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			Introdução


			Este é um livro muito especial e inovador, provavelmente o primeiro com este conteúdo, tão necessário, no Brasil. Ele fala sobre a importância da espiritualidade na Saúde e da possibilidade dos profissionais da saúde incluírem a anamnese espiritual, somada a palavras de esperança cristã, durante seus atendimentos, mesmo que de forma breve e sucinta. Ele é especial e único ao contar com experientes profissionais da saúde cristãos que aqui escrevem, compartilhando sobre suas inseguranças, dificuldades, desafios e oportunidades na prática da aplicação da espiritualidade em seu contexto profissional.


			Como surgiu a ideia de tratarmos sobre este tema para que a assistência em saúde seja integral, permitindo que o enfermo e seus familiares criem um vínculo com aquele que cuida deles, ajudando-os a confiar no Deus de toda a consolação e poder, que age em meio à sua dor, fortalecendo sua esperança e vontade de vencer?


			Foram três as razões que me levaram a reunir uma equipe de amigos, profissionais da saúde cristãos muito conceituados em suas áreas e, acima de tudo, muito comprometidos com Deus e seu testemunho cristão, até mesmo em seu trabalho:


			

					Meu querido tio Carlos, o Dr. Carlos Patrício, médico cirurgião gastroenterologista e de família, que atendia os seus pacientes no Hospital Evangélico de Rio Verde, Goiás, onde trabalhou por muitos anos. Mais tarde, com sua mudança para Rio Claro, São Paulo, passou a atender seus novos pacientes da mesma maneira como sempre atendeu aos enfermos que o Senhor colocava em seu caminho: como profissional da saúde e como capelão. Cada um de seus pacientes saía da consulta com duas receitas: uma, com o medicamento a tomar, e a outra, com um versículo bíblico. A recomendação é que aquele texto bíblico deveria ser lido no café da manhã, almoço e jantar, em meio a oração. Muitos destes pacientes tiveram suas almas curadas, enquanto suas enfermidades eram tratadas.


					O seminarista e enfermeiro Henrique, que fazia o seu treinamento na Capelania Evangélica do Hospital das Clínicas de São Paulo, sob minha direção, como parte de seu estágio, como aluno do Seminário Bíblico Palavra da Vida, em Atibaia. Naquele dia em especial, enquanto fazíamos as visitas leito a leito e passávamos de um setor para o outro, ele me parou num lance de escadas e disse: “Eleny, você precisa pensar que poderá chegar um tempo, no futuro, quando você e a sua equipe serão impedidos de adentrar um hospital e falar de Cristo com a liberdade que têm agora. Talvez a igreja e todos os cristãos venham a ser perseguidos, e o que faremos quando não pudermos mais estar com aqueles que sofrem, nos hospitais, para levá-los a conhecer o consolo e a esperança que existem na pessoa de Cristo? Você já pensou que os únicos que poderão permanecer em contato com os pacientes hospitalizados, neste tempo, serão os profissionais da saúde? Por favor, pense em investir neles, despertando-os e capacitando-os para viver e falar de Cristo em seu ambiente de trabalho, para que muitos sejam confortados pelo seu amor, encontrando perdão e salvação em sua pessoa!” E isso vem ecoando em minha mente e coração nestes mais de 40 anos de ministério como capelã hospitalar.


					A pandemia, causada pelo COVID-19, trouxe esta realidade à tona: a capelania, em muitos hospitais, foi proibida de entrar em alguns setores por perigo de contaminação. Em outros, tivemos nossa sala de atendimento espiritual fechada por quase três anos, atendendo somente a chamado dos profissionais para atender pacientes muito desesperados ou aqueles que estavam próximos à morte e imploravam pela cura de suas almas. Mas, os profissionais da saúde continuaram seu trabalho, tão necessário! E não sabemos quantos puderam expressar sua fé em Cristo para dar esperança em meio à sombra da morte e ao luto de milhões de familiares que só puderam se despedir de seus queridos rapidamente, através de chamadas de celular ou de uma conversa pelo IPED. Muitos destes profissionais da saúde também foram fortemente abalados, emocional e espiritualmente, pelo distanciamento de suas famílias, para que não as expusessem ao risco da contaminação, ficando deprimidos e desesperançados diante de tantas mortes que os afligiam diariamente.


