr J 
foi: Não disse, meu bem, aqui pode­
mos apenas conversar, voltamos a 
ser nós mesmos!

A primeira vista não compreendi 
tal fala mas, ao longo dos atendimen­
tos pude ouvir histórias de excelen­
tes hospitais, com muita tecnologia 
mas conduzidos por pessoas frias. A 
Sra N dizia: Sei que tudo o que me 
fizeram foi de grande ajuda, mas o 
que eu mais desejava era que me 
ouvissem, que eu pudesse falar das 
minhas coisas... Aqui, sinto vocês 
quentes... Isso me faz ter mais confi­
ança e não sentir vergonha de falar 
sobre minha vida e meus planos.

Pude aprender muito com este 
caso e ter a certeza de que o proces­
so de humanização é um diferencial 
necessário em todos os serviços de 
saúde, sobretudo quando se trata de 
enfermos com doenças crônicas e 
graves. Este trabalho deve ser parte 
integrante de uma visão maior, ou 
seja, da missão da instituição.

Viver a humanização na oncologia 
e ter a oportunidade de conviver com 
os enfermos e familiares é uma expe­
riência no mínimo surpreendente. 
Cada contato, cada história me abrem 
horizontes na eterna busca da com­
preensão do que é humano e do sen­
tido da vida. Me fez acreditar, que 
apesar de finita, a vida deve ser vivi­
da de forma simples porém com uma 
boa dose de bom humor e alegria. To­
das as vezes que me encontro com al­
gum paciente que descobriu algo de 
positivo na doença e que consegue vi­
ver uma nova vida, com mais quali­
dade, me faz ter a certeza de que o ser 
humano é capaz de superar todos os 
seus limites e viver bem, apesar de...

Esse é o grande mistério da vida. É 
o grande tesouro do ser humano. rAt

T a í s  F á t i m a  M o r e t i  d e  O l i v e i r a  N e v e s ,  p s i ­

c ó l o g a  m e m b r o  d o  C e n t r o  d e  T r a t a m e n t o  e  

R e f e r ê n c i a  e m  O n c o l o g i a  d o  H o s p i t a l  S ã o  

F r a n c i s c o  d e  A s s i s  e m  J a c a r e í  -  S P ,  c o l a ­

b o r a d o r a  d o  P r o g r a m a  S a ú d e  e  D i r e i t o s  d e  

K o i n o n i a .
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D O S S I Ê  H U M A N I Z A Ç Ã O  D O  P A R T O

Humanização cio parto:

■ S. G. Drniz e A. S. Chacham

A  q u a l id a d e  d a  a s s is tê n c ia  

a o  p a r t o  c o n t r a  as  

in te r v e n ç õ e s  in a p r o p r ia d a s  

t e m  m o d i f ic a d o  o  c o n c e i t o  

d e  p a r t o  n o r m a l  c o m  a 

I in t e n ç ã o  d e  a t e n d e r  a o s  

1 d i r e i to s  d a  m u lh e r :  e s c o lh a  

d e  lo c a l,  p e s s o a s  e  f o r m a s  

1 d e  a s s is tê n c ia ;  p r e s e r v a ç ã o  

I  d n  in t e g r id a d e  c o r p o r a l ;

I p a r t o  o r n o  e x p e r iê n c ia  

I  p e s s o a l, s e x u a l e  f a m i l i a r ;

I a s s is tê n c ia  a s a u d e ;  a p o io  

e m o c io n a l ,  s o c ia l e  m a t e r ia l  

j a b o l i r  d e c is õ e s  u n i la t e r a is  

p e la  p r á t ic a  d e  d e c is õ e s  

c o m p a r t i lh a d a s  E t o d o  u m  

p ro c e s s o  q u e  v io le n t a  

in te r e s s e s  p a r t ic u la r e s

A S  M U D A N Ç A S  D E  P A R A D I G M A  N A  

A S S I S T Ê N C I A  A O  P A R T O

A definição do que será um parto nor­
mal não é universal nem facilmente 
padronizável. A partir da crença de que 
o parto só poderia ser considerado nor­
mal depois de ocorrido, na segunda 
metade do século XX houve uma rá­
pida expansão no uso de tecnologias 
com a finalidade de desencadear, au­
mentar, acelerar, regular ou monitorar 
o processo do parto, para torná-lo 
‘mais normal’ e ‘melhorar’ a saúde de 
mães e crianças.

Neste processo, tanto em países 
desenvolvidos como em desenvolvi­
mento, as tentativas de aperfeiçoar a 
qualidade da assistência ao parto le­
varam muitas vezes à adoção acrítica 
de intervenções inapropriadas, desne­
cessárias, dolorosas e freqüentemen- 
te arriscadas. Isso tudo sem a devida 
avaliação de sua efetividade ou segu­
rança.

A avaliação científica rigorosa já 
reprovou essas práticas e a Organiza­
ção Mundial de Saúde (OMS) propôs 
outro paradigma: O objetivo da assis­
tência é obter uma mãe e uma crian­
ça saudáveis com o mínimo possível 
de intervenção que seja compatível 
com a segurança. Esta abordagem 
implica que no parto normal deve ha­

ver uma razão válida para interferir 
sobre o processo natural.'

A assistência mais efetiva seria, 
portanto, centrada nas necessidades 
das parturientes, em vez de organiza­
da segundo as necessidades de insti­
tuições e de profissionais. Seria um 
elemento primordial para alcançar os 
objetivos de uma maternidade segura, 
pois reuniria eficácia, segurança e ra­
cionalidade no uso dos recursos, pro­
movendo melhor adesão das mulheres 
aos serviços.2

Além de considerar a noção de 
atendimento “baseado na evidência” 
da segurança e da efetividade, esse 
paradigma inclui a promoção dos di­
reitos das mulheres. Entre estes direi­
tos estão o direito à informação e à 
decisão informada nas ações de saú­
de. Trata-se de uma mudança impor­
tante na relação médico/paciente, já 
que recomenda uma decisão compar­
tilhada entre os envolvidos, em vez de 
decidida de forma unilateral pelo pro­
fissional e pela instituição, na assistên­
cia privada ou pública.3

R E C O M E N D A Ç Õ E S  D A  O M S  N Ã O  

S Ã O  A T E N D I D A S

O termo “humanizar” e seus derivados 
têm adquirido sentidos diversos. O 
conceito de humanização adotado pelo
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movimento feminista é o de uma 
atenção que reconhece os direitos 
fundamentais de mães e crianças, além 
do direito à tecnologia apropriada, 
baseada na evidência científica. Isso 
inclui: o direito à escolha de local, 
pessoas e formas de assistência no par­
to; a preservação da integridade cor­
poral de mães e crianças; o respeito 
ao parto como experiência altamente 
pessoal, sexual e familiar; a assistên­
cia à saúde e o apoio emocional, so­
cial e material no ciclo gravídico- 
puerperal; e a proteção contra abuso 
e negligência.

Esse conjunto de recomendações 
baseadas na evidência foi sintetiza­
do e publicado em 1996 pela OMS, 
assumido pelo Ministério da Saúde 
do Brasil em 2000 e enviado a to-

O s  p r o c e d im e n t o s  

r e c o n h e c id a m e n t e  d a n o s o s  

e  in e f ic a z e s  q u e  d e v e r ia m  

s e r  e l im in a d o s  c o n t i n u a m  a 

f a z e r  p a r t e  d o  d ia - a - d ia  d a  

m a io r ia  d o s  s e rv iç o s .  

A lg u n s  e x e m p lo s  s ã o : a 

im o b i l iz a ç ã o ,  a p o s iç ã o  

h o r i z o n t a l  d u r a n t e  o  p a r t o ;  

o  u s o  r o t in e i r o  d o  e n e m a ,  

d a  t r i c o t o m ia  e  d a  

e p is io t o m ia ;  u t i l i z a ç ã o  d o  

s o r o  " p a r a  p e g a r  a  v e ia " ;  

a d m in is t r a ç ã o  d e  o c i t o c in a  

p a r a  a c e le r a r  o  t r a b a l h o  d e  

p a r t o ;  e  o s  e s fo r ç o s  

e x p u ls iv o s  d i r ig id o s .  Isso  

s e m  m e n c io n a r  a m a n o b r a  

d e  K r is te l le r

ITEMPO

P R O G R A M A  M A E  C A N G U R U

M ã e  C a n g u r u  é  u m  m o d e l o  d e  a s s i s ­

t ê n c i a  a  b e b ê s  p r e m a t u r o s  a d o t a d o  

n o  P a í s  c o m o  p o l í t i c a  p ú b l i c a  d e  s a ú ­

d e  a  p a r t i r  d o  a n o  2 0 0 0 .  A  t e r a p i a  é  

b a s e a d a  n o  c o n t a t o  d i r e t o  d a  m ã e  

c o m  o  p r e m a t u r o ,  q u e  f i c a  p o r  a l g u n s  

p e r í o d o s  d o  d i a  n o  c o l o  d a  m ã e  ( o u  d o  

p a i ) ,  n a  p o s i ç ã o  v e r t i c a l ,  r e c e b e n d o  

c a l o r  e  o u v i n d o  o  s o m  d a s  b a t i d a s  d o  

c o r a ç ã o .  S e g u n d o  o s  m é d i c o s ,  e s t e  

c o n t a t o  e s t i m u l a  a  a m a m e n t a ç ã o ,  

f o r t a l e c e  o  l a ç o  e n t r e  m ã e  e  f i l h o  e  

d i m i n u i  a  p e r m a n ê n c i a  d o  r e c é m -  

n a s c i d o  n o  h o s p i t a l .

A  t é c n i c a  f o i  c r i a d a  n a  C o l ô m b i a  e m  

1 9 7 9  e  h o j e  é  u s a d a  e m  d i v e r s o s  

p a í s e s .  A l é m  d e  h u m a n i z a r  a  a s s i s t ê n ­

c i a  a o  p r e m a t u r o ,  a m e n i z a  p r o b l e m a s  

r e c o r r e n t e s  n a  s a ú d e  p ú b l i c a  b r a s i l e i r a ,  

c o m o  i n f r a - e s t r u t u r a  i n a d e q u a d a ,  s u p e r ­

l o t a ç ã o  e  i n f e c ç õ e s  h o s p i t a l a r e s .  P a r a  

o s  e s p e c i a l i s t a s ,  o  M ã e  C a n g u r u  f o r ­

t a l e c e  o  v í n c u l o  d o  b e b ê  c o m  a  f a m í -

dos os ginecologistas-obstetras e 
enfermeiras obstetrizes do país por 
meio de suas entidades representa­
tivas. Conhecido como ‘Recomen­
dações da OMS’, o documento clas­
sifica as rotinas do parto em quatro 
categorias:
• Condutas que são claramente úteis e 
que deveriam ser encorajadas
• Condutas claramente prejudiciais ou 
ineficazes e que deveriam ser elimi­
nadas
• Condutas sem evidência suficiente 
para apoiar uma recomendação e que 
deveriam ser usadas com precaução, 
até que novas pesquisas comprovem o 
assunto
• Condutas freqüentemente utilizadas 
de forma inapropriada, provocando 
mais dano que benefício.4

l i a  e  t a m b é m  l i b e r a  v a g a s  m a i s  r á p i d o  

p a r a  n o v a s  i n t e r n a ç õ e s ,  r e d u z  c u s t o s  e  

n ã o  a f e t a  a  q u a l i d a d e  d o  a t e n d i m e n t o .

P o r  e s s e s  m o t i v o s  o  M i n i s t é r i o  d a  S a ú ­

d e  e m  p a r c e r i a  c o m  o  B a n c o  N a c i o n a l  

d e  D e s e n v o l v i m e n t o  E c o n ô m i c o  e  S o c i ­

a l  e  c o m  a  F u n d a ç ã o  O r s a  p r o m o v e  

c u r s o s  d e  c a p a c i t a ç ã o  d e  m é d i c o s ,  

e n f e r m e i r o s ,  p s i c ó l o g o s ,  t e r a p e u t a s  e  

a s s i s t e n t e s  s o c i a i s  p a r a  a d o t a r e m  o  

p r o g r a m a .  A t é  o  f i n a l  d e  2 0 0 4 ,  s e g u n d o  

a  F u n d a ç ã o  O r s a ,  o  p r o g r a m a  c a p a c i t o u  

4 . 9 8 1  p r o f i s s i o n a i s ,  p o r  m e i o  d e  1 5 8  

c u r s o s  e  a t e n d e u  a  5 9 0  m a t e r n i d a d e s  

b r a s i l e i r a s .  A l é m  d i s s o ,  o  M i n i s t é r i o  d a  

S a ú d e  d e s e n v o l v e u  m a t e r i a i s  d i d á t i c o s  

p a r a  p o p u l a r i z a r  a  t é c n i c a .  M e s m o  s e n ­

d o  c o n s i d e r a d o  e f i c a z ,  o  m é t o d o  n ã o  

s u b s t i t u i  a  t e c n o l o g i a ,  s ó  é  r e c o m e n d a ­

d o  c o m  a  s u p e r v i s ã o  d e  u m a  e q u i p e  d e  

s a ú d e  c a p a c i t a d a .

F o n t e s :  B n d e s ,  F u n d a ç ã o  O r s a  e  I n s t i t u t o  

M a t e r n o  I n f a n t i l  P r o f e s s o r  F e r n a n d o  F i g u e i r a .

O trabalho de sistem atização 
dessas evidências deve-se em gran­
de medida a uma colaboração inter­
nacional de milhares de pesquisado­
res, conhecida como Colaboração 
Cochrane. Esse grupo, que traba­
lhou as revisões sistemáticas sobre 
gravidez e parto, foi o primeiro de 
centenas de outros grupos que se or­
ganizaram para levantar as evidên­
cias sobre a eficácia e a segurança 
em todas as especialidades médicas. 
O resultado dessas pesquisas está 
disponível na Biblioteca Cochrane, 
uma iniciativa de grupos organiza­
dos de pacientes e usuários da saú­
de, que contribui para as revisões. 
Um dos grupos de usuárias mais 
atuantes e antigos é o de assistên­
cia ao parto.5
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E m b o r a  c o m  p e q u e n a  

v a r ia ç ã o  e n t r e  o s  p a ís e s ,  

a in d a  é  l im i t a d o  o  

r e c o n h e c im e n t o  d a  

n e c e s s id a d e  u r g e n t e  d e  

u m a  m u d a n ç a  n a  

a s s is tê n c ia  a o  p a r t o .  A p e s a r  

d o  c o m p r o m is s o  d a  

c o m u n id a d e  d e  s a ú d e  

p ú b l ic a  c o m  a s a u d e  

m a t e r n o - i n f a n t i l ,  a in d a  e  

r a r o  o  r e c o n h e c im e n t o  

d e s s a  e v id ê n c ia

No Brasil, como em outros países, 
estas recomendações vêm sendo siste­
maticamente desconsideradas. É o caso 
de condutas que deveriam ser estimu­
ladas durante o parto, como a presença 
de acompanhante, monitoramento do 
bem-estar físico e emocional da mulher, 
oferta de líquidos, uso de técnicas não- 
invasivas para alívio da dor (como mas­
sagem, banho e relaxamento) e liberda­
de de posição no parto, com o encora­
jamento de posturas verticais.

Os procedimentos reconhecida­
mente danosos e ineficazes que deve­
riam ser eliminados continuam a fazer 
parte do dia-a-dia da maioria dos ser­
viços. Alguns exemplos são: a imobi­
lização, a posição horizontal durante 
o parto; o uso rotineiro do enema, da 
tricotomia e da episiotomia; utilização 
do soro “para pegar a veia”; adminis­
tração de ocitocina para acelerar o tra­
balho de parto; e os esforços expulsi- 
vos dirigidos. Isso sem mencionar a 
manobra de Kristeller. Mesmo as prá­
ticas que, devidamente indicadas, po­
deriam ser úteis são usadas de forma 
inadequada, causando mais dano que 
benefício, como por exemplo os exa­
mes vaginais freqüentes.

Embora com pequena variação 
entre os países, ainda é limitado o re­
conhecimento da necessidade urgen­
te de uma mudança na assistência ao 
parto. Apesar do compromisso da co­
munidade de saúde pública com a 
saúde materno-infantil, ainda é raro 
o reconhecimento dessa evidência e 
da distância entre a evidência e a 
prática.

A resistência à mudança não passa 
apenas por questões técnicas, mas tam­
bém por percepções, expectativas, pre­
ferências e conveniências de profissi­
onais e pacientes quanto ao parto e sua 
assistência. Influem também a estru­
tura física dos serviços, as distorções 
do acesso ao leito obstétrico, as ques­
tões relacionadas ao financiamento do 
sistema de saúde e a cultura sexual e 
reprodutiva. Uma das questões mais 
importantes para ativistas, pesquisado­
res e formuladores de políticas é jus­
tamente o que fazer para promover as 
mudanças necessárias.

O  L U G A R  D O  P A R T O  V A G I N A L  

N O  B R A S I L

Aqui, assim como em muitos países, 
o que se vê atualmente é uma mudan­
ça ainda tímida em relação à incorpo­
ração das recomendações baseadas na 
evidência científica. As altas taxas de 
episiotomia e de cesárea vêm se man­
tendo no setor público; e, no setor pri­
vado, não há praticamente nenhum 
controle.

Além de apoiar-se na crença na se­
gurança da cesárea, a cultura do parto 
com hora marcada é facilitada pelos 
vários mecanismos de pagamento di­
ferenciado, que tornam a cesárea mais 
rentável para serviços e profissionais 
ao estabelecer uma ordem de produção

J o ã o  R o b e r t o  R i p p e r

em série. E os profissionais que não 
aderem à norma do “dia cirúrgico”, 
como é chamada a rotina de agendar 
todas as cesáreas para um dia pré-re- 
servado, chegam a ser abertamente 
hostilizados.

No caso brasileiro, há também o 
problema da “cultura médica” e da 
formação dos médicos obstetras. A 
“cesárea a pedido” é indicada pelos 
mais importantes professores e forma­
dores de opinião como “tratamento da 
neurose de ansiedade” que o parto 
pode despertar, ou ainda como “pre­
venção” das supostas lesões genitais 
do parto.
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Em muitos serviços, essa interven­
ção foi assumida como regra, como 
rotina de boa técnica. Um estudo em 
São Paulo mostra que a taxa de cesá­
rea ultrapassa o índice de 35% entre 
mulheres sem nenhuma escolaridade e 
atinge 73% entre as de nível superior, 
isto é, as que têm melhores condições 
de negociar com os serviços.6

O mesmo se constata entre os 
profissionais de saúde. Apesar do re­
conhecimento da adequação do par­
to vaginal, a maioria das médicas e 
das esposas de médicos têm seus fi­
lhos por cesárea. Esta prevalência 
estaria associada à crença da maior 
segurança da cesárea em relação ao 
parto vaginal.7

É nesse contexto, de opinião pú­
blica e médica bastante contraditória 
e mesmo desfavorável ao parto vagi­
nal, que vêm sendo apresentadas al­
gumas propostas de mudanças da 
prática obstétrica. Por essa razão, 
tais propostas têm que incorporar 
processos mais amplos de mudança 
das culturas institucionais, que pos-

O s  m é d ic o s  d e c id e m  p e la  

c e s á r e a ,  c o n t r a r i a m e n t e  

à v o n t a d e  d a  m a io r ia  d a s  

m u lh e r e s ,  p r i n c i p a l m e n t e  

n o  s e t o r  p r iv a d o .  Is s o  

se  d e v e  à c r e n ç a  m é d ic a  n a  

s u p e r io r id a d e  d a  c e s á r e a  

n o  q u e  s e  r e f e r e  à 

s e g u r a n ç a  e  a o  c o n f o r t o  

m a t e r n o  e  f e t a l  e  t a m b é m  

a f a t o r e s  l ig a d o s  à  

c o n v e n iê n c ia  d o s

p r o f is s io n a is

P R E S E N Ç A

sam ir além da mera informação para 
uma promoção ativa e um monitora­
mento de procedimentos baseados na 
evidência.

A L G U M A S  I N I C I A T I V A S

Desde 1998, iniciativas governamen­
tais buscam reduzir as taxas de cesá­
rea no País. Uma dessas medidas apóia 
o atendimento ao parto pela enfermei­
ra obstetriz quando não houver com­
plicação e prevê o pagamento da anes­
tesia de parto aos serviços do Sistema 
Único de Saúde (SUS). Contudo, se­
gundo os profissionais, essas medidas 
têm tido pouco efeito.

Para estimular os serviços que 
iniciaram seus processos de humani­
zação do parto e incorporação das re­
comendações da OMS, foi criado o 
Prêmio Galba de Araújo. Instituído 
em 1999 pelo Ministério da Saúde, 
o prêmio tem ajudado a divulgar al­
gumas criativas experiências brasi­
leiras de mudança institucional, 
como as que foram empreendidas 
pela Maternidade Leila Diniz (Rio de 
Janeiro), Hospital Sofia Feldman 
(Belo Horizonte) e Cisam (Recife), 
entre muitos outros.

