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Xamas, bruxas e pastores: a dimensao religiosa no processo
de cura. Este artigo apresenta uma abordagem socioantro-
poldgica, numa perspetiva comparativa e transcultural, sobre
a importancia da religido no processo de construgao social do
que ¢ doenga-satde e a eficdcia de priticas religiosas no pro-
cedimento de cura. Com base em etnografias densas (na logica
de Geertz) do préprio autor, realizadas em contextos sociais
e culturais diferenciados (comunidades indigenas, caboclas,
camponesas e pentecostais), o foco da andlise ¢ o papel crucial
da dimensao social, cultural e religiosa na concegao de satde-
-doenga e na escolha das diversificadas praticas alternativas de
cura, de eficacia real ou simboélica (no sentido preconizado por
Lévi-Strauss).
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Shamans, witches, and pastors: the religious dimension in
the healing practices. This article presents a socio-anthro-
pological approach, from a comparative and cross-cultural
perspective, on the importance of the religion in the process of
social construction of what health-disease is, and the effective-
ness of religious practices in the procedure of healing. Based
on dense ethnographies (in the Geertzian sense) developed by
the author in differentiated social and cultural contexts (indig-
enous, “‘caboclas’, peasant, and Pentecostal communities), the
focus of the analysis is the crucial role of the social, cultural
and religious dimension in the conception of health-illness and
in the choice of diversified alternative healing practices, with
real or symbolic efficacy (as advocated by Lévi-Strauss).
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Xamas, bruxas e pastores:
a dimensao religiosa no processo
de cura

INTRODUCAO

Com base em etnografias densas (Geertz, 1973) do proprio autor (Rodrigues,
2000, 2016, 2018, 20234, 2023b), e numa perspetiva comparativa e transcultu-
ral, o foco do artigo é analisar o papel da dimensao social, cultural e religiosa
na concegao de satide-doenca e nas escolhas das diversificadas praticas alter-
nativas de cura, de eficicia real e/ou simbolica (Lévi-Strauss, 1970).

A partir do (re)conhecimento de trés principais modelos tedricos e prati-
cos de intervengdo no processo de dete¢ao da doenca e da cura (biomedicina,
modelo médico-cientifico; medicina popular, alternativa, indigena, campo-
nesa e/ou pentecostal; e esoterismo espiritual-filosdfico), pretende-se fazer
uma reflexdo antropolégica e socioldgica, em contextos culturais diferencia-
dos (comunidades indigenas, caboclas/periurbanas, camponesas/rurais e pen-
tecostais/urbanas), sobre a importéncia da religido no processo de construgao
social do que é doenca-saude e a questao da eficicia (real ou simbdlica) no
processo de tratamento e cura.

Em primeiro lugar, ainda nesta introducéo, é pertinente compreender o
objeto de estudo, o conceito em causa: o que é saude? O que é doenga?

Embora seja um conceito cunhado pelo (e para o) contexto das sociedades
modernas (de base judaico-cristd) - e, portanto, muito restritivo -, a Orga-
niza¢do Mundial da Saude (oms) define satide como um estado dindmico de
completo bem-estar fisico, mental, social e espiritual (italico do autor), e ndo
apenas como a auséncia de enfermidade/doenga.

No entanto, esta é uma defini¢do oficial da oms. Na verdade, como é pos-
sivel constatar ao longo do texto, a ideia de doenga/satide ndo é universal,
e os processos e eficacia de cura dependem sempre dos variados contextos
sociais, culturais e religiosos. Portanto, para um melhor entendimento dos
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diferenciados modelos de praticas de tratamento e cura, é crucial a aborda-
gem interdisciplinar, envolvendo, principalmente, a medicina, a antropologia,
a sociologia e a psicologia (Kleinman, 1981).

AS CIENCIAS SOCIAIS, A RELIGIAO E AS PRATICAS DE CURA

Nao sendo a Medicina o meu campo de conhecimento cientifico e de interven-
¢do académica, vejamos, mesmo que brevemente,' algumas contribui¢des das
ciéncias sociais sobre o tema proposto. Comecemos pela sociologia.

O filésofo francés Auguste Comte (1798-1857), que criou as bases cienti-
fico-epistemoldgicas para o surgimento da sociologia, estabelece uma relagao
entre corpo — suporte da saide-doenca (do foro da biomedicina) - e alma - do
dominio da religido, campo de intervengao das emergentes ciéncias sociais,
nomeadamente com os pioneiros Emile Durkheim (1858-1917), Georg Sim-
mel (1858-1918) e Max Weber (1864-1920).

Depois de Comte, Weber e Durkheim, dois founding fathers da sociologia,
sao obrigatorios nessa (e em qualquer outra) discussdo socioldgica. Na discus-
sdo sobre praticas alternativas de cura, é pertinente destacar duas premissas
epistemologicas destes autores classicos.

Segundo Max Weber (1922, 2000), cada sistema de agao (Handlungssys-
teme) revela uma forma especifica de praticas e de expressdes simbdlicas, dota-
das de sentidos. Neste contexto, a religido ¢ uma esfera cultural que tem em si
um sistema de agdes, no qual os seus participantes articulam tipos especificos
de praxis, experiéncias e significagdes de mundo (Tillich, 2009). Portanto, a
compreensao das agoes e relagdes sociais é imprescindivel para um(a) constru-
¢do tedrica da saude, enquanto fenémeno social.

Na perspetiva de Durkheim (1996), mais do que afirmar e/ou negar a vali-
dade de qualquer das multiplas agdes humanas e expressoes religiosas, deve
admitir-se que as manifestagdes simbdlicas-religiosas, presentes em todas as
sociedades, representam um aspeto bem determinado e existente de a¢do; no
caso da abordagem aqui apresentada, sdo as diversificadas praticas alternati-
vas de cura, no contexto de comunidades indigenas, caboclas, camponesas e
pentecostais.

Vejamos agora a contribui¢ao da psicologia, uma ciéncia social de grande
importancia nesta discussdo (Koenig et al.,, 2012). Sigmund Freud (1962),
numa visao critica do papel da religido (uma ilusao, uma neurose coletiva,

1 E pertinente esclarecer aqui o “brevemente”: nio faz parte dos objetivos do artigo — nem
hd espaco neste texto para isso — uma discussao mais aprofundada dos autores classicos aqui
referidos sobre a questdo da saude.
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segundo ele) na vida quotidiana das pessoas, afirma que a psicologia ndo deve
ser religiosa nem antirreligiosa, mas um instrumento ao servigo dos crentes,
como forma de libertagdo dos seus sofrimentos. Por sua vez, o seu (rebelde)
discipulo Carl Gustav Jung (2011) considera o pensamento religioso como o
que ha de mais antigo e universal na mente humana (a que ele chama “arqué-
tipo de Deus”), atribuindo a religido um papel positivo na sociedade, incluindo
no processo de cura.