			


			Em todo este tempo de ministério de Capelania Hospitalar, tendo iniciado no Hospital das Clínicas de São Paulo (USP), dando apoio também aos estudantes da Faculdade de Medicina da USP, em tempo integral e de forma voluntária, muito tenho aprendido sobre a fragilidade humana, os diferentes tipos, causas e reações ao sofrimento. Sete anos depois que havia começado, no início da AIDS no Brasil, fui usada e capacitada pelo Senhor para iniciar a Capelania Evangélica do Instituto de Infectologia Emílio Ribas, onde exercemos o ministério e preparamos capelães para o Brasil e exterior por 30 anos, abrindo, a seguir, muitas capelanias em hospitais em quase todos os Estados. 


			Mas, o que mais tenho me alegrado em descobrir, de forma bastante prática e próxima, é sobre o consolo, a esperança e o poder do Senhor em meio a dor. É ele o Deus de toda a consolação, que nos atrai a ele quando ainda estamos andando de costas, devido a nossa pecaminosidade. 


			É, também, ele quem nos oferece, pela sua graça, a sua salvação, ao recebermos o presente de Deus, seu Filho Jesus, como nosso Salvador e Senhor de nossas vidas. Então, tudo se torna novo, pois saímos das trevas, experimentamos o seu perdão e passamos a caminhar em sua maravilhosa Luz. Vemos a vida e as pessoas com os seus olhos, enxergando, diante de nós, uma nova e desafiadora missão: a de, como filhos amados, parte de sua família, sermos servos e cooperadores daquilo que ele quer fazer no mundo através de nós, para nossa alegria e glorificando o seu nome. “Eu cri; por isso, é que falei!” (2Co 4.13b).


			Por todos estes motivos, eu me senti desafiada a organizar este Congresso “O Profissional da Saúde no Cuidado da Alma, e convidamos estes profissionais comprometidos com o Senhor e com ricas experiências de vida – tanto com os seus pacientes nos hospitais, como junto aos alunos e colegas nas faculdades de Medicina, Enfermagem, Psicologia, Nutrição e Fisioterapia – não só a participarem na elaboração do programa do congresso, como preletores e conselheiros de seus colegas nos dias do evento, mas, também, escrevendo capítulos deste livro. Trouxemos, também, excelentes teólogos para que nos edificassem sobre a Palavra de Deus, dando-nos recursos mais profundos para lidar com o sofrimento, tendo a Bíblia como base da nossa fé. 


			Em meio a algumas reuniões online, todos fomos estimulados a compartilhar nossas experiências e a trabalhar na apresentação de palestras para o Congresso, realizado na Universidade Presbiteriana Mackenzie no início de maio de 2024, através da Associação de Capelania na Saúde (ACS – www.capelanianasaude.org.br) em parceria com a Chancelaria e a Capelania, na pessoa do querido Chanceler, Pr. Dr. Robinson Grangeiro, e também do precioso amigo Dr. Jan Carlo M. O. Bertassoni Delorenzi, Diretor do Centro de Ciências Biológicas e da Saúde (CCBS). 


			Este livro, certamente, impactará profundamente sua vida pessoal e atividade profissional, e é neste sentido que temos orado continuamente.


			Hoje, na vivência do meu terceiro câncer, posso experimentar o consolo e as forças renovadas do Senhor, e percebo com maior intimidade como foi importante, nestes mais de 40 anos de ministério de Capelania Hospitalar, levar a Palavra de Deus aos enfermos, seus cuidadores familiares e profissionais da saúde. Vejo o privilégio que tive, como fundadora da Casa do Aconchego, de elaborar este Projeto abençoado a partir da necessidade levantada pela nossa querida Priscila Casareggio, capelã em pediatria de nossa equipe, tendo treinado a nossa equipe inicial e vendo este ministério crescer, se fortalecer e dar muitos frutos com a sua nova direção.


			Tem sido muito gratificante colher muitos destes frutos de nosso ministério da “Medicina para a Alma”, tendo como slogan da ACS “Medicando a Alma com Competência e Coração”, junto a uma preciosa e bem capacitada equipe de capelães e visitadores nos hospitais. Sinto, em minha própria pele, hoje, como o profissional da saúde bem equipado com a Palavra pode exercer um efeito ainda maior na promoção da cura e também no conforto e esperança além da morte, quando ele tem a sua confiança em Jesus e assim o decide fazer: viver aquilo em que crê em todos os lugares e situações onde o Senhor o colocar.


			Quando cremos em Jesus, nosso coração se enche do seu amor e, como resultado, temos a alegria de compartilhar sobre este Amado Amigo com todas as pessoas, para a salvação de muitos.


			Oro ao Senhor que abençoe ricamente sua vida ao ler este precioso livro, desafiando-o a aplicá-lo em seu trabalho profissional no dia a dia, servindo para a glória do Senhor e para salvação e conforto de muitos de seus pacientes e colegas de trabalho.