O Ministério da Saúde definiu tam­
bém um teto percentual decrescente 
para o pagamento de cesáreas aos hos­
pitais. Os limites eram de 40% no se­
gundo semestre de 1998, 37% no pri­
meiro semestre de 1999 e 35% no se­
gundo semestre, chegando a 30% no 
primeiro semestre de 2000. A iniciati­
va contribuiu para estabilizar ou redu­
zir as taxas, antes ascendentes, ao me­
nos nos serviços do SUS e conveniados 
-  ao contrário do que ocorreu nos ser­
viços privados, em que estas taxas con­
tinuaram aumentando.

A  D E C I S Ã O  É  D A  M U L H E R

Pesquisas recentes indicam alguns 
elementos dessa resistência à mudan­
ça. Os trabalhos que procuram enten­
der se e por que as mulheres brasilei­
ras preferem a cesárea ao parto vagi­
nal mostram que a maioria declara 
preferir o vaginal ao cirúrgico. Mas, 
por uma série de mecanismos -  des­
de os diagnósticos superestimando os 
riscos fetais à interpretatação da quei­
xa materna de dor como um pedido 
pela cesárea - , os médicos decidem 
pela cesárea, contrariamente à vonta­
de da maioria das mulheres, princi­
palmente no setor privado. Isso se 
deve à crença médica na superiorida­
de da cesárea no que se refere à se­
gurança e ao conforto materno e fetal 
e também a fatores ligados à conve­
niência dos profissionais.8

Muitas vezes, as mulheres mais 
carentes ‘preferem’ a cesárea para es­
capar do tratamento rude que enfren­
tam nos hospitais públicos e também 
dos procedimentos dolorosos e da fal­
ta de sedação.9

No Brasil, como em outros países, 
as decisões das mulheres sobre os 
procedimentos no parto são muito fre- 
qüentemente qualquer coisa menos 
legítimos exercícios de livre arbítrio: 
as mulheres recebem informações in­
completas, manifestam suas preferên­
cias enquanto estão submetidas a dor 
e estresse intenso, e especialmente 
nos países em desenvolvimento as di­
ferenças sociais entre provedores e 
pacientes comprometem o poder de 
decidir.10

E urgente melhorar tanto a quali­
dade técnica quanto a da interação en­
tre pacientes e provedores de assistên­
cia. Isso passa por reconhecer o papel
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A q u i ,  a s s im  c o m o  e m  

m u ito s  p a ís e s , o  q u e  se  v ê  

a t u a l m e n t e  é  u m a  

m u d a n ç a  a in d a  t ím id a  e m  

r e la ç ã o  à in c o r p o r a ç ã o  d a s  

r e c o m e n d a ç õ e s  b a s e a d a s  

n a  e v id ê n c ia  c ie n t í f ic a .  A s  

a lta s  ta x a s  d e  e p is io t o m ia  e  

d e  c e s á r e ” v ê m -s e  

m a n t e n d o  n o  s e t o r  p ú b l ic o ;  

e, n o  s e to r  p r iv a d o ,  n ã o  h á  

p r a t ic a m e n t e  n e n h u m  

c o n t r o l e

da dor iatrogênica (provocada ou com­
plicada pela assistência) e também 
pela necessidade do fortalecimento 
das mulheres, como pacientes e como 
cidadãs, para negociar com os servi­
ços de saúde.

O  D I R E I T O  A O  P A R T O  C O M O  

E X P E R I Ê N C I A  P R A Z E R O S A

Além dos questionamentos quanto à 
efetividade e segurança dos procedi­
mentos, o desenvolvimento da medi­
cina baseada em evidências trouxe à 
tona o tema do bem-estar emocional 
das pessoas envolvidas no parto. Atu­
almente, há uma tendência a se consi­
derar que melhorar a qualidade da ex­
periência do parto -  por meio de uma 
assistência “baseada na evidência”, 
“orientada pelo direito”, “respeitosa” 
e “centrada na mulher” -  pode ser o 
caminho mais promissor, tanto para 
tornar o parto mais seguro quanto para 
reduzir a demanda por cesárea.

Hoje, uma das questões mais rele­
vantes para a promoção de uma mu­

dança nas práticas é a satisfação da 
parturiente e dos demais envolvidos. A 
satisfação com a experiência do parto 
é diferente das demais questões de as­
sistência à saúde, porque não envolve 
uma doença que exija cuidados propri­
amente médicos ou de emergência. O 
parto é um evento fisiológico cuja as­
sistência é, em grande medida, um 
evento social, mesmo nos casos 
minoritários em que possa haver ris­
cos à saúde dos envolvidos. Sabe-se 
também que, a priori, não há qualquer 
incompatibilidade entre satisfação, se­
gurança e qualidade da assistência.11

Até recentemente acreditava-se 
que a única coisa que realmente inte­
ressava era que a mãe e o bebê esti­
vessem saudáveis. A satisfação com

A  H U M A N I Z A Ç A O  D O  P A R T O  N A  M A T E R N I D A D E  L E I L A  D I N I Z

O  p r o c e s s o  d e  h u m a n i z a ç ã o  d a  m a ­

t e r n i d a d e  L e i l a  D i n i z ,  n o  R i o  d e  J a ­

n e i r o ,  c o m e ç o u  e m  1 9 9 6 ,  c o m  a  

a d o ç ã o  d e  u m a  f i l o s o f i a  d e  f u n c i o n a ­

m e n t o  q u e  n o r t e o u  t o d o  o  p l a n e j a ­

m e n t o  d e  s u a  a s s i s t ê n c i a  a o  p a r t o  e  

n a s c i m e n t o .

I n i c i a l m e n t e ,  e m b o r a  a  e q u i p e  d e  

s a ú d e  t i v e s s e  p a s s a d o  p o r  u m a  s é r i e  

d e  t r a b a l h o s  d e  s e n s i b i l i z a ç ã o  e  g o s ­

t a s s e  d a  p r o p o s t a  d e  a s s i s t ê n c i a ,  n a  

p r á t i c a  p o u c o s  a v a n ç o s  a c o n t e c i a m  

n a  c o n c r e t i z a ç ã o  d a  h u m a n i z a ç ã o  d a  

a s s i s t ê n c i a .

O  p r i m e i r o  p a s s o  f o i  c o n s t r u i r ,  p o r  

u m  p e r s i s t e n t e  t r a b a l h o  d e  e q u i p e  

q u e  e n v o l v e u  t o d o s  o s  p r o f i s s i o n a i s  

d a  m a t e r n i d a d e ,  a s  n o r m a s  d e  f u n c i o ­

n a m e n t o  q u e  e x p l i c i t a m  a s  r o t i n a s  d e  

a t e n d i m e n t o  a o  p a r t o .  M e s m o  a p ó s  a  

i m p l a n t a ç ã o  d e s s a s  r o t i n a s ,  v e r i f i c á ­

v a m o s  q u e  a  f r e q ü ê n c i a  d a s  i n t e r v e n ­

ç õ e s  o b s t é t r i c a s  c o n t i n u a v a  m u i t o  

e l e v a d a .

R e a l i z a m o s  e n t ã o ,  c o m  t o d a  a  

e q u i p e  m é d i c a ,  u m  t r a b a l h o  d e  a v a l i a ­

ç ã o  d a  f r e q ü ê n c i a  e  d a s  i n d i c a ç õ e s  d e  

a m n i o t o m i a ,  u s o  d e  o c i t o c i n a  p a r a  

a p r e s s a r  o  p a r t o ,  r e a l i z a ç ã o  d e  e p i s i o t o ­

m i a  e  i n d i c a ç ã o  d e  c e s a r i a n a .  C o m  u m  

i n s t r u m e n t o  e s t a t í s t i c o  c o n s e g u i m o s  

m e d i r  o s  í n d i c e s  d e  i n t e r v e n ç ã o  d e  

c a d a  e q u i p e .  E m  r e u n i õ e s ,  e s s e s  í n d i ­

c e s  e r a m  c o n f r o n t a d o s  c o m  o s  d a d o s  

d a  m e d i c i n a  b a s e a d a  e m  e v i d ê n c i a  

c i e n t í f i c a  ( O M S ,  1 9 9 6 ) .  A o  m e s m o  

t e m p o ,  i n t r o d u z i m o s  a  a s s i s t ê n c i a  a o  

p a r t o  p o r  e n f e r m e i r a s  o b s t e t r a s  e  o s  

r e s u l t a d o s  t a m b é m  e r a m  c o n f r o n t a d o s  

c o m  o s  m o d e l o s  d e  a s s i s t ê n c i a .

N e s s e  p r o c e s s o  d e  d i s c u s s ã o  

f r e q ü e n t e  c o m  t o d a  a  e q u i p e  -  n a  q u a l  

o s  m é d i c o s  f o r a m  o  m a i o r  f o c o  d e  

r e s i s t ê n c i a  -  a m p l i a m o s  o s  h o r i z o n t e s  

d e  a t u a ç ã o  d e  o u t r o s  g r u p o s  p r o f i s s i o ­

n a i s  n a  a s s i s t ê n c i a ,  t a i s  c o m o  a s s i s ­

t e n t e s  s o c i a i s ,  f o n o a u d i ó l o g a s ,  

t e r a p e u t a s  o c u p a c i o n a i s ,  e n t r e  o u t r o s ,

q u e  p a s s a r a m  a  f r e q ü e n t a r  o  p r é -  

p a r t o  e  a  a t u a r  c o m o  d o u t a s  ( a c o m ­

p a n h a n t e s  d e  p a r t o )  e  t a m b é m  

" g u a r d i ã s  d a  f i l o s o f i a " .  O u t r a  e s t r a t é ­

g i a  f o i  i n f o r m a r  d a  m a n e i r a  m a i s  

c o m p l e t a  o  d i r e i t o  d a s  m u l h e r e s  n o  

m o m e n t o  d e  s u a  i n t e r n a ç ã o  e  i n v e s ­

t i g a r  a s  h i s t ó r i a s  d e  m a u s - t r a t o s  o u  

v i o l ê n c i a s  q u e  p o r v e n t u r a  f o r a m  

c o m e t i d o s .

N e s t e s  ú l t i m o s  s e i s  a n o s ,  a  r e u ­

n i ã o  s e m a n a l  d e  t o d a  a  e q u i p e  t e m  

s i d o  s e m p r e  o  m a i s  r i c o  e s p a ç o  d e  

d i s c u s s ã o  e  d e  c r e s c i m e n t o ,  t e m  

c o n t r i b u í d o  p a r a  a  a m p l i a ç ã o  e  c o n s ­

t r u ç ã o  c o n j u n t a  d e s s e  p r o c e s s o .  J á  

a v a n ç a m o s  m u i t o ,  m a s  a  v e r d a d e i r a  

t r a n s f o r m a ç ã o  a i n d a  e s t á  p a r a  a c o n ­

t e c e r .  É  u m a  t a r e f a  d e  t o d o s  n ó s ,  

p r o f i s s i o n a i s ,  m u l h e r e s  e  a  s o c i e d a d e  

e m  g e r a l .

M a r c o s  A .  D i a s  f o i  d i r e t o r  d a  M a t e r n i ­

d a d e  L e i l a  D i n i z ,  d a  S e c r e t a r i a  M u n i c i p a l  

d e  S a ú d e  d o  r i o  d e  J a n e i r o
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E c o m o  t e r  f i lh o s  é  a r a z ã o  

m a is  c o m u m  p a r a  as  

m u lh e r e s  b u s c a r e m  os  

s e rv iç o s  d e  s a ú d e ,  a 

a v a l ia ç ã o  d a  s a t is f a ç ã o  

d e la s  c o m  a a s s is tê n c ia  a o  

p a r t o  é  u m  c a m p o  

e s p e c ia lm e n t e  im p o r t a n t e ,  

n ã o  a p e n a s  p a r a  as  

m u lh e r e s ,  m a s  t a m b é m  

p a r a  p r o f is s io n a is  d e  s a ú d e ,  

a d m in is t r a d o r e s  e  

f o r m u la d o r e s  d e  p o l í t ic a s

a experiência do parto seria de impor­
tância secundária e, se a dor fosse con­
trolada, as mulheres teriam uma expe­
riência positiva. Um extenso estudo 
sobre o tema mostrou que, embora as 
mulheres queiram acima de tudo man­
ter a sua saúde e ter filhos saudáveis, 
a relação entre a satisfação e as inter­
venções no parto, incluindo o manejo 
da dor, não é tão clara.

Para elas, a satisfação no parto não 
está condicionada à ausência de dor. 
Muitas mulheres estão dispostas a sen­
tir alguma dor no parto; o que elas não 
querem é que a dor seja insuportável. 
Em grande medida, o que mais influi 
na satisfação com o parto é o compor­
tamento dos profissionais. A satisfação 
no parto é fortemente associada a um 
ambiente acolhedor e à presença de 
companhia durante todo o trabalho. O 
acompanhante pode ser uma doula 
(profissional acompanhante de parto), 
o companheiro, um familiar ou amiga 
(leia também sobre o direito a acom­
panhante).12

Além disso, muitos procedimentos 
que os profissionais acreditam ser ne­
cessários e satisfatórios podem ser 
considerados pelas mulheres como

desagradáveis e até degradantes. Em 
geral, quanto menos intervenções mai­
or é a sensação de controle da experi­
ência pela mulher e, consequentemen­
te, maior é a satisfação.

Segundo a mesma pesquisa, as mu­
lheres que receberam mais informa­
ções também acharam o parto mais 
satisfatório, talvez porque sentissem 
ter um papel mais ativo durante o pro­
cesso. Esse dado reforça a importân­
cia da criação de espaços onde as mu­
lheres possam se encontrar e trocar 
idéias sobre suas expectativas, recei­
os e desejos relativos à gravidez e ao 
parto. No Brasil, uma das boas novi­
dades nessa área foi a criação de sites 
sobre humanização do parto e das lis­
tas eletrônicas “Parto Natural” e “Ami­
gas do Parto”, freqüentadas por mulhe­
res e profissionais de todo o país. Em­
bora seu alcance esteja restrito aos que 
têm acesso à Internet, essas iniciativas 
estimularam a formação de uma comu­
nidade de usuárias e profissionais, ofe­
recendo acesso a informações precio­
sas, antes inéditas em português.

E como ter filhos é a razão mais 
comum para as mulheres buscarem os 
serviços de saúde, a avaliação da sa­
tisfação delas com a assistência ao 
parto é um campo especialmente im­
portante, não apenas para as mulheres, 
mas também para profissionais de saú­
de, administradores e formuladores de 
políticas. 3

D I N I Z ,  S .  G . ;  C H A C H A M ,  A .  S .  H u m a n i z a ç ã o  

d o  P a r t o .  I N :  R e d e  N a c i o n a l  F e m i n i s t a  d e  

S a ú d e ,  D i r e i t o s  S e x u a i s  e  D i r e i t o s  R e p r o d u ­

t i v o s .  D o s s i ê s  s o b r e  S a ú d e  d a  M u l h e r  e  D i ­

r e i t o s  R e p r o d u t i v o s .  S ã o  P a u l o ,  2 0 0 1 .

N O T A S

1 W H O ,  1 9 9 8 .

2  T h e  B e t t e r  B i r t h s  I n i t i a t i v e ,  2 0 0 2 .

3  M a t e r n i t y  W i s e ,  2 0 0 2 .

4  W H O ,  1 9 9 6 .

5  C o c h r a n e  C o l l a b o r a t i o n ,  2 0 0 2 .

6  C e c a t t i ,  P i r e s  e  G o l d e m b e r g ,  1 9 9 8 .

7  C h a c h a m ,  1 9 9 9 .

8  P o t t e r  e t  a l ,  2 0 0 1 .

9  B e h a g u e ,  V i c t o r a  e  B a r r o s ,  2 0 0 2 .

1 0  L a n g e r  e  V i l l a r ,  2 0 0 2 .

1 1  S a k a l a ,  2 0 0 2 .

1 2  H o d n e t t ,  2 0 0 2 .

G L O S S Á R I O

A M N I O T O M I A  -  r o m p i m e n t o  d a  b o l s a  d ' á g u a  

D O U L A  -  p r o f i s s i o n a l  q u e  a c o m p a n h a  o  p a r t o  

E N E M A  -  l a v a g e m  i n t e s t i n a l  

E P I S I O T O M I A  -  c o r t e  e  c o s t u r a  d a  v u l v a  e  

d a  v a g i n a

M A N O B R A  D E  K R I S T E L L E R  -  f a z e r  f o r ç a  

s o b r e  o  ú t e r o

O C I T O C I N A  -  a c e l e r a d o r  d o  t r a b a l h o  d e  p a r t o  

T R I C O T O M I A  -  r a s p a g e m  d o s  p e l o s  

p u b i a n o s
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Quarto de Santo:

pela Barriga do Candomblé
nos Quintais do Brasil

Celso Ricardo Monteiro

N á o  e x is te  u m a  f o r m a  d e  

f a ia r  s o b r e  os  d e u s e s  s e m  

o lh a r  p a r a  os  h o m e n s ,  p o is ,  

e m  m e io  à d u a l id a d e  é  

o n d e  e s tá  a e s s ê n c ia  d e  

t u d o  isso  q u e  n o s  m o v e ,  

q u e  n o s  p e r m i t e  c a m in h a r ,  

q u e  n o s  le v a  p a r a  os  

e s p a ç o s  m a is  c o m p le x o s ,  

q u e  n o s  p e r m i t e  c re s c e r  

p a ra  to d o s  os  la d o s  c o m o  a 

fo lh a  d e  m a m o n a ,  c h e ia  d e  

d e d o s .  " O lh e  p a r a  t r á s ,  

p e r c e b a ,  e s c u te  e m  v e z  d e  

o u v ir , e n x e r g u e  e m  v e z  d e  

s im p le s m e n t e  v e r ."  O  

u n iv e r s o  d a s  t r a d iç õ e s  

a f r ic a n a s  p o s s ib i l i ta  a 

r e la ç ã o  d o  s u je i t o  c o m  a 

s u a  D iv in d a d e  e  f a z  e s te  

s u je i t o  " O lh a r  n o  e s p e lh o "  

o u  " o lh a r  p a r a  t r á s " ,  

p o n d o - s e  e m  p é  d e  

ig u a ld a d e  c o m  o s  d e m a is

As linhas que seguem simbolizam um 
grande desafio, mais um na verdade, 
pois, ser descendente de orixá Oxaguiã, 
parece-me hoje, depois de toda uma 
infância de dedicação, trocas e cerimô­
nias de louvor às divindades africanas, 
uma constante.

Um fantasma e um telefonema do 
Maranhão fizeram-me levar em conta 
a idéia defendida por Jagúnlabe, ami­
go de infância, que como eu, trocou o 
pião e o carrinho de rolimã pelo Gam, 
pelo inhame pilado e pela magia oriun­
da das mãos dos Tocadores de Tambor, 
somada à voz da ialorixá enquanto per­
feita maestrina, que guiou de forma es­
plendorosa, não só as cerimônias “no­
turnas”, mas também as nossas vidas. 
Enfim, a velha crítica de Tarcísio 
Jagúnlabe: “Dofono meu velho, quan­
do não tiver o que fazer, fale para o 
povo ouvir, pois sua escrita é horrível!”

É bem verdade que a história não 
nos deixa mentir, mas hoje, depois de 
tudo o que já foi escrito (com abuso 
inclusive) sobre Religiões Afro-Brasi­

leiras, não poderia agora reproduzir a 
fala do grupo dominante. Então recorri 
à Ifá e, sentado na Mesa de Jogo de 
Búzios, Exu, Deus da Comunicação 
entre orixás e homens, me fez entender 
que a história se repete, que o mundo 
não troca de lugar, mas vamos e volta­
mos, portanto, acompanhar este fluxo, 
está associado ao "desenvolvimento do 
processo de humanização” do homem. 
Então de novo, viva Exu, Deus da Co­
municação e Vigia das nossas palavras 
(que têm força, acreditem!).

Não existe uma forma de falar so­
bre os deuses, sem olhar para os ho­
mens, pois, em meio à dualidade e, se 
as coisas se repetem de fato, onde está 
a essência de tudo isto que nos move, 
que nos permite caminhar, que nos leva 
para os espaços mais complexos, como 
os espaços políticos (já presentes na 
mitologia dos orixás e nas Escrituras 
Sagradas), que nos permite crescer, 
para todos os lados, como a folha da 
mamona, cheia de dedos, que nos faz 
ser ágil como o lagarto (meus cumpri­
mentos a Oxóssi!) ou político como 
meu parente Camaleão? Em meio a tan­
tas perguntas, uma tirou-me o sono da 
madruga de Natal em 2005: ao lidar 
com os orixás, cotidianamente, a nos­
sa percepção e relações sociais, estão 
em que parâmetro? Atendem as expec­
tativas em meio a qual ideologia?

Exu diz: “Olhe para trás, perceba, 
escute em vez de ouvir, enxergue em 
vez de simplesmente ver”. Uma lem-
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E s to u  c a d a  v e z  m a is  

c o n v e n c id o  d e  q u e  a 

" f o r m a  b u s h ia n a  d e  v e r  o  

M u n d o "  é  q u e  c o n v id a  o s  

h o m e n s  a se

a u t o d e r r o t a r e m ,  p o is , n a  

" b a r g a n h a  c o m  o s  d e u s e s " ,  

p a r a  m u it o s ,  os  v a lo r e s ,  a 

t r a d iç ã o ,  o  in t e g r a r - s e ,  o  

r e l ig a r -s e  e  " t a n t a s  o u t r a s  

c o is a s  s a g r a d a s ,  q u e  

c o m p le m e n t a m  o  h u m a n o "  

e s tã o  f o r a  d e  m o d a .  

