TENSOES NOS PROCESSOS DE TRANSFORMACAO
DOS ESPACOS RELIGIOSOS EM HOSPITAIS PUBLICOS

Marcos lob Boldrini
Valdir Pedde

Universidade Feevale - Brasil

Resumo: O objeto de nosso estudo sdo os debates e conflitos ocorridos em torno dos
espacos religiosos dos hospitais publicos de Porto Alegre. O objetivo é analisar, do
ponto de vista sociologico, os conflitos em torno desses espacos e de que forma os
agentes publicos tém administrado e negociado a modelagem desses locais,
promovendo sua desconfessionalizacdo. A pesquisa evidenciou uma tendéncia de
desconfessionalizacdo dos espacos religiosos nos onze hospitais publicos de Porto
Alegre.
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Abstract: The object of our study is the debates and conflicts which happened about the
religious spaces of public hospitais of Porto Alegre. The goal is to analyze, from a
sociological point of view, the conflicts around these spaces and in which way public
agents have maneged and negotiated the modeling of these locations, promoving its
desconfessionalization. The research evidenced the tendency of desconfessionalization
of the religious spaces in eleven public hospitals of Porto Alegre.
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Introducéo

O presente artigo tem como principal objeto de estudo os debates e conflitos
ocorridos em torno dos espacos religiosos dos hospitais publicos de Porto Alegre. O
objetivo é analisar, do ponto de vista socioldgico, como ocorreram esses conflitos e de
que forma os agentes publicos tém administrado e negociado a modelagem desses
espacos, promovendo sua desconfessionalizacéo. Esse fenbmeno é compreendido como
a subtracdo da representacao religiosa de um local de culto, que passa a apresentar uma
neutralidade religiosa simbolica.

A classificacdo dessas instituicdes como hospitais publicos foi baseada nas
observacdes de campo, nas entrevistas com agentes publicos. Foram considerados
hospitais publicos aqueles cujas administracfes estdo legalmente vinculadas a esfera
estatal, onde as dire¢des respondem diretamente a organismo publico superior e as
regras pertinentes ao poder publico. Dessa forma, o espaco desses hospitais é
considerado um espaco publico, isto &, uma extensdo do dominio estatal.

Inicialmente, o fendmeno da desconfessionalizacdo foi analisado através da
polémica em torno da desativacdo da capela existente no Hospital de Clinicas de Porto
Alegre (HCPA) em junho de 2010. Afirmando o principio da laicidade estatal presente
no Constituicdo Federal, a dire¢cdo decidiu ndo renovar o contrato assinado com a
mantenedora catolica responsavel pela assisténcia espiritual do hospital. Os agentes
catélicos também ocupavam a capela, considerada ecuménica pela direcdo. A
Arquidiocese de Porto Alegre reagiu alegando néo ter sido avisada da decisao e afirmou
ser a capela um espacgo catdlico sob seu dominio. O conflito motivou a reacdo de
usuarios do local, extrapolou os limites do hospital e repercutiu na imprensa regional®,
tornando-se a questdo pivd e a motivacdo empirica do presente estudo. O trabalho,
porém, ndo se restringe a pesquisa e analise desse caso. A partir deste evento, surge a
seguinte questdo: haveria disputas em torno de espacos religiosos em outros hospitais
publicos além do Clinicas? Assim, este estudo analisa a presenca, a regulacdo e 0 uso
dos espacos religiosos nos demais hospitais publicos de Porto Alegre. Foram visitados
seis hospitais federais: Clinicas, Grupo Hospitalar Conceicdo (constituido por quatro
hospitais) e do Exército; trés estaduais: Sdo Pedro, Sanatdrio Partenon e da Brigada
Militar; e dois municipais: Pronto-Socorro e Presidente Vargas.

A justificativa para realizar este trabalho reside em dois pontos principais.
Primeiro, existe maior visibilidade pablica da religido na politica e na sociedade civil. A
acdo publica de agentes religiosos e secularistas? produz efeitos politicos, sociais e
culturais ainda pouco compreendidos pela sociedade brasileira. Desde os anos 1990,
tem aumentado no Brasil o0 numero de publicagbes acerca da atividade religiosa na
esfera publica e os conflitos em torno da laicidade estatal, producéo essa que este artigo
se prop@e a contribuir. Segundo, o trabalho refere-se a emergéncia e ao acirramento de
um debate publico envolvendo a relacdo entre politica e religido, Igreja e Estado. De um
lado, observa-se 0 aumento do nimero de representantes de grupos religiosos na arena
politica; do outro, vem aumentando a acdo politica organizada de grupos religiosos
minoritarios e secularistas. Neste estudo, observa-se que a Igreja Catdlica é o grupo
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dominante nas atividades religiosas dos hospitais publicos. Assim, 0s agentes
secularistas e minorias religiosas procuram atuar com o objetivo de dissolver essa
predomindncia e estabelecer uma atividade religiosa plural e ndo confessional,
promovendo a desconfessionalizacdo dos espacos de culto catdlicos. Esses agentes
encontram, na estrutura administrativa do Estado e dos hospitais, mecanismos que
permitem a pluralizacdo religiosa com base no principio laico de igualdade religiosa.
Esses meios permitem que grupos ndo catélicos atuem nos hospitais e dissolvam a
predominancia dos catolicos nas atividades religiosas, incluindo os espacos religiosos.

Para a fase de campo foram selecionados para as entrevistas 0s presidentes e
diretores dos hospitais citados, seus assessores, personagens que detinham a histéria
oral das instituicdes e os responsaveis pela assisténcia religiosa. Onde verificamos
conflitos e polémicas envolvendo o espaco religioso procuramos contatar outros
agentes, como autoridades religiosas e usuarios do local. Para esse artigo foram
aproveitadas 15 entrevistas de um total de 15 realizadas entre fevereiro e novembro de
2011.

Apresentamos a seguir parte do material coletado com observacdes sobre o
historico dos hospitais, suas estruturas juridicas e administrativas e entrevistas com
agentes envolvidos na administragdo, uso e transformagédo dos espagos religiosos. Ao
final do artigo, apresentaremos as conclusdes gerais destas observacdes, analisando os
resultados a luz da fundamentacéo tedrica deste trabalho.

A religiosidade no ambiente hospitalar

Dentro do ambito legal, o instrumento juridico que faz referéncia a laicidade e
que é evocado quando abordados os espacos religiosos de hospitais € o Artigo 19 da
Constituicdo de 1988, paragrafo I:

E vedado & Unifo, aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios:
estabelecer cultos religiosos ou igrejas, subvenciona-los, embaracar-
lhes o funcionamento ou manter com eles ou seus representantes
relagbes de dependéncia ou alianca, ressalvada, na forma da lei, a
colaboragdo de interesse publico (BRASIL, 2018).

Em nivel estadual, a Constituicdo do Rio Grande do Sul de 1989 ndo faz
referéncia a laicidade. Ela endossa este principio da afirmando, no Artigo 1°, a protecéao
dos “principios fundamentais e os direitos individuais” consagrados na Carta Magna.
(RIO GRANDE DO SUL, 1989).

Para identificar os mecanismos estatais de administracdo e intervencdo no
espaco religioso dos hospitais publicos, o estudo analisa as politicas nacionais da
Constituicdo Federal e do Ministério da Saude, particularmente no Sistema Unico de
Salde (SUS), como a Politica Nacional de Humanizacdo (PNH, ou HumanizaSUS) e o
Projeto de Formacédo e Melhoria da Qualidade de Rede de Atencédo a Salude (QualiSUS-
Rede).?
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O PNH foi langado em 2003 pelo Governo Lula através do Ministério da Saude
e tem como foco melhorar o atendimento médico e o gerenciamento do Sistema Unico
de Saude (SUS). Um dos principios do PNH €é a Transversalidade, que busca
“transformar as relagdes de trabalho a partir da ampliagdo do grau de contato e da
comunicagdo entre as pessoas e grupos, tirando-os do isolamento e das relacbes de
poder hierarquizadas.” (MINISTERIO DA SAUDE, 2013, p. 6). Assim, PNH da énfase
a integracdo e a democratizacdo do SUS através de uma gestdo participativa.