			Com carinho,


			Em Cristo,


			Eleny Vassão de Paula Aitken


			Organizadora do Congresso O Profissional da Saúde no Cuidado da Alma e deste livro


			Capelã Hospitalar pelo Supremo Concílio da IPB desde 1982


			Fundadora e Diretora Geral da ACS – Associação de Capelania na Saúde 


			Fundadora da Casa do Aconchego


			Especialista em Capelania em Cuidados Paliativos pela California State University (EUA)
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			Imago Dei e a saúde integral do ser humano


			Rev. Robinson Grangeiro


			Tudo fez Deus formoso no seu devido tempo; também pôs a eternidade no coração do homem, sem que este possa descobrir as obras que Deus fez desde o princípio até ao fim (Ec 3.11).


			É inócuo pensar em termos de saúde integral do ser humano, se não houver compreensão prévia de quem é esse ser feito à imagem de Deus. Da mesma forma, é importante compreender a relação dessa imagem de Deus com a saúde integral do ser humano, bem como entender a desfiguração dessa imagem provocada pela Queda e o consequente estado patológico biopsicossocial e espiritual em suas múltiplas manifestações de morbidades. 


			Portanto, tanto a anamnese quanto a terapêutica, dependem da ideia que se tem do que seja essa imago Dei e suas implicações mais amplas. A proposta desse ensaio é conceituar teologicamente a imago Dei, lastreando tal elaboração na tradição teológica cristã e, a partir dessa âncora teológica, compreender saúde e doença com um pouco mais de amplitude. Finalmente, faz parte também desse escrito propor a postura tríplice desejada para o profissional de saúde integral, qual seja: a do assombro, da investigação e do cuidado.


			O ponto de partida: autoconsciência e autoavaliação


			Isto posto, reconheço não ser especialista nesse campo interdependente e transdisciplinar a que se propõe esse texto contributivo. Por exemplo, não sou médico, e mesmo que fosse, saberia que, em mim, não haveria poder de curar. No máximo, de tentar e tentar e tentar, até que, vencido pela inevitável e definitiva separação que caracteriza a realidade humana, admitir a minha derrota pontual e profissional, sem jamais tomá-la como fracasso pessoal. Aqui se aplica a metáfora já conhecida, e ainda útil, de que perder algumas batalhas faz parte do aprendizado de jamais desistir do bom combate.


			Nesse mesmo sentido, embora tenha cursos de Teologia, não me considero teólogo com “T” maiúsculo, como foram os grandes da teologia cristã, tais como Paulo, Agostinho e Calvino, além de outros mais recentes, a quem admiro e de quem sempre aprendo. Porém, certamente é parte do meu labor elaborar algumas reflexões teológicas e aplicá-las à luz do que, iluminado pela graça divina, a mim parece verdade, segundo a revelação de Deus registrada em sua Palavra, da qual, aí sim, sou confessadamente servo. 


			Finalmente, nessa fase atual de minha vida, não posso me considerar um terapeuta em pleno exercício vocacional e profissional, ainda que tenha exercitado a arte da escutatória e da empatia por vários anos. E a base epistemológica sempre foi convidar pacientes ao autoconhecimento à luz do conhecimento do alto, o qual nem sempre era explicitamente descortinado diante deles, mas certamente sempre foi assumido. O fato é que continuo sendo um aficionado em observar o comportamento humano e brincar, de forma séria, sobre a descoberta das motivações e das emoções, as quais formam as nascentes do ser que cada um é. Fiz a minha graduação em Psicologia, paralelamente aos primeiros estudos teológicos, quando ainda era um menino adolescente, e continuei estudando desde então, porque sou apaixonado por aprender. E mesmo depois de ser ordenado ministro da Palavra e dos sacramentos na Igreja Presbiteriana do Brasil, de receber minha carteira que me identifica como da classe dos psicólogos e de concluir o mestrado e os doutoramentos, assumo que sou apenas aprendiz.


			Nessa fronteira sobreposta por áreas de conhecimentos ora convergentes, ora divergentes, nunca fui integracionista, do tipo que levianamente mistura conceitos e funde abordagens essencialmente discordantes, como se fossem uníssonas. Todavia, eu sempre tive um pensamento integrado sobre o ser humano e suas múltiplas dimensões, posto que, respeitando opiniões diferentes e esperando respeito pelas minhas que exponho ao escrutínio público, eu sempre concordei com as falências de quaisquer tentativas humanas de compreender tudo sobre a vida, a realidade e o ser humano, e sobre tudo isso supostamente controlar. Em outras palavras, acredito que é da capacidade de articular um pensamento integrado que se faz uma postura integradora. 