M a n t e n h o - m e  b e m  e  f ie l  

a o s  ta is  v a lo r e s  a d q u ir id o s  

c o m  as  m a z e la s  d a  v id a

brança me vem à cabeça no momento 
em que fumava meu doce cachimbo: 
José Luiz Monteiro, sacerdote de Oiá, 
outro dia destes, na ida para uma das 
muitas importantes reuniões com os 
atores locais, questionava-me: “O se­
nhor está levando atarê (pimenta da 
costa)? O senhor bem sabe, Meu Velho, 
que em bolsa de Pai de Santo não pode 
faltar ferramenta de trabalho!”

Por tudo isto optei por recorrer aos 
textos de minha doce ebômim Vanda 
Manchado de Oxum, do Axé Opó 
Afonjá — Salvador e, de meu irmão 
Marco Antonio Guimarães, de Xangô, 
Kabiessy (Eu honro vocês!) e, hoje nas 
vésperas da entrega do presente traba­
lho, deixo a feira, deixo a vaidade, 
deixo o serviço para dar vez e voz a 
um humano de fato, sem técnica, sem 
imposição, sem ciência, sem pesquisa, 
sem militância, afinal, o universo das 
tradições de matrizes africanas possi­
bilita a relação do sujeito com a sua 
Divindade e, constantemente, faz este 
sujeito “Olhar no espelho” ou “Olhar 
para trás, pondo-se em pé de igualda­
de com os demais”. E então a grande

pergunta que não quer calar: E se eu 
fosse um computador : Como seria 
minha relação com o Camaleão e, o 
impacto destas lembranças, destes sen­
timentos, tão aconchegantes? Apren­
deria o quê, com a minha singela Casa 
de Candomblé, que por muito não teve 
público, por conta da falsa e america­
na idéia de que criança não tem res­
ponsabilidade.

Estou cada vez mais convencido de 
que a “forma bushiana de ver o Mun­
do” é que convida os homens a se au­
toderrotarem, pois, na “barganha com 
os deuses”, para muitos, os valores, a 
tradição, o integrar-se, o religar-se e 
“tantas outras coisas sagradas, que 
complementam o humano” estão fora 
de moda. Mantenho-me bem e fiel aos 
tais valores adquiridos com as maze­
las da vida.

Por um momento, minha memória 
recebe a outra doce lembrança: uma 
festa de Oxóssi na Casa de Candom­
blé dirigida pela Saudosa ialorixá 
Taleci; Mas que doce lembrança! Eu 
só tinha dez anos de idade, talvez, mas 
ainda escuto os gritos de Oxóssi ma­
nifestado em meu finado tio Taundirê, 
naquela madrugada fria da Vila Pen­
teado. Dava para ouvir até o vento que 
ele produzia ao correr para lá e para 
cá com uma pequena flecha de metal 
nas mãos. Como tudo era novo, dife­
rente, mágico!

Uma outra grande lembrança: Esta 
me faz pensar o quanto o coração da 
gente pulsa forte, em momentos que 
nos fazem ser humanos de fato: o dia 
da Obrigação do pequeno Alia César, 
de Oxaguiã, com sete anos de idade, 
irmão de barco de sua mãe biológica, 
(ela, cobra criada do Candomblé de 
São Paulo e, ele, ogã Alabê -  Chefe 
dos Tambores de Meu Orixá.). De fato: 
a história se repete; Eu tive que ser 
homem nesse dia! Mas antes de qual­
quer coisa, tive que ser verdadeiramen­
te humano. Em meio a tantos momen­

tos importantes, não poderia me esque­
cer do nascimento do pequeno Miguel 
Tófoli, filho de Mãe Liliana de Oxum, 
que tanto pediu a seu Orixá para ter 
um filho e, este nasceu descendente de 
Obatalá e herdeiro da Casa de Oxum. 
O sentimento que me toma neste mo­
mento? Tranqüilidade! Mas e você, 
caro leitor, se fosse um computador, 
qual, seria o seu real sentimento neste 
momento, além do peso de meus de­
dos negros sobre suas teclas?

Hoje, no primeiro dia do ano, as­
sistindo a entrevista do Exmo. Sr. Pre­
sidente da República Federativa do 
Brasil, Sr. Luis Inácio Lula da Silva, 
concedida ao jornalista Pedro Bial, 
percebo que a necessidade de “ser” 
humano de fato, não é só nossa, sim­
ples mortais, e sim de todos aqueles 
que entre misérias e riquezas, precisam 
ter o seu coração pulsando, diante dos 
desafios que as encruzilhadas da vida 
nos trazem constantemente, afinal, 
problemas existem por todos os lados.

Discutir humanização com o olhar 
das religiões de matrizes africanas, o 
que faz questionar “Quem sou”, pare­
ce-me algo muito salutar, no que devo 
considerar já as conversas prelimina­
res com a Secretaria de Estado da Saú­
de de São Paulo, por meio do Centro 
de Controle de Doenças e o Pólo de 
Educação Permanente -  Grupo de Tra­
balho Diversidade e Saúde, em que o 
Grupo de Valorização de Trabalho em 
Rede possui assento em nome do Povo 
de Santo.

ESPAÇOS PÚBLICOS OU 

AMERICANIZADOS?

Saúde é um dos caminhos que mais le­
vam o Povo de Santo, para dentro do 
Egbé (Sociedade dos Orixás - Terreiro). 
E bem sabemos que a saúde no Brasil 
não é uma barra de ouro: se não fossem 
as nossas rezadeiras, os nossos obis...

O relacionamento entre profissio­
nais de saúde e os SUS-dependentes,
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A  n e c e s s id a d e  d e  " s e r "  

h u m a n o  d e  f a t o ,  n ã o  é  só  

n o s s a , s im p le s  m o r t a is ,  e  

s im  d e  t o d o s  a q u e le s  q u e  

e n t r e  m is é r ia s  e  r iq u e z a s ,  

p r e c is a m  t e r  o  s e u  c o r a ç ã o  

p u ls a n d o ,  d i a n t e  <io 

d e s a f io s  q u e  as  

e n c r u z i lh a d a ^  d a  v id a  n o s  

t r a z e m  c ^ n s t a n t e m e n t e ,  

a f in a l ,  p r o b le m a s  e x is te m  

p o r  to d o s  o s  la d o s

é pauta de inúmeras reuniões entre 
governo e sociedade civil, mas temos 
consciência do grau de dificuldade que 
este tema possui, não só por conta dos 
aspectos orçamentários, que por si só 
merecem outro artigo, e aí sim, eu se­
ria um computador (sem sentimento), 
mas principalmente por conta dos as­
pectos legais, legislativos. Estes fa- 
zem-me pensar como seria se o Terrei­
ro fosse transformado num hospital, 
com toda a infra-estrutura necessária, 
mas sob regência da sua visão de mun­
do, em que o conhecimento ancestral 
e a avaliação de caso a caso são os ins­
trumentais da mais alta importância. É 
enorme a diferença, é verdade, mas 
ainda assim, vou mais além, como a 
Árvore Iroco, que sobe cada vez mais 
alto, fincando seus pés, cada vez mais 
fortes, em Terra Firme, numa profun­
da aliança com Onilé e com Obaluaie, 
a fim de aglutinar em torno de si, to­
dos os nossos Ancestrais, mesmo 
aqueles que não concordaram com a 
invenção do jeito “técnico” de ser.

O CANDOMBLÉ É ANTIGO ASSIM;

O MUNDO É ANTIGO ASSIM!

É o Jogo de Búzios quem responde a 
todas as perguntas até mesmo aquelas 
que ainda não foram feitas; é quem 
aponta todos os caminhos que terão

que ser trilhados, mesmo antes do ho­
mem entender que neste momento, o 
caminho que segue, porque assim ele 
quis, o desfavorece, o impede de cres­
cer (profissionalmente inclusive). Este 
caminho nos faz mergulhar dentro de 
nós mesmos, lá no fundo de nossa 
alma, no fundo de nossas cabeças, por 
isso o bori (ebori - oferenda ritual à 
cabeça, para fortalecimento espiritual, 
entre outras). Este caminho é cheio de 
idas e voltas, enraizadas em nossas 
escolhas (todas), cujos dissabores são 
juntos a resposta às nossas atitudes e, 
o homem tem que saber, que ele é fun­
cionário, que ele é gestor, ele é presi­
dente da república, mas não é um com­
putador, nem ao menos é igual, de fato, 
a outro homem, afinal, Ori -  Cabeça 
e História, cada um tem a sua. Portan­
to, ele não é o sistema, é humano, com 
contas a prestar, alguém que tem lem­
branças, tem vontade, coração, direito 
de falar, de romper com este universo 
“que não lhe pertence mais!”

O governo, um ator da mais alta 
importância neste diálogo, bem conhe­
ce os problemas que assolam a nação 
brasileira. Alguns pelo menos. As fer­
ramentas de que dispõe, foram em par­
te obtidas com a atuação e militância 
política de muitos dos atores que o 
compõem. Basta analisarmos o perfil 
e o histórico dos nossos governantes. 
Arrisco-me a falar um pouco sobre a 
excelência da gestão. A política de 
humanização do Governo Federal está 
baseada em alguns paradigmas que 
vão ao encontro de muitos dos nossos 
anseios, mas, vale análise e crítica -  
participação popular -  por parte da 
sociedade civil organizada.

Conversando com o poder público 
a fim de escrever o presente trabalho, 
encontramos algumas informações va­
liosas, referentes à Humanização da 
Saúde. O Programa Humaniza SUS 
pode ser consultado no site do Minis­
tério, porém, emprestei de Izabel Cris­

tina Rios, Coordenadora do Núcleo de 
Humanização da SES-SP, um pouqui­
nho de sua experiência sobre o espírito 
do Programa de Humanização, compar­
tilhada conosco durante o II Seminário 
de Sexualidade e Espiritualidade em 
frente à Saúde, realizado pelo Grupo de 
Trabalho Religiões da Coordenação 
Estadual de Doenças Sexual mente 
Transmissíveis - Aids em 2003:

Humanização é o processo de trans­
formação da cultura institucional que 
reconhece e valoriza os aspectos sub­
jetivos, históricos e socioculturais de 
usuários e profissionais, assim como 
os funcionamentos institucionais im­
portantes para a compreensão dos 
problemas e elaboração de ações que 
promovam boas condições de trabalho 
e qualidade no atendimento. O termo 
humanização é recente, mas ações que 
têm tais princípios em sua origem são 
frequentes nos serviços de saúde há 
bastante tempo. No ano 2000 o Minis­
tério da Saúde lançou o Programa Na­
cional de Humanização da Assistência 
Hospitalar (PNHAH)... Em 2003, o 
Ministério passou o PNHAH por uma 
revisão e lançou a Política Nacional 
de Humanização (PNH). Segundo do­
cumento do Ministério da Saúde (Ofi­
cina HumanizaSUS -  Novembro de 
2003), entende-se o conceito de huma­
nização como aquele que:
• Valoriza a dimensão subjetiva e so­
cial em todas as práticas de atenção 
e gestão, fortalecendo e estimulando 
processos integradores e promotores 
de compromissos e responsabilização.
• Aumenta o grau de co-responsabili- 
dade dos diferentes atores que consti­
tuem a rede SUS na produção da saú­
de, implicando a mudança na cultura 
da atenção dos usuários e da gestão 
dos processos de trabalho.
• Garante condições para que os 
profissionais efetuem seu trabalho 
de modo digno e criador de novas 
ações e que possam participar como
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S a ú d e  é  u m  d o s  c a m in h o s  

q u e  m ia is  le v a m  o  P o v o  d e  

S a n to ,  p a r a  d e n t r o  d o  

E g b é . E b e m  s a b e m o s  

q u e  a s a ú d e  n o  B ra s il n ã o  

é  u m a  b a r r a  d e  o u r o :  

se  n ã o  fo s s e m  as  n o s s a s  

r e z a d e ir a s ,  o s  n o s s o s  

o b is . . .

co-gestores do processo de trabalho.
• Fortalece o trabalho em equipe mul- 
tiprofissional, estimulando a transdis- 
ciplinaridade e a grupalidade.
• Utiliza a informação, comunicação, 
educação permanente e os espaços da 
gestão na construção de autonomia e 
protagonismo de sujeitos e coletivos.

O grande dilema: como lidar com 
humanização em saúde, desconside­
rando a saúde espiritual das pessoas de 
quem eu cuido, como se eu fosse mé­
dico, psicólogo, etc, ou sem pensar na 
minha própria saúde mental enquanto 
sacerdote, homem, de carne. O mes­
mo vale para os profissionais de saú­
de, aqui conhecidos como cuidadores 
de fato.

Vale dizer que é assustadora a for­
ma como não só, mas inclusive, a mor­
te é tratada nos diferentes espaços. 
Fruto da idéia conservadora que a de- 
moniza, a ida do Aiye -  Mundo dos 
Homens, para o Orúm -  Mundo dos 
Deuses: uma questão de descanso, 
merecimento ou uma recarga para po­
der voltar” ainda mais forte, com com­
promissos, com sabedoria, a Morte de 
uma iálorixá ‘equivale’ enquanto hon­
rarias e homenagens, à morte de um 
Chefe de Estado.

O Mundo Ocidental, técnico, com 
seus valores e percepções em proces­
so de profunda mudança, não leva em 
conta, a necessidade de pensar como 
é contraditório o sentimento de lamen­
tação pela morte de outrem, quando a

O ATO MÉDICO E A  MULTIDISCIPLINARIDADE DA SAUDE

D e s d e  2 0 0 2  t r a m i t a  n o  C o n g r e s s o  

N a c i o n a l  a  p r o p o s t a  d a  L e i  0 2 5 / 2 0 0 2 ,  

c o n h e c i d a  c o m o  P r o j e t o  d o  A t o  M é d i ­

c o ,  q u e  v e m  p r o v o c a n d o  p o l ê m i c a  

e n t r e  o s  p r o f i s s i o n a i s  d a  á r e a  d e  s a ú ­

d e .  A  n o r m a t i z a ç ã o  s u g e r i d a  p e l o  e x -  

s e n a d o r  e  m é d i c o  G e r a l d o  A l t h o l f f  

e s t a b e l e c e  q u e  o  a c e s s o  a  q u a l q u e r  

s e r v i ç o  d e  s a ú d e  s ó  p o d e r á  s e r  r e a l i z a ­

d o  c o m  a u t o r i z a ç ã o  e  f i s c a l i z a ç ã o  d e  

u m  m é d i c o .  D e s s a  f o r m a ,  s e  a p r o v a ­

d a ,  a  l e i  c r i a r á  u m a  h i e r a r q u i a  e n t r e  a  

m e d i c i n a  e  a s  d e m a i s  p r o f i s s õ e s  l i g a ­

d a s  à  s a ú d e .

C o n t r a  o  p r o j e t o  d e  l e i  f o i  c r i a d o  o  

m o v i m e n t o  " N ã o  a o  A t o  M é d i c o "  q u e  

a f i r m a  q u e  a  l e i  a c a b a r i a  c o m  o  p r i n c í ­

p i o  d a  m u l t i d i s c i p l i n a r i d a d e  p a r a  a  

p r o m o ç ã o  d a  s a ú d e ,  a d o t a d o  p e l o  S U S  

( S i s t e m a  Ú n i c o  d e  S a ú d e ) .  O  m o v i ­

m e n t o  é  f o r m a d o  p o r  d i v e r s o s  p r o f i s s i ­

o n a i s  d a  á r e a  d e  s a ú d e  c o m o  p s i c ó l o ­

g o s ,  e n f e r m e i r o s ,  n u t r i c i o n i s t a s ,  f a r ­

m a c ê u t i c o s  e  f i s i o t e r a p e u t a s .  E l e s  

a c r e d i t a m  q u e  a  p r o p o s t a  t e m  u m a  

p o s i ç ã o  c o r p o r a t i v i s t a  e  j á  o r g a n i z a r a m  

d i v e r s a s  m a n i f e s t a ç õ e s  e m  t o d o  o  

B r a s i l  r e c o l h e n d o  m a i s  d e  8 4 0 . 0 0 0  

a s s i n a t u r a s  c o n t r a  a  a p r o v a ç ã o  d o  

p r o j e t o .

P o r  o u t r o  l a d o ,  o  C o n s e l h o  F e d e r a l  

d e  M e d i c i n a  d e f e n d e  o  a t o  m é d i c o  

a u r m a n d o  q u e  a  p r o p o s t a  a p e n a s  

r e g u l a m e n t a  e  p r e s e r v a  a  p r o f i s s ã o  d o  

m é d i c o ,  a m e a ç a d a  p e l o  a u m e n t o  d o  

n ú m e r o  d e  e s c o l a s  d e  s a ú d e  e m  t o d o  

o  P a í s .  O s  d e f e n s o r e s  d o  a t o  m é d i c o  

t a m b é m  a f i r m a m  q u e  a  l e i  n ã o  v a i  

d i m i n u i r  a  a t u a ç ã o  d o s  o u t r o s  p r o f i s s i ­

o n a i s  d e  s a ú d e .

D u r a n t e  a  t r a m i t a ç ã o  n o  c o n g r e s ­

s o ,  o  p r o j e t o  j á  s o f r e u  d i v e r s a s  m o d i f i ­

c a ç õ e s .  H o j e  h á  u m  t e x t o  s u b s t i t u t i v o

todos os dias morremos e nascemos, 
pois vamos, dormir e acordar, sem a 
certeza de nada!

Acácio Almeida foi mais além na 
sua Tese de Mestrado/USP sobre o 
processo de atenção à morte, no eixo 
Brasil-África dos Orixás:(...)Todo 
mundo morre de frio, morre de sono, 
de sede, mas quando alguém morre de 
fato, todos se põem a chorar.

e m  t r a m i t a ç ã o ,  m a s  o  m o v i m e n t o  N ã o  a o  

A t o  M é d i c o  c o n t i n u a  c o n s i d e r a n d o  a  

i d é i a  n o c i v a  à s  p r o f i s s õ e s  d a  á r e a  d a  

s a ú d e .  S e g u n d o  o  m o v i m e n t o ,  a  p r o p o s ­

t a  p r i v i l e g i a  o s  m é d i c o s  n o s  c a r g o s  d e  

c o o r d e n a ç ã o  e  c h e f i a  d a s  u n i d a d e s  d e  

s a ú d e :  a l é m  d e  r e s t r i n g i r  a o s  m é d i c o s  a  

p r e s c r i ç ã o  t e r a p ê u t i c a .  A  c a m p a n h a  c o n ­

t r a  o  A t o  M é d i c o  c o n t i n u a  c o n t r a  o  P r o j e ­

t o  d e  L e i  e  p a r a  d e m o n s t r a r ,  c o m o  a f i r ­

m o u  o  m o v i m e n t o ,  q u e  o  c o n c e i t o  d e  

s a ú d e  é  m u i t o  m a i s  a m p l o  d o  q u e  a p e ­

n a s  o  d e  a u s ê n c i a  d e  d o e n ç a .  L e i a  a b a i ­

x o  u m  t r e c h o  d o  p r o j e t o  d e  l e i :

P R O J E T O  D E  L E I  D O  S E N A D O  N .  2 5  

( S U B S T I T U T I V O ) ,  D E  2 0 0 2

D i s p õ e  s o b r e  o  e x e r c í c i o  d a  M e d i c i n a .  

P a r á g r a f o  ú n i c o .  S ã o  a t o s  p r i v a t i v o s  d e  

m é d i c o  a  f o r m u l a ç ã o  d o  d i a g n ó s t i c o  

m é d i c o  e  a  p r e s c r i ç ã o  t e r a p ê u t i c a  d a s  

d o e n ç a s .

A r t .  2 -  C o m p e t e  a o  C o n s e l h o  F e d e r a l  d e  

M e d i c i n a  d e f i n i r ,  p o r  m e i o  d e  r e s o l u ç ã o ,  

o s  p r o c e d i m e n t o s  m é d i c o s  e x p e r i m e n ­

t a i s ,  o s  a c e i t o s  e  o s  v e d a d o s ,  p a r a  u t i l i ­

z a ç ã o  p e l o s  m é d i c o s .

A r t .  3 S S ã o  p r i v a t i v a s  d e  m é d i c o  a s  f u n ­

ç õ e s  d e  c o o r d e n a ç ã o ,  c h e f i a ,  d i r e ç ã o  

t é c n i c a ,  p e r í c i a ,  a u d i t o r i a ,  s u p e r v i s ã o  e  

e n s i n o  v i n c u l a d a s ,  d e  f o r m a  i m e d i a t a  e  

d i r e t a ,  a  p r o c e d i m e n t o s  m é d i c o s .  

P a r á g r a f o  ú n i c o  . A  d i r e ç ã o  a d m i n i s t r a t i ­

v a  d e  s e r v i ç o s  d e  s a ú d e  e  a s  f u n ç õ e s  d e  

d i r e ç ã o ,  c h e f i a  e  s u p e r v i s ã o  q u e  n ã o  

e x i j a m  f o r m a ç ã o  m é d i c a  n ã o  c o n s t i t u e m  

f u n ç õ e s  p r i v a t i v a s  d e  m é d i c o .

