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Entrevista da Semana

Gestao e saude coletiva

Para Maria Teresa Bustamante Teixeira, a unidao entre saude coletiva e gestao de
servicos pode melhorar a saude publica

Por PaTRICIA FACHIN

lém de formar profissionais atentos a integralidade do ser humano, uma das premissas da
saude coletiva, € fundamental formar gestores para os servicos de saude, alerta a profes-
sora Maria Teresa Bustamante Teixeira, na entrevista a seguir, concedida a IHU On-Line.
“Precisamos aprimorar a questao da gestdo e nisso também dar atencédo a formacao para
a gestao do servico, porque muitas vezes os profissionais nao se pensam como gestores.
Mas, em algum momento eles vao atuar nesta area”. Continuando o raciocinio, ela diz que a salde
coletiva também precisa desenvolver pesquisas que possam auxiliar a tomada de decisdes e melhorar
os servicos de saude. Ela destacou ainda a importancia da humanizacao na formacéao de novos profis-
sionais. “Trabalhar na area da salde é trabalhar com todos os elementos da vida das pessoas, por isso
é fundamental uma base humanista”, assegura.
A professora visitou a Unisinos por ocasido do X Simpdsio Internacional IHU: Narrar Deus numa so-
@ ciedade pos-metafisica. Possibilidade e impossibilidades, apds retornar de um congresso sobre salde, @
em Luxemburgo. Com mais de 30 anos de experiéncia em saude pUblica, Maria Teresa diz que percebe
uma busca de solucdes imediatistas em relacao a salde. “Essa questdo de causa e efeito revela que
as pessoas querem encontrar alternativas imediatas para resolver o sofrimento”, constata. Segundo
ela, as pessoas estdo investindo em exames complexos “e deixando de conhecer seu proprio corpo,
de interagir e criar uma vida com habitos saudaveis do ponto de vista mais integral, tanto da saude
fisica quanto mental”.

Maria Teresa Bustamante Teixeira possui graduacao em Medicina, pela Escola de Ciéncias Médicas
de Volta Redonda, mestrado e doutorado em Salude Coletiva, pela Universidade do Estado do Rio de
Janeiro - UERJ. Atualmente, é professora da Universidade Federal de Juiz de Fora - UFJF e coordena-
dora do Ndcleo de Assessoria, Treinamento e Estudos em Salde - NATES (www.nates.ufjf.br), nlcleo
académico da UFJF, que visa institucionalizar um espaco integrando as unidades académicas da UFJF
e as instituicoes prestadoras de servico na area de abrangéncia da UFJF. Também coordena o Progra-
ma de Pos-Graduacao em Salde Coletiva. Confira a entrevista.

IHU On-Line - Como iniciou sua tra-
jetoéria na area de saude coletiva? De
onde surgiu esse interesse de traba-
lhar com alternativas a saude?

Maria Teresa Bustamante Teixeira - Es-
tudei medicina motivada pela questao
do cuidado; isso sempre me mobilizou
muito. Conclui a faculdade em 1978, e
vivi justo a época em que se denunciava
muito a medicalizacao. Na ocasiao ha-
via muitos debates em torno dessa te-
matica, discutida em autores como Ivan

Illich',2 ‘Carlos Gentile de Melle®, entre
outros. A medida em que fui avancando

1 Ivan ILLICH. A expropriacdo da satide. Néme-
sis da medicina (Rio de Janeiro: Nova Frontei-
ra, 1975). (Nota da entrevistada)

2 Sobre Ivan Illich, leia a revista IHU On-Line
numero 46, de 09-12-2002, intitulada “lvan
Illich, pensador radical e inovador”, disponivel
para download no link http://www.unisinos.br/
ihuonline/uploads/edicoes/1161290142.3pdf.
pdf (Nota da IHU On-Line)