			Destarte, confesso meu ecletismo, essa palavra defenestrada por parecer sinônima de falta de convicção e de opinião. No entanto, acredito que naquilo que é possível estabelecer comparações e encontrar convergência, reputo à graça geral manifesta a todos, inclusive àqueles que não a reconhecem. No entanto, quando é impossível concordar, sem o risco de transigir com o intransigível divino, a minha opção de escolha sempre esteve tomada tranquilamente, ou seja, acho que ninguém melhor do que o Criador para me dizer quem é essa tal criatura feita à sua imagem e semelhança. Fale Deus e calem-se todos os demais, caso dele discordem, a começar de mim. Se isso é dogmatismo, entendo que cada um tem os seus e esse é o meu.


			Daí, a escolha do texto da sabedoria do Pregador em Eclesiastes como epígrafe para afirmar algumas verdades que me servem como bússola para esse texto. 


			A primeira é que só há um Criador, que a tudo fez, e que nada do que existe foi feito sem que ele tenha dito “haja”. E essa criação, que é da dimensão natural, também é espiritual, visto que é obra feita pelo Espírito Divino que “pairava por sobre as águas” (Gn 1.2) e que “sopra onde quer, ouves a sua voz, mas não sabes donde vem, nem para onde vai” (Jo 3.8). Tudo foi maravilhosamente criado por Deus formoso em si mesmo. No devido tempo da existência e do propósito de cada criatura, a natureza floresce esbanjando beleza, cores, formas, brilhos, sons e realidades maravilhosas, que revelam tudo vir do Criador.


			A segunda verdade é que, de maneira singular, esse Criador, além de falar previamente o que faria a cada etapa da criação, assim trazendo tudo à existência pela palavra do seu poder, conforme o relato criacional em Gênesis 1 e 2, naquele dia mais importante para a humanidade, quando ainda nem mesmo existia, colocou ele mesmo a mão na massa do barro da terra e com suas próprias mãos formou um ser à sua imagem. Ele tornou aquele boneco do barro em seu outdoor de lançamento dos mandatos criacionais e o colocou como vitrine diante das demais criaturas, visíveis e invisíveis. Nele, soprou o vento eterno e o vazio do interior daquele filho da terra recém-formado, tornou-se em ser vivo animado, e virou emoções, pensamentos e volições. 


			A terceira verdade é que, tanto por sua condição de criatura que compartilha com o Criador alguns de seus mais belos atributos comunicáveis, o ser humano tem seus limites. E, para além disso, a trágica queda, que o arrastou à separação e à perda da seiva da vida, acrescentou limitações biológicas, cognitivas e existenciais ao ser humano, que fenece na sequidão da separação de Deus. Nem mesmo a ciência e a sua filha, a tecnologia, para as quais a humanidade tanto se dedica e nelas coloca tanta esperança, se libertarão algum dia do estado provisório de certeza, que lhes impede de descobrir plenamente as obras divinas em sua plenitude e, enfim, superando limites e limitações.


			Imagem que se tem ou imagem que se é?


			A imagem de Deus é o “primeiro princípio ou padrão segundo o qual Deus criou a humanidade”.1 A expressão “imagem e semelhança” é encontrada em vários textos das escrituras judaico-cristãs, sendo as primeiras vezes encontradas em Gênesis 1.26-27; 5.1-3; 9.6.2 Certos aspectos exegéticos do que cada uma dessas palavras significa e se há apenas uma repetição de sinônimos e quaisquer outras questões discutíveis, o escopo desse escrito infelizmente não permite discutir exaustivamente. 


			O fato marcante, para os fins desse texto, é que para Heiser, por exemplo, a imagem de Deus “distingue a humanidade dos reinos animal e vegetal. Eleva a humanidade acima de todas as coisas terrestres criadas, de modo a exercer uma administração benevolente e ética sobre a criação”. Em outras palavras, o ser humano, ainda que caracterizado por sua constituição biológica e suas interações socio-ambientais, jamais deveria ser comparado a apenas um símio evoluído. Da mesma forma, a posição do ser humano é singular: a ele foi dada a coroa da criação e a tarefa de guardar e cuidar da natureza, seja naquele microcosmo original do jardim, seja nas dimensões universais das galáxias. 