A r t .  4 S A  i n f r a ç ã o  a o s  d i s p o s i t i v o s  d e s t a  

L e i  c o n f i g u r a  c r i m e  d e  e x e r c í c i o  i l e g a l  d a  

M e d i c i n a ,  n o s  t e r m o s  d o  a r t .  2 8 2  d o  

C ó d i g o  P e n a l  ( D e c r e t o - L e i  n f i  2 . 8 4 8 ,  d e  7  

d e  d e z e m b r o  d e  1 9 4 0 ) .

F o n t e :  C o n s e l h o  F e d e r a l  d e  E n f e r m a g e m .

Contudo, a cerimônia fúnebre que 
apazigua o coração e o útero de nossa 
comunidade, não pode ser negada a 
quem de direito, por motivo nenhum, 
quem dirá sobre alegações oriundas 
da filha mais velha do racismo: a in­
tolerância religiosa; e não é ao Esta­
do, laico (?), que cabe a decisão de 
fazer ou não, onde e por quê, a tal fes­
tividade e os necessários rituais, que,
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C o m o  l id a r  c o m  

h u m a n iz a ç ã o  e m  s a ú d e ,  

d e s c o n s id e r a n d o  a s a ú d e  

e s p ir i tu a l  d a s  p e s s o a s  d e  

q u e m  e u  c u id o ?

aliás, no caso do Povo de Santo, dife­
rem e muito do que pensam as tais 
‘instituições religiosas eternas candi­
datas a governar o Brasil, em nome de 
Deus, esquecendo-se é claro, que esta 
é a Terra da Diversidade.

Impedir ou corromper um Ato Fú­
nebre, na forma e visão da tradição do 
falecido, seja ela qual for, equivale a 
um crime contra o Estado, pois você 
está, antes de tudo, violando um Di­
reito Constitucional e, simultaneamen­
te abrindo um conflito (que pode va­
rar gerações) que pode interromper a 
harmonia da vida de pessoas que até 
nem estão no momento em que tal ato 
é realizado. (Recomendo leitura sobre 
as máscaras africanas e as Cerimônias 
de Egungum na Nigéria.)

O corpo morre, evapora-se, retor­
na à sua origem -  a Terra -  mas, Emi 
-  (o Ar Sagrado, a Essência) que exis­
tia naquele corpo, continua tão viva no 
Ojó Ikú -  (Dia da Morte), quanto no 
Ojó Ibi -  (O Dia do Nascimento). Ela 
é quem alimenta o Axexê -  Cerimô­
nia Fúnebre realizada no Egbé, com 
alegria e reverências à família do mor­
to, que continuará presente, agora em 
espírito, na comunidade.

Este, dependendo da posição que 
ocupa hierarquicamente, terá sua ca­
deira, seu dia de reverência, com os 
seus costumes e preferências respeita­
dos e reproduzidos por toda a família, 
gerações e gerações depois. Nas mais 
antigas famílias afro-brasileiras, sobre­
tudo do Norte e Nordeste brasileiros, 
clãs cujo sobrenome está acima de 
qualquer coisa, o nome do finado não 
só passará a encorpar a lista de ances­

trais da família, como terá seu Oriqui 
-  oração pessoal, recitada nos momen­
tos mais solenes do coletivo. O seu dia 
de nascido e o dia de seu falecimento 
entram para o calendário oficial do 
Egbé e, assim, o sujeito é eternizado, 
com todo o cuidado, presentes e ofe­
rendas a alguém que vive tanto quan­
to antes. Suas roupas serão lavadas e 
conservadas; seus pratos prediletos 
serão compartilhados por seus entes e 
os demais membros do Egbé, numa 
perfeita comunhão entre Ancestrais e 
Descendentes. E mais tarde, quando 
Ifá anuncia sua volta pela barriga de 
um de seus descendentes, a festa se 
amplia, ganha ainda mais Axé, mas 
isto fica para outra oportunidade...

Mas e então, por que tão cara a 
“necessidade de humanização do pro­
cesso de atenção à família” daqueles 
que estão morrendo no leito de um 
hospital? Perceber as necessidades, 
subjetivas talvez e, não só, de quem 
fica, muitas vezes sem estrutura finan­
ceira, por exemplo, é algo que precise 
alguém mandar? Um chefe de Estado 
deve omitir-se deste debate? Um ser­
vidor público deve omitir-se em nome 
da garantia de seu ganha-pão?

Estamos falando de Ikú -  A Morte, 
mas o nascimento “do outro” também 
traz as suas especificidades e precisa 
ser articulado. Em meio a este debate 
e, o cruzamento de tão importantes in­
formações, Mortalidade Materno-In­
fantil, também é uma pauta associada 
a tal humanização do serviço. Para tan­
to, bastava analisar, com mais profun­
didade, a origem e a cultura do sujei­
to que se apresenta na triagem e, fa­
zer valer de fato, os princípios do SUS.

Ainda que o sistema seja a melhor 
coisa do mundo, é preciso que se sai­
ba, que por trás de todas as formas tec­
nológicas de governar, de coordenar, 
de supervisionar -  formas estas que se 
mudam, de acordo com os tais interes­
ses, com o poder ilusório e passagei­

ro, do sujeito que possui o poder da ca­
neta - , estão pessoas que precisam 
“olhar para trás, perceber, escutar em 
vez de ouvir, enxergar em vez de sim­
plesmente ver”. Então, sim, os seres 
humanos, que estejam num balcão de 
informações, na gerência de um hos­
pital, ou num gabinete, brincando de 
fazer mudanças para os “brasileiros e 
brasileiras!”, que continuam na inten­
sa guerra chefiada por “Caçadores de 
Marajás” (que não querem caçar nun­
ca, é claro), deixarão de ser compu­
tadores, máquinas e, passarão a com­
partilhar, a comungar com o outro (in­
dependente de quem seja), no seu 
Momento de Dor, internado ou mor­
rendo, em vez de comportarem-se 
como se não tivessem coração, senti­
mento, não tivessem axé dentro de si. 
Será que estes não possuem lembran­
ças de humanos? Nem dos momentos 
com a família?

Por fim, humanização não depen­
de de brinquedoteca, nem de decreto 
e, sim, de olhar no espelho. Você já 
olhou no espelho hoje?

E agora caro leitor: “O senhor está 
levando atarê (pimenta da costa) na 
bolsa?”. A

C e l s o  R i c a r d o  M o n t e i r o ,  e d u c a d o r ,  S a c e r d o ­

t e  d o  I l ê  A s é  I g b i n  d e  O u r o  -  S o c i e d a d e  

Q u e t o  d e  c u l t o  a  O r i x á ,  F u n d a d o r  e  C o o r d e ­

n a d o r  d o  P r o g r a m a  d e  C a p a c i t a ç ã o  d e  A g e n ­

t e s  d e  S a ú d e  d o  G V T R  -  G r u p o  d e  V a l o r i z a ­

ç ã o  d o  T r a b a l h o  e m  R e d e ,  C o o r d e n a d o r  d a  

R e d e  N a c i o n a l  d e  R e l i g i õ e s  A f r o - b r a s i l e i r a s  e  

S a ú d e  e m  S ã o  P a u l o ,  I n t e r l o c u t o r  d o  G T  A i d s  

-  R e l i g i õ e s  d a  C o o r d e n a ç ã o  E s t a d u a l  d e  D S T -  

A i d s / S e c r e t a r i a  d e  E s t a d o  d a  S a ú d e  d e  S ã o  

P a u l o ,  C o m e n d a d o r  P a l m a r i n o  p e l a  O r d e m  

d a s  E n t i d a d e s  A f r o - B r a s i l e i r a s  -  O E A B ,  D i r e ­

t o r  d a  F e d e r a ç ã o  d e  U m b a n d a  e  C a n d o m b l é  

L u z  e  V e r d a d e  d o  E s t a d o  d e  S ã o  P a u l o  e  d o  

B r a s i l .
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CD Ivone  G ebara

L U

T o d o s  n ó s  s e r e s  v i v o s  s o m o s  m o r t a i s  e  n ó s  h u m a n o s  

s o m o s  o s  ú n i c o s  a  t e r  c o n s c i ê n c i a  d i s s o .  A  m o r t a l i d a ­

d e  r e v e l a  a  n o s s a  f r a g i l i d a d e  q u e  s e  e x p r e s s a  d e  d i ­

f e r e n t e s  m a n e i r a s .  A  d o e n ç a  é  a p e n a s  u m a  d a s  m ú l t i ­

p l a s  e x p r e s s õ e s  d e s s a  c o n d i ç ã o  e  n o s  e x p õ e  c o t i d i a ­

n a m e n t e  à  v u l n e r a b i l i d a d e  e  à  f i n i t u d e  d e  n o s s a  e x i s ­

t ê n c i a .

E s t a s  a f i r m a ç õ e s  i n i c i a i s  n ã o  c o n t ê m  n o v i d a d e  a l ­

g u m a .  S ã o  a p e n a s  u m a  i n t r o d u ç ã o  b á s i c a  p a r a  i n i c i a r  

u m a  b r e v e  c o n v e r s a  s o b r e  a  d o e n ç a  h u m a n a .

N o  ú l t i m o  s é c u l o ,  p a r t i c u l a r m e n t e ,  m u i t a s  f o r a m  a s  

d i s c u s s õ e s  s o b r e  d o e n ç a s  e  d o e n t e s .  A l g u n s  f a l a v a m  

q u e  n ã o  h á  d o e n ç a s ,  m a s  a p e n a s  d o e n t e s  e  o u t r o s  q u e  

h á  d o e n ç a s  r e a i s  c o m o  s e  f o s s e m  o b j e t o s  q u e  p o ­

d e m  s e r  o b s e r v a d o s  e  d e s c r i t o s  c i e n t i f i c a m e n t e .  E n ­

t r e  o s  e x c e s s o s  d e  s u b j e t i v i s m o  e  o b j e t i v i s m o  f i c o  c o m  

a  " m i s t u r a " .  S o m o s  u m a  m i s t u r a ,  u m a  i n t e r d e p e n d ê n ­

c i a ,  u m a  i n t e r - r e l a ç ã o ,  u m  e n t r e l a ç a m e n t o ,  u m a  

c o n c o m i t â n c i a ,  u m a  c o m p l e x i d a d e  d e  o b j e t i v i d a d e  e  

s u b j e t i v i d a d e .

N e n h u m a  r a z ã o  d á  r a z ã o  d e  t o d a s  a s  r a z õ e s .  N e ­

n h u m a  c a u s a  e x p l i c a  t o d o s  o s  e f e i t o s .  N e n h u m a  c i ê n ­

c i a  e x p l i c a  t o d a s  a s  s i t u a ç õ e s .  N e n h u m a  d o e n ç a  v e m  

s ó  d e  d e n t r o  e  n e m  s ó  d e  f o r a .  C o m o  d i z  o  a p ó s t o l o  

P a u l o  " c a m i n h a m o s  à s  a p a l p a d e l a s "  e m  t o d o s  o s  p a s ­

s o s  d e  n o s s a  v i d a  e ,  n e s s a s  a p a l p a d e l a s  r e v e l a - s e  a  

c o m p l e x i d a d e  d a  v i d a  h u m a n a .

Q u a n d o  e s q u e c e m o s  e s t a  c o n d i ç ã o  f r á g i l  d e  n o s s a  

c a m i n h a d a ,  e  i s t o  a c o n t e c e  c o m  f r e q ü ê n c i a ,  s o m o s  c a ­

p a z e s  d e  h o r r o r e s  c o n t r a  n o s s a  h u m a n i d a d e .  O s  h o r ­

r o r e s  q u e  c o m e t e m o s  n a s c e m  d o  esquecimento do ser 

p a r a  u s a r  u m a  l i n g u a g e m  f i l o s ó f i c a  e x i s t e n c i a l i s t a .  N o s  

e s q u e c e m o s  d e  n o s s a  f r a g i l i d a d e  e  v u l n e r a b i l i d a d e

c o n s t i t u t i v a s ,  d e  n o s s a  m i s t u r a  e  n o s s a  i n t e r d e p e n ­

d ê n c i a  c o n s t i t u t i v a  c o m o  c o l e t i v o .  E  e s t e  e s q u e c i m e n ­

t o  p a r e c e  t e r  c o n s e q ü ê n c i a s  n e f a s t a s  p a r a  n o s s a  v i d a  

i n d i v i d u a l  e  s o c i a l  . O  " e s q u e c i m e n t o  d o  s e r "  é  f o n t e  

d e  i n j u s t i ç a s  e  d e s i g u a l d a d e s  q u e  s e  m o s t r a m  n a  m u l ­

t i p l i c i d a d e  d e  n o s s o s  c o m p o r t a m e n t o s  d e s d e  o  d o ­

m é s t i c o  a o  p ú b l i c o .  P o d e m o s  a t é  d i z e r  q u e  b o a  p a r t e  

d o s  p r o c e s s o s  d e  s o c i a l i z a ç ã o  a t u a i s  s e  f a z e m  a  p a r t i r  

d o  " e s q u e c i m e n t o "  d e  n o s s a  c o n d i ç ã o .

B u s c a m o s  s e r  o u t r o  s e r  o u  b u s c a m o s  n ã o  s e r  o  q u e  

s o m o s  o u  a i n d a  b u s c a m o s  s e r  m a i s  o u  s e r  m e n o s  d o  

q u e  s o m o s .  N ã o  e s t o u  p e n s a n d o  q u e  o s  s e r e s  h u m a ­

n o s  s ã o  p r é - d e f i n i d o s  e  q u e  h á  u m  c a m i n h o  p r é - e s t a -  

b e l e c i d o  d e  r e a l i z a ç ã o  p a r a  c a d a  p e s s o a .  E n t r e t a n t o ,  

p a r e c e  q u e  h á  u m a  e s p é c i e  d e  " c o n s t a n t e  a n t r o p o l ó ­

g i c a " ,  u m  c e r t o  " e q u i l í b r i o "  e s s e n c i a l  à  n o s s a  s o b r e ­

v i v ê n c i a  c o m u m  q u e  s e  e x p r e s s a  d e  d i f e r e n t e s  m a n e i ­

r a s  e ,  c a d a  v e z  q u e  é  d e s r e s p e i t a d o  o u  e s q u e c i d o  

p a g a m o s  o  p r e ç o  d e s s e  e s q u e c i m e n t o .

T e m o s  a s s i s t i d o  a o  " e s q u e c i m e n t o  d o  s e r "  d e  m a ­

n e i r a  b r u t a l  n o s  s é c u l o s  X X  e  X X I .  A s  g u e r r a s ,  a  p r e ­

t e n s a  o n i p o t ê n c i a  d a  c i ê n c i a  e  d a  t é c n i c a ,  a  d o m i n a ­

ç ã o  d o  c a p i t a l  s o b r e  a s  v i d a s  h u m a n a s ,  a  d o m i n a ç ã o  

d o s  h u m a n o s  s o b r e  o s  e c o s s i s t e m a s ,  a  d o m i n a ç ã o  d a s  

m i n o r i a s  p r i v i l e g i a d a s  s o b r e  a s  m a i o r i a s ,  d o s  h o m e n s  

s o b r e  a s  m u l h e r e s ,  d e  e t n i a s  s o b r e  e t n i a s ,  d e  r e l i g i ­

õ e s  s o b r e  r e l i g i õ e s  s ã o  a l g u m a s  e x p r e s s õ e s  d o  e s q u e ­

c i m e n t o  d e  n o s s o  s e r ,  s e r  i n c o n d i c i o n a l m e n t e  

i n t e r d e p e n d e n t e  e  v u l n e r á v e l .

O  " e s q u e c i m e n t o  d o  s e r "  é  o  n o s s o  c o n t í n u o  l i m i t e ,  

n o s s o  c o n s t a n t e  p e c a d o ,  n o s s a  d o e n ç a  c o m u m .  N o s  

e s q u e c e m o s  q u e  s o m o s  d i f e r e n t e s  p o r é m ,  c o m  a b s o -
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l u t a  n e c e s s i d a d e  d e  i g u a l d a d e  d e  d i r e i t o s  e  o p o r t u n i ­

d a d e s .  N o s  e s q u e c e m o s  q u e  u m a  m ã o  l a v a  a  o u t r a  e  

q u e  u m  p é  a p ó i a  o  o u t r o .  N o s  t o r n a m o s  s e l e t i v o s ,  

e x c l u d e n t e s ,  h i e r á r q u i c o s .

S e m p r e  q u i s e m o s  s e r  d e u s e s  p a r a  o s  o u t r o s  e ,  n a  

m e s m a  l ó g i c a ,  c r i a m o s  p a r a  n ó s ,  o u t r o s  d e u s e s  s u p e ­

r i o r e s  e  a b s t r a t o s  q u e  j u s t i f i q u e m  n o s s a  h u m a n i d a d e  

d o m i n a d o r a  e  h i e r á r q u i c a .  E s t e s  d e u s e s  c r i a d o s  à  i m a ­

g e m  d e  n o s s a s  n e c e s s i d a d e s  n o s  p e r m i t e m  d o m i n a r  

o u t r o s  e  p r e t e n d e r  q u e  s o m o s  t a m b é m  d o m i n a d o s  p o r  

s e u s  m i s t e r i o s o s  d e s í g n i o s .

F o i  d e s s e  c o m p l e x o  e s t a d o  d e  d o m i n a ç õ e s ,  d e s s e  " i m ­

p o s s í v e l  c h ã o "  q u e  n a s c e r a m  a s  g r a n d e s  s a b e d o r i a s  

é t i c a s ,  p r e s e n t e s  t a m b é m  n a s  t r a d i ç õ e s  r e l i g i o s a s .  

N e l a s ,  a p e s a r  d a s  c o n t r a d i ç õ e s  i n e v i t á v e i s ,  e n c o n t r a ­

m o s  o s  a p e l o s  m a i s  p r o f u n d o s  a  n o s  " r e c o r d a r m o s  d e  

n o v o  d e  n o s s o  s e r " . É  n e s s e  a p e l o  q u e  m o r a  o  m i s t é ­

r i o  i n e f á v e l  q u e  n o s  c o n s t i t u i  a  t o d o s  e  q u e  e s t á  s e m ­

p r e  p a r a  a l é m  d e  n o s s a s  c l a s s i f i c a ç õ e s  e  p r e t e n s õ e s  

d e  d o m i n a ç ã o .  É  a í  q u e  r e s i d e  a  f o n t e  d a  c o m p a i x ã o ,  

d a  m i s e r i c ó r d i a ,  d a  s o l i d a r i e d a d e  e  d o  a m o r .

N e s s e  a p e l o  i n t e r i o r ,  d e s d e  o  m a i s  p r o f u n d o  d e  n ó s  

m e s m a s ,  o  e n c o n t r o  e  a c o l h i d a  d o s  d o e n t e s ,  s o b r e t u ­

d o  c o m  o s  q u e  e s t ã o  e m  s i t u a ç ã o  d e  m a i o r  a b a n d o n o

e  v u l n e r a b i l i d a d e  f o i  c o n s i d e r a d o  o b r a  d e  h u m a n i d a ­

d e .  T a l  s i t u a ç ã o  é  r e c o n h e c i d a  p o r  t o d a s  a s  t r a d i ç õ e s  

s e n d o  q u e  p a r a  a l g u m a s  a  a c o l h i d a  d a  v u l n e r a b i l i d a ­

d e  p r o v o c a d a  p e l a  d o e n ç a  s e  a p r o x i m a  à  a c o l h i d a  d o  

m i s t é r i o  d i v i n o .

B u d a ,  e n c o n t r a - s e  c o m  d o e n t e s  e ,  s u a  p r e s e n ç a  

t o r n a - s e  d e c i s i v a  n o  c a m i n h o  d a  " i l u m i n a ç ã o " ,  o s  p r o ­

f e t a s  d e  I s r a e l  c l a m a m  p e l o  c u i d a d o  c o m  o s  d o e n t e s ,  

J e s u s  c u r a v a  d o e n t e s ,  M a o m é  a c o n s e l h a  o  r e s p e i t o  a o s  

d o e n t e s ,  o s  o r i x á s  e  o s  e n c a n t a d o s  t ê m  p o d e r  s o b r e  

a l g u m a s  d o e n ç a s  e  d o e n t e s .

O  e n f e r m o  t o c a  a s  n o s s a s  e n t r a n h a s  p o r q u e  n o s  v e ­

m o s  n e l e ,  n o s  r e c o n h e c e m o s  n e l e  e  a o  a j u d á - l o  e s t a ­

m o s  n o s  a j u d a n d o  n e l e .  S u a  d o e n ç a  é  a  n o s s a  p r ó p r i a  

c o n d i ç ã o ,  é  n o s s o  f r á g i l  r o s t o ,  é  a  l e m b r a n ç a  d e  q u e  

a  v i d a  s e  s u s t e n t a  p o r  u m  f i o .