Para finalizar este topico, um curto paragrafo apenas, para atualizar a con-
tribui¢do da psicologia. No contexto atual da pés-modernidade, ha um ramo
que se destaca e que estd muito na “moda’, digamos assim - a “positive psycho-
logy”. Conhecida como a “teoria da felicidade”, estuda as capacidades huma-
nas, as potencialidades e experiéncias pessoais (e religiosas), as emogdes, 0s
sentimentos e as motivagdes, fatores que influenciam a promogao da saude e
a consequente melhoria da qualidade de vida e do bem-estar - fisico, mental
e espiritual. Funcionando como um “antidoto” contra as doengas, as praticas e
os comportamentos positivos proporcionam uma auténtica e plena felicidade,
uma “happiness”, segundo Seligman (2002).

Vejamos agora a contribui¢do da antropologia, uma base teérica primor-
dial na constru¢ao deste texto. Neste caso, ha dois autores e respetivas obras
classicas que merecem destaque:

1. Ruth Benedict e Patterns of Culture (1934). Segundo a antropéloga nor-
te-americana, existem trés grupos de doengas (mentais) e, consequen-
temente, trés praticas diferenciadas de cura: a) doengas/enfermidades
presentes em sociedades primitivas/indigenas e que sdo desconhecidas
da cultura ocidental e vice-versa; b) comportamentos ocidentais “nor-
mais’, que noutras culturas seriam patologicos; e ¢) comportamentos
ocidentais patologicos, que noutras culturas seriam “normais”.

2. Claude Lévi-Strauss e Anthropologie Structurale (1958). Para este
antropologo francés, as sociedades humanas apresentam a sua cultura,
a sua visao do mundo estruturada num modelo dualista: terra-agua;
natureza-cultura; animal-vegetal; selvagem-domesticado; cru-cozido;
subterraneo-superficie (da terra); Deus-Diabo; espiritos bons-maus;
bem-mal; satde-doenca; corpo puro-impuro; alma livre-possuida; etc.
Esta dualidade esta fortemente representada nos mitos indigenas, que
sao narrativas explicativas do mundo (Universo), da natureza, da natu-
reza do Homem e das intrinsecas relagdes existentes entre estes trés
elementos.
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Um importante conceito cunhado por Lévi-Strauss (1970), que é pertinente
realcar nesta discussdo, é o de “eficacia simbdlica™: este conceito desconstroi a
- ¢ mesmo uma negac¢ao da - racionalidade cientifica (ocidental) como tnico
modelo eficaz para tratar as doengas. Na andlise de uma cura xamanica (num
contexto indigena), o autor faz um paralelismo entre os dois modelos de cura,
da psicologia-psicanalise e do xamanismo: ambos com mecanismos psicofi-
siolégicos semelhantes e com (e como) “propriedades indutoras de cura”. Da
mesma forma que as terapéuticas psicoldgicas curam, o xamanismo também
cura; ou seja, ambos os modelos sdo eficazes dentro dos seus respetivos con-
textos sociais, culturais e religiosos. No xamanismo (o foco de analise de Lévi-
-Strauss na constru¢ao do conceito), ndo temos de procurar encontrar (porque
ndo vamos encontrar) a “realidade objetiva da cura real’, pois a eficacia da cura
¢ “simbolica”. No culto meditnico ocorre a cura (fisica e/ou espiritual) porque
tanto o doente como a comunidade em que este esta inserido acreditam na
eficacia do poder e da for¢a do xama e no contexto ritual-religioso em que a
cura é solicitada e realizada, com sucesso — de outro modo, ela nio seria eficaz,
mesmo que simbolica.

Uma interessante area cientifica que faz a ponte entre a medicina, a socio-
logia, a antropologia e a psicologia ¢ a etnopsiquiatria. Esta abordagem inter-
disciplinar tem como uma das principais referéncias Frangois Laplantine, com
as suas importantes obras Aprender Etnopsiquiatria (1978) e Antropologia da
Doenga (1991). Fazendo a ponte entre os quatro ramos do saber menciona-
dos (medicina, antropologia, sociologia, psicologia), a etnopsiquiatria estuda
o caracter social/cultural da doenga mental. Este antropdlogo francés defende
que ¢ muito importante conhecer a comunidade, o grupo, o contexto social,
cultural e religioso do paciente (do individuo que se apresenta destituido de
saude). Porque é que isso é relevante? Para uma melhor compreensdo dos sin-
tomas (biomédica, mas também cultural) da doenga e consequente defini¢ao
das melhores estratégias de tratamento. As suas abordagens ajudam a delimitar
melhor os conceitos de “normalidade” e “anormalidade” do comportamento,
perspetiva também realcada pela antropéloga Ruth Benedict (1934).

Francois Laplantine (1978, 1991) estabelece duas principais relagdes entre
religido e satide: uma considerada positiva — o aumento da pratica religiosa dimi-
nui a probabilidade de doengas mentais e neurdticas; ou seja, uma maior religio-
sidade promove a melhoria da saude fisica/mental e, portanto, das condi¢oes de
bem-estar e felicidade — e uma negativa - num individuo com uma estrutura
psiquica/psicolégica ja fragilizada, com um apego excessivo a religiao, poderao
ser potenciadas/desencadeadas doengas mentais e neurdticas-esquizofrénicas.

No contexto desta abordagem interdisciplinar, a questdo da doen¢a mental
tem tido, historicamente, um papel de relevo. Como realcam Michel Foucault,



XAMAS, BRUXAS E PASTORES: A DIMENSAO RELIGIOSA NO PROCESSO DE CURA

em Doenga Mental e Psicologia (1975), e Thomas Szasz, em O Mito da Doenga
Mental (1979), na Idade Média cristd, as enfermidades mentais — cujos sin-
tomas seriam hoje indicios de esquizofrenia — eram atribuidas ao castigo de
Deus (e da Igreja Catolica) e as possessdes demoniacas e eram consideradas
manifestacdes de maus espiritos.

As mulheres que faziam a intermediagdo entre o imanente e o transcen-
dente e que praticavam atos de cura (fisica e/ou espiritual) eram denominadas
de “bruxas’, e os seus comportamentos, atitudes e experiéncias misticas-
espirituais eram considerados como perturbagdes e doengas mentais (Rodrigues,
2000). Ap6s um breve “julgamento” e a “constata¢ao” da sua ligagdo ao Diabo,
a Inquisi¢do encarregava-se de as conduzir a fogueira e 8 morte. Na verdade, as
bruxas, médiuns e curandeiras eram mortas nao por causa da sua suposta liga-
¢do as for¢as demoniacas, mas porque ousavam questionar (e negar) o poder
hegemonico de duas elites da época medieval: o médico, considerado o tinico
capaz de realizar a cura bioldgica (do corpo), e a Igreja Catdlica, a tinica com
“legitimidade divina” para a realizagao da cura/salvagao espiritual (da alma).
Mas esta questdo da bruxaria serd retomada mais a frente neste artigo.