			Sinteticamente, o historiador cristão Justo González fez um apanhado dos pensamentos encontrados sobre o que seria a imago Dei, conforme formulações ao longo da história da Teologia. Ele lembra que o significado da imago Dei nem sempre foi tão unânime aos doutores e teólogos:


			Alguns têm entendido que os seres humanos são fisicamente semelhantes a Deus, e que é por essa razão que a linguagem antropomórfica a respeito de Deus seria aceitável. Outros sustentam que a imagem se reflete no ser humano em termos de domínio, visto que assim como Deus governa tudo, assim também deu ao ser humano o domínio sobre o restante da criação. Alguns sustentam que a imagem de Deus se encontra na liberdade, na responsabilidade ética, ou no dom intelectual de poder conceber o que ainda não existe e trazê-lo à existência. 


			A tradição teológica cristã tem estabelecido como pontos em comum dentre essas propostas conceituais que, ser imagem de Deus – e não ter a imagem de Deus – significa que o ser humano, para além de sua impossibilidade de ser fisicamente como Deus, que é essencialmente espírito, também não deve ser limitado às suas funções mentais superiores, comandadas pelo cérebro e coordenadas pelo sistema nervoso central. Ou seja, o ser humano não é apenas inteligência, racionalidade, emoções, vontade volitiva, consciência senciente, comunicação, etc., visto que mais do que a junção de um hardware perfeito e de um software devidamente instalado, a imago Dei remete à espiritualidade no sentido mais próprio.


			A razão simples para evitar tal reducionismo, de que o ser humano é apenas um sistema integrado superior às demais criaturas, como se fosse o ápice da cadeia evolutiva, é que obviamente todas essas capacidades mentais não estão presentes em todos os seres humanos em igual dimensão, intensidade e adequação, assim como nem todas estas capacidades estão presentes em todos os seres humanos em todos os momentos específicos de sua existência – às vezes, somos tolos, irracionais, esquecidos, etc. Finalmente, é preciso admitir inclusive que algumas delas não são sequer exclusivas dos seres humanos. 


			Ora, a conclusão é que, para que ninguém seja, supostamente, mais imagem de Deus do que qualquer outro ser humano, o que traria consequências éticas terríveis, então, a imagem de Deus não pode ser, por óbvio, apenas essas capacidades mentais. Eis aí uma das razões por que a dignidade intrínseca do ser humano – de qualquer ser humano – não deve depender de sua viabilidade plena como pessoa, seja em seu corpo, mente ou existência útil. Embriões são imagem de Deus, assim como pessoas com doenças incuráveis em cuidados paliativos e até pessoas com transtornos mentais severos. Todos são igualmente seres humanos e imagem de Deus. E isso tem implicações sérias e traz desafios maravilhosos para a clínica e para a terapêutica, a fim de ser exercitadas com uma base ética humanizada, mas principalmente espiritualizada.


			Em extremo oposto de argumentação em favor de que a imagem de Deus é mais do que a soma de todo o que se constitui humano, é preciso declarar que outras espécies de animais não são imagem de Deus, por mais exuberantes em vários aspectos. Comparar os padrões específicos das espécies animais com a personalidade humana é esquecer da condição exclusiva dos seres humanos, ainda que as pesquisas científicas demonstrem cada vez mais que tais criaturas também possuem algumas dessas capacidades, caracterizando-os como seres vivos e animados, tais como: cognição capaz de compreender e reagir a comandos de voz e sinais com algum tipo de linguagem própria da espécie e com comportamento coerente em resposta ao estímulo. Da mesma forma, é inegável que certas espécies de animais são claramente inteligentes, inclusive com diferenças entre raças da mesma espécie, assim como é impossível não perceber emoções básicas em espécies animais diversas.


			Portanto, a imagem de Deus, que torna o ser humano a única criatura essencialmente espiritual, se expressa em sua espiritualidade única, manifestada exteriormente por uma capacidade de criar sentido para a existência, de transcender metafisicamente acima da realidade física, baseada em seu sensus divinitatis, isto é, em sua consciência da existência de Deus e de sua própria semelhança com ele. Essa imagem de Deus é o que permite ao ser humano formar princípios morais e viver em comunidades, de acordo com valores éticos universais, quer seja de modo consciente, assumindo formalmente código de ética próprio, ou intuitivamente por comportamentos éticos. Isso inclui expressar tais características espirituais singulares por vias religiosas, embora não necessariamente restrita a expressões institucionais de religião formal. 


			Imagem do Deus perfeito, porém desfigurada e adoecida


			Certamente, é útil trazer ao escrito o pensamento de Jonathan Edwards em obras como Treatise Concerning the Religious Affections [Tratado sobre os afetos religiosos], de 1746, e The freedom of the Will [A liberdade da vontade], de 1754, quando discutiu os afetos humanos, que permitem a compreensão dos dois estados diferentes da realidade humana – como o ser criado à imagem de Deus e como o ser caído em pecado, rebelde e separado do Criador. Isso ele faz ao distinguir o que chama de afetos espirituais.