O tema da religiosidade ndo é abordado diretamente no PNH. Ele insere-se na
chamada Atencdo Especializada que atua “respeitando as diferencas e as necessidades
do sujeito”. Isto também esta na Lei n° 8.080, artigo 7° inciso Ill, que prevé
“preservacdo da autonomia das pessoas na defesa da sua integridade fisica e moral”. A
religiosidade estd subentendida como um dos elementos formadores do individuo, que
deve ser abordado integralmente.

Verdnica®, assessora de comunicacéo social do Departamento de Coordenaco
dos Hospitais Estaduais do Rio Grande do Sul (DCHE) e apoiadora institucional de
humanizacdo, explica como é a abordagem da religiosidade no PNH:

Tem uma abordagem... ele ndo chega a falar da espiritualidade. Ele
fala das diferencas, das culturas e das crencas. O que é cultura?
Cultura é aquilo que tu acreditas... (...) O respeito ao individuo, as
diferencas. A tua bagagem pessoal. (...) Independente: pode ser a
religiosidade, pode ser a cultura, pode ser... (...) A religiosidade,
especificamente, a gente ndo trabalha com religiosidade. A proposta
do PNH é como eu disse: € respeitar as diferencgas. (...) ...0 que se
busca dentro do Estado (isso ja foi discutido) € o respeito a todas as
crengas, todas as formas de expressar essa espiritualidade. (Entrevista
de 12/09/2011)

O principio de igualdade e democratizacdo do SUS contempla os elementos que
compde o individuo, como a cultura e, nisso, a religido. Assim, todas as iniciativas que
abordam a religiosidade, como a assisténcia religiosa e a criacdo de espacos religiosos
nos hospitais publicos, partem do principio de isonomia entre as crencas, cujas bases
sdo as diretrizes constitucionais que regem a laicidade do Estado brasileiro e, no Artigo
5 da Constituicao, as liberdades de consciéncia e religiosa.

Como se observou em campo, ocorreram ao longo dos Ultimos anos algumas
mudancas fisicas e qualitativas nos espacos religiosos existentes. Essas modificacdes
tém ocorrido através de mudancas infra-estruturais nos hospitais geralmente executadas
dentro do QualiSUS. Este programa ¢ um meio de transformacdo desses espacos, e ndo
uma politica especifica sobre a religiosidade.

Percebemos que a sensibilidade com a questdo da religiosidade expressa num
espaco de culto, torna dificil a mudanca desse espaco gerando desconforto e conflito
entre agentes publicos e religiosos.

Os espacos inter-religiosos criados no lugar das capelas catélicas ou na auséncia
de um local de culto sdo locais “neutros”, isto €, ndo representam simbolicamente
qualquer religido especifica podendo ser utilizados por qualguer grupo religioso. Mas
justamente por ndo se aterem a qualquer simbolismo religioso especifico, esses espagos
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ndo sdo neutros com relagéo a todas as religides, subtraindo-as igualmente do local de
culto. Em geral, sdo locais limpos de qualquer ornamentacéo, de tragos retos e vazios de
simbolos religiosos, impossibilitando que sejam identificados a um credo especifico.
Quanto aos espagos ecuménicos, estes apresentam simbolos comuns a todas as igrejas
cristds, podendo apresentar simbolos catélicos desde que ndo em destaque.’

Espacos religiosos: caracteristicas das mudancas

Buscando verificar qual o grau de autonomia que hospitais publicos tém para
tratar do espaco religioso, foi possivel registrar trés caracteristicas que prevalecem em
quase todos os hospitais pesquisados.

Primeiro, a maioria deles tende a formar espacos inter-religiosos com base no
principio da laicidade presente na Constituicdo. Seus administradores enfatizam o
tratamento igualitario de pacientes e funcionarios proposto pelas politicas do SUS,
como o PNH. Este foi 0 ponto destacado por Carlos, assessor da presidéncia do Hospital
de Clinicas, ao explicar o procedimento de transformacéo da capela catdlica do hospital
em um espaco inter-religioso. A disputa ndo girava em torno do espaco fisico, mas na
legalidade do contrato que o Clinicas mantinha com a Associacdo Literaria Sao
Boaventura, de religiosos capuchinhos, para a realizacdo da assisténcia religiosa. No
hospital, Carlos explicou:

Expirou [o contrato], e ai ndo se renovou mais. Por qué? Porque ele é
inconstitucional. O servigo publico ndo pode manter contrato para
servicos religiosos com uma religido especifica. No Brasil a liberdade
religiosa existe, o Estado € laico. Ele ndo pode se associar
especificamente, pagar para uma entidade religiosa. Entdo a direcdo
do hospital se deu conta da inconstitucionalidade. (...) Nisso o hospital
agiu absolutamente de acordo com a conduta legal. (Entrevista de
21/03/2011)

Com o fim do contrato, os religiosos teriam de sair do Clinicas retirando-se
também da capela que ocupavam. Carlos explicou:

De que capela nds estamos falando? Nés estamos falando de uma
capela ecuménica, e que uma religido especifica tomou conta no
sentido de que esta usando, até com beneplacito do hospital. Mas o
direito de usé-la exclusivamente, (...) de colocar imagens e decora-la
como se fosse [énfase] uma capela daquela religido, esse direito é
contestado. Concordas? Ndo é? Uma vez que é uma capela ecuménica
e esta dentro de um espaco publico. (Entrevista de 21/03/2011)

O exemplo do Clinicas mostra que as mudancas nos espacos religiosos em
hospitais publicos de Porto Alegre vém ocorrendo com a subtracdo de um espaco
catblico, hegemdnico até meados de 2000, ou com a inauguracdo de um ambiente novo
antes inexistente. Assim, 0s espacos religiosos vém sendo desconfessionalizados em
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nome do principio laico da isonomia, atendo-se especificamente ao dever que as
instituicdes publicas tém de tratar de modo igualitario as diferentes religides.

A segunda caracteristica comum é o inicio da mudanca dos espacos religiosos:
todos ocorreram na década de 2000, o que mostra ser este um fendmeno recente. 1sso
pode ser explicado pela acdo mais efetiva dos agentes estatais, dos membros das
religides minoritarias, como as de matriz africana, e por uma politica promovida pelo
Governo Lula (2003 — 2010). Estes fatores ficaram claros na andlise dos espagos
publicos do Grupo Hospitalar Concei¢do. Em 2003, o Grupo criou a Comissdo Especial
de Politicas de Promocdo da Igualdade Racial (CEPPIR/GHC), vinculada a Secretaria
Especial de Politicas de Promocdo da Igualdade Racial (SEPPIR, como “S”), criada no
mesmo ano e ligada ao Ministério da Igualdade Racial, instituido pelo Governo Lula. A
CEPPIR foi decisiva para a transformacdo da capela catélica do Cristo Redentor em
espaco inter-religioso. Ao ser questionada sobre o papel da CEPPIR, Rose, membro
deste 6rgdo e funcionaria do hospital, citou o ativismo de uma ex-colega de trabalho:

Ela foi muito enfatica em cima disso junto com os religiosos catélicos
aqui, na época, com essa coisa de tirar o simbolismo da catolica. (...)
“No6s ndo queremos o Cristo ali. Nos ndo queremos mesmo, mesmo
[énfase] gque em algum momento o mesmo Cristo ali esteja presente
no templo de umbanda.” (...) Ela foi bem enfatica nisso. Ela teve um
papel bem importante nisso: de brigar com a dire¢do, de brigar com os
catolicos que fosse: “Esse espaco € para todos. Esse simbolo ndo me
contenta, entdo...” Essa parte foi muito bem, bem forte. (Entrevista de
13/05/2011.)