3 Carlos Gentile de MELLO. Salde e Assis-
téncia Médica no Brasil (Sao Paulo: Cebes
- Hucitec; 1977); O Sistema de Saude em
Crise (Sao Paulo: Cebes - Hucitec; 1981).
(Nota da entrevistada)
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»

no curso, também percebi que a clinica
feita de uma forma mais individual nao
daria as respostas que eu buscava. Por
isso, fiz minha residéncia em saude pu-
blica, na Fundacao Oswaldo Cruz, no Rio
de Janeiro. Desde entao, venho traba-
lhando nessa area. Atuei inicialmente na
area do planejamento, mas frequente-
mente me decepcionava porque as pro-
postas desenvolvidas dificilmente eram
incorporadas pelos gestores. Depois, tive
a oportunidade de conhecer um grupo
que trabalhava com uma epidemiologia
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voltada para a aplicacao. Fiz meu mes-
trado e doutorado nesta area com a pre-
ocupacao de entender os determinantes
do processo de salde e doenca para, de
alguma forma, gerar intervencoes mais
efetivas. Trabalhei no Instituto Nacio-
nal de Cancer, onde tive a possibilidade
de conviver em um ambiente bastante
diversificado que envolvia desde a uti-
lizacao de tecnologias voltadas para o
tratamento dos pacientes, como do es-
tudo da ocorréncia dos tumores, seus
determinantes e sua evolucado. Aprendi
ali o valor da informacao de qualidade
para a gestao, tanto do cuidado individu-
al, quanto para o servico e a importan-
cia dos processos avaliativos. Hoje, atuo
como professora do Departamento de
Saude Coletiva e no Nlcleo de Assesso-
ria, Treinamento em Estudos e em Saude
- NATES, da Universidade Federal de Juiz
de Fora, o qual tem uma preocupacao
muito grande em apoiar e resgatar o mo-
delo da atencao primaria a satde como
um eixo que pode reorganizar o sistema
de salde. O NATES é parceiro do Minis-
tério da Salde e da Secretaria Estadual
e Municipal de Saude no desenvolvimen-
to de programas de capacitacao para os
profissionais de salde inseridos na rede
de servico.

Coordeno também o programa de
pos-graduacdo em salde coletiva na
Universidade Federal de Juiz de Fora,
com um curso de mestrado académico
iniciado em 2007, fruto de um traba-
lho coletivo que mobilizou varios de-
partamentos e unidades académicas
da UFJF. Percebo que nossa universi-
dade, tem como uma de suas marcas
sua insercao regional, o que nos de-
safia a uma atuacdo comprometida
com o sistema de salde, atuando na
formacao, fomentando a discussao e
a construcao de conhecimentos que
permitam o aprimoramento deste se-
tor. Algumas vezes, obviamente, nos
sentimos frustrados porque nem tudo
se modifica com a mesma rapidez que
gostariamos. De qualquer modo, con-
tinuamos atuando na formacao conti-
nuada e permanente de profissionais
de salde, apoiando a estratégia de
salde da familia (desenvolvemos, por
exemplo, a Residéncia em Salde da
Familia em parceira com o municipio),
formando pessoas, promovendo espa-
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cos de discussdo, troca de experién-
cias, de construcao e sistematizacao
de conhecimentos.

IHU On-Line - Recentemente a se-
nhora participou do XIl Congres-
so da Associacdo Latino Americana
para analises de sistemas de saude
(ALASS), em Luxemburgo. Quais fo-
ram as novidades desse encontro no
que se refere ao campo da saude?

Maria Teresa Bustamante Teixeira -
Esse foi um congresso da ALASS, uma
associacao que propde reunir os paises
de lingua latina, que tem como inte-
resse comum contribuir para a solucao
dos numerosos problemas dos siste-

“Apresentamos em
Luxemburgo um
trabalho que se propée
a analisar a mortalidade
e a morbidade materna
através da integracao
dos sistemas de
internacao hospitalares
(SIH-SUS),
mortalidade (SIM) e
do sistema de nascidos
vivos (SINASC)”

mas de salde dos paises de lingua la-
tina. Participam profissionais da Fran-
ca, Canada, Roménia, Italia, Espanha,
México, Portugal, Brasil - atualmente
a presidente é uma brasileira: Ana
Maria Malik, da Fundacdo Getulio Var-
gas. Esse é um encontro interessante
porque nao envolve apenas académi-
cos, mas também pessoas que atuam
diretamente na prestacao e gestao de
servicos de salde. Encontramos nesse
nicho um lugar de discussao bastante
rico porque a nossa proposta enquanto
universidade publica é contribuir com

SAO LEOPOLDO, 09 DE NOVEMBRO DE 2009 | EDICAO 314

pesquisas e discuti-las a fim de propor-
cionar melhorias e fundamentar o de-
senvolvimento do SUS no Brasil.