A  d o e n ç a  é  c a p a z  d e  m o v e r  o  c o r a ç ã o  h u m a n o  e  

p r o v o c a r  m i s e r i c ó r d i a ,  c u i d a d o ,  p r e o c u p a ç ã o ,  d o a ­

ç ã o ,  b u s c a  d e  c u r a  a t é  o  r e s t a b e l e c i m e n t o  d a  p e s ­

s o a .  O  c u i d a d o  d o s  d o e n t e s  c r i o u ,  a o  l o n g o  d o s  

s é c u l o s ,  i n s t i t u i ç õ e s  d o s  m a i s  d i f e r e n t e s  t i p o s  q u e  

s e  d e d i c a r a m  s o b r e t u d o  a o s  q u e  n ã o  p o s s u í a m  m e i o s  

p a r a  i s s o .  F i z e r a m  p a r t e  d a s  c h a m a d a s  " o b r a s  d e  

m i s e r i c ó r d i a " .
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A  d o e n ç a  é  c a p a z  d e  p r o v o c a r  i g u a l m e n t e  o  m e d o  

h u m a n o .  H á  d o e n t e s  e  d o e n ç a s  q u e  p r o d u z i r a m  t e ­

m o r e s  i m e n s o s .  B a s t a  l e m b r a r  d o s  l o u c o s ,  d o s  l e p r o ­

s o s ,  d o s  t u b e r c u l o s o s ,  d o s  a i d é t i c o s ,  d o s  a c o m e t i d o s  

p o r  p e s t e s  e p i d ê m i c a s .  C a d a  é p o c a  t e m  s u a s  d o e n ç a s  

e  s e u s  d o e n t e s  f a z e n d o  p a r t e  d a  h i s t ó r i a  d e  n o s s o s  

m e d o s .  E  n o s s o s  m e d o s  p o d e m  l e v a r  à  r e p u l s a ,  a o  

a b a n d o n o ,  à  v i o l ê n c i a  e  à  m o r t e  d o s  q u e  e s t ã o  

f r a g i l i z a d o s  p e l a s  d o e n ç a s ,  e  u m a  d i m i n u i ç ã o  d e  n o s ­

s a  c o m p a i x ã o .

A  d o e n ç a  p o d e  s e r  t a m b é m  m a t é r i a - p r i m a  s o b r e  a  

q u a l  n o s  e x p l o r a m o s  m u t u a m e n t e  e  c o m e r c i a l i z a m o s  

n o s s a s  c a p a c i d a d e s  d e  c u r a .  P o d e  s e r  u m a  f o r m a  i l í c i ­

t a  d e  e n r i q u e c i m e n t o  q u a n d o  e n g a n a m o s  o s  o u t r o s  

c o m  f ó r m u l a s  e  t é c n i c a s  m á g i c a s .  P o d e  s e r  u m a  f o r ­

m a  d e  s o b r e v i v ê n c i a  a  p a r t i r  d a  q u a l  c o m p r a m o s  o u  

v e n d e m o s  p a r t e s  d e  n o s s o  c o r p o .

H o j e ,  d i a n t e  d o  d e s e s p e r o  d a s  m á s  c o n d i ç õ e s  e c o ­

n ô m i c a s  q u a n t o s  e  q u a n t a s  p u s e r a m  à  v e n d a  u m  r i m ,  

u m  f í g a d o ,  u m a  c ó r n e a .  P a r a  v e n c e r  a  d o e n ç a  d a  f a l ­

t a  d e  m e i o s  p a r a  v i v e r ,  v a l e  t u d o !  M u t i l a r - s e  p a r a  s o ­

b r e v i v e r  o u  m u t i l a r  p a r a  l u c r a r  e s t á  n a  l ó g i c a  i m ­

p o s t a  p e l o  s i s t e m a  c a p i t a l i s t a  a t u a l ,  r e d u t o r  d a  i n t e ­

g r i d a d e  d a  v i d a .

A s  d o e n ç a s  e  s u a s  c u r a s  o u  c u i d a d o s  o b e d e c e m  à s  l e i s  

d a  h i e r a r q u i a  s o c i a l  c a p i t a l i s t a .  D o e n ç a s ,  d o e n t e s  e  

c u r a s  s ã o  c l a s s i s t a s ,  s ã o  r a c i s t a s ,  s ã o  s e x i s t a s .

Q u a n t o  m a i s  r i c o  o  d o e n t e ,  m a i s  n o b r e  é  s u a  d o ­

e n ç a  e  m a i s  c u i d a d o  s e  t o m a  c o m  e l e .  Q u a n t o  m a i s  

p o b r e ,  é  o  d o e n t e  m e n o s  c o n d i ç ã o  d e  c u r a  t e m  e  

m e n o s  s e r v i ç o s  e  r e m é d i o s  à  s u a  d i s p o s i ç ã o .

D o e n t e s  e  d o e n ç a s  s ã o  p a r t e  d a s  p r i o r i d a d e s  o u  

d o  e s q u e c i m e n t o  d o s  ó r g ã o s  p ú b l i c o s  e  p r i v a d o s .  A  

c a d a  u m  l h e  é  d a d o  o  c u i d a d o  s e g u n d o  o  p o d e r  e c o ­

n ô m i c o ,  p o l í t i c o  e  f i n a n c e i r o  q u e  t e m .  O  q u e  v a l e  n ã o  

é  m a i s  a  p e s s o a ,  é  o  l u c r o  q u e  d e l a  a d v é m .  E ,  m a i s  

u m a  v e z  m a n i f e s t a - s e  o  " e s q u e c i m e n t o  d o  s e r " .

S a b e m o s  b e m  q u e  d o e n ç a s  e  d o e n t e s  s o m o s  n ó s ,  

u s a n d o  d e  n ó s  m e s m o s  p a r a  n o s s a  g r a n d e z a  o u  n o s ­

s a  m i s é r i a .  P o r  i s s o ,  o  apelo  p a r a  n o s  lembrarmos  d e  

n o s s o  s e r  i n d i v i d u a l  e  c o l e t i v o  n a  s u a  i n t e r d e p e n d ê n ­

c i a  e  r e c i p r o c i d a d e  é  u m  c a m i n h o  d e  conversão o u  u m

ITEMPO

c h a m a d o  a  u m a  m u d a n ç a  q u a l i t a t i v a  e m  n o s s a  h u m a ­

n i d a d e .

N u m a  s o c i e d a d e  d e  p r i v i l é g i o s  c o m o  a  n o s s a ,  o  

c u i d a d o  c o m  a  s a ú d e  t o r n a - s e  t a m b é m  p r i v i l é g i o .  E  

c a d a  u m  d e  n ó s  t e n t a  s a l v a r  s u a  p e l e  c o m o  p o d e  p a r a  

q u e  e m  t e m p o s  d e  d o e n ç a  s e j a  m i n i m a m e n t e  b e m  t r a ­

t a d o  e  c u i d a d o .  J á  q u e  u m a  s o c i e d a d e  d e  p r i v i l é g i o s  

m a n t é m  h i e r a r q u i a s ,  c a d a  u m  b u s c a  o  m e l h o r  l u g a r  

o u  o  l u g a r  p o s s í v e l  n e s s a  h i e r a r q u i a  p a r a  c u i d a r  d e  s i  

e  d e  s e u s  p r ó x i m o s .  É  a  c o m p e t i ç ã o  p e l a  s o b r e v i v ê n ­

c i a ,  p e l o  s a l v e - s e  q u e m  p u d e r .

O s  q u e  l u t a m  a p e n a s  p a r a  s o b r e v i v e r  a c a b a m  a c e i ­

t a n d o  o  n ã o  e s c o l h i d o  o u  s e j a ,  a c e i t a n d o  a s  m i g a l h a s  

o f e r e c i d a s  p a r a  a s  g r a n d e s  m a s s a s  c u j a  v i d a  é  c o n s i ­

d e r a d a  d e  m e n o r  v a l o r .  B a s t a  u m  o l h a r  r á p i d o  p a r a  

a s  p e r i f e r i a s  d o  m u n d o  e  p a r a  o  a b a n d o n o  d o s  d o e n ­

t e s  e m  s u a  m ú l t i p l a  d i v e r s i d a d e .  B a s t a  p a s s a r  d i a n t e  

d a s  f i l a s  d e  a t e n d i m e n t o  d o s  h o s p i t a i s  p ú b l i c o s  e  c o n s ­

t a t a r  o  s o f r i m e n t o  d e  m u i t o s .  B a s t a  a n d a r  p e l a s  

e s c a l d a n t e s  t e r r a s  d o s  m u i t o s  s e r t õ e s  p a r a  v e r  a s  d i s ­

t â n c i a s  p a r a  s e  c o n s e g u i r  q u a l q u e r  a j u d a  e m  c a s o  d e  

u r g ê n c i a .  T u d o  i s s o  e  m u i t o  m a i s  r e f l e t e  o  " e s q u e c i ­

m e n t o  d o  s e r "  e m  p l e n o  s é c u l o  X X I .

Q u e m  n o s  r e c o r d a r á  d e  n ó s  m e s m o s ?  Q u e m  n o s  r e ­

c o r d a r á  q u e  s o m o s  d o  m e s m o  p ó  d e  e s t r e l a s  o u  d o  

m e s m o  b a r r o  o u  d o  m e s m o  p l a n e t a  v i v o ?  Q u e m  n o s  

r e c o r d a r á  q u e  r e s p i r a m o s  d o  m e s m o  a r  e  q u e  é  o  

m e s m o  s o p r o  q u e  n o s  h a b i t a  a  t o d o s ?

Q u e  c o n s e q ü ê n c i a s  é t i c a s  e  q u e  p o l í t i c a s  p r á t i c a s  p o ­

d e m o s  t i r a r  d e s t a  c o n d i ç ã o  e x i s t e n c i a l  c o m u m ?

O  r e c o n h e c i m e n t o  e x i s t e n c i a l  d a  f r a g i l i d a d e  c o m u m  d a  

h u m a n i d a d e  é  ó b v i o ,  m a s  a s  c o n s e q ü ê n c i a s  p r á t i c a s  

q u e  d e v e r í a m o s  t i r a r  s ã o  o b s c u r e c i d a s  p o r  n o s s a s  

p a i x õ e s  i n d i v i d u a l i s t a s ,  c o m p e t i t i v a s  e  h i e r á r q u i c a s .  E  

é  s o b r e  e l a s  n a  s u a  f o r m a  i n d i v i d u a l  e  c o l e t i v a  q u e  

p r e c i s a m o s  a g i r  p a r a  p o d e r  s o n h a r  d e  n o v o  c o m  o  

a m o r  a o  p r ó x i m o  c o l e t i v i z a d o ,  c o m  o s  s o c i a l i s m o s ,  

c o m  a s  d e m o c r a c i a s ,  c o m  o s  n o v o s  C é u s  e  a  n o v a  T e r ­

r a .  N o s s a  m e m ó r i a  h u m a n a  c o m u m ,  m e m ó r i a  q u e  n o s  

d e v o l v e  a  i n t e g r i d a d e  d e  n o s s o  s e r ,  d e v e  v o l t a r  a  s e r  

n o s s a  m e s t r a  d e  s a b e d o r i a s  m i l e n a r e s  s o b r e  d o e n ç a s ,  

c u r a s  e  c u i d a d o s  d e  o n t e m  e  d e  h o j e .  SJ
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A revolta d 
França:

ci gaio da E u r o p a  s e  e s p r e g u i ç a

Osvaldo Coggiola

N a  c o n c lu s ã o  d o  18 

B rum ário  de Louis  

B onapa rte  K a r l M a r x  

a f i r m a v a  q u e  o  c a n t o  d o

g a lo  f r a n c ê s  a n u n c ia r ia  o  

n o v o  d e s p e r t a r  

r e v o lu c io n á r io  d a  E u r o p a .  

1 5 0  a n o s  d e p o is ,  a s i t u a ç ã o  

se a s s e m e lh a . . .  e  p o u c o  

im p o r t a  q u e  o  g a io  d o  

s e c u io  X X I m is t u r e  n o  s e u  

g r i t o  o  f r a n c ê s  c o m  o  

á r a b e ,  n e m  q u e  d u r m a  à 

n o i t e  a o  s u a v e  s o m  d a s  

m e lo d ia s  kaby le .  N a  

p a s s a g e m  d e  2 0 0 5  p a r a  

2 0 0 6 ,  os c a r r o s  v o l t a r a m  a  

a r d e r  n a  p e r i f e r ia  d a s  

c id a d e s  f r a n c e s a s

Na passagem de 2005 para 2006, os 
carros voltaram a arder na periferia das 
cidades francesas. Mais de 25 mil po­
liciais foram mobilizados para tentar 
impedir que nas festas de fim de ano, 
normalmente marcadas por ‘inciden­
tes’, acontecesse a ‘onda de violência 
urbana’ do segundo semestre do ano. 
A mobilização policial foi extrema, o 
esquema foi reforçado nas áreas 
conflituosas, com mais 6.000 agentes. 
Ela incluiu a inspeção de blogs e men­
sagens de celular, medidas dirigidas 
para a criação de um Estado 
policialranças para o reforço de segu­
rança correspondeu a 10% das forças 
encarregadas da proteção da França. 
Do contingente, 4.500 ficaram encar­
regados da capital, cujos bairros peri­
féricos foram cenário da revolta de fi­
nal de outubro, que se estendeu como 
pólvora por todo o país. Lugares sim­
bólicos da capital, como a avenida dos 
Champs Elysées ou a Torre Eiffel, onde 
se reúnem milhares de pessoas para se 
despedir do ano, tiveram vigilância ex­
traordinária. Foi proibida até a venda de 
fogos de artifício! Ainda assim, 425 ve­
ículos foram incendiados na noite de 
réveillon, em 267 municípios.

A revolta começou em Clichy- 
sous-Bois (arredores de Paris) após a 
morte (assassinato culposo devido à 
perseguição policial) de dois adoles­

centes, se espalhou para o resto do 
país. O “risco de aumento da violên­
cia por ocasião das festas de fim de 
ano” foi a razão alegada pelo Conse­
lho de Estado -  máxima autoridade 
administrativa -  para rejeitar no início 
de dezembro um recurso contra o es­
tado de emergência. Decretado em 8 
de novembro e ampliado por três me­
ses pelo Parlamento, essa medida ex­
cepcional ficaria em vigor até 21 de 
fevereiro de 2006.

A revolta pode ter estabelecido um 
divisor de águas no que diz respeito à 
atitude da Europa em relação à imigra­
ção e ao controverso processo de ad­
missão da Turquia na União Européia 
(UE). Em outubro, a UE e a Turquia 
chegaram a um acordo sobre a entra­
da do país no clube dos 25. Alguns 
países apoiam a admissão desse Esta­
do muçulmano de setenta milhões de 
habitantes como membro apto à 
fruição de direitos plenos, ao passo 
que outros prefeririam que seu status 
fosse mais restrito. Nos demais países 
da Europa, ninguém esconde o receio 
de que a onda de violência se alastre 
para dentro de suas fronteiras.

The Economist, o mais prestigio­
so órgão jornalístico da burguesia 
capitalista mundial, decidiu substituir 
seus habituais gráficos demonstrati­
vos do desempenho econômico, para
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incluir, não sem ironia, um ‘gráfico 
da violência’:

Chirac welcomes back normality
Vehicles burnt daily since October 27th

O c to b e r N o vem b er

2005

Michel Camdessus, presidente ho­
norário do Banco da França e ex-dire­
tor gerente do Fundo Monetário Inter­
nacional, observou que as revoltas fo­
ram “fruto de uma crise de valores que 
afeta toda a Europa”: A UE acha-se 
cindida por um paradoxo cultural, re­
ligioso e lingüístico. Somos incapazes 
de reconhecer o que temos em comum, 
somos o continente do descontentamen­
to, somos uma Europa entorpecida. A 
crise de identidade decorre do fato de 
que não estamos dispostos a reconhe­
cer os problemas internos dos países 
membros, e o que se passa na França 
é fruto dessa crise. Até o papa Bento 
XVI disse que a França deveria ouvir

P a ra  S a ra  G o n z á le z ,  

p r o fe s s o r a  d a  c á t e d r a  J e a n  

M o n n e t  d e  In t e g r a ç á o  

E c o n ô m ic a  d a  U n iv e r s id a d e  

C o m p lu t e n s e  d e  M a d r i ,  a 

r a iz  d o  p r o b le m a  e s tá  n o  

f a t o  d e  q u e  o s  im ig r a n t e s  

d e  s e g u n d a  o u  t e r c e i r a  

g e r a ç ã o ,  q u e  v iv e m  n a  

F ra n ç a , e s tã o ,  e m  g r a n d e  

p a r t e ,  e x c lu íd o s  d o  s is te m a  

" v o lu n t á r ia  o u  

in v o lu n t a r i a m e n t e "  ( ! )

o alerta dado pelos distúrbios de rua, e 
pediu que os franceses se esforçassem 
mais na defesa da integração social: “A 
violência interna que deixou sua mar­
ca nas sociedades merece ser condena­
da. Ela, porém, é uma mensagem, uma 
mensagem vinda especialmente dos jo ­
vens” (grifo nosso), disse o papa.

O presidente Jacques Chirac fez a 
promessa de estabelecer, em 2007, um 
“serviço civil” (na verdade, militar) 
para substituir o serviço nacional, su­
primido há dez anos por uma decisão 
presidencial. Finalmente, depois da 
passagem do ano, a 4 de janeiro, 
Chirac suspendeu o estado de emer­
gência, cuja duração estava prevista 
até 21 de fevereiro de 2006. Antes dis­
so, o espantalho decadente da extrema- 
direita francesa organizou uma mani­
festação para dizer “Já basta! à imigra­
ção, aos motins e às explosões nos su­
búrbios”. O presidente da Frente Na­
cional, Jean-Marie Le Pen, afirmou 
que as medidas do governo francês 
para erradicar as violências urbanas 
não respondem “ao verdadeiro proble­
ma” da “imigração maciça”: “Nós sa­
bemos que ela [imigração massiva] 
constitui uma bomba atômica mundi­
al”, disse: “Os jovens dos subúrbios -  
‘as crianças de Chirac’ -  vão-se trans­
formar em ‘terroristas e bandidos”’.

Para Sara González, professora da 
cátedra Jean Monnet de Integração 
Econômica da Universidade Complu­
tense de Madri, a raiz do problema 
está no fato de que os imigrantes de 
segunda ou terceira geração, que vi­
vem na França, estão, em grande par­
te, excluídos do sistema “voluntária ou 
involuntariamente” (!). Esses imigran­
tes, diz ela, “partem do princípio de 
que a sociedade em que vivem tem a 
obrigação de lhes garantir a satisfação 
de determinadas necessidades (mora­
dia, saúde, educação, alimentação 
etc.)”. Contudo, acrescenta, tal aten­
dimento, mediante uso do orçamento

público, não é algo que a economia 
francesa entenda como natural, tam­
pouco qualquer outro Estado da UE 
pode destinar fundos tão importantes 
a objetivos dessa natureza. Ou seja, 
que as obrigações públicas que exis­
tem para os franceses ‘comuns’, não 
existiriam para os imigrantes, nem se­
quer para os seus filhos, nascidos em 
solo francês (franceses, portanto).

As revoltas não causaram apenas 
danos materiais, colocaram também 
em evidência a falência da ‘política de 
integração’ de uma das nações mais 
importantes do chamado ‘mundo de­
senvolvido’. Há uma situação de gueto 
hoje na periferia de Paris e de outras 
cidades francesas. Estima-se que, atu­
almente, cerca de cinco milhões de 
pessoas, em sua maioria de origem 
africana e maghrebina, vivam nas cha­
madas Zonas Urbanas Sensíveis 
(ZUS), verdadeiros guetos onde predo­
minam a pobreza, as drogas, o fracas­
so escolar e o desemprego que, em al­
guns casos, é duas ou três vezes mai­
or do que os 10% do país em geral. O 
problema tem origem, em parte, no 
tipo de moradia criada pelos franceses 
em princípios dos anos 1960: edifícios 
fechados e independentes do resto da 
sociedade. Diga-se de passagem que 
essas construções, verdadeiros lager 
suburbanos de concreto, fizeram a de­
lícia dos lucrativos negócios do capi­
tal imobiliário francês, como a 
Sonacotra, nos ‘trinta anos gloriosos’ 
do capitalismo de pós-guerra.

A política educacional, sobretudo a 
proibição de uso do véu islâmico nas 
escolas, também semeou o desconten­
tamento entre a comunidade muçulma­
na. Falou-se até de um “choque eco­
nômico e social” nos “redutos da mar­
ginalidade” que incluiria uma dotação 
orçamentária no valor de 25 bilhões de 
euros, os quais seriam complementados 
com um “plano de coesão social” no 
valor de 15 bilhões, além de isenções
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fiscais para as empresas que se insta­
larem nessas regiões: a revolta não 
acaba, e o capital já pensa em como 
transformá-la em fonte de novos lucros 
extraordinários.

O Ministro do Interior, Nicolas 
Sarkozy quer aplicar medidas duras 
em relação ao extremismo islâmico, e 
adotar medidas semelhantes à discri­
minação positiva praticada nos Esta­
dos Unidos da América para facilitar 
a integração das minorias étnicas nas 
classes dirigentes. Mauro Guillén, pro­
fessor da Universidade Wharton, por 
sua vez, admite que “há anos observa­
mos a existência de uma classe diri­
gente francesa — educada em escolas 
célebres — que trabalha para reprodu­
zir a si mesma, e não para promover o 
bem-estar da população”. Ou seja, que 
estamos em pleno “choque” (luta), não 
de civilizações, mas de classes.