Jodo®, entdo assessor da diretoria do Grupo Hospitalar Conceicdo (GHC),
justificou a legalidade da criacdo do novo espaco inter-religioso no Cristo Redentor,
evocando o principio laico de igualdade entre as crengas:

Bom, se puder ter o espaco aberto para todos, nds achamos aqui que é
um ganho, e isso ndo tira o carater laico. (...) Mas é uma expressao de
manifestacdo de respeito e de valorizacdo exatamente de uma
dimensdo que... (...) Ela é cultural. No Brasil é cultural. Qualquer
proposta politica que ndo reconheca a existéncia desse substrato
religioso do povo brasileiro, ndo precisa nem ser expressdo religiosa, é
uma estupidez. (Entrevista de 03/03/2011)

Um processo mais simples ocorreu no Fémina, com a criacdo de um pequeno
espaco inter-religioso em 2010. Antes ndo havia local de culto, e as atividades religiosas
eram feitas em local improvisado no sagudo do quarto andar do edificio. No Conceicéo,
gue possui uma capela esteticamente catolica desde 1962, o processo foi mais longo: em
2001, uma comissao foi criada para analisar a possibilidade de transformar o local num
espaco inter-religioso. No ano seguinte, a capela se tornou ecuménica. Sua
nomenclatura “Espago Inter-religioso” s6 seria aplicada em meados de 2015 em
consonancia com o Férum Religioso’. Apesar do nome oficial, a capela do Conceigéo
ainda é catodlica. Rose enfatizou 0 nome quando chamei o local de “capela”: “Hoje, se tu
disseres ‘capela’, estd errado. Hoje tu tens que te dirigir aquele espago como espaco
inter-religioso.”®
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A terceira caracteristica em comum observada é que quase todas as mudancas
dos locais religiosos visando criar ambientes inter-religiosos foram realizadas mediante
a reforma ou ampliacdo dos espagos fisicos dos hospitais, e todas as mudancas futuras
estdo contempladas em projetos infraestruturais. O procedimento comum foi reformar
ou construir um novo local.

Os hospitais do GHC foram os que mais se utilizaram da mudanca fisica para a
criacdo de espacos inter-religiosos. Baseado na democratizacdo da gestdo do SUS, o
Grupo estabeleceu um plano de reformas pelo QualiSUS. No Fémina, h4 o projeto de
um novo edificio. No Cristo Redentor, a alocacdo da verba foi discutida em conjunto
com os funcionarios através do chamado ‘“orcamento participativo” para definir as
prioridades de uma reforma. Um dos pontos discutidos foi a capela, que envolveu
diversos representantes religiosos e fiéis leigos no Forum Inter-Religioso. A proposta de
reforma foi levada aos funcionarios, onde se destacaram os membros das religides afros.
A capela foi demolida durante a reforma iniciada em 2007 e no seu lugar, em 2008, foi
inaugurado o Espaco Inter-Religioso. Como explicou Joana, gerente administrativa
substituta do hospital:

Entdo, fechou-se a capela, e depois se abriu. E nesse meio tempo foi
criando esse forum, fomos fazendo esse movimento para abrir ja como
um espaco inter-religioso. O padre ndo aceitou num primeiro
momento. E junto com ele e o responsavel pela par6guia como um
todo fomos conversar com audiéncia marcada com o bispo, que
prontamente se colocou a disposi¢do, gostou da ideia... (Entrevista de
13/05/2011)

Nos trés casos o Forum Inter-Religioso e a acdo da CEPPIR foram responsaveis
pela nomenclatura e criagdo desses espacos, e 0 PNH foi o norteador dessas mudancas.

A reacéo dos catdlicos

Em quase todos os hospitais analisados houve resisténcia por parte dos fiéis
catdlicos e membros do clero quanto a mudanca do espaco religioso, dado que em todos
0S casos as mudancas eram sobre espacos catdlicos. Uma destas reacdes veio do entdo
arcebispo de Porto Alegre, Dom Lucas, que reagiu a subtracdo da capela do Clinicas.
Na Cdria, ao comentar sobre carater ecuménico da capela, Lucas respondeu
enfaticamente:

N&o, ndo, ndo. Ai, ndo! (...) E catdlica. Sempre foi catolica. Como nds
temos nos outros hospitais também. Porque a Igreja, quem da
autorizacdo para uma capela catolica é a Arquidiocese. Entdo, ela fez
isso 14. Isso foi jA& hd mais de trinta anos atras, no tempo do Sdo
Vicente [Dom Vicente Scherer]. E eles pediram o direito de ter uma
capela l4, entdo, catolica. (Entrevista de 20/05/2011)
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Lucas criticou o processo de desativacdo da capela, afirmando que a notificacdo
deveria ter sido feita & administracéo da Arquidiocese, a Mitra Diocesana.®

...eles confundiram as coisas. Uma é o contrato que eles tém de
funcionario. 1sso é com eles, e eles tinham contrato entdo com aquela
associacdo, Associacdo Sdo Boaventura dos capuchinhos. Acontece
que a capela ndo tem nada a ver com isso. A capela foi cedida pela
Arquidiocese. Foi dada a licenca aqui. (...) Entdo, ele tinha que pedir
para tirar a capela para a Cdria, ndo para o capeldo. (Entrevista de
20/05/2011)

O Clinicas possuia outra visdo sobre o contrato, como explicou Carlos:

Mas ao que saiba a Mitra também ndo assinou o contrato. Se o
contrato valia sem a assinatura da Mitra... (...) Se fosse necessario
comunicar a Mitra, ela teria que ser assinado este contrato aqui! (...)
Entdo, como é que ela pode alegar que ndo foi comunicada da
cessacdo de um contrato que ela ndo participou? Em nenhum
momento tem isso aqui. (Entrevista de 21/03/2011)

Por essa razdo ndo houve comunicacdo da direcdo do Clinicas a Arquidiocese
sobre a desativagdo da capela. O documento do contrato dizia respeito apenas a
Associacdo Sdo Boaventura, para quem era feito o pagamento. Expirado em 2 de junho
de 2010, a ordem era para os religiosos catolicos que faziam a assisténcia se retirassem
do local até o dia 30. Dom Lucas ordenou que o frei responsavel pela assisténcia, Paulo,
ndo saisse da capela e negou o pedido da associagdo para a retirada dos objetos
religiosos. O sentimento compartilhado por Lucas, Paulo e Sandra, a Unica assistente
religiosa no hospital, era de desrespeito por parte da dire¢cdo do Clinicas, dado que 0s
catolicos faziam a assisténcia no local ha trinta anos e subitamente foram informados da
saida. Outro ponto de divergéncia era a identidade da capela, cat6lica segundo a
Arquidiocese, ecuménica segundo o Clinicas.

A repercussdo publica da polémica sobre a capela do Hospital de Clinicas
suscitou diversas reacdes na imprensa'®, com argumentos pré e contra a transformagéo
do local, bem como acbes de protesto de funcionarios e usuarios, de diversos
advogados'’ e a mobilizacdo de personalidades da politica municipal.** A direcdo do
hospital recebeu inUmeros e-mails de cidaddos apoiando e criticando o processo.

Na busca de uma solugédo para o impasse, a administracdo do Clinicas solicitou a
mediacdo do Ministério Publico (MP), afirmando que havia uma reivindicacao por parte
de pacientes e familiares por um local sem qualquer referéncia religiosa especifica, e
indicou algumas pessoas para representar a instituicdo. O MP também entrou em
contato com o arcebispo, que reiterou suas posicdes e se dispds a um dialogo. O Grupo
de Dialogo Inter-Religioso de Porto Alegre (Dirpoa), entidade civil municipal
legalmente reconhecida e composta por dez liderancas religiosas distintas, ofereceu, em
carta aberta, ajuda para o hospital resolver a pendéncia. A posicdo dos membros era a
manutencdo do espaco com o0s simbolos cat6licos e sua abertura as demais crencas.
Houve também a iniciativa de um procurador do Ministério Publico de se reunir com o
Dirpoa.
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Em julho de 2012, o MP recomendou uma acdo que agradasse ambas as partes,
como diz o texto a seguir de forma resumida:

A recomendacdo foi para que outra area do hospital, com espaco e
dimensionamento adequados, fosse destinada a um uso inter-religioso
para cuja configuracdo a Igreja Catolica contribuiria por meio do
grupo inter-religioso existente em Porto Alegre, reconhecido pela
municipalidade, e do qual participa. Enquanto néo viabilizado o novo
espaco, a Igreja Catolica continuaria a utilizar o espago que vinha
ocupando. (CONSELHO NACIONAL DO MINISTERIO PUBLICO,
2015, p. 146)

Enquanto os agentes catélicos continuam a ocupar a capela do Clinicas, 0 novo
espaco inter-religioso deve estar disponivel para uso de outros grupos religiosos quando
encerradas as obras de ampliacdo do hospital.