Apresentamos trés trabalhos nes-
se evento, todos ligados a questao da
avaliacao em salde utilizando o siste-
ma de informacao de saude brasileiro,
do qual podemos nos orgulhar porque,
de alguma forma, um dos principios do
SUS é o controle social e para que isso
ocorra é importante ter informacoes
que possam estar disponiveis a todos.
0 nosso DATASUS é um exemplo disso.
Essa base de dados mostra quantas
pessoas morreram, quantas se inter-
naram e até os recursos que chegaram
aos municipios. Isso promove a trans-
paréncia. Como esses sao sistemas nos
quais se investiu muito, é importante
integra-los. Hoje, eles recebem criti-
cas justamente porque nao “falam en-
tre si”, ou seja, nao estao conectados,
pois foram construidos em épocas dis-
tintas. Nesse sentido, nossa proposta
€ justamente fazer esse uso integra-
do dessas bases de dados. Apresenta-
mos em Luxemburgo um trabalho que
se propde a analisar a mortalidade e
a morbidade materna através da in-
tegracao dos sistemas de internacao
hospitalares (SIH-SUS), mortalidade
(SIM) e do sistema de nascidos vivos
(SINASC). Pretendemos com isso, mais
do que analisar o banco de dados do
municipio de Juiz de Fora, MG, cons-
truir um algoritmo que permita que
esse programa seja utilizado para ana-
lisar a morbidade materna em outras
localidades e circunstancias. A morta-
lidade materna vem decrescendo, mas
a morbidade é grave e dificil de ser
estudada.

O outro trabalho, na area de ava-
liacdo da atencéo basica, utilizou um
indicador de internacao por condicoes
sensiveis a atencdo ambulatorial. Ou
seja, se prop0s a averiguar as interna-
cOes pagas pelo SUS e ver aquelas que
poderiam ter sido evitadas caso tives-
se uma atencao basica que funcionasse
bem. Por exemplo: uma crianca com
pneumonia que poderia ter sido trata-
da ambulatorialmente e nao precisaria
ter evoluido para uma internacao hos-
pitalar. Trabalhamos com esse indica-
dor visando avaliar o sistema. Também
utilizamos para o estudo, os dados
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do municipio de Juiz de Fora, com a
perspectiva de avaliar localmente e
também de construir uma metodolo-
gia que permita essa avaliacao para
outros municipios brasileiros.

0 terceiro estudo focou na area da
mortalidade. Temos no programa de
pos-graduacao em Salde Coletiva da
UFJF, uma linha de pesquisa em epi-
demiologia do cancer, e apresentamos
um estudo sobre a tendéncia da mor-
talidade por cancer no Brasil, no peri-
odo de 1980 a 2006.

IHU On-Line - Como a saude coletiva
se insere nesses projetos?

Maria Teresa Bustamante Teixeira -
Essas sao linhas mais ligadas a avalia-
cado de servicos e a uma das areas da
saude coletiva que é a epidemiologia.
Tais estudos geraram questées que
motivaram o desenvolvimento de pes-
quisa qualitativa. Um exemplo: nessa
questao das internacoes hospitalares
por condicoes sensiveis a atencao am-
bulatorial, nos avaliamos areas que
tinham programa de satde da familia
comparando com areas de Juiz de Fora
que nao adotavam essa estratégia.
Percebemos que os adultos atendidos
pela estratégia da salude da familia se
internavam menos do que os pacientes
que nao dispunham deste atendimen-
to, mas no caso das criancas isso nao
acontecia. Esse foi um caso inusitado
porque esperavamos que também as
criancas internassem menos, porque
teriam acompanhamento melhor. Tal
constatacao motivou uma pesquisa de
carater qualitativo visando identificar
essas criancas e entender porque elas
foram internadas. Verificamos duas
hipoteses: muitas vezes o horario do
atendimento nao era adequado para
as maes que chegavam em casa do
trabalho, encontravam o filho com fe-
bre e, como a unidade de atendimento
ja estava fechada, o levavam direta-
mente ao servico de urgéncia, onde
era internado; a outra hipotese é que
justo por ter uma ligacao maior com
as criancas, a equipe de atendimento
viabilizava internacées porque conhe-
ciam as familias e sabiam das dificul-
dades delas adquirirem e administra-
rem os medicamentos. Como forma de
protecao, a equipe julgava ser neces-
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saria a internacao para que as criancas
nao corressem o risco de morrer.