E pertinente destacar aqui trés principais sistemas ou modelos tedricos e
praticos de intervengdo no processo de cura, que podem atuar separadamente
e/ou combinando as suas praticas (Gongalves e Rodrigues, 2006). Vejamos as
suas caracteristicas.

1. Medicina tradicional. Estdo incluidas nesta categoria a indigena, a
popular, a alternativa, a camponesa e a pentecostal. A medicina tradicional é
baseada somente em conhecimento pratico e considerada nio cientifica (Lévi-
-Strauss, 1970; Laplantine, 1991). A religido adquire um papel crucial neste
modelo; os focos sdo a magia, no contexto indigena, e a fé, no contexto da
religiosidade (popular) catélica e pentecostal-evangélica. Neste modelo, ha a
garantia da atribuigdo de gragas e milagres aos que creem, rezam/oram e se
sacrificam (como na peregrinagao, por exemplo). O doente (fisico e/ou espiri-
tual) atribui poderes de cura a entidades sobrenaturais, espirituais e religiosas
(xamas/pajés, Jesus Cristo, Espirito Santo, Nossa Senhora, santos/as, curandei-
ros/as, benzedeiras) e submete-se aos seus tratamentos.

2. Biomedicina. Desde o século x1X, a medicina é o tnico modelo de
cura considerado cientifico. No contexto da sociedade moderna, ¢ legitimado
como sendo o oficial, no diagnostico e tratamento de doengas. Tem uma visao
predominantemente biomédica do individuo (o corpo doente). Nao ha uma
interagao entre o médico (o unico que sabe) e o paciente (que sente, mas nao
sabe). O local de tratamento privilegiado ¢ o centro hospitalar. A biomedi-
cina é baseada num conhecimento laboratorial-experimental, moderno e alta-
mente tecnoldgico. E tipologica/classificatoria, ou seja, as doengas tém causas,
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sintomas e tratamentos especificos. Na resolu¢ao do problema de saude, utiliza
elaboradas intervengdes cirurgicas, associadas a medicamentos farmacologi-
cos alopaticos (Annandale, 2014).

No entanto, a biomedicina, que exclui as importantes dimensdes sociais,
culturais, religiosas e psicoldgicas do individuo em situagdo de doenca, é
muito criticada pela sociologia, pela antropologia e pela psicologia; estas cién-
cias sociais consideram o biomédico como um modelo de cura reducionista e
até mesmo desumanizante. O antropo6logo Pedro Pereira (2019) reforca essa
ideia, ao afirmar que se torna

fundamental ir para além da biologia e procurar no contexto social e cultural influéncias
no aparecimento de doencas ou aflicdes nas pessoas. Os padroes de mortalidade e mor-
bilidade ou de “oportunidades de vida” das pessoas estdo relacionados com as estruturas
sociais e variam de acordo com o género, classe social, “raga” e idade. Por conseguinte,
o modelo biomédico falha quando ndo tem em conta as desigualdades sociais na saude.

[Pereira, 2019, p. 111]

3. Esoterismo. Este modelo ¢ resultado de uma rica amdlgama de “filo-
sofias” e praticas misticas, esotéricas, espirituais e religiosas. Tem uma visao
holistica do ser humano - o individuo é considerado como uma totalidade fisi-
ca-psiquica-espiritual. Foca-se no individuo/enfermo e nio na enfermidade.
Baseia-se em praticas de bem-estar, como dietas e restri¢do alimentar (como o
vegetarianismo, por exemplo). Neste contexto, abundam também as famosas
(e altamente rentaveis) obras de autoajuda, como as do escritor brasileiro Paulo
Coelho. Um exemplo deste modelo é o movimento New Age / Nova Era - com
origem nos Estados Unidos, na década de 1960. E um fenémeno mais urbano
e inserido num movimento caracterizado como contracultura (Heelas, 1996).

Considerando que a biomedicina e o esoterismo New Age ndo sao o foco
deste artigo, o objetivo aqui é analisar, com base em dados etnograficos, os
paradigmas de cura presentes em comunidades indigenas, camponesas e pen-
tecostais.

No entanto, antes de iniciar a abordagem do primeiro modelo de cura, o
xamanico-indigena / a pajelanca, é pertinente, em primeiro lugar, lembrar que
as praticas de cura sao realizadas/performatizadas através de ritos e rituais.

Segundo Mircea Eliade (1968), os ritos e os rituais, no contexto de uma
religido, sao as principais maneiras pelas quais o coletivo entra em contacto
com o sagrado. Para Clifford Geertz (1973), ritos/rituais sdo representagoes
culturais de forte intensidade dramatica, que envolvem técnicas de emo-
¢do, do transe, com a finalidade de ligar o individuo e/ou o grupo ao sobre-
natural.
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Fiona Bowie reforca essa ideia, afirmando que “rituals can be seen as per-
formances, which involve both audience and actors” (2000, p. 151). “The ambi-
guity of ritual symbols and the invocation of supernatural power magnifies and
disguises human needs and emotions” (2000, p. 183).

Com base em etnografias densas (no sentido geertziano) do proprio autor
(Rodrigues, 2000, 2016, 2018, 20234, 2023b), e numa perspetiva comparativa
e transcultural, o objetivo do trabalho ¢é tentar estabelecer as possiveis simila-
ridades na atuagao, na pratica de cura de trés agentes de sistemas e contextos
sociais-culturais-religiosos diferenciados: o xama indigena, a bruxa catdlica e
o pastor evangélico.

MODELO DE CURA DAS SOCIEDADES INDIGENAS:
O XAMANISMO

No contexto animista-xamanico-indigena, a causa da enfermidade pode ser
atribuida a um feitico e/ou a incorporagdo de um espirito maligno no corpo
(a possessdo) da vitima, com a consequente perda da sua alma e do seu estado
de satde (Cravalho, 1993). Neste caso, o procedimento de cura é feito por
curandeirismo/xamanismo, cuja figura central ¢ o xama, denominado pajé, no
contexto amazonico (Rodrigues, 2023b).

O xama (feiticeiro, curandeiro, mediador entre os espiritos e os seres huma-
nos), que mantém “relagdes intimas com as forgas sobrenaturais”, segundo
Lévi-Strauss (1970, p. 188), tem uma funcao religiosa-espiritual primordial na
comunidade, sendo o principal descodificador do sistema de referéncia sim-
bélico e da visdao do mundo indigena (Eliade, 1964).