No Grupo Hospitalar Conceigcdo, também houve resisténcia na demolicdo de
uma capela no Cristo Redentor e na tentativa de alterar a capela do Concei¢cdo. Ambos
0s espacos eram catolicos, e sofreram intervencdo da administracdo do GHC. No caso
do Cristo Redentor, o padre Tiago (citado por Joana) era responsavel pelo uso da capela
e teria ficado revoltado ao vé-la ser demolida sem ter sido avisado.* Outro padre,
Cristiano, membro do Forum Inter-Religioso, comentou a reagdo do colega:

..ele nunca aceitou a destruicdo da capela. Até porque a capela,
realmente, historicamente, era uma capela muito bonita. Muito
aconchegante, antiga, mais bela... (...) E eu tentei fazer com que ele
entendesse isso... (...) E ai houve a promessa da construcdo de uma
capela nova e tal, até eu acho que para deixar o padre mais sossegado,
né? Mas ele infernizou a mim, ao Dom Lucas... (Entrevista de
28/07/2011.)"

Também houve reacdo por parte dos catolicos quando a direcdo do GHC tentou
alterar a capela do Hospital Conceicao no inicio dos anos 2000. Desta vez a reacao foi
mais abrangente, mobilizando os funcionarios da instituicdo. Eles teriam justificado a
preservacdo da capela devido a sua representacdo da identidade do hospital.
Descaracterizar 0 espaco seria apagar a memoria do Conceicdo. Junto a defesa da
identidade histdrica do hospital também estava a da religido catélica. Cristiano afirmou
que a tentativa de nivelar as crencas através da transformacao fisica da capela catolica
foi vista com uma “violéncia” pelos funcionarios:

A reagdo foi geral! “Nao, mas esse hospital € nosso! Nossa Senhora da
Conceicdo! Nés vamos ter uma imagem da Nossa Senhora da
Concei¢io aqui, sim! E na capela.” E ficou. (...) Entdo é de novo
aquela historia: tu vais fazer, quer fazer uma questdo igualitaria, mas
ndo é igual. Porque tem um histérico. E preciso respeitar cultura. E
preciso respeitar historico. Até porgue eu quero ser respeitado. E essa
reacdo, ela ndo partiu dos enfermos, ela partiu do conjunto ali dos
funciondrios, de pessoas que iam a capela. (...) E ai se preservou.
(Entrevista de 28/07/2011)
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Ambos os casos foram discutidos no Forum Inter-Religioso. A capela foi
mantida com o perfil catdlico, apesar da nomenclatura “Espaco Inter-Religioso” e de
Seu uso por onze grupos religiosos e quatro grupos civicos com horarios pré-
estabelecidos.

No hospital estadual Sanatorio Partenon, a perda de uma capela catdlica
improvisada foi revertida por um frei capuchinho e funcionarios do local. Segundo este
frei, José, a Igreja Catdlica atua no Sanatdrio ha cem anos. N&o havia informagdes sobre
desde quando ha uma capela no local, mas dado que quase todos 0s hospitais visitados
tiveram capelas cat6licas desde a fundacdo, é possivel que houvesse um espaco
religioso desde 1909, ano de criacdo do Sanatério. Segundo Amanda, funcionaria
administrativa do hospital, desde 1957 havia assisténcia religiosa regular feita pelas
irmds da Congregacdo Sao José, que ocupavam posi¢des na administracdo, enfermagem
e almoxarifado™, o que reforca a possibilidade da existéncia de uma capela no local.

Em 2002, a capela foi desativada. Diferentes fatores se conjugaram para sua
desativacdo: a auséncia de um assistente religioso regular (o padre responsavel havia
ficado doente), a pessima infraestrutura do local e o atrito de religiosos evangélicos com
a direcdo. Esta resolveu impedir a entrada de qualquer religioso para assisténcia
religiosa. Segundo Amanda, pelo menos dois pacientes pararam 0s tratamentos por
interferéncia de agentes evangélicos “Entdo, terminou que teve de ser uma coisa
generalizada. No dava para deixar um vir e o outro ndo vir.”*°, comentou. A retirada da
capela desconfortou frei José, que viu na atitude uma acdo que reflete um movimento
mais amplo de hostilidade para com a Igreja. Numa entrevista em sua congregacao,
afirmou:

Entdo, n6s somos 100 anos que estamos |& dentro! E de repente entra
essas ideias ai de pessoas agnosticas, ou ateus, ou com interesses
agressivos contra a Igreja, contra o padre, sei la. Essa coisa que nés
estamos, ndo cansados, mas convencidos que a vida é assim mesmo,
né? (...) Mas chegou uma diretoria |4 e de repente destituiu a igreja,
desativou a capela e ficou sem nada. (...) E quando eu cheguei eu falei

para o diretor: “Olha, eu preciso de uma salinha.” E me deu aquela
salinha... (Entrevista de 28/10/2011).

José ainda teria dito: “‘Olha aqui: nés temos [ha] cem anos [aqui]. Eu sou
nomeado para pregar. Olha aqui a minha nomeac¢do.’ Entdo, o diretor foi muito gentil:
‘Nédo. Tudo bem.”” E destacou: “Noés temos direito... adquirido. Sdo cem anos, mais de
cem anos que estamos 14 dentro com capela.”'” Pessoas do hospital, particularmente
funcionarios, também reagiram a desativacdo do espaco e demandaram a volta das
atividades que eram ali realizadas. Em 2003, a capela foi reaberta na “salinha” citada
pelo frei, com uma missa por semana, € a assisténcia voltou a ser regular.

O Sanatorio Partenon possui o projeto de construcdo de um novo local de culto,
desta vez como um espaco inter-religioso contemplado dentro do Programa de
Humanizacdo. O projeto, porém, ndo tem prazo de execucdo devido aos problemas
financeiros e de infraestrutura do hospital, que necessita priorizar seus pacientes.

No Hospital Coronel Frota, conhecido como Hospital da Brigada Militar
(HBM), ha uma capela cat6lica inaugurada em 1998 no segundo andar do edificio.
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Antes havia uma capela ecuménica que fora destruida em 1996. Havia uma
capela catdlica desde pelo menos 1971, ano da construcdo do atual edificio do HBM,
que possuia ainda uma clausura para a acomodacdo de irmas catélicas que trabalhavam
na instituicdo ha mais tempo. A iniciativa da reconstrucdo da capela demolida partiu de
Geraldo, funcionario de copiadora e membro da reserva altiva da BM. No hospital, ele
afirmou:

P6, aquilo ali era nosso. Faz parte da histéria. O povo precisa,
necessita. Podemos ter, as vezes, uma missa ali, com culto ou sei 14 o
qué. O que vamos fazer? Vou comecar a atirar pedra para colocar ela
em pé. Digo “atirar pedra”, falar com as pessoas. (...) Recuperar uma
parte da historia nossa. Ter a nossa capela de volta. E ai todo mundo
aceitou, todo mundo acho uma boa, todo mundo aceitou a ideia.
(Entrevista de 18/08/2011)

Em outro momento, o reservista citou sua confissdo luterana e comentou:

Mesmo sendo luterano. Porque eu acho que ndo tem nada a ver...
sabe? Todos adoramos a Deus. Todos adoramos a Jesus Cristo. Ent&o,
nessas horas, como n6s somos um so, o hospital, a gente vai. (...) 1sso
ai faz parte do nosso passado. Nosso hospital é nossa histéria. (...) ...
hoje nds estamos mudados, 0 mundo mudou, entdo tem que fazer uma
coisa mais... (...) Porque nem sempre o que morre é catolico. Entéo, a
gente quer fazer uma coisa ecuménica. (Entrevista de 18/08/2011)

A iniciativa de Geraldo recebeu apoio de diversos membros da BM, inclusive de
Plinio, entdo diretor geral do hospital. A criagdo de um segundo espaco religioso esbarra
na falta de verbas para o HBM, que possui problemas de infraestrutura. Caso o local
seja reconstruido, o hospital sera o tnico em Porto Alegre com dois locais de culto.