A salde coletiva também precisa
desenvolver pesquisas avaliativas que
fornecam conhecimento para que os
gestores possam melhorar os servicos.
Entdo, a proposta do nosso nucleo é
desenvolver pesquisa de modo que ela
possa auxiliar na tomada de decisoes
que resultem em melhorias no servi-
cos de saude. Isso as vezes nao é facil,
especialmente porque as gestdes nao
tém continuidade. Entdo, por mais

“A saude coletiva
também precisa
desenvolver pesquisas
avaliativas que
fornecam
conhecimento para
que os gestores possam
melhorar os servicos.
Entdo, a proposta do
nosso nucleo é
desenvolver a pesquisa
de modo que ela possa
auxiliar na tomada de
decisées que resultem
em melhorias nos

servicos de saude”

que se tenha essa proposta, infeliz-
mente ha uma grande rotatividade
dos gestores na area da salde. Mesmo
assim, nossa preocupacao enquanto
programa de pos-graduacao em saude
coletiva é desenvolver pesquisas que
sejam voltadas para também dar res-
postas e ajudar na tomada de decisoes
que impliguem numa atencao melhor
a populacgao.

EDICAO 314

IHU On-Line - Em Luxemburgo, vo-
cés também avaliaram o sistema de
saude de outros paises? Comparado
com eles, qual é a sua avaliacdo em
relacdo ao SUS?

Maria Teresa Bustamante Teixeira -
Esse congresso foi interessante porque
ele abriu com essa perspectiva de dis-
cutir os diferentes modelos de atencao
a salde, confrontando experiéncias e
refletindo sobre elas. O tema central
“O futuro dos sistemas sanitarios: o
impacto das pesquisas e das inovacoes
sobre a saude” possibilitou essa discus-
sao. Um dos palestrantes desse even-
to foi o professor da Universidade de
Montreal, Canada, André-Pierre Con-
tandriopoulos, um grande estudioso
dos sistemas de salde e que se desta-
ca na area da avaliacao em saude. Ele
apresentou uma visao mais pessimista
por conta da discussao do publico e do
privado, pois diz que estamos viven-
do uma inflexao e apostando mais nas
iniciativas privadas do que na busca
dos sistemas universais. Outros con-
ferencistas, como o suico Gianfranco
Domenighetti, abordou o tema des-
tacando a questao da medicalizacao.
Segundo ele, ndo ha sistema de salde
que suporte que se medicalize tudo e
analisou o impacto de tal fenomeno
sobre a saude individual e coletiva. Ti-
vemos a oportunidade de ouvir muitas
experiéncias de pessoas de outros pa-
ises e de divulgar o sistema de salde
brasileiro. Claro que nosso sistema de
salde precisa ser aprimorado, recebe
muitas criticas, mas quando compa-
rado a outros paises, especialmente
da América Latina, percebemos que
estamos na direcao certa, embora ne-
cessitemos agir com mais afinco para a
reorientacao do modelo e a implemen-
tacdo dos principios do SUS. Focando
especialmente na questao da atencao
basica.

IHU On-Line - Como a saude coleti-
va é recebida pela subjetividade hu-
mana? Ainda estamos muito ligados
a medicalizacdo, a relacdo de causa
efeito? E dificil para o paciente acei-
tar questdes de cuidado?

Maria Teresa Bustamante Teixeira -
Ha uma busca de solugcdes imediatis-
tas. Essa questao de causa e efeito re-
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vela que as pessoas querem encontrar
alternativas imediatas para resolver o
sofrimento. Isso é real se pensarmos
numa psiquiatria cosmética no senti-
do de que as pessoas nao querem en-
frentar alguns sofrimentos que fazem
parte da vida do ser humano. Entao,
os individuos ja se previnem de um
possivel sofrimento, ou quando viven-
ciam uma perda, nao querem passar
por esta situacao. Como sabem que
existe medicacao, tentam amenizar o
sofrimento do momento. Mas, a lon-
go prazo e pensando na realizacao das
pessoas, 0 que isso traz? E uma coisa
complexa. Essa é uma questao que te-
mos de enfrentar.