Segundo Lévi-Strauss (1970), a pratica cultural-religiosa-simbdlica sé faz
sentido no contexto social em que é produzida, praticada, ritualizada. No caso
aqui em discussdo, mesmo que os sintomas correspondam ao diagndstico de
varias doencas de acordo com a medicina moderna ocidental, no contexto
cultural xamanico, as pessoas sdo consideradas “possuidas” por espiritos /
encantadas e, portanto, devem ser tratadas pelo xama. Ou seja, cada cultura,
cada contexto social cria/forja, com eficacia (mesmo que simbdlica, na logica
lévi-straussiana), a sua propria maneira de lidar com esses sintomas, ligados a
processos de doenca e cura.

Na Amazonia, terreno da minha etnografia, o pajé é (um)a figura central
nas sociedades indigenas (Langdon, 1996). No entanto, no contexto dos gru-
pos convertidos ao cristianismo, como € o caso dos indigenas que passam por
um forte processo de pentecostalizagdo (Rodrigues e Moraes, 2018), ocorre
uma redefini¢ao do papel religioso-espiritual e social do pajé dentro do grupo.
E pertinente real¢ar que, devido a isso, historicamente, este operador de cura
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religiosa-espiritual tem sido na Amazonia a fonte privilegiada dos missiona-
rios, catdlicos e protestantes para realizar o trabalho de evangelizagdo e con-
versao indigena (Carvalho Jinior, 2017).

Neste cenario de conversao religiosa ocorre um processo de ressignificacao
do imagindrio simbdlico indigena, dos mitos, dos valores culturais e religiosos
e das crencas ancestrais. Nas aldeias convertidas, o pajé faz a intermediagao
simbdlica entre trés universos culturais-religiosos distintos: como veremos a
seguir, no caso dos Aikewara, animista-xamanico, xamanico-catolico e, atual-
mente, xamanico-evangélico.

Nesta fase da discusséo, é pertinente apresentar o conceito de “pajelan¢a”
Inserido no contexto cultural-religioso animista-xamanico, no caso especi-
fico da Amazoénia, “pajelanga” é um termo para caracterizar um sistema de
medicina tradicional cuja figura central é o pajé — vocabulo tupi: pa-ye ou
paié, que significa “o profeta, aquele que diz o fim”. Quando uma pessoa esta
doente, com problemas fisicos e/ou espirituais, o pajé realiza um ritual de
cura: na floresta, recebe os espiritos (da natureza, dos antepassados e, prin-
cipalmente, de outros pajés), entra em transe e processa a cura. No dia a dia
da aldeia, também utiliza uma vasta gama de plantas medicinais para curar os
enfermos.?

Um conceito associado é o de “pajelanca cabocla”. Segundo o antropdlogo
Heraldo Maués (1999, 2003), a pajelanca cabocla é uma forma de culto (e de
cura) de origem indigena tupi, todavia sincrético, mesclado com concegoes
catélicas (populares), espiritas-kardecistas e afro-umbandistas. E um sistema
terapéutico alternativo, “integrado a um sistema mais amplo de varias formas
de medicinas populares” (Maués e Villacorta, 2008, p. 121).

A ETNOGRAFIA COM O PAJE

Os trabalhos etnograficos que sustentam a abordagem cross-cultural de pra-
ticas alternativas de cura, nesta primeira abordagem referente a concecao de
cura xaménica / pajelanca, estdo a ser realizados na Area Indigena Sorord,
que se encontra dividida em sete aldeias: Soror¢6 (aldeia central), Itahy, letd,
Tukaperi, Iperahy, Awusseré e Akamassyro. A reserva localiza-se na regidao do
médio Tocantins, entre os municipios de Sao Geraldo e Sio Domingos do Ara-
guaia (Estado do Pard, Brasil).

O estudo com os Surui-Aikewara (que significa “nds, a gente”), iniciado
em 2017, foca-se em trés aldeias principais: Itahy, Ieta e Sorord, cujos indige-
nas estdo a passar por um intenso processo de conversao religiosa evangélica.

2 Para uma listagem mais completa das plantas medicinais utilizadas no contexto indigena,
ver Menezes e Fonteles Filho, Plantas Medicinais Indigenas: Usos-Saberes-Sentidos (2011).
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Estas aldeias foram criadas, respetivamente, pelos irmaos Tiwaku, Tiremé e
Marahi, que se tornaram caciques das suas aldeias; o outro irmao, Miho, tor-
nou-se pajé da aldeia de Sororo.

Nesta abordagem sera evidenciado apenas o papel do pajé Tiwaku (“bor-
boleta azul”), fundador da aldeia de Itahy, onde moram com ele somente os
seus familiares diretos: a mulher, Dona Mariquinha, os seus filhos casados
(Welton e Clelton) e a filha, Cleodene (de nome indigena Murehassawara),
com os respetivos conjuges e filhos. Cleodene é casada com Natan, um caboclo
nascido noutra regidao e que estd a passar por um forte processo de etnogé-
nese3. Natan ¢ presbitero da igreja evangélica localizada na aldeia e exerce um
papel social e religioso muito importante e, por isso, é muito respeitado den-
tro da comunidade; desempenha a fun¢do de enfermeiro — tem uma cabana
propria de atendimento e tratamento de “maleitas leves”. A escolha de Tiwaku
como gate-keeper e key-informant (Creswell, 1998) justifica porque ¢ na aldeia
de Itahy que me hospedo quando vou fazer trabalho de campo e porque ¢é ai
que a etnografia sobre este tema estd mais avangada.

Nesse processo de transi¢ao cultural-religiosa, de ressignificagdo sim-
bdlica, o caso de Tiwaku é paradigmatico: na altura em que ndo tinha ainda
criado a aldeia de Itahy, o seu primeiro contacto com um sistema simbdlico-
-religioso ndo xamanico foi com o catolicismo, através do frei Gil Gomes, na
década de 1950. Posteriormente, no inicio do século xxI, ja na aldeia de Itahy,
conheceu a igreja pentecostal Assembleia de Deus — Ministério Seta, onde se
converteu; hoje, toda a familia (extensa) é evangélica.

Para ilustrar, etnograficamente, o processo de ressignificagdo simbdlica
(xamanica-pentecostal), transcrevo trechos de uma entrevista que fiz com
dois importantes lideres religiosos da aldeia de Itahy: os presbiteros Clelton e
Natan, filho e genro do pajé Tiwaku, respetivamente.

Etnografo: Vocés encontram na Biblia elementos ou personagens importantes, mitolo-
gicos, que ddo para fazer uma relagdo com a vossa cosmologia ou visao de mundo Surui-
-Aikewara?