Partindo das periferias miseráveis 
de Paris, a revolta juvenil iniciada na 
França a 27 de outubro de 2005 se 
alastrou para o interior das principais 
cidades francesas. Ficaram presas 650 
pessoas; entre 6% e 8% dos detidos 
eram estrangeiros. O papel da 'esquer­
da’ foi simplesmente catastrófico: 
“Não basta anunciar toques de reco­
lher. Precisa haver forças de seguran­
ça no local para impô-lo”, declarou o 
ex-premier socialista Laurent Fabius. 
A líder comunista Marie-George 
Buffet disse que “não via como a me­
dida poderia ser implementada” (!). 
Com uma esquerda dessas, quem pre­
cisa de uma direita?

Depois do rotundo não á Constitui­
ção (capitalista) da União Européia, 
nos recentes plebiscitos, que instalou 
a crise no projeto, este foi o desdobra­
mento político e social necessário. A 
crise “de cima” começou a se transfor­
mar em revolta “de baixo”. Os sinto­
mas da revolução começam a se acu­
mular no horizonte histórico do berço 
do capital (a Europa). Segundo Le
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Monde: A onda de violência que atin­
giu a periferia parisiense suscita mais 
perguntas que respostas. Há versões 
que aludem a uma revolução social em 
marcha. Outras atribuem os confron­
tos a vandalismo organizado e ao 
abandono do governo, mas, acima de 
tudo, predomina a sensação de que a 
questão da guerrilha urbana se apóia 
nas incertezas de um modelo de inte­
gração falido (grifo nosso).

Para demonstrar a "diminuição da 
violência nos subúrbios” a direção da 
Polícia mostrou um total de 394 veícu­
los queimados e 169 pessoas detidas, 
no dia 9 de novembro. Na noite anteri­
or o saldo fora de 558 veículos quei­
mados e 204 detidos. E a “França dos 
direitos humanos" anunciou sua inten­
ção de deportar “estrangeiros envolvi­
dos em distúrbios”: o ministro solici­
tou que eles fossem expulsos imedia­
tamente do território nacional, “inclu­
indo aqueles que têm permissão de re­
sidência”. Foram condenadas 130 pes­
soas maiores de idade a penas de pri­
são pelos distúrbios. Pelo menos 4.7 
mil pessoas foram detidas na França 
durante as semanas de violência nos 
subúrbios. O estado de emergência de­
cretado pelo governo permitia aplicar 
“medidas extraordinárias para garantir 
a ordem pública”. O decreto invocou 
uma lei extraordinária velha de cin­
quenta (uma lei de abril de 1955 sobre 
o estado de emergência, adotada duran­
te a guerra da Argélia). Ela permite de­
ter em prisão domiciliar, restringir a cir­
culação de pessoas ou veículos, confis­
car armas, fechar espaços públicos e 
decretar toque de recolher.
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O que comentaristas e “intelectu­
ais” franceses chamavam, há anos, o 
mal des cités, revelou sua verdadeira 
face. Há mais de três décadas, gover­
nos de direita e de ‘esquerda’ oprimem 
os pais desses jovens (em boa parte 
originários da África do Norte), e lan­
çam na precariedade absoluta os pró­
prios jovens, através do desemprego. 
O índice médio de desemprego em 
2004 foi de 20,7% nos subúrbios, ou 
seja, o dobro do índice nacional. En­
tre os jovens de 15 a 25 anos, ele afe­
ta 36% da população masculina e 40% 
da feminina. Esse índice é o dobro da 
média nacional nas banlieues das gran­
des cidades. Nestes bairros, o fato de 
ser jovem, mulher ou imigrante aumen­
ta o risco de ficar desempregado. No 
caso das mulheres imigrantes, originá­
rias de países que não fazem parte da 
União Européia, a taxa de desemprego 
é de 38%. A taxa de desemprego de 
pessoas que cursaram a universidade é 
de apenas 5%. Mas no caso de diplo­
mados de origem do norte da África (os 
países do Magreb, ex-colônias france­
sas), o índice atinge 26,5% (!).

Além do desemprego, a discrimina­
ção contra os candidatos de origem ára­
be foi ficando cada vez mais acentua­
da. Entidades chegaram a pedir a cria­
ção do currículo anônimo, para pelo 
menos “permitir que cada um possa 
defender sua candidatura em uma en­
trevista, fazendo com que o contratan­
te perceba o absurdo de seu preconcei­
to”, defendendo que as agências de 
emprego informem o governo sobre os 
patrões que desejam apenas os france­
ses de “raça pura”, conhecidos como 
BBR (sigla em francês para azul, bran­
co e vermelho: cores da bandeira da 
França). A França abriga cinco milhões 
de muçulmanos, e tem a maior popula­
ção islâmica da Europa Ocidental.

Há um quarto de século, nada me­
nos, o maior poeta musical francês da 
sua geração, Renaud, lançou um con­

troverso tema, em cujo refrão punha na 
boca de um líder de um bando de jo­
vens kabyle da periferia parisiense as 
palavras que se seguem:

J'ai rien à gagner, rien a perdre 
Même pas la vie
J'aime que la mort dans cette ville 
de merde
J'aime ce qu 'est cassé, ce qu 'est 
détruit
J'aime surtout tout ce qui vous fait 
peur
La douleur et la nuit. 1

Mas a burguesia francesa, “a mais 
burguesa de todas”, nas célebres pala­
vras de Trotsky, essa “classe dirigente 
educada em escolas célebres que tra­
balha para reproduzir a si mesma”, não 
o ouviu. Vinte e cinco anos depois, 
numa fria nuit d'octobre, os carros, 
esses símbolos da marginalização da 
juventude de origem maghrebí, arde­
ram aos milhares. Desde 1981 (gover­
no de François Mitterrand) esquerda e 
direita, alternando-se no governo, pu­
seram em marcha uma “política da ci­
dade” que se traduziu em mais desem­
prego, mais controles policiais dirigi­
dos contra os bronzés (negros, de ori­
gem árabe ou da África sub- 
sahariana), mais humilhação, mais de­
sesperança.

A revolta da juventude dos bairros 
e guetos sacudiu a França e comoveu 
a Europa e o mundo. Seus protagonis­
tas são uma nova geração sem nenhum 
porvir social sob as condições reais do 
capitalismo. Não acontece em um su­
búrbio de África ou da América Lati­
na, mas no coração do imperialismo 
francês e da União Européia. Depois 
da exibição de pobreza, desigualdade 
e miséria de Nova Orleáns, a revolta 
na França expôs a realidade social do 
chamado primeiro mundo, e o conteú­
do da chamada globalização. Ao lon­
go dos últimos anos, o Estado francês 
reduziu a assistência social aos bair-
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ros populares, sob pretexto da neces­
sidade de não superar os limites pre­
vistos do déficit orçamentário. O le­
vante generalizado dos adolescentes 
franceses se produziu no mesmo mo­
mento em que a maioria dos estados 
da Europa, assim como os Estados 
Unidos, enfrentam uma crise de regi­
me político, e estão encabeçados pe­
los governos mais fracos das últimas 
duas décadas. A sublevação juvenil se 
desenvolve nas condições de uma cri­
se de conjunto, social e política, dos 
principais estados imperialistas. É na­
tural que a massa da juventude insur­
gente fosse composta por descenden­
tes de imigrantes, africanos o asiáticos, 
les noirs et les beurs.

Essa massa reflete o ódio da juven­
tude aos atropelos do imperialismo 
francês e mundial contra as nações do 
Oriente Médio e da África do Norte; 
sabe muito bem o que ocorre na Pales­
tina ou no Iraque. Está indignada pela 
repressão que o governo “socialista” 
espanhol reservou para os marroquinos 
e senegaleses que queriam ingressar na 
Europa por Ceuta e Melilla. A essa 
massa se uniu desde o início, e de modo 
crescente, a juventude desempregada
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de ascendência européia. As direções 
oficiais da esquerda francesa forma­
ram uma frente comum com o gover­
no contra o que chamaram de ‘violên­
cia' da juventude. O partido socialista 
e o partido comunista publicaram co­
municados que chamam a “pôr um 
fim à violência”. Essa violência não 
tem, certamente, o caráter de uma luta 
revolucionária contra o estado capi­
talista, nem o de uma luta de classe 
do proletariado contra o capital. É a 
violência massiva de uma juventude 
‘lumpenizada’ pelo capitalismo. Diri­
ge-se contra as instituições do Esta­
do, mas também contra os bens de 
outros trabalhadores, ou contra bens 
comunitários.

Mas isto é só um estágio, que 
precede uma crise maior em que este­
ja posta a questão do poder. A esquer­
da européia, porém, está empenhada 
em diversos países em formar gover­
nos de centro-esquerda que salvem o 
Estado da crise. Esta saída política, no 
estilo governo Lula, é incompatível 
com a tendência à miséria social e com 
o desespero crescente das massas na 
Europa. A revolta na França abriu uma 
nova perspectiva na crise mundial do 
capital, ao instalar a mobilização de 
massas no centro do próprio imperia­
lismo capitalista.

Para a esquerda francesa, por ou­
tro lado, trata-se do fracasso de uma 
política histórica, a da “democratiza­
ção da gestão urbana” (verdadeiro pre­
cedente do “orçamento participativo” 
do PT na década de 1990), concebida 
à margem (na verdade como substitu­
ta) da luta anticapitalista. Essa políti­
ca foi concebida no auge da “contes­
tação estudantil” e das experiências- 
piloto dos anos 1970. Com a crise eco­
nômica que se instalou nessa década 
devido ao choque do petróleo, o des­
contentamento político e social do fi­
nal dos anos de 1960 se desenvolveu. 
A esquerda fez da “democracia parti­
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cipativa” e da descentralização admi­
nistrativa seus slogans maiores, e trou­
xe a questão urbana para o debate elei­
toral. As eleições municipais de 1977 
lhe foram favoráveis: muitos dos mi­
litantes dos movimentos urbanos che­
garam ao poder em seus municípios e 
colocaram em prática experiências de 
“participação popular”.

A esquerda prometeu que se ela 
chegasse ao poder central, o mesmo se 
daria em todas as instâncias. O ponto 
culminante desta primeira vaga do 
movimento participativo na França 
ocorreu no meio da década de 1970. 
Este momento coincidiu tanto com a 
chegada massiva da esquerda ao poder 
municipal, quanto com o número má­
ximo de unidades construídas nos con­
juntos habitacionais (564.000 habita­
ções em 1976). Observou-se também, 
nesta época, uma mudança do discur­
so da direita no poder central, que se 
viu impelida a falar em participação e 
a adotar as expressões-chave da es­
querda em relação à questão urbana, 
uma “pilhagem” de conceitos que tam­
bém aconteceu no Brasil. Nesta época 
existiam na França pelo menos duas 
práticas de “participação popular”, que 
tiveram origem em situações concre­
tas diferentes: uma, dita “outorgada” 
pelo poder, em que a participação foi 
estimulada pelas administrações muni­
cipais (sobretudo as de esquerda) e al­
guns organismos do Estado central, li­
gados à questão urbana; e outra, dita 
“conquistada”, em que através de ação 
reivindicativa, se conquistaram pode­
res para decidir questões que lhes di­
ziam respeito.2

O problema é que foi deixada de 
lado a questão central da cidadania e 
dos direitos políticos da enorme mas­
sa imigrante, sem falar na cumplicida­
de dos poderes municipais da esquer­
da (PC e PS) na criação de condições 
infra-humanas de alojamento e sobre­
vivência dos trabalhadores estrangei­

ros nas periferias das grandes cidades, 
chegando a casos de repressão contra 
aqueles e destruição de moradias pre­
cárias nas municipalidades “de esquer­
da”. Em 1981, quando da sua vitória 
eleitoral, o programa da União de Es­
querda falava vagamente em direito de 
voto para os estrangeiros... no plano 
municipal, e em extensão dos direitos 
políticos para essa massa de milhões 
de super-explorados, coisa que o go­
verno Mitterrand nunca tirou do papel 
nos seus longos 14 anos de mandato 
(não foi por falta de tempo!).

Agora, é à direita no poder que, 
aproveitando o refluxo das mobiliza­
ções e tentando capitalizar (e incenti­
var) uma virada à direita da classe 
média ‘francesa’, tenta atacar o proble­
ma de frente. Em inícios de janeiro, 
Sarkozy anunciou um plano de “cotas” 
para a imigração, dificultando enorme­
mente também a vida dos imigrantes 
já instalados (maiores dificuldades e 
prazos para obter a nacionalidade em 
caso de casamento com “nativos”, 
alongamento do período e obstáculos 
administrativos para a solicitação de 
reunificação familiar, responsável por 
70% do movimento migratório “ofici­
al”): “A verdadeira generosidade não 
é acolher todo mundo, mas só aqueles 
que conseguimos integrar” (dobrar, 
seria o termo certo), disse cinicamen­
te o ministro do Interior. Para não dei­
xar dúvidas, anunciou que o plano
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prevê um patamar básico de 25 mil ex­
pulsões de estrangeiros por ano.3

Para não deixar dúvidas acerca da 
natureza da ofensiva direitista, o go­
verno decidiu levar à prática a Lei vo­
tada em 23 de fevereiro de 2005, cujo 
artigo 4 afirma que o sistema educa­
cional (o ensino de História nas esco­
las) deve sublinhar o “papel positivo” 
da colonização francesa (lei também 
votada pela bancada parlamentar da 
esquerda!). A lei, reacionária, foi an­
terior ao levantamento de outubro: ter 
sido posta em prática logo depois dele 
foi uma verdadeira provocação. Asso­
ciou-se à lei um projeto de Memorial, 
em Marselha, um plano de origem 
municipal fomentado por associações 
de repatriados, ao qual se associou o 
governo, mediante um projeto de lei 
ante a Assembléia Nacional, que afir­
mava: Durante sua presença na Argé­
lia, Marrocos, assim como nos terri­
tórios postos sob sua soberania, foram 
múltiplas as contribuições francesas 
nos âmbitos científicos, técnicos, ad­
ministrativos e também linguísticos 
(sid). [...] Par a o Estado francês 
constitui um dever reconhecer a obra 
positiva de nossos compatriotas nes­
ses territórios: essa será a principal 
vocação do Memorial da França de 
Ultramar. Os ‘civilizadores’ franceses 
teriam ‘ensinado’ aos ‘bárbaros’ ára­
bes a se exprimir numa língua ‘civili­
zada’: cabe imaginar um exemplo pior 
de burrice imperialista?

Afirmava-se também a necessidade 
de “promover a obra coletiva da Fran­
ça de Ultramar”, retomando o vocabu­
lário e, sobretudo, a argumentação dos 
slogans imperiais, articulados em tor­
no à missão civilizadora da França, e à 
revalorização da grandeza nacional. O 
ressurgimento da mitologia da epopéia 
colonial era total: “França pedira aos 
seus filhos mais intrépidos que assegu­
rassem a sua expansão no além-mar: 
fizeram-no com coragem, com entusi­

asmo, com tenacidade. Se aproveitaram 
as terras, se combateram as doenças, se 
promoveu uma real política de desen­
volvimento”.4 De imediato, uma “fren­
te de esquerda” contrária à lei se cons­
tituiu, reunindo-se em uma tribuna que 
foi compartilhada por representantes do 
PCF, do PS, dos radicais de esquerda 
(PRG) e até dos trotskistas (Lutte 
Ouvrière e LCR), uma verdadeira 
“Frente Popular historiográfica”. Ain­
da assim, os beurs do PS se manifesta­
ram publicamente contra a posição tí­
mida do partido diante da lei racista- 
colonialista (que o OS tinha votado fa­
voravelmente em fevereiro!).5 Final­
mente, a 4 de janeiro, junto com a sus­
pensão do estado de emergência, o pre­
sidente Jacques Chirac optou pelo can­
celamento da lei colonialista.

O levantamento de outubro/novem- 
bro, a crise político-“histórica” de de- 
zembro/janeiro, foram os sintomas 
anunciadores de uma crise sem prece­
dentes. O editor de Le Point não pou­
pou adjetivos: Depois da trombose so­
cial, do crack cívico de 2002, da 
jacquerie eleitoral de maio [o “não” 
francês à Constituição da UE], as re­
voltas urbanas do outono de 2005 são 
uma nova ilustração da crise nacional 
da França e da decomposição do cor­
po social.6 A  França burguesa-imperi­
al-colonial treme, e esse tremor se es­
tende por toda a Europa. Há um sécu­
lo e meio, na conclusão do seu 18 
Brumário de Louis Bonaparte, Karl 
Marx afirmava que o canto do galo 
francês anunciaria o novo despertar 
revolucionário da Europa. E 150 anos 
depois, em novas condições históricas, 
a situação se assemelha... e pouco im­
porta que o galo do século XXI mis­
ture no seu grito o francês com o ára­
be, nem que durma à noite ao suave 
som das melodias kabyle? S
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Historia da Africa 
diáspora africana

e pés-abo lição
Á lvaro Pereira N asc im ento

H á  t r ê s  v ia s  p a r a  m u d a r m o s  

a m a n e ir a  d e  c o n t a r  a 

h is tó r ia  d o s  e s c r a v o s . Essas  

v ia s : e n t e n d e r  o  q u e  e r a m  

a n te s  d e  c h e g a r e m  a q u i ,  

s e u s  u s o s , c o s tu m e s ,  

r e la ç ã o  e n t r e  o s  d iv e rs o s  

r e in o s  e  o  c o m é r c io ;  

e s t u d a r  a d iá s p o r a  a f r ic a n a ;  

e c o n h e c e r  o s  p r o b le m a s  

d o s  e s c ra v o s  a l f o r r ia d o s  

p a ra  c o n s e g u ir e m  c h e g a r  

a o  t r a b a lh o  liv re . É a 

in c lu s ã o  d e s ta  h is tó r ia  e m  

n o s s a s  e s c o la s  q u e  se q u e r  

d is c u t ir  a q u i

Pais e estudantes podem ter dúvidas 
quanto às recentes medidas governa­
mentais que implementaram a obri­
gatoriedade do ensino de História da 
África e da cultura afro-brasileira 
nos currículos escolares. Se já estu­
dam a história de diversos lugares, 
por que ampliar o conteúdo da dis­
ciplina? Certamente uma parte dos 
pais e estudantes já sabe as respos­
tas, mas uma outra infinitamente 
maior tem dúvidas ou não esboça 
opinião sobre o assunto.

Talvez este seja um dos principais 
problemas a ser enfrentado por pro­
fessores e direção de escolas quan­
do questionados por alunos e pais. 
Como fazê-los entenderem esta mu­
dança? Além de vencer este desafio, 
há outros que recaem sobre os pró­
prios educadores: a falta de forma­
ção dos professores e a limitada 
quantidade de material de pesquisa 
em História da África. Desta forma, 
perguntamo-nos, como enfrentar es­
tes problemas? Podemos relacionar 
alguns eixos básicos necessários à 
compreensão desta mudança no cur­
rículo escolar de História.

Embora haja uma lenta mudança 
nos livros didáticos de História, a 
maior parte deles ainda continua a 
ligar a história dos negros ao perío­
do da escravidão. E há pelo menos 
três caminhos para ampliar esta mes­
ma história. Primeiro é entender 
quem eles eram antes de chegar ao 
Brasil. Enfim, qual a religiosidade, 
nação, língua, costumes, relação en­
tre os reinos, comércio, produção etc. 
Depois temos a dispersão dos afri­
canos pelas Américas. A diáspora 
africana pode revelar semelhanças e 
diferenças entre as regiões, depen­
dendo da origem africana dos cati­
vos e das relações que estes manti­
nham nas diversas colônias do Con­
tinente. E finalmente, devemos en­
tender quais os problemas enfrenta­
dos ao longo do processo que extin­
guiu o trabalho escravo, pelos que, 
libertos ou alforriados, entraram no 
mercado de trabalho livre. Estas são 
questões pouco presentes ou care­
cem de urgentes atualizações nos 
manuais escolares.

No caso da África e dos africanos, 
estes são mais bem representados nas
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páginas que cobrem os séculos XIX 
e XX, quando é descrita a partilha do 
continente por europeus e, logo de­
pois, quando são abordadas as inde­
pendências das colônias africanas a 
partir do meado do séc. XX. Os alu­
nos, assim, podem aprender sobre a 
terrível invasão européia na África, 
a formação de países (como Ango­
la, Moçambique, África do Sul), as 
diferentes línguas, a participação de 
líderes como Nelson Mandela, a for­
mação de nacionalidades modernas, 
as guerras, até chegarem aos atuais 
problemas, tais como proliferação 
da Aids, a fome provocada pelos 
conflitos, as rivalidades étnicas, o 
apartheid, a economia etc. No en­
tanto, o período anterior ao século 
XIX é uma interrogação para a mai­
or parte dos livros didáticos e pro­
fessores.

Neste período um pedaço impor­
tante da África foi ‘incorporado’ ao 
Brasil. Uma África que se modifi­
cou e continua se modificando a cada 
dia entre nós, desde quando acorda­
mos até irmos dormir. Ela está entre 
nós, mas não sabemos suas origens, 
sua própria história. É a inclusão 
desta história que pretendo discutir 
aqui.