Na area da salde, as pessoas estao
cada vez mais apostando em exames
complexos e deixando de conhecer
seu proprio corpo, de interagir e criar
uma vida com habitos saudaveis do
ponto de vista mais integral tanto da
saude fisica quanto mental. Se a pes-
soa fizer uma caminhada, uma medita-
cao - como sugeriu a Monja Coen - ela
melhora sua salde integralmente. Mas
muitos preferem focar em questoes
que muitas vezes, cientificamente,
nao tem embasamento. Por exemplo:
as vezes as pessoas realizam exames
que irao prevenir determinadas doen-
cas, mas depois se percebe que apenas
se antecipou um diagnostico, mas nao
mudou o impacto disso na mortalidade.
O cancer de prostata € um exemplo.
Muitas vezes é feito um rastreamen-
to, um diagnostico antecipado, mas
isso nao muda a perspectiva de sobre-
vida daquelas pessoas. Sera que isso
vale nesse sentido? Sao perguntas que
nao justificam alguns procedimentos.
Mas se alguém impedir que haja um
programa de rastreamento, se criara
uma celeuma enorme. Talvez o exame
nao seja uma prioridade quando nao
se tem muito como intervir. Mas sao
questoes muito complexas e acho que
estamos vivendo um periodo de tran-
sicdo: € preciso chamar atencao para
determinados aspectos da vida e refle-
tir mais sobre o que queremos; ha um
mito do nao sofrimento.

IHU On-Line - Qual é a alternativa a

medicalizagao?
Maria Teresa Bustamante Teixeira -
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Saiu recentemente um excelente livro
de Maria Rita Kehl abordando a questao
das depressoes®. A autora assinala que
em nossa sociedade estamos passando
“do direito a salde e a alegria” para a
“obrigacao de ser felizes”. Trata-se de
uma problematica “patologizacdo da
tristeza”, que acaba provocando uma
perda do poder interpretativo da dor
dos viventes. Segundo Kehl, aos que
sofreram o abalo de uma morte im-
portante, uma doenca ou um acidente
grave, “a medicalizacao da tristeza ou
do luto rouba ao sujeito o tempo ne-
cessario para superar o abalo e cons-
truir novas referéncias, e até mesmo
outras normas de vida, mais compati-
veis com a perda ou com a eventual
incapacitacdo”. Nao ha davida sobre
o interesse da indUstria farmacéutica,
com suas criativas estratégias de ven-
da, nessa “patologizacao generaliza-
da da vida subjetiva”. E importantes
pesquisas, assinaladas por Maria Rita
Kehl, demonstram que os processos
em curso de medicalizar todas as for-
mas de inquietacao, inadaptacao e so-
frimento - que fazem parte da dinami-
ca natural da vida -, acaba produzindo
um efeito contrario, ou seja, “vidas
vazias de sentido, de criatividade e de
valor”. No primeiro capitulo de seu li-
vro, que trata o tema da “atualidade
das depressoes”, a autora menciona
estudos especificos que indicam que
a ampliacao da oferta de tratamentos
medicamentosos contra as depressoes
nao diminuiu o mal-estar das pesso-
as, a ponto da Organizacao Mundial
da Saude indicar que até 2020 a de-
pressao vai se tornar a segunda causa
principal de morbidade nas sociedades
industrializadas. A questao torna-se
ainda mais problematica com respeito
ao recurso de tratamento farmacologi-
co dos “distUrbios” das criancas e dos
adolescentes. Segundo o psiquiatra
Mark Olfson, do Instituto Psiquiatrico
do Estado de Nova York, antes de se
decidirem por medicar seus filhos, os
pais deveriam assumir seu fundamen-
tal papel de educadores, ajudando
os filhos a “atravessar as crises e os
conflitos da vida, com seus inevitaveis
altos e baixos de flUria e desanimo,

40 Maria Rita KEHL. O tempo e o cdo. A atu-
alidade das depressées. Sao Paulo: Boitempo,
2009.

onipoténcia e inapeténcia para viver,
antes de pensar em “estabilizar o hu-
mor” com base em procedimentos me-
dicamentosos.

IHU On-Line - Essa resisténcia dos
pacientes de tentar entender a inte-
gralidade da saude dificulta a acdo da
saude coletiva?