Clelton: Ai é onde a gente encontrou a facilidade para ligar o Evangelho com a cultura
dos Surui. Um exemplo: na Biblia, é feito as revelagdes, e nds sabemos que a revelacio é de
Deus, né... O pajé, que é sabio, ele tem o dom da revelagao, a visao do que vai acontecer:

quem vai ser o cagador, quem vai ser uma lideranga forte, quem vai ser a pessoa que vai

3 O conceito de “etnogénese” é entendido aqui como uma procura e a afirmagdo de uma
identidade étnica perdida. E uma reconfiguragio identitdria de uma ancestralidade indigena.
E o retorno, ou melhor, uma recriagio dos padrdes culturais, linguisticos e religiosos ancestrais.
Para uma discussdo mais detalhada do conceito, ver Hill (1996).
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substitui-lo, né... Com canto, com as dangas, com as curas. Da mesma forma que a Biblia
relata a histéria de Noé, que houve um dilavio... os Surui também tém uma histéria do
diltvio, por coincidéncia ou nao, existe a mesma histdria, né... A Biblia relata a histéria da
criagdo... Deus criou o Céu e a Terra... A Terra era sem forma, e era tudo escuro... E ai
surgiu o dia e a noite e tudo o que ha. Da mesma forma, também os Surui tém uma historia
que conta a mesma coisa, que existiu um supremo ser, 0 Mahyra. De certa forma, nds acre-
ditamos que o Deus da Biblia e 0 Mahyra é a mesma coisa.

Etnografo: Isso facilitou o vosso processo de conversio religiosa?

Clelton: Entdo, se vocé for analisar, a historia dos Surui segue o roteiro da Biblia, né. Por
isso, a gente ndo vé nenhuma dificuldade de conciliar o Evangelho com a nossa cultura.
Prova disso é que os pastores ndo interferem na nossa cultura. Ento, por isso que a gente
hoje se considera nao “crente-indio”, mas sim “indio-crente”, porque o Evangelho chegou
dentro da aldeia e de maneira alguma ele interferiu na questdo cultural.

Natan: Eu queria acrescentar s6 dizendo o seguinte sobre a presenca do Evangelho na
aldeia: nao existe isso de “crente-indio’; em primeiro lugar, ele é indio, mesmo sendo crente
ndo deixa de ser indio, ele preserva a sua cultura. Nao houve e nao ha dificuldade de adap-
tagdo do indio as igrejas evangélicas, tanto que hoje tem indios-pastores que preservam a

sua cultura indigena. [Notas do diario de campo, setembro de 2018]

Conforme real¢ou Alfred Métraux (1979), no contexto tupi, todas as prin-
cipais personagens e divindades cristas — e a cultura biblica em geral - foram
traduzidas para o idioma indigena. Isso explica porque é que, nos cultos da
aldeia, os Aikewara evangélicos oram, cantam, pregam, dangam e entram em
transe também na lingua nativa. Como veremos mais a frente, Deus (represen-
tante do bem) e o Diabo (representante do mal) tém os seus correspondentes
na cosmologia do nativo.

Outro facto que se destaca nesta entrevista é que a categoria émica (do
ponto de vista do nativo) é a de “indio-crente” e ndo “crente-indio”. Esta manu-
ten¢ao - mais do que isso, o refor¢o — da identidade Aikewara (Lima, 2015)
é expressa de duas maneiras: principalmente nos cultos especiais, todos usam
indumentarias indigenas (os homens, com os cocares) e levam o rosto pin-
tado, representando os respetivos grupos totémicos (cobra, jabuti, onca); e,
em momentos especiais do culto, oram, pregam e louvam a Deus na lingua
akwdwa. Assim, nos cultos dos indigenas evangélicos, o Espirito Santo mani-
festa-se e fala, ndo s6 em varias linguas (glossolalia), mas também na lingua
do nativo, a mesma utilizada pelo pajé para comunicar com os espiritos da
floresta e dos antepassados.

Mas essa realidade dos Aikewara ndo é um caso tinico. Conforme foi tes-
temunhado por Flavio Wiik, no estado de Santa Catarina, os “indios-crentes”
Xokleng consideram que o “Espirito Santo [...] é parte de um ancestral comum
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encarnado em seus corpos que oram em linguas estranhas, profetizam, curam,
cantam e usam estes poderes para se autoprotegerem” (2010, p. 30).

Para entender melhor este processo de cura, com a intervencgdo de espi-
ritos, talvez seja pertinente fazer aqui um paréntese e falar um pouco sobre
o sistema simbolico-religioso e a cosmologia Surui. Para isso, apoiei-me em
Roque Laraia (1986, 2005), pioneiro (década de 1960) nos estudos antropo-
légicos sobre esta etnia, mas também, principalmente, nas minhas préprias
etnografias, realizadas presencialmente com os Aikewara, entre 2017 e 2019.4
A sintese aqui apresentada é decorrente das conversas com dois irmaos pajés:
Mih¢ (aldeia de Sorord) e, sobretudo, Tiwaku, pela convivéncia que tive com
ele na aldeia de Itahy.

O herdi mitico, civilizador, o principal ancestral é Mahyra, que vive no Céu
(Ywaga), pai dos gémeos Korahi e Sahi (o Sol e a Lua).> As figuras judaico-
-cristds de Deus e o Diabo sao traduzidas e ressignificadas, respetivamente,
por Senehuparera e Awai'ym. “Awai’'ym” também pode significar Inferno, coisa
ruim, o que nao presta.® A partir desta dualidade, surge a ideia de que o mundo
esta dividido entre o bem (Ikatweté) e o mal (Ikatueym). Os seres humanos e
os seus espiritos habitam a terra (Ywissa). Para além do corpo fisico (consi-
derado impuro), todas as pessoas sdo dotadas de alma (owera). Na floresta,
habitam os espiritos dos mortos (asonga ou asomera) e dos seres sobrenatu-
rais (ndo humanos), os karowara/karuara. Os espiritos, quando descontrola-
dos (tornam-se maus), podem apoderar-se do corpo e aprisionar a alma do
individuo, provocando doengas (maeahy) e até mesmo a morte. Os karowara
formam uma categoria especial — sdo considerados os espiritos dos pajés ja
falecidos; moram num lugar especial denominado de itakuara, de onde saem
apenas por invocagao dos pajés, por ocasido de cerimdnias xamanisticas e do
ritual de cura (ahiohdia). Por ser muito importante, de quatro em quatro anos

4 No ano de 2020, a pandemia de covip-19 implicou nio s6 o isolamento fisico do antro-
pdlogo mas também do campo etnografico. Para continuar a acompanhar o quotidiano na/da
aldeia, a alternativa foi fazer uma cyber virtual online ethnography, utilizando a internet, nomea-
damente as redes sociais Facebook e WhatsApp (Rodrigues, 2023a).

5  Os gémeos Korahi e Sahi (o Sol e a Lua) poderao ser traduzidos, ressignificados como as
figuras de Adao e Eva, retratadas no Livro do Génesis do Antigo Testamento.