E podemos começar abordando a 
própria idéia que temos de ‘África’ 
e dos ‘africanos’; ela limita nossa 
compreensão da pluralidade de pes­
soas e experiências culturais que 
chegou às Américas até aproximada­
mente 1850. Valores, costumes, lín­
gua, estruturas de poder, economia,

fronteiras, rotas de migração e a pró­
pria história de uma determinada 
nação perdem sua especificidade, 
sua identidade, quando entendemos 
todos os escravos como ‘africanos’ 
somente. Há possibilidades de ultra­
passar a visão, linear e singular que 
temos da África e entender a plura­
lidade existente naquelas regiões, 
principalmente as que foram rotas de 
comércio de escravos para o Brasil.

Sabemos da importância do estu­
do dos países europeus para a Histó­
ria do Brasil. Estudar o Renascimen­
to, por exemplo, ou o papel da igreja 
católica torna mais fácil a compre­
ensão da história das religiões cris­
tãs em suas mudanças até chegar aos 
nossos dias. Da mesma forma, tor- 
na-se difícil entender a revolta de 
escravos malês ocorrida em Salvador 
no início do século XIX caso não te­
nhamos dimensão da expansão do 
islamismo na África e dos conflitos 
ali resultantes.

Poucas décadas atrás, o ensino de 
história possuía currículos baseados 
num “eixo espaço-temporal eurocên- 
trico”, que punha em segundo plano 
outras contribuições à história do 
Brasil, caso da história do continen­
te africano. Após muitos anos de 
questionamento de educadores e mo­
vimentos sociais, esta realidade tem 
sido paulatinamente modificada. No 
caso da História da África, a lei n. 
10.639/03 instituiu a obrigatorieda­
de do ensino de História da África e 
história da cultura afro-brasileira nas 
escolas de ensino básico. As univer-

P ou cas d é c a d a s  a trá s , o  

e n s in o  d e  h is tó ria  po ssu ía  

c u rrícu lo s  b a s e a d o s  n u m  

"e ix o  e s p a ç o -te m p o ra l  

e u ro c ê n tr ic o " , q u e  p u n h a  e m  

s e g u n d o  p la n o  o u tra s  

c o n tr ib u iç õ e s  à h is tó ria  d o  

Brasil. A p ó s  m u ito s  a n o s  d e  

q u e s t io n a m e n to  d e  

e d u c a d o re s  e  m o v im e n to s  

sociais, es ta  re a lid a d e  te m  

s id o  p a u la t in a m e n te  

m o d if ic a d a

sidades têm procurado dar conta des­
ta nova demanda, criando discipli­
nas específicas de História da Áfri­
ca aos futuros professores dos ensi­
nos médio e fundamental. Ao mes­
mo tempo, surgem cursos de pós-gra­
duação lato sensu para professores 
que não tiveram tal formação duran­
te suas graduações. Ainda faltam 
medidas que melhorem o acesso dos 
professores a este novo conteúdo do 
currículo escolar de História.

No entanto, um dos maiores pro­
blemas ainda é o acesso a material 
de pesquisa sobre História da Áfri­
ca. São poucos os especialistas bra­
sileiros que se dedicam ao estudo 
daquele continente, e muito do que 
foi publicado recentemente perten­
ce a universidades européias, africa­
nas e americanas, geralmente escri­
to em outros idiomas. Assim, há de 
se ter todo um investimento em tra­
duções de livros e artigos, na forma­
ção de pesquisadores “africanistas” 
e na criação de grupos de pesquisa 
em História da África, que ampliem 
a produção e a oferta de material di­
dático nas salas de aula das univer­
sidades e das escolas de primeiro e 
segundo graus.
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Alguns trabalhos já são ampla­
mente utilzados, como os de Histó­
ria da África de Alberto da Costa e 
Silva. No entanto, estas não são su­
ficientes para dar conta de tantas 
questões a serem estudadas. Certa­
mente, há problemas que dificultam 
as pesquisas como o acesso às fon­
tes históricas. Para o século XX este 
problema é infinitamente menor que 
para os séculos anteriores. Muito do 
que se tem descoberto em torno da 
África foi encontrado e trabalhado 
pela Arqueologia. A descoberta de 
peças, rotas e cidades em escavações 
tem revelado a emergência das pri­
meiras comunidades produtoras de 
alimentos, o impacto da tecnologia 
dos metais, o processo de expansão 
do cristianismo e, posteriormente, do 
islamismo, a formação dos reinos e

etnias no continente africano. É fan­
tástico entender as ligações possí­
veis entre a África sub-saariana e as 
rotas comerciais que ligavam essa re­
gião ao Norte do continente, e o des­
locamento dessas mesmas rotas para 
o Atlântico quando se deu o contato 
com traficantes europeus. Nos arqui­
vos portugueses, brasileiros e de ou­
tros países que experimentaram a es­
cravidão moderna, podem ser encon­
trados documentos que muito têm 
ajudado pesquisadores a descobrir a 
África e os africanos nas Américas.

Um desses trabalhos é o de Robert 
Slenes. Utilizando textos de viajan­
tes europeus, sobretudo Rugendas, e 
uma variedade incrível e diversa de 
fontes, ele mostrou que a África tam­
bém estava no Brasil. Esta foi des­
coberta pelos viajantes, artistas e 
pesquisadores europeus que aqui 
estiveram e observaram a diversida­
de étnica de escravos africanos nas 
ruas das principais cidades e nas fa­
zendas. Contudo, essa África tam­
bém já havia sido descoberta pelos 
próprios africanos capturados para 
atravessarem o Atlântico. Estes ho­
mens e mulheres iam encontrando 
outros cativos de diversas etnias e 
descobrindo semelhanças e diferen­
ças entre eles, que estavam sendo 
trazidas para o Brasil e outras diver­
sas regiões das Américas.

Paradoxalmente, no entanto, ela 
estava coberta aos olhos dos bran­
cos proprietários que aqui viviam. 
Isto foi possível porque os senhores 
não tinham interesse em conhecê-la.

ou porque os escravos tentavam 
escondê-la dos seus senhores. Traba­
lhando com a região de São Paulo e 
Rio de Janeiro da primeira metade do 
século XIX, Slenes explica que esta 
região recebeu escravos provenien­
tes da África Central, que falavam as 
línguas quimbundo, umbundo e 
quicongo. Vendidos para senhores 
desta região cafeicultora, eles come­
çavam a encontrar afinidades entre 
suas línguas quando vinham para o 
Brasil. Isto possivelmente pode ter 
contribuído para a criação de uma 
língua crioula no Brasil, a qual caiu 
em desuso com o passar dos tempos. 
E interessante notar que fragmentos 
dessa língua possam ainda ser en­
contrados em letras de pontos de 
performances remanescentes dos

D e v e m o s  p e n s a r  as  

p o s s ib i l id a d e s  d e  e s t u d a r  

o s  e le m e n t o s  ( h u m a n o s  e  

c u l t u r a is )  t r a z id o s  d a s  

d iv e r s a s  p a r t e s  d a  

Á f r ic a ,  e  q u e  a q u i ,  n a s  

p a la v r a s  d e  S t u a r t  H a ll ,  

s o f r e r a m  o  e f e i t o  do 
" t u r b i l h ã o  v io le n t o  do 
s in c r e t is m o  c o lo n ia l" .

E s ta  Á f r ic a  " p a s s a  b e m ,  

o b r i g a d o ,  n a  d iá s p o r a " ,  

e  n ã o  é  m a is  a Á f r ic a  d o s  

s é c u lo s  d e  t r á f i c o  n e m  

a a t u a l
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T o r n a - s e  d i f i c í l i m a  a  

a n á l i s e  d o  q u e  se  

e n t e n d e  p o r  " s o c i e d a d e  

b r a s i l e i r a " ,  d e s t i t u í d a  d e  

r e f le x õ e s  q u e  le v e m  e m  

c o n s i d e r a ç ã o  p e l o  m e n o s  

a d i f e r e n ç a  d e  c o r  / r a ç a  

( p a r a  n ã o  f a l a r  d e  

g ê n e r o ,  i d a d e  e t c ) .  É 

i n c o n c e b í v e l  p e n s a r m o s  

q u e  a p ó s  a e s c r a v i d ã o  

t o d o s  s e  t r a n s f o r m a r a m  

e m  ' t r a b a l h a d o r e s ' ,  

'c la s s e  o p e r á r ia '

escravos, como é o caso do Jongo e 
do Caxambu.

A diáspora africana também tem 
de ser mais bem entendida e discuti­
da entre alunos. A primeira signifi­
cação do termo diáspora surge na his­
tória da grande dispersão dos judeus 
quando foram espalhados pelo mun­
do. A mesma idéia é utilizada na atu­
alidade no que tange aos africanos 
que cruzaram o Atlântico no tráfico 
de escravos. Assim, poderiamos en­
contrar elementos culturais diversos 
trazidos da África para o Caribe, os 
Estados Unidos e a América Latina 
até o meado do século XIX, quando 
terminou o tráfico de escravos para 
a região. Tudo isto serviu para se 
pensar a idéia de uma ‘identidade’ 
afro-descendente ou ‘negra’, presen­
te na religiosidade, dança, música, 
língua e linguagens, alimentos etc. E 
é neste ponto que devemos pensar as 
possibilidades de estudar os elemen­
tos (humanos e culturais) trazidos 
das diversas partes da África nos sé­
culos XVI e XIX, e que aqui, nas pa­
lavras de Stuart Hall, sofreram o efei­
to do “turbilhão vilento do sincretis-

mo colonial” . Esta África “passa 
bem, obrigado, na diáspora”, e não é 
mais a África dos séculos de tráfico 
nem a atual. Ela existe e se reproduz 
a seu jeito em cada parte do Atlânti­
co Negro. Os estudos nas mais diver­
sas áreas das ciências humanas es­
tão conseguindo explorar e revelar 
esta África diferentemente daquela 
visão enrijecida e negativa que re­
duziu a riqueza e a pluralidade das 
suas performances.

Por fim temos a história do negro 
no pós-abolição. Certamente ainda 
existem diversos aspectos relativos 
à religiosidade, à dança e à música 
que precisam ser estudados, esses, 
porém, já vêm sendo discutidos por 
antropólogos, historiadores e soció­
logos há um bom tempo. Mas no cam­
po das relações de trabalho das pri­
meiras décadas do pós-abolição, ain­
da tem-se muito a fazer. Torna-se di­
ficílima a análise do que se entende 
por “sociedade brasileira”, destituí­
da de reflexões que levem em consi­
deração pelo menos a diferença de 
cor/raça (para não falar de gênero, 
idade etc).

É inconcebível pensarmos que 
após a escravidão todos se transfor­
maram em ‘trabalhadores’, ‘classe 
operária’ sem considerar a diferen­
ça da cor entre eles. As oportunida­
des não eram as mesmas para bran­
cos e negros, nacionais e imigrantes. 
Havia e há preconceitos que fecham 
a porta para um indivíduo e abrem a 
mesma para outro que tem os requi­

sitos ‘invisíveis’ dos formulários de 
solicitação de empregos.

Desta forma, historiadores estão 
trabalhando para entender libertos e 
alforriados no processo que aboliu 
as relações de trabalho no sistema 
escravista e criou novas relações en­
tre patrões e empregados. O que se 
tem visto nas pesquisas recentes é 
que estes enfrentaram o preconceito 
e o racismo científico para ascender 
econômica e socialmente. Ao con­
trário de um ser ‘coisificado’ pela 
escravidão, estas pesquisas encon­
tram profissionais que poderiam ter 
exercido a maior parte dos mais va­
lorizados ofícios durante o período. 
Mas, infelizmente, a maior parte não 
foi aproveitada devido à cor da pele.

Creio que estes três eixos pode­
rão melhorar a compreensão dos alu­
nos em relação às origens da África 
que aqui está, as diferenças entre ela 
e as demais espalhadas na diáspora 
e, finalmente, a participação funda­
mental dos negros na abolição e na 
disputa por espaços no mercado de 
trabalho dos séculos XIX e XX. Des­
ta forma, os alunos poderão melhor 
entender a história dos negros não 
somente pela escravidão, mas por 
uma visão mais larga do povo negro 
das Américas.

Á l v a r o  P e r e i r a  d o  N a s c i m e n t o ,  d o u t o r  e m  

H i s t ó r i a ,  a u t o r  d e  A  r e s s a c a  d a  m a r u j a d a ,  

p e s q u i s a d o r  c o l a b o r a d o r  d o  P r o n e x / C E O  

e  v i s i t i n g  s c h o l a r  n a  U n i v e r s i d a d e  d e  

N o r t h w e s t e r n .
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P ara superar
a  v io lê n c ia

K O I N O N I A  e  o  P ó l o  S i n d i ­

c a l  d o  S u b m é d i o  S ã o  

F r a n c i s c o ,  e m  p a r c e r i a  

c o m  a  C e s e ,  d e s e n v o l v e ­

r a m  e m  2 0 0 5  a  p e s q u i s a  

Ações juvenis para supe­

ração da violência na re­

gião do Submédio São 

Francisco. O  p r o j e t o  f o i  

r e a l i z a d o  c o m  j o v e n s  n o s  

m u n i c í p i o s  d e  R o d e l a s  e  

M a c u r u r é  ( B A ) ;  J a t o b á ,  

F l o r e s t a ,  B e l é m  d o  S ã o  

F r a n c i s c o ,  O r o c ó  e  S a n t a  

M a r i a  d a  B o a  V i s t a  ( P E ) .

O  o b j e t i v o  d a  p e s q u i s a  f o i  

avaliar as percepções da 

violência, da superação 

da violência e dos efei­

tos das ações da juven­

tude rural n o  S u b m é d i o  

S ã o  F r a n c i s c o .  A l é m  d i s s o ,  

o  e s t u d o  t a m b é m  

m e n s u r o u  o s  i m p a c t o s  

d a s  a ç õ e s  d e  K O I N O N I A  e  

d o  P ó l o  S i n d i c a l  j u n t o  à  

j u v e n t u d e  d a  r e g i ã o .  H á  

n o v e  a n o s  K O I N O N I A  e  o  

P ó l o  d e s e n v o l v e m  a t i v i d a ­

d e s  s ó c i o e d u c a t i v a s  d e  c a ­

r á t e r  p o l í t i c o  o r g a n i z a t i v o  

e  d e  f o r m a ç ã o  c u l t u r a l  

p a r a  o s  j o v e n s  d a  r e g i ã o .  

C a t o r z e  j o v e n s  f o r a m  c a ­
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p a c i t a d o s  p o r  K O I N O N I A  e  

p e l o  P ó l o  p a r a  a p l i c a r  o s  

c e r c a  d e  8 0 0  q u e s t i o n á r i ­

o s  d a  p e s q u i s a .

A  I X  A s s e m b l é i a  d o  C M I  

f o i  r e a l i z a d a  d e  1 4  a  2 3  

d e  f e v e r e i r o  n a  P o n t i f í c i a  

U n i v e r s i d a d e  C a t ó l i c a  d o  

R i o  G r a n d e  d o  S u l ,  e m  

P o r t o  A l e g r e  ( R S ) .  S e g u n ­

d o  o s  o r g a n i z a d o r e s ,  o 

evento foi "um momento 

de encontro, de oração e 

de deliberação para mi­

lhares de mulheres cris­

tãs e homens cristãos de 

todo o mundo". Cerca de 

700 delegados represen­

taram 340 Igrejas, Pro­

testantes, Anglicanas, 

Ortodoxas, e n t r e  o u t r a s ,  

a l é m  d e  e n t i d a d e s  e c u m ê ­

n i c a s  d e  c e m  p a í s e s  q u e  

c o m p õ e m  o  C M I .  A s  e n t i ­

d a d e s  p a r c e i r a s  d a  D é c a d a  

p a r a  a  S u p e r a ç ã o  d a  V i o ­

l ê n c i a  e s t i v e r a m  p r e s e n t e s  

n o  e v e n t o .

D e  6  a  8  d e  j a n e i r o  R e c i f e  

( P E )  s e d i o u  o  2° Festival 

da Juventude que envol­

veu cerca de 46.000

A  D É C A D A  P A R A  S U P E R A R  

A  V I O L Ê N C I A  E  U M A  

G R A N D E  C O N V O C A C A O  

P A R A  Q U E  A S  P E S S O A S  

D E  B O A  V O N T A D E  E 

I N S T I T U I Ç Õ E S  S E  U N A M  

M E D I A N T E  A  D I G N I D A D E  

H U M A N A  P A R A  O  R E S G A T E  

D O  P R O F E T I S M O  B Í B L I C O :  

" A  J U S T I Ç A  P R O D U Z I R A  

A  P A Z "  ( I S A Í A S  3 2 , 1 7 ) .

pessoas, segundo os 

organizadores. D u r a n t e  o  

e v e n t o ,  p r o m o v i d o  p e l o  

g o v e r n o  d e  P e r n a m b u c o ,  

f o r a m  r e a l i z a d a s  d i v e r s a s  

a t i v i d a d e s ,  e n t r e  e l a s  s h o -  

w s ,  a p r e s e n t a ç õ e s  d e  d a n ­

ç a ,  e x i b i ç õ e s  d e  f i l m e s ,  

p e ç a s  d e  t e a t r o ,  d e b a t e s  e  

o f i c i n a s .  N o  ú l t i m o  d i a  d o  

f e s t i v a l ,  K O I N O N I A  p a r t i c i ­

p o u  d e  u m  d e b a t e  c o m  o  

t e m a  'As várias faces da 

Violência' no qual apre­

sentou os resultados da 

pesquisa Ações juvenis 

para a superação da vio­

lência n a  r e g i ã o  d o  S u b ­

m é d i o  S ã o  F r a n c i s c o ,  r e a ­

l i z a d a  e m  p a r c e r i a  c o m  a  

C e s e .

O  C e c a  e  a  E S T  p r o m o v e ­

r a m  n o  d i a  1 8  d e  f e v e r e i ­

r o  a  o f i c i n a  G ê n e r o ,  V i o ­

l ê n c i a  e  R e l i g i ã o ,  d u r a n t e  

a  A s s e m b l é i a  d o  C M I  r e a l i ­

z a d a  e m  P o r t o  A l e g r e  

( R S ) .  O s  p a r t i c i p a n t e s  r e a ­

l i z a r a m  r e f l e x õ e s  b í b l i c o -  

t e o l ó g i c a s  s o b r e  r e l i g i ã o ,  

v i o l ê n c i a ,  c u l t u r a  d e  p a z ,  

p r e v e n ç ã o  d e  c o n f l i t o s  e  

r e c o n c i l i a ç ã o .

K O I N O N I A  c o o r d e n o u  a  

P l e n á r i a  s o b r e  a  A m é r i c a  

L a t i n a  r e a l i z a d a  d u r a n t e  a  

A s s e m b l é i a  d o  C M I .  A  a t i ­

v i d a d e ,  p r e p a r a d a  p e l o  

C M I ,  C i a i  -  r e g i ã o  B r a s i l  e  

K O I N O N I A ,  t e v e  o  o b j e t i v o  

d e  i n f o r m a r  o s  p a r t i c i p a n ­

t e s  s o b r e  a  realidade das 

igrejas latino-americanas 

e suas contribuições para 

o movimento Ecumênico. 

A  p l e n á r i a ,  t r a n s m i t i d a  

p a r a  t o d o  o  p a í s  p o r  u m  

c a n a l  d e  T V  a b e r t a ,  a b o r ­

d o u  a  h i s t ó r i a ,  c u l t u r a  e  

e s p i r i t u a l i d a d e  d a  A m é r i c a  

L a t i n a .  K O I N O N I A  t a m b é m  

p r o m o v e u ,  n o  e s p a ç o  d o  

M u t i r ã o  d a  A s s e m b l é i a ,  

uma oficina com o tema 

'HIV/AIDS: uma aborda­

gem inter-religiosa'.

'Tramando contra a vio­

lência de gênero' é  o

n o m e  d o  p r o j e t o  d o  C e c a  

e m  2 2  d e  f e v e r e i r o ,  du­

rante a IX Assembléia 

do CMI em Porto Alegre.

C o m  o  p r o j e t o  o  C e c a  a s ­

s u m i u  o  c o m p r o m i s s o  d e  

c a p a c i t a r  h o m e n s  e  m u ­

l h e r e s  n a s  i g r e j a s  p a r a

P R E S E N Ç A



e n f r e n t a r e m  a  v i o l ê n c i a  

d e  g ê n e r o  e  e s t a b e l e c e ­

r e m  n o  c o t i d i a n o  d a s  c o ­

m u n i d a d e s  u m a  n o v a  r e ­

l a ç ã o  d e  g ê n e r o  b a s e a d a  

n a  d i g n i d a d e  h u m a n a .  

A s s i m ,  o  p r o j e t o  p e r s e ­

g u e  o s  s e g u i n t e s  o b j e t i ­

v o s :  contribuir para que 

as igrejas assumam o 

projeto da Década para 

Superação da Violência, 

t o r n a n d o - s e  i n s t r u m e n ­

t o s  d e  a p o i o  e  f o r t a l e c i ­

m e n t o  p a r a  a  s u p e r a ç ã o  

d a  v i o l ê n c i a  d e  g ê n e r o ;  

formar multiplicadores 

nas igrejas, organismos 

ecumênicos, centros de 

formação teológica, 

p a s t o r a i s  s o c i a i s  e  g r u p o s  

d e  h o m e n s  e  m u l h e r e s  

e m  t o r n o  d o  t e m a  " G ê ­

n e r o ,  V i o l ê n c i a  e  I g r e ­

j a s " ;  e  promover deba­

tes a partir de uma 

nova compreensão de 

masculino e feminino. 