Interessante notar que ndo ha manifestagdo contra a retirada de um espaco
catélico, e sim a iniciativa por uma pluralizacdo. Apesar de ser uma criacdo
eminentemente estatal, a historia do HBM mostra que a Igreja Catolica participa da
composicdo da instituicdo e do senso de identidade desde sua origem. O hospital é
servido por um capeldo da Brigada, cat6lico. Durante as visitas ao local, os funcionérios
que relataram ter o capeldo em alta estima, havendo intimidade entre eles. O hospital
também estéd vinculado a Secretaria de Seguranca do Estado do Rio Grande do Sul,
tendo uma abordagem institucional diferente dos demais hospitais publicos pesquisados.

O Hospital Materno Infantil Presidente VVargas (HMIPV, ou HPV) é outro que
carece de recursos. Fundado em 1947 como instituicdo privada, passou as maos da
Unido trés anos depois. Apenas no ano 2000 o HPV foi municipalizado. Localizado
perto do Centro de Porto Alegre e composto por dois edificios, um de sete e outro de
catorze andares, o hospital tem dificuldades pela falta de espaco fisico.

A capela catdlica do local foi fechada no ano 2000, sendo reaberta duas vezes:
na primeira reabriu como catélica por iniciativa de um enfermeiro com apoio da diretora
da época; na segunda por iniciativa de uma funcionaria ndo cat6lica, que com dinheiro
do préprio bolso e a ajuda de terceiros conseguiu adquirir objetos para sua decoracao.
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Ambas as iniciativas tiveram curta duracdo. As razdes para a desativacdo dos
locais foram as mesmas nos trés casos: falta de recursos e de espaco fisico.

Segundo Celia, enfermeira que trabalha ha 29 anos no HPV, h4 uma demanda
por parte dos pacientes, familiares e funcionarios por um espaco de culto. No hospital,
ela afirmou que as pessoas questionam sobre a existéncia deste local:

...as pessoas sentem falta. Geralmente quando a gente esta, quando as
pessoas estdo doentes, a gente mesma, a tendéncia maior é a gente se
voltar para essa parte mais espiritual, mais... tentar um socorro do alto.
(...) Nao sfo poucas as pessoas que fazem essa pergunta: “E ai? A
capela ndo volta? E ai? Nao vai dar jeito?” Eu gostaria muitissimo. Eu
e acho que muitas outras pessoas. (Entrevista de 25/07/2011)

A abertura de um novo espaco religioso, de perfil catdlico, tinha apoio da entdo
diretora geral do HPV, Julia. Amiga pessoal de Celia, Julia reconhece a demanda por
parte dos funcionarios. Afirmou que houve um desconforto entre eles quando a Gltima
capela foi fechada mesmo com uma justificacdo prévia de sua desativacdo e a promessa
de um novo local. Quando falei desta pesquisa em sua sala de trabalho, Julia emitiu uma
opinido sobre a religiosidade no ambiente hospitalar:

Eu acho que tem que ser assim. Acho que a gente ndo pode, ndo s
[pelo] Estado ser laico, mas eu acho que a gente tem que dar
oportunidade para todos os credos. As pessoas tém que se sentir
acolhidas dentro das suas conviccdes religiosas dentro do hospital,
onde eles estdo sofrendo... (...) Me criei sempre vendo crucifixo nas
paredes, sabe? (...) Bom, tem um crucifixo, quem se identifica com
ele, bom, esta bem. Para quem ele ndo tem valor, bom, mas... (...) Esta
ali! Estéa ali! Mas... te agride? N&o sei. (Entrevista de 22/08/2011)

A atividade religiosa dentro do HPV depende exclusivamente da acdo pessoal de
alguns funcionarios. O historico mostra que ndo ha um papel relevante de religiosos na
instituicdo, cuja acdo é quase exclusivamente de agentes do Estado. Quanto ao espaco
religioso, a auséncia deve-se principalmente a falta de espaco fisico e ao historico de
pouca atencdo e capacidade administrativa. H4, porém, uma preocupacdo recente em
reabrir o espaco, talvez uma capela catolica. Mas o problema esta na necessidade do
HPV em priorizar o atendimento hospitalar e driblar a falta de recursos, de pessoal e de
espaco fisico.

Os demais hospitais que visitei, Militar de Area de Porto Alegre (do Exército),
Psiquiatrico Sdo Pedro e Pronto Socorro de Porto Alegre, ndo possuem disputas acerca
dos espacos religiosos, nem resisténcia as mudancas por parte de catdlicos. O Hospital
Militar esta vinculado as Forcas Armadas e ao Ministério da Defesa, tendo legislacao
propria € uma capela catolica, ndo havendo qualquer tipo de reivindicacdo ou
mecanismo legal de mudanca do local; o Hospital Sdo Pedro possui uma capela catélica
desde o inicio do século XX que ja mudou de local diversas vezes, mas o tratamento de
doencas mentais tem prioridade no hospital, que carece de recursos, além do que a
assisténcia religiosa é benéfica aos moradores; ja o Pronto Socorro estava em reforma
em 2011 e ndo possuia uma capela desde 2002, ano em que 0 espaco ecuménico fora
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retirado para mudancas na infraestrutura. Havia um plano de construcdo de um espaco
inter-religioso conforme as diretrizes do PNH. Como observeli, a retirada de uma capela
por razdes de obras sdo o meio pelo qual as administracfes hospitalares evitam atritos
de grupos religiosos opositores.

Descatolicizagdo e criacdo de espacos interreligiosos

A pesquisa evidenciou uma tendéncia de desconfessionalizacdo dos espagos
religiosos nos onze hospitais publicos de Porto Alegre. Desses hospitais, dez tiveram,
em algum periodo do passado ou mesmo desde sua fundacdo, capelas catélicas. A
situacdo mantinha-se estavel até meados do ano 2000, quando ainda existiam oito
espacos oficialmente catélicos e um total de nove espacos caracterizados por esse tipo.
Ao longo do século XX, espagos de cultos catélicos foram exclusivos nos hospitais
publicos de Porto Alegre. A desconfessionalizagdo observada nesse trabalho é, portanto,
um processo de descatolicizagédo dos locais de culto.

Este processo de desconfessionalizacdo € um fendmeno recente, da primeira
década do seculo XXI. O quadro abaixo apresenta 0s onze hospitais publicos de Porto
Alegre com o ano de sua fundacgdo ou inauguracédo e o perfil dos respectivos espacos
religiosos até 2012.

Quadro 1 — Espacos religiosos dos hospitais publicos

Hospital Espaco | Tipooriginale | Carater | Ano de Plano para
(fundacdo/ | religioso | tipo atual (de atual instalacdo um novo
inauguracao acordo com o do ultimo | espaco (tipo)
) hospital) espaco
Clinicas Sim Ecuménico / Catolico 1982 Sim (inter.)
(1971) Ecuménico
Cristo Sim Catolico / Inter- 2008 N&o (manter)
Redentor Inter-religioso | religioso
(1956)
Conceicédo Sim Catolico / Catolico 1962 N&o (manter)
(1962) Inter-religioso
Crianca Nao
Conceicédo
(1966)
Fémina (?) Sim Catolico / Inter- 2010 Sim (inter.)
Inter-religioso | religioso
Exército Sim Catolico / Catolico 2007 N&o (manter)
(1890) Catolico
Séo Pedro Sim Catolico / Catolico Anos N&o (manter)
(1874) Catolico 80/90
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Sanatorio Sim Catolico / Catolico | 2001/2002 Sim
(1909) Catdlico (ecuménico
ou inter.)
Brigada Sim Catolico / Catolico 1998 Sim
Militar Catdlico (ecuménico)
(1897)
HPS (1944) Né&o Catolico / 1992 Sim (inter.)
Né&o ha
Presidente N&o Catdlico / Apo6s 2005 Sim (hd a
Vargas Né&o ha intencdo;
(1947) catolico)

Fonte: elaborado pelos autores.