			Consequentemente, é possível delinear as implicações claras desse recorte conceitual – afetos espirituais – para a compreensão do que seria a saúde biopsicossocial e espiritual, estabelecida originalmente na condição de imagem de Deus, em contraste com a abissal vivencia das múltiplas formas de pecado e doença da condição atual. As diversas fissuras advindas da mãe de todas as desintegrações, que é a natureza pecaminosa, caracterizada por pensamentos, afetos e volições desvirtuadas, acabam por separar este ser humano de si mesmo em sua ambiência intrapsíquica, do convívio saudável e sustentável com seu ambiente e demais criaturas, principalmente com outros seres humanos. Tudo isso caracteriza as diversas comorbidades integradas à condição daquela doença de base da humanidade, isto é, o afastamento do Criador.


			Edwards afirma, em linguagem livre e em termos não precisamente científicos, que: 


			Deus dotou o homem com duas faculdades principais: Uma através da qual ele tem a capacidade de percepção e especulação, ou pela qual discerne e julga as coisas, que é chamada de entendimento. A outra é aquela pela qual a alma é inclinada às coisas que ela considera ou vê; ou é a faculdade através da qual a alma é capaz de contemplar – não como um espectador neutro ou indiferente, mas, determinando se gosta ou desgosta daquilo que contempla, se é atraído ou rejeita aquilo ou aprovando ou desaprovando. Esta faculdade é chamada por vários nomes. Às vezes, é chamada de inclinação, e diz respeito às ações governadas e determinadas por ela, a vontade. E a mente, considerada em relação a esta faculdade, é chamada de coração.3


			Em outras palavras, a dotação de tais faculdades humanas pelo Criador (entendimento, inclinação, volição, etc.) reside na sede da espiritualidade, cujo vocabulário religioso chama de “coração”. Acerca dessa ambiência, na qual a imagem de Deus reside e dela se manifesta na forma de palavras e comportamentos, vários textos bíblicos apresentam o coração como instância estabelecida por Deus para originalmente sincronizar a comunhão do ser humano com o seu criador, por meio da comunhão entre os semelhantes, isto é, Deus e a sua imagem humana. Entretanto, também constata o estado pós-queda desse coração “desesperadamente enganoso” (Gn 6.5; Jr 17.9-10)4, que, corrompido, gera as doenças da alma e suas congêneres biofísicas, que são o traço marcante do ser humano contemporâneo. 


			E, antecipando-se à psicossomática, Edwards também elaborou em favor de uma saúde integral, da mesma forma que constata o risco do desequilíbrio biopsicossocial: 


			Tal parece ser a nossa natureza e tais as leis da união entre a alma e o corpo que nunca há um caso em que nenhum exercício vigoroso da inclinação não produz efeito algum sobre o corpo – com alterações em seus fluidos e movimento. Pela mesma lei desta união, podemos dizer que o movimento e os fluidos humanos [nossa parte material] também podem provocar os sentidos, os afetos. Mas não é o corpo, e sim a mente, o assento adequado dos afetos. Pois o corpo do homem não pode ser mais objeto de amor ou ódio, alegria ou tristeza, medo ou esperança do que uma árvore, pois o homem é quem é capaz de pensar e compreender. Assim como a alma é quem tem ideias, então a alma aprova ou desaprova as ideias, pois é a alma quem pensa e, portanto, é a alma quem ama ou odeia, alegra-se ou entristece-se acerca daquilo que pensa.


			Em outras palavras, a “lei desta união” refere-se à integralidade desse ser humano. Quando se está saudável, em sentido integral, a imagem de Deus floresce e frutifica, ainda que ainda não plenamente, como um dia foi, e como um dia será na restauração final. E, ao pensar em um ser humano doente, é forçoso tentar estabelecer como a “lei desta união” na integralidade do ser humano está sendo expressa, pois é fato que a alma adoece o corpo, tanto quanto o corpo deprime a alma e ambas as instâncias afetam os relacionamentos humanos em todas as dimensões. Por ora, experimentar saúde plena é como usufruir de primícias daquele estado de restauração completa, quando o Senhor “enxugará dos olhos toda lágrima, e a morte já não existirá, já não haverá luto, nem pranto, nem dor, porque as primeiras coisas passaram” (Ap 21.4).