6  Apenas para utilizar outro exemplo, de uma etnia amazoénica que estd também a passar por
um forte processo de conversao evangélica, vejamos o caso dos Yanomami (Kopenawa e Albert,
2015). No contexto da tradugao linguistica e da ressignificagdo simbolico-religiosa, do animis-
mo-xamanico para o cristianismo do Napé (homem branco), Omama é Deus, e o seu irmao
Yoasi é o Diabo. Omama mora na floresta, terra dos indios, mas também ¢é o criador do branco.
Teosi é Deus, que mora no céu, terra dos brancos. No culto yanomami evangélico, o Diabo é
Satanasi, e Jesus Cristo ¢ Sesusi; Xapiri, o espirito que faz a ligagao entre Omama e os homens, é
comparado ao Espirito Santo.

13



14

DONIZETE RODRIGUES

¢ celebrado o ritual karuara, que dura sete dias seguidos, com o objetivo de
espantar os espiritos do mal, proteger a aldeia e curar os enfermos.”

Atualmente, na etnia Surui-Aikewara ha dois sistemas de cura que atuam
em simultaneo: a “sessdo de cura indigena’, da cultura ancestral, que ¢ reali-
zada na floresta pelo pajé, e a “sessdo de cura evangélica’, realizada pelo pas-
tor na igreja da aldeia. Os dois sistemas (xamanico e pentecostal), através da
intermediacdo de seres espirituais, tratam doengas do foro fisico e espiritual, e
ambos apresentam eficacia, real ou simbolica (na logica de Lévi-Strauss, 1970).

Tiwaku tem hoje um duplo papel na comunidade de Itahy: ele ¢, simul-
taneamente, pajé e evangélico. Como pajé, é procurado na aldeia para tratar
tanto doengas do foro fisico (utilizando remédios a base de plantas), como
doengas espirituais. No contexto da cura, ¢ um “experiente”, um grande conhe-
cedor de remédios extraidos de plantas da floresta, cuja mistura é denominada
de “garrafada”. Indagado sobre a composi¢ao deste remédio, respondeu que
“depende do tipo de maleita, nao ha uma mistura sd; a garrafada é individual,
é feita para cada caso” (notas do diario de campo, novembro de 2017). No caso
das “sessdes de cura xamanicas”, Tiwaku realiza um ritual mais elaborado no
interior da floresta: cantando e dangando, tendo na méo o maracd e fumando o
cigarro fauari, em transe, invoca e recebe espiritos da natureza, dos ancestrais
e de outros pajés ja falecidos, solicitando a intervenc¢do e a cura do doente.
A palavra nativa para cura(do), sarar, é ukaé.

O ex-cacique Tiwaku (o atual cacique é o seu filho Welton, surui), acultu-
rado, assimilado e evangelizado, mesmo tendo ainda o reconhecimento social
de pajé, considera-se um “bom evangélico” Conforme verifiquei num culto
evangélico realizado na aldeia, num templo ainda em construgao, este reco-
nhecimento social de pajé ¢ feito tanto pela comunidade (indigena) de Itahy
como pela comunidade (evangélica) da igreja Assembleia de Deus, da qual
fazem parte (notas do didrio de campo, setembro de 2018).

Para reforgar esta discussio do modelo de cura indigena-xamanica, veja-
mos um outro exemplo, agora no estado de Santa Catarina, no contexto dos
Guarani-Kaingang, mais precisamente na aldeia de Ipuagu, Chapecé. A comu-
nidade de Ipuagu faz parte da reserva Kaingang, um territério com cerca de
dezasseis aldeias, habitadas por 6500 nativos, que passam por um forte pro-
cesso de aculturagdo/assimilacdo (Narsizo, Santos e Pinheiro, 2017).

A semelhanca de vérias etnias amazdnicas, esta sociedade indigena,
embora de origem animista-xamanica e, depois, catélica, esta atualmente a

7 A ultima festa karuara foi celebrada na aldeia-sede, Sorord, em setembro de 2018, no
momento em que eu estava no terreno a fazer trabalho de campo. O oficiante principal foi o
pajé Mihd, auxiliado pelos ancidos da etnia surui.
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passar por um intenso processo de conversao evangélica, devido a forte agdo
proselitista das Assembleias de Deus (Ferrari, 2012).

Na etnografia, realizada em novembro de 2017, privilegiou-se o papel da
mae Diva, uma pajé catolica, a mae “véia’, uma cunhd-karai - “pajé-mulher-
-curandeira” (Tedlock, 2008; Friedrich, 2016). Esta pajé-benzedeira catdlica
tem o dom de entrar em contacto com o mundo sobrenatural. Servindo-se do
poder, da for¢a e da intermedia¢ao dos espiritos dos antepassados, em transe,
recebe os espiritos capazes de diagnosticar e curar as doengas, de foro biold-
gico e/ou espiritual. Como verifiquei no terreno, a mae Diva é também pro-
curada, na sua opy (casa de reza/cura), por nao indigenas, que lhe chamam
“benzedeira’, “rezadeira’, “oradeira”.

No periodo do trabalho de campo nesta aldeia, ocorreram vérias sessdes
de cura, que, com a permissao da méae Diva, foram gravadas. Vejamos o caso
da “consulta” e do “tratamento” de um rapaz nao indigena:

Pajé-benzedeira: Com a graga de Deus, nosso Pai, esse filho veio aqui a procura de cura,
ele vai sair curado. (Descrigdo: ela passa “azeite” nas maos e nos antebragos do rapaz. Benze
0 seu rosto, em cruz, com a mao direita.)

Pajé-benzedeira: Em nome do Pai, do Filho e do Espirito Santo. Amém. (Descrigao:
agarra a mao direita do rapaz, com a palma virada para cima.)

Pajé-benzedeira: Nosso Pai, Jesus Cristo, Nossa Mae, Maria Santissima, a Mae estd aqui,
junto com “noéis”. (Descri¢ao: poe a palma da sua mao em cima da palma da mao esquerda
do rapaz. Ele fica com as duas maos viradas para cima. Ela “trabalha” s6 na mo direita.® De
repente, parece ter recebido um espirito... [gemido] e entra em transe...)

Pajé-benzedeira: Poe o teu poder na minha mao, aqui, e vamo' consultar esse filho. Ta
aqui, 6... Vocé sofre mais do que sabe... de dor, né...

Rapaz: Sim.

Pajé-benzedeira: Vocé sofre da bexiga, do rim, t4 comegando, mas vocé vai sair curado,
ouviu? Entendeu? “Tou certa? (O rapaz acena que sim.)

Pajé-benzedeira: Vocé tem um plano que nao ‘ta certo pra vocé, vocé tem que largar mao
l4... ndo do teu lugar, daquela pessoa... ‘ta4? Entendeu?...

Rapaz: Sim.