Parte das mudancas confessionais dos espacos religiosos foi conduzida por
politicas oficias de Estado através do Ministério da Saide como a Politica Nacional de
Humanizacgdo do SUS. Quando os hospitais aplicam essa politica na dimensdo religiosa,
0s espacos religiosos sdo desconfessionalizados e substituidos por espagos inter-
religiosos com base no principio laico de isonomia entre as religides.

Nem todos os hospitais aplicam o PNH a dimensdo religiosa. Os canais
administrativos que conectam o Estado nacional aos hospitais ddo grande margem de
manobra para que suas administrac6es apliqguem ou néo as politicas nacionais. O PNH ¢
muito amplo, e a dimensdo espiritual pode ser contemplada por suas politicas.

A alteracdo de um espaco religioso é um processo dificil, demorado e custoso. A
excecdo do Hospital Fémina, em todos os casos, sua subtragdo ou mudanca confessional
gera atritos entre os agentes publicos, minorias religiosas e os adeptos da religido
expressa no local de culto. Como a desconfessionalizacdo sempre ocorreu ou ocorre em
espacos que originalmente séo catolicos, os reclamantes sdo sempre catolicos.

Uma forma das administracbes hospitalares de promover a
desconfessionalizacdo dos espacgos de culto sem gerar grandes atritos com religiosos foi
tirar proveito do QualiSUS-Rede. Os agentes publicos a tem usado como meio de
reformar ou alterar um hospital e, nisso, o espacgo religioso. Assim, o0 PNH estimula a
desconfessionalizacdo dos espacos religiosos e o QualiSUS-Rede a torna tecnicamente
viavel. Conclui-se que a mudanca no espaco religioso é facilitada pela combinacdo de
uma politica que a promova (PNH) com outra que a viabilize na pratica (QualiSUS-
Rede), criando meios técnicos que driblem a oposicao de religiosos.

O quadro 2 mostra a relacdo dos hospitais publicos de Porto Alegre que aplicam
as politicas do PNH e do QualiSUS.
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Quadro 2 - Aplicagdo das politicas do Ministério da Satde nos espacos religiosos
Hospital Aplicagdo Mudanca Aplicacédo do Mudanca
do PNH | feita/prevista QualiSUS feita/prevista
via PNH via PNH via
QualiSus
Clinicas Sim Sim Sim Né&o (mas esté
relacionado)
Cristo Redentor Sim Sim Sim Sim
Conceicéo Sim Sim Sim Né&o
Crianca Conceicao Sim Sim
Fémina Sim Sim Sim Sim
Exército Né&o Né&o Né&o Né&o
Sé&o Pedro Sim N&o Né&o Né&o
Sanatorio Sim Né&o Né&o Néo
Brigada Militar Né&o Né&o Né&o Né&o
HPS Sim Sim Sim Sim
Presidente Vargas Sim Né&o Né&o Néo

Fonte: elaborado pelos autores.

A desconfessionalizagdo dos espacos religiosos tem consequéncias no
comportamento dos usuarios. Em todas as visitas feitas aos locais de culto, em nenhum
caso foi observado alguém num espaco inter-religioso. Todos estavam vazios. Ja 0s
locais caracterizados por um credo quase sempre contavam com a presenca de pelo
menos uma pessoa presente. Essa observacao vai ao encontro de algumas criticas feitas
por catolicos, que afirmavam que espacos ndo confessionais ndo sdo convidativos ao
recolhimento. Como disse Dom Lucas ao falar do caso do Clinicas.

A pessoa ndo reza assim. Ndo é assim que se reza. Precisa ter
simbolos. Entdo tem que ter uma capela caracterizada. (...) EXiste
religido especifica. Cada um tem a sua fé. Entdo acharam, entdo, € o
new age. Esse sim. E tudo geral, mas tira todos os simbolos religiosos.
Bom, entdo ja ndo é mais nenhuma religido. (Entrevista de
20/05/2011)

Este também foi o argumento do padre Cristiano:

Hoje vocé vai na capela do Hospital Concei¢do. Sempre tem alguém,
porque ndo é uma sala vazia. E uma sala constituida. (...) Ela te
convida a interiorizagdo. Entdo é o desafio que temos ai. Entdo, me
parece que esses espacos sem nada, nenhuma identificagdo, elas vao
se transformar em espacos de culto e ndo um espago sagrado.
(Entrevista de 28/07/2011)

Subtracdo de capelas catblicas e substituicdo por espacos inter-religiosos,
mudancas na década de 2000 e aplicacdo do QualiSUS-Rede como meio de alteragéo do
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espaco religioso. Essas trés caracteristicas prevaleceram nos hospitais que realizaram a
desconfessionalizacdo dos espacos religiosos, havendo em quase todos 0s casos
resisténcia por parte dos catdlicos, tanto do clero quando de leigos.

Analise teédrica

Para entender o que foi observado nas saidas de campo, temos de compreender a
relacdo religido-politica e os efeitos da atuacdo de grupos religiosos e do Estado na
esfera publica. Para isso recorri primeiramente a bibliografia que analisa os conceitos de
secularizacdo, laicidade e Estado laico. O foco de analise se centrou na compreenséo do
processo de secularizacdo, na definicdo de Estado laico e na relacdo historica entre
religido e Estado no Brasil. Para isso, abordo uma série de autores que trabalham essas
tematicas nas ciéncias humanas, particularmente sociologia e historia.

O Estado induz e conduz a secularizacdo dos hospitais e dos espagos religiosos
com base no principio laico de isonomia. H& uma relagdo entre secularizagdo e
laicidade. Para Fernando Catroga (2006) o processo de laicizacdo € derivado da
secularizacdo. “Se toda a laicidade ¢ uma seculariza¢do, nem toda a secularizagdo ¢ (ou
foi) uma laicidade” (p. 273). Partindo de uma analise historica do caso europeu, Catroga
afirma que a secularizagdo™® abrange diversos setores da sociedade, enquanto que a
laicidade restringe-se as esferas do Estado e do ensino.

Para a grande maioria dos agentes publicos e para alguns religiosos a concepcao
de laicidade ndo estd na separacdo entre as esferas estatal e religiosa, mas no trato
isondmico do Estado para com todas as crencgas. Para todos os agentes publicos a
manifestacdo religiosa continua e continuara a atuar na esfera publica e que é inviavel e
mesmo contraproducente retira-la dos hospitais. Os catdlicos evocam a laicidade,
afirmando que ela ndo exclui o credo catolico dos ambientes publicos, dado ser esta
religido um trago cultural da sociedade brasileira. Como afirma Giumbelli (2014) no
estudo sobre espacos inter-religiosos em Porto Alegre, ha “diferentes entendimentos” do
que ¢ laicidade, uma “categoria que vem acompanhada pela multiplicacdo de seus
significados” (p. 187).

No caso dos hospitais publicos pesquisados, a relacdo entre espaco publico e
religido reflete a concepcédo de quase-laicidade do Estado brasileiro (MARIANO, 2011;
CATROGA, 2006), definido pela constante presenca de agentes e elementos religiosos
na esfera estatal. Até o inicio do século XXI, a hegemonia cat6lica nos espacos
religiosos nestes hospitais refletiaparte da identidade nacional brasileira, de formacao
predominantemente cat6lica (DELLA CAVA, 1975; FREYRE, 2006; MONTEIRO,
2009).