			Mais saudável é serem dois do que um apenas


			Especialmente importante para buscar pontos de contato com esse ensaio, é de bom alvitre lembrar que um tema comum na teologia patrística, particularmente depois de Agostinho, é que a imagem de Deus nos seres humanos deixou “vestígios da Trindade” – vestigia Trinitatis – e que, baseado nas relações entre o Pai, o Filho e o Espírito Santo, os seres humanos são, por natureza, sociais, chamados à comunhão entre si e à paz da convivência mútua, a chamada koinonia.


			Esta é a base para perceber, particularmente na comunhão de pessoas que reconhecem essas verdades e vivem de acordo com elas, o potencial de restauração da saúde por meio da convivência em comunidades terapêuticas. Seja a família, a rede de apoio de amigos, e até mesmo aquela que, em especial, é chamada de comunidade dos chamados para fora, ou simplesmente, a igreja, o fato é que estar com outros em comunhão traz sentido e propósito, e experimentando auxílio mútuo é a melhor alternativa ao potencial de adoecimento presente nos aglomerados humanos marcados pelo egoísmo, ambição e competitividade insana.


			A imagem de Deus e o papel de quem cuida


			Paul Sands escreveu um instigante artigo intitulado The Imago Dei as Vocation [A imago Dei como vocação], que é outra forma de apresentar o mandato cultural (Gn 1.28), pelo qual, “todo esforço e empreendimento humano tem significado espiritual – o trabalho é um exercício espiritual”.5 Ele baseia exegeticamente esta afirmação na verdade da imagem de Deus, entendendo ser vocação divina que cada criatura humana é “representante de Deus” diante do universo criado por ele, que, por conseguinte, tem como única qualificação imprescindíveil para cumprir esse mandato é ser imagem de Deus, consciente de sua vocação e estar disponível ao serviço do Criador. 


			Ora, se isto é verdade em relação a qualquer ser humano, muito mais apropriado e necessário deve ser tal consciência naqueles que se dedicaram a cuidar de outros, em qualquer uma das possibilidades profissionais envolvidas em ser um promotor de saúde. Portanto, cuidar da saúde integral de outros é ser uma vitrine transparente o suficiente para que todos vejam quem realmente está curando aquela pessoa. Ali, duas pessoas feitas à imagem de Deus são abençoadas por ele: uma com a capacidade de cuidar e a outra com a oportunidade de ser cuidada. 


			Em resgate da postura tríplice desejada para o profissional de saúde integral, mencionada no início desse ensaio, qual seja: a do assombro, da investigação e do cuidado, a proposta é que, por assombro, entenda-se o estado permanente de admiração diante da complexidade da vida humana e de tudo que se relaciona com ela. Nada é simples no ser humano. Há uma complexidade, de modo que seu corpo, sua psiquê e seus relacionamentos com o Criador, com o ambiente e com as demais criaturas, inclusive com outros seres humanos, são intrincadas redes de nexos causais e de outras correlações, que nem mesmo o mais avançado algoritmo pode prever. Como não se admirar diante do esplendor da vida, que resiste persistentemente diante das multiformes mortes presentes na existência humana? 


			Por investigação, que essa admiração não favoreça postura inerte, nem aceitação de qualquer situação como fato pronto e definitivo. Apesar de nem todos que lidam com o ser humano se considerarem como cientistas stricto sensu, certamente todos são naturalmente curiosos. E não é a curiosidade, a motivação latente mais simples presente em toda investigação científica, especialmente ao se tratar de saúde e das doenças humanas? Do apalpar de órgãos no exame clínico, às perguntas e pontuações da análise psíquica, passando pelos exames mais avançados, devidamente dosados com a experiência clínica, o terapeuta é alguém que, mesmo assombrado, investiga. E investiga para atuar e cuidar, e não apenas para contemplar e conjecturar.


			Por cuidado, que se pratique a equidistância entre se considerar como o solucionador, tomado pelo furor curandis, e o admitir ser apenas o instrumento, certamente divino, mas sem deixar de ser humano, limitado da mesma forma como aquele ser humano entregue aos seus cuidados. Por isso, é preciso despir-se da pretensão de ser um simulacro de Deus, posto que achar-se deus já é por si mesmo a doença mais terrível, cujo principal sintomatologia é a autossuficiência soberba. Ato contínuo, é preciso revestir-se do jaleco branco da motivação mais pura, da humildade mais símplice e da persistência mais amorosa ao tentar acolher, ajudar e melhorar a vida das pessoas. Se possível, curando-as. Ao menos, aliviando-lhes as dores passíveis de serem minoradas.
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			Espiritualidade na saúde


			Dr. Paulo Tsai


			Introdução


			A definição de algumas palavras pode trazer o desafio de não conseguir ser suficiente para traduzir todos os aspectos dela, como o desafio de definir “espiritualidade”.