Maria Teresa Bustamante Teixeira
- Penso que sim, porque o paciente
também delega muito ao outro, ou
seja, ao médico, e nao compreende
que parte do processo é responsabili-
dade dele proprio.

IHU On-Line - Quais os avancos e de-
safios da saude coletiva no pais?
Maria Teresa Bustamante Teixeira
- Ha tantos desafios na area da sau-
de coletiva. Alguns vém desde a cons-
trucao do SUS. A questdo do publico
e privado ainda deve ser explorada.
Também precisamos implementar a
reforma sanitaria, aprimorar a gestao
e ai incluir uma gestao mais comparti-
lhada, que envolva o controle social.
Para isso precisamos trabalhar muito,
porque o proprio controle social mui-
tas vezes nao representa realmente as
necessidades daquela populacao. Sao
temas complexos que precisamos tra-
balhar para responder a essas neces-
sidades.

IHU On-Line - Como a saude coletiva
se aplica no SUS hoje?

Maria Teresa Bustamante Teixeira - A
salde coletiva se caracteriza pela in-
terdisciplinaridade e o que esta envol-
vido nessa perspectiva é justo de uma
concepcao de uma saude publica inse-
rida num contexto e que percebe todas
essas nuances. Nesse sentido, ela tem
que estar cada vez mais implicada em
buscar as respostas adequadas para o
mundo e especialmente para o nos-
so pais. Ela precisa desenvolver suas
pesquisas e estar preocupada para que
estes conhecimentos estejam voltados
para melhorar as condicoes de vida de
nossa populacao e o nosso sistema de
saude. Sabemos hoje que a desigual-
dade social é um fator determinante
para a saude da populacdo e este é,
certamente, um problema que nos
brasileiros temos que enfrentar.
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IHU On-Line - Quais sdao as lacunas
que existem entre o SUS que existe
hoje e o que desejamos?

Maria Teresa Bustamante Teixeira -
Sao tantas. Passa pela questao da ges-
tao. Precisamos aprimorar e dar maior
atencao a gestao do servico, porque
muitas vezes os profissionais nao se
pensam como gestores. Mas, em algum
momento eles vao atuar nesta area.
Por isso, é importante que as pessoas
tenham essa formacdo. Também é pre-
ciso ir além: trabalhar na area da sau-
de é trabalhar com todos os elementos
da vida das pessoas, por isso é funda-
mental uma base humanista.

IHU On-Line - Como pesquisadora,
que caminhos a senhora percebe que
estdo sendo propostos para a forma-
¢ao de profissionais na area de saude
coletiva?

Maria Teresa Bustamante Teixeira -
Temos feito um esforco enorme de for-
mar os profissionais de salde nas suas
diferentes areas com a perspectiva da
salde coletiva. Essa é uma premissa
muito importante. Em que sentido se
faz isso? Desenvolvendo a formacao
desses profissionais num contexto em
que possam perceber a salde em seu
conceito ampliado e identifiquem a
complexidade de seus determinantes.
Formar propiciando o conhecimen-
to de como vive nossa populacao, na
identificacdao de suas necessidades e
problemas e conhecendo o sistema de
salde com suas fortalezas e fragilida-
des. Desenvolvendo suas habilidades
para lidar com as tecnologias incluin-
do as duras, leve-duras e leves. Espe-
cialmente as tecnologias leves, que se
traduzem na capacidade de uma rela-
cao transformadora que envolve uma
escuta qualificada de um ser humano
compreendido em sua integralidade.
Que envolve ainda a habilidade de tra-
balhar em equipe desenvolvendo um
trabalho interdisciplinar. Vejo que no
Brasil esta ocorrendo essa grande pro-
posta de reformulacao curricular, de
pensar o trabalho integrado para que
tenhamos profissionais mais atuantes.
Essa ndo € uma tarefa simples, porque
isso implica em mudanca de comporta-
mento, mas temos conseguido cumprir
essa agenda e ha cada vez mais pesso-
as envolvidas nessa busca.

Ignacio Ellacuria

Memoria

Um pensador, negociador e
cristdao - 9 de novembro de
1930 - 16 de novembro de 1989

Por ANA Formoso*

No meio académico, um impor-
tante filosofo e teodlogo, na socieda-
de civil, um negociador para por fim
a guerra, tudo isto por um homem
que buscou a justica junto com seu
povo e sua comunidade académica.