Pajé-benzedeira: Entdo, ta na tua cabega... Pai, Filho e Espirito Santo, Nossa Senhora
Aparecida, tira esse mal desse filho aqui, com todas as for¢as divinas... Vai dar milagre

pra vocé... Jesus Cristo, Divino Mestre, Sdo Bento, Sdo Pedro, estenda com a chave... e vai

8  Para uma discussdo sobre a dualidade religiosa mao-esquerda (mal) e mao-direita (bem),
ver o trabalho cldssico de Robert Hertz, “La prééminence de la main droite: étude sur la polarité
religieuse” (1909). Agradego ao parecerista pela indicagdo do texto de Hertz, muito pertinente
nesta discussdo.
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endireitar seu caminho em roda da sua casa... tire a perturbagdo dele, que ele tem dentro
da casa, dentro de canto por canto, na roga ou nas criagdes... tire aquele espirito mau...
nunca mais ha de pegar, com o poder de Deus, nosso Pai, Filho e Espirito Santo, saia dele
[agarrando as duas maos do rapaz]. Mas o mal ja saiu, 6... Vocé esta curado. [Notas do

didrio de campo, novembro de 2017]

E o etndgrafo também foi consultado. Logo quando me viu, ela disse que
eu estava doente e precisava de ser consultado. Na verdade, notou que eu
estava bastante debilitado fisicamente. A explicac¢do é simples: eu tinha vindo
de uma estadia prolongada no interior da Amazodnia, e as minhas condi¢oes
fisicas denunciavam o meu estado de saide (ou a falta dela).

(Descrigao: coloca as duas maos do etndgrafo viradas para cima. Passa o azeite nas maos
e antebracos... e estende a méo direita a testa.)

Pajé-benzedeira: Vou te consultar agora... O Deus... Nosso Senhor Jesus Cristo, esse
filho precisa de cura... Ele vai receber, vai sair curado. Com o poder do nosso Pai, nossa
Mie Divina e Espirito Santo, nosso Pai “véi” [gemido, invocagio do espirito de um pajé
ancestral]... Vai dar milagre pra ele... Cure tudo o que ele tem, tudo nas costas dele, ele tem
uma dor nas costas, ele tem uma dor nos bragos. Assim vai ser operado com as tuas maos,
Pai “véio”... [Agarra as duas maos e abana-as.] Saia dele, saia dele... A perturbagdo que ele
tiver, de febre, de calor, de tudo o que ele tiver de mal... saia dele, saia dele, tire, deixe coisa
boa para ele, com a graga de Deus, Pai, filho e Espirito Santo, amém.

Etnografo: Era grave?

Pajé-benzedeira: E grave, mas ja saiu. Mas se tiver alguma coisa, passe aqui de novo...
Mas também af né... tem de tomar, né, o remédio... [garrafada]. [Notas do didrio de

campo, novembro de 2017]

Assim como o Tiwaku aikewara, esta cunhd-karai kaingang é uma grande
conhecedora de plantas medicinais, que utiliza para fazer as “garrafadas”, cuja
composicdo de ervas depende do tipo de doenca a ser tratada. No benzimento,
coloca a Biblia em cima da mesa e, com o crucifixo na méao esquerda e um
ramo de arruda na mao direita, faz as oragoes (adaptadas do catolicismo) e
processa a cura. Além disso, no dia a dia, faz uso de ervas medicinais, em
chas, banhos e emplastros, que fazem parte do conjunto de saberes da cultura
amerindia.

Passemos agora da abordagem indigena-xamanica para outro modelo de
cura, o denominado fendmeno da bruxaria, no contexto das sociedades cam-
ponesas.
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MODELO DE CURA DAS SOCIEDADES CAMPONESAS:
A BRUXARIA

Ao longo da histéria medieval europeia, a identidade rural-camponesa foi
construida (quase) exclusivamente pela matriz judaico-crista-catolica. Ape-
sar da proibi¢ao por parte da Igreja Catdlica, principalmente com a atuagao
da Inquisi¢ao (que tinha como principal fun¢io investigar e punir os “des-
vios” aos ensinamentos oficiais da Igreja, segundo a qual a cura do corpo e da
alma era do seu dominio exclusivo), as praticas magico-religiosas alternativas,
embora de uma forma menos evidente, ainda hoje continuam vivas na heranga
cultural das sociedades de base catélica do Sul da Europa.

Para a sustentagdo da abordagem cross-cultural de praticas alternativas
de cura, neste caso, referente a bruxaria catdlica, apoiei-me em densas e pro-
longadas etnografias que realizei em varias comunidades camponesas/rurais
em Portugal (Rodrigues, 2000; Gongalves e Rodrigues, 2006). Para facilitar a
abordagem comparativa (e anonimar os intervenientes), agrupei os diferentes
agentes oficiantes (bruxas) numa unica personagem, que irei denominar aqui
de “Ti Maria”.

Mas de que falamos quando falamos de bruxaria? A palavra bruxa/o é um
termo popular utilizado para descrever uma grande variedade de “especialis-
tas” (padre, curandeiro, exorcista, feiticeira, curandeira, médium, parapsicd-
logo, benzedeiras/rezadeiras, ervanario, endireita, espiritualista, cartomante,
vidente), cujo principal ponto em comum é o facto de a legitimac¢ao dos seus
poderes nao ser oficial, mas sim popular. Ou seja, atuando a margem da medi-
cina e da Igreja Catolica, operam rituais magico-religioso-curativos que sao
alternativos aos operadores rituais oficiais, como o padre e 0 médico. Do ponto
de vista émico, por norma, os oficiantes assim descritos recusam-se a ser cate-
gorizados conjuntamente, afirmando que os seus poderes sdo de natureza dis-
tinta e que derivam de géneros diferenciados de conhecimento esotérico ou
de um dom divino individual. Os bruxos e as bruxas nao aceitam este termo,
preferem que lhes chamem “homem de virtude” e “mulher de virtude” e afir-
mam que, para ser uma pessoa de virtude, é preciso ter o dom, ou seja, ser uma
pessoa escolhida por Deus para ter poderes para lidar com o sobrenatural.
Dentro deste contexto, surge a figura mais importante, que é a/o médium, pes-
soas (normalmente mulheres) que nasceram com o dom divino para receber
e comunicar com espiritos. A palavra refere-se a uma certa forma de interme-
diacdo entre o mundo dos vivos e 0 mundo dos mortos.®

9  Considerando que o objetivo deste artigo ¢ fazer uma abordagem comparativa e transcul-
tural, sdo de realcar as similaridades destas virtudes (capacidades de intermediacio e de —
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Para ilustrar, vejamos dois exemplos que fazem parte das minhas etno-
grafias realizadas em contextos de comunidades camponesas do interior de
Portugal (Rodrigues, 2000).