			Sobre o ponto de vista teológico ou filosófico, podemos entender como uma propensão humana a buscar significado para a vida por meio de conceitos que transcendem o tangível, à procura de um sentido de conexão com algo maior que si próprio. A espiritualidade pode ou não estar ligada a uma vivência religiosa.


			A origem do hospital e o papel da igreja no cuidado do doente


			O hospital pode ser definido como um local destinado ao atendimento de doentes para proporcionar o diagnóstico e a terapia necessária. A palavra hospital tem sua raiz no século 12, derivado da forma culta do latim hospitale, que é relativo a hóspede, hospitalidade, adjetivo neutro substantivado de hospitalis (domus) – casa que hospeda. Poderíamos traduzir como “casa de hospitalidade”.


			Historicamente, os hospitais surgiram como lugares de acolhida de doentes e peregrinos durante a Idade Média. A denominação “Hotel-Dieu” ou Hotel de Deus, que foi empregada para um conjunto de instituições francesas do século 7º, já traz em si a noção de hospedagem e o caráter religioso que caracterizou a origem dessa instituição na Europa. Acredita-se que o primeiro Hotel-Dieu foi fundado em Paris nos anos 651 de nossa era. Tanto as pessoas que trabalhavam como aquelas que desfrutavam do Hotel de Deus, sabiam que o atendimento prestado conjugava cuidados físicos e espirituais de forma harmoniosa e que a hospitalidade estava sempre presente.


			Na ocasião onde os primeiros hospitais foram construídos, devemos lembrar que a maior parte das doenças não tinha um tratamento adequado a ser oferecido e muitos doentes vinham a padecer delas. Diante da falta de opções de tratamento curativo e a certeza da morte, restava a busca de significado, conforto e acolhimento para que o processo de morte imposta pela doença pudesse ser menos sofrido.


			O suporte psíquico oferecido pelas religiões nos períodos atravessados por epidemias foi acompanhado pela atuação direta de seus representantes no cuidado com os doentes, com papel destacado na Idade Média, onde os Hotéis de Deus foram criados no mesmo período da Peste Negra. No caso ocidental, Guenter B. Risse afirma que, no século 4º, a igreja começou a promover a criação em larga escala de hospitais para receber doentes, órfãos e pobres, além de hospedar estrangeiros, que era o objetivo principal desses espaços naquele período.1 O espírito caritativo universalista era o elemento fundamental que embalava a criação destes lugares de recolhimento. O autor lembra do papel desempenhado pelos monastérios nascentes entre os séculos 5º e 10º, que se tornaram centros de estudo e transmissão de textos médicos antigos, além das ordens militares estabelecidas no período das Cruzadas, que administravam hospitais no continente europeu, com destaque para os Cavalieri di San Giovanni.


			Na Idade Média, durante a Peste Negra, doença infectocontagiosa que dizimou quase 50% da população europeia, levando muitos a abandonarem suas casas nas cidades em direção aos campos, a igreja, com seus sacerdotes, tiveram papel fundamental no cuidado e consolo. Padres levavam esperança aos doentes, muitos aguardando com grande expectativa a presença de um sacerdote para que pudessem confessar seus pecados e terem a certeza da salvação. Muitos clérigos, entendendo a importância de seu papel neste momento crucial, arriscaram suas vidas para o cumprimento do seu chamado divino. Muitos pacientes se sentiam confortados apenas pela presença de alguém que estava arriscando sua vida de modo amoroso e sacrificial – havia pelo menos uma pessoa que poderia ajudá-los em sua solidão, medo ou luto por alguém próximo, vítima da mesma praga. Neste período, o índice de mortalidade de clérigos foi superior a 50% ao do resto da população. A compaixão (“sofrer com”, “ter o mesmo coração”), por si só, era um grande remédio para alma e corpo.


			Com o advento da Idade Moderna e o surgimento do movimento do Iluminismo, a razão e a ciência começam a ter mais participação na Medicina e nos hospitais, deixando o papel da religião e dos clérigos fora dos papéis principais. A ciência e a espiritualidade, que era vista como algo contrária a razão, começaram a andar por caminhos diferentes. A ênfase no cuidado do corpo, no emprego da ciência e tecnologia, fizeram com que a atenção aos cuidados espirituais diminuísse. Porém, isso não reduziu a necessidade espiritual do paciente, a despeito de todos os avanços da Medicina, o que tem levado a se discutir um resgate da espiritualidade e um equilíbrio da razão com os cuidados espirituais, abrindo discussões sobre a importância e impactos deste tema na saúde.


			Os impactos da espiritualidade na saúde
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