Ignacio Ellacuria, um homem que
soube contribuir com as ciéncias,
especialmente a filosofia e teologia,
e, com lucidez, buscou junto a co-
munidade dar respostas aos desafios
sociais de El Salvador. Nao temos
pessoas sozinhas, temos um grupo
de pessoas que dedicaram tempo,
estudo, reflexao, oracao e escuta as
pessoas mais injusticadas. Como rei-
tor, buscou conduzir a universidade
com pesquisa, reflexao e, sobretudo,
colaborar para resolver os problemas
sociais.

Nao se pode entender Ellacuria
sem Xavier Zubiri* e sem Karl Rah-
ner.?2 A filosofia de Zubiri ajudou

1 Xavier Zubiri (1898-1983) foi um filosofo
espanhol cuja pesquisa e reflexao se con-
centrou, fundamentalmente, nos campos da
Teoria do Conhecimento, da Ontologia e da
Gnoseologia. (Nota da IHU On-Line)

2 Karl Rahner (1904-2004): importante te-
ologo catolico do século XX, ingressou na
Companhia de Jesus em 1922. Doutorou-se
em Filosofia e em Teologia. Foi perito do
Concilio Vaticano Il e professor na Universi-
dade de Miinster. A sua obra teoldgica com-
poe-se de mais de 4 mil titulos. Suas obras
principais sdo: Geist in Welt (O Espirito no
mundo), 1939, Horer des Wortes (Ouvinte
da Palavra), 1941, Schrifften zur Theologie
(Escritos de Teologia), 16 volumes escritos
entre 1954 e 1984, e Grundkurs des Glau-
bens (Curso Fundamental da Fé), 1976. Em
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a buscar sempre a relacdo que ha
entre a inteligéncia e a fé. A ques-
tao em Zubiri nao consiste tan-
to em saber se nosso pensamento
encontra algo que possa designar
por Deus, mas em qual via concre-

2004, celebramos seu centenario de nasci-
mento. A Unisinos dedicou a sua memoria o
Simposio Internacional O Lugar da Teologia
na Universidade do século XXI, realizado de
24 a 27 de maio daquele ano. A IHU On-Line
n°. 90, de 1°-03-2004, publicou um artigo de
Rosino Gibellini sobre Rahner, disponivel em
http://www.ihuonline.unisinos.br/uploads/
edicoes/1161093842.09pdf.pdf, e a edicao
94, de 2-03-2004, publicou uma entrevista
de J. Moltmann, analisando o pensamento
de Rahner, disponivel para download em
http://www.ihuonline.unisinos.br/uploa-
ds/edicoes/1161093143.69pdf.pdf. No dia
28-04-2004, no evento Abrindo o Livro, Eri-
co Hammes, tedlogo e professor da PUCRS,
apresentou o livro Curso Fundamental da
Fé, uma das principais obras de Karl Rah-
ner. A entrevista com o prof. Erico Hammes
pode ser conferida na IHU On-Line n.° 98,
de 26-04-2004, disponivel para download em
http://www.ihuonline.unisinos.br/uploads/
edicoes/1158260659.15pdf.pdf. Ainda sobre
Rahner, publicamos uma entrevista com H.
Vorgrimler no IHU On-Line n.° 97, de 19-
04-2004, sob o titulo Karl Rahner: tedlogo
do Concilio Vaticano nascido hd 100 anos,
disponivel em http://www.ihuonline.unisi-
nos.br/uploads/edicoes/1158260371.36pdf.
pdf. A edicdo nimero 102 da IHU On-Line,
de 24-05-2004, dedicou a matéria de capa
a memoria do centenario de nascimento de
Karl Rahner. Os Cadernos Teologia Publi-
ca publicaram o artigo Conceito e Missdao
da Teologia em Karl Rahner, de autoria do
Prof. Dr. Erico Joao Hammes. Confira esse
material em http://www.ihuonline.unisinos.
br/uploads/edicoes/1158261608.85pdf.pdf
A edicao 297, de 15-06-2009, intitula-se Karl
Rahner e a ruptura do Vaticano Il. (Nota da
IHU On-Line)
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