S e g u n d o  o  C e c a ,  o  p ú b l i ­

c o  a l v o  d o  p r o j e t o  s ã o  

p r o f e s s o r e s  e  e s t u d a n t e s  

d e  t e o l o g i a ,  l i d e r a n ç a s  

d e  p a s t o r a i s ,  p e s s o a s  v i n ­

c u l a d a s  a  e n t i d a d e s  e c u ­

m ê n i c a s  e  r e l i g i o s o s .  P a r a  

m a i s  i n f o r m a ç õ e s  s o b r e  o  

p r o j e t o  ' T r a m a n d o  c o n t r a  

a  v i o l ê n c i a  d e  g ê n e r o '  

a c e s s e :  w w w . c e c a - r s . o r g .

D u r a n t e  a  I X  A s s e m b l é i a  

d o  C M I ,  o Conic lançou o 

Relatório sobre a Digni­

dade Humana e a Paz no 

Brasil -  2 0 0 5 .  0  l a n ç a ­

m e n t o  f e z  p a r t e  d o  p a i n e l  

s o b r e  d e s a r m a m e n t o ,  c o ­

o r d e n a d o  p e l o  P r .  E r v i n o  

S c h m i d t  e  c o m  a  p a r t i c i ­

p a ç ã o  d e  R u b e n s  C é s a r  

F e r n a n d e s ,  d i r e t o r  d a  O N G  

c a r i o c a  V i v a  R i o ,  e  F r a n c i s ­

c o  W h i t a c k e r ,  i n t e g r a n t e  

d o  c o m i t ê  o r g a n i z a d o r  d o  

F ó r u m  S o c i a l  M u n d i a l .  A  

p u b l i c a ç ã o  a p r e s e n t a  r e ­

s u l t a d o s  d a  p e s q u i s a  s o ­

b r e  a  p e r c e p ç ã o  d a  e x c l u ­

s ã o  e  d a  d e s i g u a l d a d e  s o ­

c i a l  n o  B r a s i l .  Segundo o 

Conic, esses resultados 

podem mobilizar grupos 

e igrejas para terem ati­

tudes de transformação 

do quadro de injustiça e 

exploração reinante no 

país. A  p u b l i c a ç ã o  e s t á  

d i s p o n í v e l  n o  C o n i c .  M a i s  

I n f o r m a ç õ e s  p e l o  t e l e f a x :  

( 6 1 )  3 3 2 1 - 4 0 3 4 .

D e  1 2  a  1 4  d e  d e z e m b r o  a  

C e s e  p a r t i c i p o u  d o  Fórum 

Ecumênico de Mulheres 

por um Comércio que 

promova a Vida, r e a l i z a ­

d o  e m  H o n g  K o n g  ( C h i ­

n a ) ,  e  p r o m o v i d o  p e l o  

C M I .  D u r a n t e  o  e n c o n t r o

o s  p a r t i c i p a n t e s ,  p r i n c i p a l ­

m e n t e  m u l h e r e s  d e  d i v e r ­

s o s  p a í s e s  d a  Á s i a ,  Á f r i c a ,  

E u r o p a  e  A m é r i c a s ,  a n a l i ­

s a r a m  s o b  u m a  ó t i c a  t e o ­

l ó g i c a  e  d e  g ê n e r o  o s  i m ­

p a c t o s  q u e  a s  n e g o c i a ç õ e s  

c o n d u z i d a s  p e l a  O M C  t ê m  

s o b r e  o s  p a í s e s  e m  d e s e n ­

v o l v i m e n t o .  O evento re­

presentou uma resposta 

de mobilização popular 

à Sexta Reunião Ministe­

rial da OMC, r e a l i z a d a  

t a m b é m  e m  H o n g  K o n g ,  

n o  m e s m o  p e r í o d o .

E m  o u t u b r o  o  C o n i c  p r o ­

m o v e u  o  Encontro Nacio­

nal Ecumênico de Mulhe­

res com o tema 'Transfor­

mando o Cotidiano'. O 

e n c o n t r o ,  r e a l i z a d o  e m  

S ã o  P a u l o ,  i n s p i r o u - s e  n a  

D é c a d a  p a r a  S u p e r a r  a  V i ­

o l ê n c i a  e  n a  I X  A s s e m b l é i a  

d o  C M I ,  c o n s i d e r a n d o  o  

a l t o  í n d i c e  d e  v i o l ê n c i a  

p r e s e n t e  n a  s o c i e d a d e ;  a  

d e s i g u a l d a d e  n o s  r e l a c i o ­

n a m e n t o s  e  a  d i v e r s i d a d e  

n o  n o s s o  c o t i d i a n o .  C o m o  

r e s u l t a d o  d o  e v e n t o  o s  

r e p r e s e n t a n t e s  d a s  c e r c a  

d e  2 5  e n t i d a d e s  e n t r e  

i g r e j a s  e  i n s t i t u i ç õ e s  p r e ­

s e n t e s  p r o d u z i r a m  u m a  

D e c l a r a ç ã o  d a s  M u l h e r e s  

E c u m ê n i c a s .

m S E H T ?  P R E S E N Ç A

S I G L Á R I O

C E C A  -  C e n t r o  E c u m ê n i c o  

d e  E v a n g e l i z a ç ã o  

C E S E  -  C o o r d e n a d o r i a  

E c u m ê n i c a  d e  S e r v i ç o  

C L A I  -  C o n s e l h o  L a t i n o  

A m e r i c a n o  d e  I g r e j a s  

C M I  -  C o n s e l h o  M u n d i a l  

d a s  I g r e j a s

C O N I C  -  C o n s e l h o  N a c i o ­

n a l  d e  I g r e j a s

E S T  -  E s c o l a  S u p e r i o r  d e  

T e o l o g i a

O M C  -  O r g a n i z a ç ã o  M u n ­

d i a l  d e  C o m é r c i o
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C a r t a  d e  r e p ú d i o  a o  c e r c e a m e n t o  d o s  d i r e i t o s  h u m a n o s  d a  

c o m u n i d a d e  d a  I l h a  d e  M a r a m b a i a

P a r a :  P r e s i d ê n c i a  d a  R e p ú b l i c a ,  M i n i s t é r i o  d o  M e i o  A m b i ­

e n t e ,  M i n i s t é r i o  d a  J u s t i ç a ,  M i n i s t é r i o  d o  D e s e n v o l v i m e n ­

t o  A g r á r i o ,  M i n i s t é r i o  d a  D e f e s a ,  S e c r e t a r i a  E s p e c i a l  d e  

D i r e i t o s  H u m a n o s ,  S e c i e t a r i a  E s p e c i a l  p a r a  p r o m o ç ã o  d a  

I g u a l d a d e  R a c i a l ,  F u n d a ç ã o  C u l t u r a l  P a l m a r e s ,

C ó p i a :  I n c r a ,  C N P T / l b a m a ,  D e f e n s o r i a  P ú b l i c a ,  M i n i s t é r i o  

P ú b l i c o  F e d e r a l ,  M i n i s t é r i o  P ú b l i c o  E s t a d u a l  ( R J ) ,  C p m i s -  

s ã o  d e  M e i o  A m b i e n t e  d a  A l e r j ,  N ú c l e o  d e  D i r e i t o s  H u m a ­

n o s  d a  P r o c u r a d o r i a  d o  E s t a d o ,  C o o r d e n a ç ã o  N a c i o n a l  d e  

A r t i c u l a ç ã o  d a s  C o m u n i d a d e s  N e g r a s  R u r a i s  Q u i l o m b o l a s  

( C o n a q ) ,  S e c r e t a r i a  d e  E s t a d o  d e  J u s t i ç a  e  D i r e i t o s  d o s  

c i d a d ã o s  ( R J ) ,  I n s t i t u t o  d e  T e r r a s  e  C a r t o g r a f i a  d o  E s t a d o  

d o  R i o  d e  J a n e i r o  ( I t e r j ) ,  M i n i s t é r i o  d a  E d u c a ç ã o  e  C u l t u ­

r a ,  P r e f e i t u r a  d o  R i o  d e  J a n e i r o .

A  c o m u n i d a d e  d a  M a r a m b a i a  o c u p a  e s t a  I l h a ,  n o  l i t o r a l  d e  

M a n g a r a t i b a ,  h á  m a i s  d e  1 0 0  a n o s ,  c o n s t i t u i n d o  u m  t e r r i t ó r i o  

é t n i c o  o n d e  v i v e m  d e s c e n d e n t e s  d i r e t o s  o u  i n d i r e t o s  d e  

n e g r o s  e s c r a v i z a d o s  q u e  a l i  a p o r t a v a m  p o r  s e r  u m  d o s  p o n ­

t o s  d e  d e s e m b a r q u e  d o  t r á f i c o .  E s s a  p o p u l a ç ã o  v e m  e n f r e n ­

t a n d o ,  n a s  ú l t i m a s  t r ê s  d é c a d a s ,  g r a v e s  v i o l a ç õ e s  d e  s e u s  

d i r e i t o s  f u n d a m e n t a i s .  T a l  f a t o  s e  d e v e  à  a ç ã o  d a  M a r i n h a  d e  

G u e r r a  d e s d e  q u e  a  i l h a  f o i  d e c l a r a d a  Á r e a  d e  I n t e r e s s e  

M i l i t a r ,  a b r i g a n d o  o  C e n t r o  d e  A d e s t r a m e n t o  d a  I l h a  d a  

M a r a m b a i a  ( C a d i m ) .

D e s d e  e n t ã o ,  s o b  o  a r b í t r i o  d a  D i t a d u r a  M i l i t a r ,  e  a i n d a  h o j e  

s e m  r e g r a s  d e m o c r á t i c a s  i m p l a n t a d a s ,  a s  1 6 1  f a m í l i a s  m o r a ­

d o r a s  p a s s a r a m  a  s o f r e r  c o m  o s  r i s c o s  d e  t r e i n a m e n t o s  

m i l i t a r e s ,  a l é m  d e  t e r e m  p e r d i d o  p r a t i c a m e n t e  t o d o s  o s  

s e r v i ç o s  p ú b l i c o s  a n t e s  o f e r e c i d o s ,  a s s i m  c o m o  p o s t o s  d e  

t r a b a l h o .  F o r a m  s u p r i m i d o s  d i r e i t o s  c o r r i q u e i r o s  n o  n o s s o  

o r d e n a m e n t o  j u r í d i c o  c o m o  o  d e  i r  e  v i r ,  t r a n s p o r t e  r e g u l a r ,  

l i v r e  a s s o c i a ç ã o  s o c i a l  e  p o l í t i c a ,  p l a n t i o  d e  r o ç a s ,  m o r a d i a  

d i g n a ,  e s c o l a  e  h o s p i t a l ,  p r i v a c i d a d e  d e  c o r r e s p o n d ê n c i a ,  

m e l h o r i a  d a  q u a l i d a d e  d e  v i d a .

A i n d a  q u e  r e c o n h e c i d a  p e l a  F u n d a ç ã o  C u l t u r a l  P a l m a r e s ,  a  

p a r t i r  d e  l a u d o  a n t r o p o l ó g i c o ,  c o m o  c o m u n i d a d e  r e m a n e s ­

c e n t e  d e  q u i l o m b o ,  o s  p r o c e d i m e n t o s  l e g a i s  p a r a  a  r e g u l a r i ­

z a ç ã o  f u n d i á r i a  d a  i l h a  c o n f e r i n d o  a o s  m o r a d o r e s  o  d i r e i t o  a o  

t í t u l o  c o l e t i v o  d a  p r o p r i e d a d e  d a  t e r r a  o c u p a d a  s ó  p u d e r a m  

s e r  i n i c i a d o s  p e l o  I n c r a  n e s t e  ú l t i m o  m ê s  d e  f e v e r e i r o ,  m e d i ­

a n t e  u m a  l i m i n a r  j u d i c i a l ,  p o i s  a  M a r i n h a  v e m  i m p e d i n d o  a  

e n t r a d a  d o s  t é c n i c o s  d o  ó r g ã o  n a  i l h a  e ,  m e s m o  c o m  a  l i m i ­

n a r ,  d i f i c u l t o u  a  c o n c l u s ã o  d o  t r a b a l h o  d e  c a d a s t r a m e n t o  d a s  

f a m í l i a s .

L i v r e s  d a  a ç ã o  d o s  s e n h o r e s  e s c r a v a g i s t a s ,  e s s e s  q u i l o m b o ­

l a s  v i v e m  a g o r a  s o b  o  j u g o  d o s  s e n h o r e s  d a  g u e r r a ,  a i n d a  

q u e  e m  t e m p o s  p a c í f i c o s ,  c o n h e c e n d o  a p e n a s  a  f a c e  a u t o r i ­

t á r i a  e  a r b i t r á r i a  d o  p o d e r  a e  E s t a d o .

A r g u m e n t o s  a m b i e n t a l i s t a s  s ã o  u s a d o s  p a r a  c o n f u n d i r  a  j á  

d e s i n f o r m a d a  o p i n i ã o  p ú b l i c a  e  s u s t e n t a r  u m a  e s t r a t é g i a  d e  

e x p u l s ã o  e  d e  e x p r o p r i a ç ã o  a o s  i l h é u s  d o  s e u  d i r e i t o  c o l e t i ­

v o  à  t e r r a .  A f i r m a - s e ,  p o r  e x e m p l o ,  q u e  o s  m o r a d o r e s  s ã o  

r e s p o n s á v e i s  p e l a  d e g r a d a ç ã o  d a  á r e a ,  o m i t i n d o  q u e  o s  

t r e i n a m e n t o s  d e  g u e r r a ,  o  u s o  p r i v a d o  d a  i l h a  p a r a  t u r i s m o  

d o s  f a m i l i a r e s  e  c o n v i d a d o s  d o s  m i l i t a r e s  -  p r a t i c a n d o ,  

i n c l u s i v e ,  p e s c a  p r e d a t ó r i a  d e  m e r g u l h o  - ,  a  d e s t r u i ç ã o  e  

n ã o  p r e s e r v a ç ã o  d o  p a t r i m ô n i o  h i s t ó r i c o ,  e  a  i n t e n s a  p r o d u ­

ç ã o  d e  l i x o ,  é  q u e  p r o v o c a m  i m p a c t o s  a m b i e n t a i s .  A o  c o n ­

t r á r i o ,  a  a t e n ç ã o  a o  p a t r i m ô n i o  c u l t u r a l  e  h i s t ó r i c o ,  a  

p r á t i c a  d e  p e s c a  a r t e s a n a l ,  o b e d e c e n d o  a o s  c i c l o s  d a  

r e p r o d u ç ã o  d o s  p e s c a d o s ,  a s  r o ç a s  c u l t i v a d a s  c o m  

t é c n i c a s  l i m p a s ,  o  s a b e r  t r a d i c i o n a l ,  e  o s  h á b i t o s  d e  

c o n s u m o  d o s  i l h é u s  s e m  q u a s e  d e s c a r t e  p r o t e g e m  

i n d u b i t a v e l m e n t e  o  a m b i e n t e  f í s i c o  e  c u l t u r a l  d a  i l h a .  

A l é m  d i s s o ,  p o s t u l a - s e  o  r i s c o  d e  f a v e l i z a ç ã o  d a  I l h a ,  

i g n o r a n d o  q u e  o  t í t u l o  c o n c e d i d o  a  t a i s  c o m u n i d a d e s  é  

c o l e t i v o  e  i n a l i e n á v e l  e  q u e  p o p u l a ç õ e s  t r a d i c i o n a i s  t ê m  

r e l a ç ã o  s u s t e n t á v e l  c o m  o  t e r r i t ó r i o  e  s ã o  r e c e p t i v a s  a  

p r o g r a m a s  d e  m a n e j o  e  u s o  s u s t e n t á v e l  d o  s o l o .  A s s i m ,  

a  s e g r e g a ç ã o  q u e  a s  f a m í l i a s  n e g r a s  d a  M a r a m b a i a  

h i s t o r i c a m e n t e  e n f r e n t a m  s o m a d a  à  i n j u s t i ç a  a m b i e n t a l  

a  q u e  e s t ã o  s u b m e t i d a s  f a z  d e s t e  u m  d o s  m a i s  n o t á v e i s  

c a s o s  d e  r a c i s m o  a m b i e n t a l  d o  p a í s .

A g r a v a n d o  t a l  s i t u a ç ã o ,  h á  u m  i s o l a m e n t o  i m p o s t o  a o s  

m o r a d o r e s  e m  r e l a ç ã o  a  e n t i d a d e s  e  a t o r e s  s o c i a i s  v i n c u ­

l a d o s  à  l u t a  p e l o s  d i r e i t o s  h u m a n o s ,  i m p e d i d o s  d e  e n t r a r  

n a  i l h a ,  f a t o  q u e  v e m  o c o r r e n d o  d e s d e  d e z e m b r o  d e  2 0 0 5  

c o m  a  e q u i p e  d e  K o i n o n i a .  E s s a  e n t i d a d e  é  a  r e s p o n s á v e l  

p e l o  j á  c o n c l u í d o  l a u d o  a n t r o p o l ó g i c o  d e  i d e n t i f i c a ç ã o  

e x i g i d o  p e l a  P r o c u r a d o r i a  G e r a l  d a  R e p ú b l i c a ,  n ã o  p o d e n ­

d o  i n g r e s s a r  a t u a l m e n t e  n a  I l h a  p a r a  i m p l e m e n t a r  u m  

p r o j e t o  d e  E t n o d e s e n v o l v i m e n t o  Q u i l o m b o l a  e m  p a r c e r i a  

c o m  o  M i n i s t é r i o  d e  D e s e n v o l v i m e n t o  A g r á r i o  ( M D A ) .

R e p u d i a m o s  o s  a t o s  d a  M a r i n h a  d e  G u e r r a  c o m o  v e s t í ­

g i o s  a n a c r ô n i c o s  d o  f i n a d o  r e g i m e  m i l i t a r ,  p o r t a n t o  

i n c o n s t i t u c i o n a i s  e  n e g a d o r e s  d a  v i g ê n c i a  d e  u m  E s t a d o  

D e m o c r á t i c o .  E m  b u s c a  d a  j u s t i ç a  s o c i a l  e  d a  s u s t e n t a b i -  

l i d a d e  d e  u m  E s t a d o  D e m o c r á t i c o ,  r e p u d i a m o s  a  a t u a ç ã o  

d e  a g e n t e s  p ú b l i c o s  q u e  r e p r o d u z e m  u m a  l ó g i c a  d a  D o u ­

t r i n a  d e  S e g u r a n ç a  N a c i o n a l  d o s  a m a r g o s  t e m p o s  d a  

D i t a d u r a  M i l i t a r  e  q u e  f a z  p a r t e ,  i n a c e i t a v e l m e n t e ,  p a r a  a  

p o p u l a ç ã o  d a  M a r a m b a i a ,  d o  s e u  i n s u p o r t á v e l  c o t i d i a n o .

R e i v i n d i c a m o s  a  i m p l e m e n t a ç ã o  i m e d i a t a  d o  D I R E I T O  

C O L E T I V O  Á  T E R R A  e  d o s  D I R E I T O S  C I V I S  d a  c o m u n i d a ­

d e  d a  I l h a  d e  M a r a m b a i a  e  s u a  l i v r e  c o n v i v ê n c i a  c o m  a  

s o c i e d a d e  c i v i l  o r g a n i z a d a  e  s o l i d á r i a  p e l a  p r o m o ç ã o  d o  

s e u  D e s e n v o l v i m e n t o  H u m a n o  e  S u s t e n t á v e l  .

R i o  d e  J a n e i r o ,  0 2  d e  m a r ç o  d e  2 0 0 6

P o r  c o n s i d e r a r  q u e  e s s a  s i t u a ç ã o  r e p r e s e n t a  

u m a  v i o l a ç ã o  a o s  d i r e i t o s  s o c i a i s  e  c i v i s  d e s s a  

p o p u l a ç ã o ,  o  P r o j e t o  B r a s i l  S u s t e n t á v e l  e  D e -  

m o c r á t i c o / F A S E ,  a t r a v é s  d a  R e d e  B r a s i l e i r a  d e  

J u s t i ç a  A m b i e n t a l ,  e  K O I N O N I A  e s t ã o  i n i c i a n d o  

a  C a m p a n h a  M a r a m b a i a  L i v r e !  e m  a p o i o  à  

r e i v i n d i c a ç ã o  d a  c o m u n i d a d e  p e l a  r e g u l a r i z a ç ã o  

f u n d i á r i a  e  p e l a  g a r a n t i a  d e  s e u s  d i r e i t o s .

E s t a  c a r t a  j á  r e c e b e u  m a i s  d e  7 0  a s s i n a t u r a s  

d e  e n t i d a d e s  d a  s o c i e d a d e  c i v i l  e  d e  c e r c a  d e  

5 0  c i d a d ã o s .

N o v a s  a d e s õ e s  p o d e m  s e r  e n v i a d a s  p a r a :

R o s a  P e r a l t a  ( K O I N O N I A )  

o q @ k o i n o n i a .  o r g .  b r

J u l i a n n a  M a l e r b a  ( F A S E )  

b r s u s t @ f a s e .  o r g .  b r