Emerson Giumbelli afirma que a distin¢éo entre as esferas publica e religiosa no
Brasil ndo é clara. Para o autor, as duas esferas estdo sujeitas a interpenetracao:
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No Brasil, houve a separagdo entre Estado e Igreja, mas sem a
contrapartida da definicdo desse espaco propriamente religioso. Até
hoje, em termos juridicos e com excecdo de algumas regras fiscais,
ndo ha caracteristica ou exigéncia que distinga as instituicdes
religiosas de outras “associagdes sem fins lucrativos”. O resultado € a
articulagdo entre um Estado “moderno” — juridicamente laico — e uma
sociedade “tradicional” — que ndo necessita se organizar de modo a
manter o religioso dentro de limites proprios e especificos.
(GIUMBELLLI, 2004, p. 57)

Essa demarcacdo é ainda menos clara nos hospitais publicos pesquisados. Existe
uma interpenetracéo entre as duas esferas e em alguns casos fusdo, a exemplo de alguns
agentes publicos que também sdo religiosos, como observado entre os capeldes do
Exército, da BM e em alguns assistentes publicos que agem com interesses religiosos.
No Foérum Inter-Religioso, observa-se uma legitimacdo da pratica religiosa através da
incorporacdo de agentes religiosos num servigo publico (GIUMBELLI, 2012).

Apesar da fusdo entre o politico e o religioso aparecer cada vez menos nos
espacos confessionais, 0s novos espacos inter-religiosos mantém certa interpenetragédo
entre as duas esferas. Num estudo feito na Europa por Hewson e Brand (2011), os
espacos inter-religiosos'® sdo definidos como locais para acomodar uma “pluralidade de
praticas religiosas” (p. 9). Ndo possuem uma forma padrdo e se autodefinem pelo
propdsito de sua mobilia e arquitetura, variando de caso a caso. Por estarem localizados
em locais publicos, estes espagos existem “na fronteira entre a necessidade religiosa e a
acomodacao secular”, sujeitos a “mutabilidade da divisdo sagrado/secular” (p. 7), e
tendem a ser simbolicamente estéreis, sugerindo uma neutralidade religiosa. Gilliat-Ray
(2013) também afirma que o desenho dos espacos inter-religiosos®® se pretende neutro.
A autora, porém, questiona esta neutralidade, dado que por detrés de cada trago fisico ha
uma intencdo particular. O desenho “limpo” dos espacgos inter-religiosos visitados e as
disputas entre agentes religiosos em torno desses locais revelam esta tensdo. Por isso,
esses espacos que se pretendem neutros ndo séo neutros em relacdo a todas as religides.

Quando os principios da laicidade sdo acionados para demarcar as esferas
publica e religiosa nos hospitais publicos, prevalece a concepcao laica de neutralidade
(VALLARINO-BRACHO, 2005) e de igualdade de todos perante a lei (BLANCARTE,
2008), e ndo necessariamente de separacdo. Dai a concepcdo de isonomia entre as
religibes. A intencdo € substituir a hegemonia catdlica dos locais de culto por uma
concepcao genérica de inter-religiosidade.

Segundo Ricardo Mariano, a laicidade, mesmo ndo sendo um valor central para
o Estado brasileiro, é reclamada pelos agentes publicos como forma de lidar com
embates politicos entre grupos religiosos e laicos. Foi exatamente essa a situacdo
encontrada nos hospitais pesquisados. No trabalho de campo, nenhum agente, seja
publico ou religioso, declarou abertamente ser contrario a laicidade como um valor
publico, apropriando-se do termo conforme sua situacao social:

Se a laicidade ndo é um valor nuclear da Republica brasileira, ainda
assim constitui um valor e uma referéncia importantes a que 0s
poderes publicos e suas autoridades costumeira e necessariamente se
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remetem para tratar de diferentes casos envolvendo debates e conflitos
opondo grupos religiosos e laicos. (MARIANO, 2011, p. 254)

Assim, a laicidade estatal cumpre com um dos seus objetivos: a criagdo de um
espaco publico que garanta a expressdo das diversas formas de religiosidade, inclusive
as minoritarias (BLANCARTE, 2008). Dai o surgimento dos espacos inter-religiosos.

A desconfessionalizagdo dos locais de cultos e sua conversdo em espagos inter-
religiosos sdo um fendbmeno de parcial secularizagdo, que atinge 0s servigcos dos
hospitais em geral. Observa-se que todos os hospitais publicos de Porto Alegre, a
exce¢do do Clinicas, tiveram em algum momento do passado a atuacdo de irmas
catolicas nos diversos setores, especialmente na administracéo e na enfermagem. Além
da modernizacdo, a saida dessas irmds provavelmente também tem relacdo com a
intervencdo do Estado. O enorme crescimento da legislacéo brasileira a partir dos anos
60 e 70 tornou mais complexo o funcionamento da esfera publica, forcando os grupos
religiosos a se adaptarem a nova realidade. A atuacdo do Estado como regulador da
modernizacdo dos hospitais estimulou a secularizacdo dos mesmos.

Quase a totalidade dos entrevistados afirmou que a religiosidade vem em
beneficio do paciente, citando haver pesquisas cientificas que comprovam tal
afirmacéo.”’ Destacaram que a assisténcia religiosa é boa para os doentes, e que um
espaco religioso ajuda no acolhimento dos familiares preocupados com seus entes
queridos. Os agentes publicos afirmam que a religido funciona ndo apenas como suporte
para a cura de enfermidades, mas também como apaziguadora das tensdes e incertezas
perante o sofrimento e a morte. Isso mostra a permanente manifestacdo da religiosidade
nos hospitais pesquisados e a necessidade de se manter vivo o sentimento religioso.
Assim, ndo se observa, em nivel macro, de dessecularizacdo (BERGER, 2000), mas
uma crescente pluralizacdo de narrativas religiosas num espaco secular (BERGER,
2017).

O que aconteceu foi uma secularizacao parcial dos hospitais e a0 mesmo tempo
uma constante manifestacao de religiosos que buscaram se manter ou entrar nesse meio.
Por um lado, grupos catdlicos buscam manter sua condi¢do de presenca predominante
no espaco hospitalar; por outro, evangélicos, através da acao proselitista, e afros, através
do Estado, buscam meios de adentrar nesse espaco publico em meio a predominancia
catélica. A principal resisténcia a secularizacdo dos hospitais e, dentro disso, da
desconfessionalizacdo dos espacos religiosos, ocorre por parte dos catolicos. Os
conflitos em torno dos espacos religiosos mostram que a secularizacdo é um fendmeno
altamente complexo e varia conforme as circunstancias, mesmo a nivel local como o0s
hospitais publicos (CASANOVA, 1994). Para se entender o que se passa nesse nivel
“nao ha alternativa sendo fazer um estudo caso a caso” (MARIZ, 2000, p. 28).

Ao mesmo tempo, existe a tentativa de minorias em entrar no espaco publico e a
resisténcia de catolicos de ndo se retirar dele. 1sso é o que Casanova (1994) chama de
“desprivatizagdo”. O autor define o termo como a recusa dos grupos religiosos em
assumir um papel marginal ou privado além de suas atividades originais. A acdo de
minorias religiosas em conquistar esse espaco frente a resisténcia por parte dos catolicos
de cedé-lo mostra que “desprivatizacao” da religido é “uma op¢ao historica, uma ‘opgao
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preferencial’, mas nada mais do que uma opgdo” (CASANOVA, 1994, p. 39).%* A
tentativa de administracdo de uma igualdade religiosa torna o Estado permeével a esses
agentes (GIUMBELLI, 2004, 2012; TSCHANNEN, 1991). Nos hospitais pesquisados,
0s agentes publicos e religiosos buscam se adaptar a uma religiosidade plural presente
na sociedade brasileira (ANTONIAZZI, 2003; MARIANO, 2009) e a se apropriar dos
meios modernos de manifestacdo publica, ou seja, o Estado (BERGER, 2000).

O processo de secularizacdo dos hospitais publicos estd relacionado com a
modernizacdo dos mesmos. Esta relagdo se apresenta na racionalizagdo dos servicos
hospitalares (TSCHANNEN, 1991). A modernizacdo dos hospitais levou a
especializacdo dos servicos, criando dificuldades para a manutencdo de religiosos
nessas atividades. Em todos o0s casos, a subtracdo dos religiosos ocorreu entre 0s anos
60 e 80, periodo em que se acentuaram 0s avancos técnicos e cientificos no meio
hospitalar. Eles se viram em dificuldade de suprir 0s novos servigos e de acompanhar as
rapidas mudancas técnicas e sociais. Dessa forma, hd uma tendéncia a privatizacdo da
religido, que ocorre de forma parcial, como verificado na reclusdo dos religiosos a
assisténcia.

A especializacdo dos servicos e a pluralidade religiosa mostram que houve um
processo de diferenciacéo, isto é, a autonomizacdo de diversos setores da ordem publica
(CASANOVA, 1994; TSCHANNEN, 1991). No caso dos hospitais, parte dos agentes
religiosos se voltou a assisténcia religiosa, resultando numa parcial privatizacdo e
subjetivacdo da religiosidade, dado que a assisténcia visa as necessidades dos pacientes.

Finalmente, esse trabalho observa que o processo de secularizacdo dos hospitais
acompanha o crescimento da estrutura do Estado. E possivel verificar que existe um
paralelo entre 0 aumento do numero leis expressas nas Constituicbes nacionais e a
subtracdo da religiosidade do ambiente hospitalar publico, seja com a saida dos
religiosos de diversos servicos, seja pela estatizacdo dos hospitais, a exemplo do GHC.
Apesar da grande proximidade entre Estado e religido no Brasil (DELLA CAVA, 1985;
MARIANO, 2011; ORO, 2011), ha uma tendéncia do Estado entrar em areas que antes
ndo atuava, tentando organizar aos seus moldes uma nova ordem publica. Isso vai de
encontro com a afirmacdo de Catroga (2006), que afirma que o Estado laico ndo é
neutro para com as religides em geral. Sua expansdo contribui para a crescente
intervencdo nos grupos religiosos e nos credos da populacdo, buscando absorver as
diferencas e inculcar seus principios com base nos valores laicos:

...0 processo laicizador afirmar-se-4, prioritariamente, no terreno da
educacéo e do ensino, sinal inequivoco de que ele, se visava separar as
Igrejas da Escola e do Estado, também o fazia para socializar e
interiorizar ideias, valores e expectativas (CATROGA, 2006, p. 275).

Em dltima instancia, na criacdo dos novos espacos inter-religiosos nos hospitais
publicos é a ordem do Estado que prevalece, estabelecendo regras de convivéncia entre
os diversos grupos religiosos através da reconfiguracdo do espaco publico. Apesar do
crescimento do poder estatal, no caso brasileiro nunca houve efetivamente a criacdo de
uma “religido civica” (CASANOVA, 1994; DELLA CAVA, 1985). O Estado ¢ uma
estrutura de poder que terd sempre de conviver com a manifestagdo da religido no meio
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publico. No caso dos hospitais, essa manifestacdo é ainda mais provavel porque lida
com o sofrimento e o dilema da morte, colocando o Estado frente as questdes religiosas
e seus problemas morais. Assim:

..la moral publica no puede estar totalmente secularizada, en la
medida que las religiones forman parte essencial de la cultura de los
pueblos y, por lo tanto, es imposible que no influyan en sus
concepciones morales, sobre lo que es correcto e incorrecto, sobre lo
que es bueno o malo (BLANCARTE, 2008, p. 49).

Por mais que a estrutura institucional do Estado laico procure delimitar,
organizar e manipular as diversas expressdes religiosas, o credo, a fé e a manifestacdo
religiosa continuardo a se fazer presente na sociedade e em suas institui¢cdes (BERGER,
2000; 2017). Essa presenca deve continuar ainda mais forte nos hospitais, que por suas
peculiaridades precisam lidar com situacbes humanas que a ciéncia ou qualquer outro
meio até 0 momento ndo conseguiu eliminar: a incerteza, o sofrimento e a morte.
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Notas

1 Exemplo de reportagens: “Fiéis protestam contra o fim de capela no Hospital de Clinicas”, de 22 de
junho de 2010, disponivel no ClicRBS. Houve também a publicagdo de artigos de jornal favoraveis e
contrarios a decisdo do HCPA. Exemplo: Imparcialidade Religiosa, de Sergio Costa Franco, publicado no
jornal Zero Hora de 27 de junho de 2010, pagina 12; Hospital de Clinicas da exemplo, de Roberto
Arriada Lorea, publicado no jornal O Sul de 28 de junho de 2010, pagina 3; A inconstitucionalidade da
capelinha, de Percival Puggina, publicado no jornal eletrnico Midia Sem Mascara, fora do ar desde
2017; A Capela do Hospital de Clinicas, de Dom Dadeus Grings, publicado no site do Jornal do
Comércio em 1°/07/2011. A Carta enviada a direcdo do HCPA, do Dirpoa, publicado no Blog das
ReligiGes, dominio do ClicRBS, em 25 de junho de 2010, propGe uma solugdo para 0 caso.

2 Chamamos de “secularistas” os agentes que trabalham pela subtracdo da expressdo religiosa na
sociedade como um todo, como nos espagos publicos, promovendo sua secularizacdo. Para Peter Berger,
secularizagdo € “0 processo pelo qual setores da sociedade e da cultura sdo subtraidos a dominacdo das
instituicoes e simbolos religiosos ”’ (1985, p. 119).

3 Segundo o site Portal da Sadude, do Ministério da Saude, o QualiSUS-Rede tem como foco melhorar o
atendimento do usuario do SUS com énfase ao atendimento de emergéncia, contemplando as reformas
infraestruturais dos hospitais, principalmente instalacdes, e a compra de novos equipamentos.

4 Para preservar a identidade dos entrevistados, todos os nomes citados neste artigo sao ficticios.

5 Como ocorre na capela do Hospital Moinhos de Vento, que é privado, onde o sacrario e os santinhos
ficam num canto do recinto.

6 Hoje trabalha na CNBB e é irmdo de um deputado federal pelo Partido dos Trabalhadores.

7 Orgdo do GHC responsavel pela assisténcia religiosa nos hospitais do Grupo. E composto por
liderancas religiosas distintas e funcionérios, que oferecem a assisténcia segundo o perfil do paciente
interessado. Apesar de vinculado a administracéo geral, ndo possui reconhecimento de jure.

8 Entrevista em 13/05/2011.

9 Critica no artigo A capela do Hospital de Clinicas publicado no site do Jornal do Comércio do dia
1°/07/2010. Ver notan. 1.

10 Ver notan. 1.

11 Segundo Joana, muitos advogados interviram a favor da manutencdo da capela catolica.

12 Paulo afirmou que quatro ou cinco vereadores da Camara Municipal de Porto Alegre estiveram
presentes para auxiliar na questdo da capela. Um deles seria catolico devoto.

13 Conforme me informou com um leigo cat6lico numa conversa em 08/07/2011. A fonte mostrou-se
muito critica da atitude do hospital.

14 Lucas também informou que o padre Tiago era surdo-mudo, o que pode ter contribuido para sua
reacdo no caso da capela do Cristo Redentor.

15 Entrevista em 10/11/2011.

16 Entrevista em 28/10/2011.

17 Idem.

18 Em linhas gerais, é a mesma defini¢do de secularizacdo em Peter Berger (1985).

19 Os autores utilizam o termo “multi faith space”, que seria traduzido como “espaco multi-fé”. Outros
usos em inglés para “espago inter-religiosos” sdo “prayer room”, “prayer space”, “quiet room” e “place of
worship”. Ver Gilliat-Ray (2013).

20 A autora faz uso do termo “prayer room”.

21 Os autores do artigo optaram por nédo discutir a relacdo entre sadde e espiritualidade. H& farto material
sobre o0 tema, que foge ao escopo do texto e exigira um estudo a parte.

22 Tradugdo livre.
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