Descrigao: autointitula-se “média” (médium) e vidente, porque faz “transmissdes” com
o Além: “Primeiro comecei com as visdes. Mesmo ainda hoje sou vidente, sou média.
E Deus que dd essas transmissoes, essas visdes” Ainda sobre a intermediagdo entre o
mundo dos vivos e o mundo dos mortos, uma outra bruxa/médium afirmou: “Eu ‘encurpro’
(incorporo). Eu atalho o ar da dgua, a constipagao do sol, atalho a zona (quebrao), mal de

inveja, mau-olhado. [Notas do diario de campo]

A Igreja Catolica e a medicina oficial ndo aceitam a magia/bruxaria e a
medicina alternativa, mas estas praticas de cura tém constituido para determi-
nadas comunidades, nos contextos portugués e brasileiro (comunidades indi-
genas, caboclas, ribeirinhas, rurais-camponesas, periurbanas),’® uma parte
importante da sua visdo do mundo. Como real¢ou Jack Goody, as “crengas
alternativas [...] tém constituido uma parte da sua visdo do mundo, da mesma
forma que a medicina alternativa para muitos doentes” (1987, p. 38).

A bruxaria ¢ uma pratica religiosa marginal e alternativa, com a manipu-
lagdo de objetos e simbolos, visando a cura fisica e espiritual dos solicitadores.
E importante real¢ar que, embora condenado pela Igreja Catolica, o fenémeno
da bruxaria se insere no contexto da religiosidade popular.** A virtude que
se atribui a certos objetos utilizados na bruxaria (imagem, rosario, cruz, agua
benta, vela, azeite...) fundamenta-se nas proprias simbologias e praticas cato-
licas. Nestes contextos sociais, a bruxaria envolve (quase) sempre a pratica do
bem, como a resolugdo de conflitos de ordem social e familiar e a cura de
doengas.

—> cura) da bruxaria camponesa catdlica em Portugal com o modelo de comunidades indige-
nas e caboclas no Brasil, nomeadamente a atuagdo da kaingang cunhd-karat, a “pajé-catolica-cu-
randeira’, que vimos anteriormente.

10 Nao ha espago neste texto para discutir, com mais detalhe, estas categorias sociais: referi-
mos aqui os segmentos da sociedade mais carenciados economicamente, que sofrem um forte
processo de exclusdo social e tém enormes dificuldades de acesso as praticas biomédicas ditas
oficias.

11 O conceito de religiosidade/religido popular deriva diretamente do significado de religiao.
Podemos dizer que a religido é a teoria e a religiosidade é a prética. E uma interpretagdo prépria
que um grupo social faz do corpus teorético-teoldgico da religiao ou da igreja dominante de que
faz parte. A religiosidade abrange e integra sentimentos, crengas, valores, atitudes, comporta-
mentos, praticas e experiéncias quotidianas. E, na verdade, a forma como cada pessoa ou grupo
vive e expressa a “sua’ religido no dia a dia (Rodrigues, 2007).
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Para ilustrar etnograficamente esta abordagem, utilizarei alguns trechos de
entrevistas (notas do didrio de campo) que realizei com varias bruxas/médiuns
em Portugal (Rodrigues, 2000).

Eu tenho este dom de cura s6 para ajudar as pessoas doentes. Muitos tém espiritos do
mal incorporados, e faco o “sombramento”, e depois ficam curados. Mas ha doengas que
ndo consigo curar; eu ja levei muita gente ao médico, tiro o que tém e depois digo que agora

¢é do médico e ndo é comigo.

As pessoas vém a mim para saberem o que tém. Se é de mim, digo logo o que ¢, elas
andam “atremozadas’, andam atormentadas, nao tém vontade de trabalhar e tém uma tris-
teza muito grande nelas... Quando chegam ao pé de mim, noto logo. Eu trato de tudo,

embruxados... E que as vezes ha pessoas que fazem mal!

Apds a analise dos paradigmas de cura do pajé-xama e da bruxa catdlica,
¢ altura de abordar o terceiro e ultimo modelo: o papel do pastor pentecostal.

O PENTECOSTALISMO PROTESTANTE COMO MODELO DE CURA

O pentecostalismo surgiu, em 1901, no contexto protestante norte-americano.
Este reavivamento religioso enfatiza a experiéncia relatada no Livro de Atos
2:1-4, em que os apostolos de Cristo falam em linguas estranhas (glossolalia),
que ficou conhecida como o batismo de fogo no/do Espirito Santo. Teologi-
camente, o pentecostalismo adota uma vivéncia religiosa centrada na expe-
riéncia do Espirito Santo, que se revela, sobretudo, pelos dons espirituais da
glossolalia e da cura divina (Rodrigues, 2016).

Para a sustentagdo empirica desta abordagem, apoiei-me em densas e pro-
longadas etnografias multissituadas (Marcus, 1995), que realizei em varios
paises europeus, no Brasil, no Japao, no Camboja e nos Estados Unidos
(Rodrigues, 2018, 2023a). Para facilitar a analise comparativa com os outros
dois modelos (xamanismo e bruxaria), agrupei os diferentes agentes estudados
(pastores) numa tinica personagem, que denominarei aqui de “pastor Isaque”

Na Biblia, no Antigo e no Novo Testamento, base teologica do judaismo
e do cristianismo, existem inimeras narrativas de processos de cura, fisica
e espiritual. No pentecostalismo — nas suas vertentes protestante e catolica
(carismatica) — existem dois grandes dons do poder divino: a) “dom da cura”
- considerando que hd limites para a medicina, se os crentes-doentes tiverem
fé, podem ser curados através da intervengdo de Deus (Biblia Sagrada, Mateus
4:23-24; Marcos 8:22-25); b) “dom da fé” - é um “dom” dado por Deus, através
do Espirito Santo. Na verdade, estes dois dons agem em conjunto - sem fé,
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ndo ha cura: “Quem crer e for batizado sera salvo... E estes sinais seguirao aos
que crerem: em Meu nome expulsardo os demonios... falarao novas linguas...
e porao as maos sobre os enfermos e os curarao” (Biblia Sagrada, Marcos 16:
16-18).

O corpo é o suporte da doenga, fisica e espiritual. No contexto pentecostal,
o corpo é um elemento muito importante, nomeadamente no sentido de pure-
za.'?> Além da valorizagio da parte espiritual, os pentecostais procuram o bem-
-estar fisico; dai a proibi¢ao do consumo de édlcool e tabaco e, principalmente,
da utiliza¢ao de drogas. Todo o sofrimento humano, todas as doengas sdo cau-
sadas pelo mal - o Diabo que se apodera do corpo humano. Portanto, é preciso
“esvaziar” o corpo das impurezas/doengas, e isso é feito através do exorcismo;
a cura é realizada pelo dom e pela intervenc¢ao direta do Espirito Santo. Apos a
cura, ha o preenchimento do corpo (puro-curado) pelo Espirito Santo.

Em ritos e rituais especificos - denominados “cultos de cura e libertagao” -,
a cura envolve um estado de transe e de libertagao espiritual. Ap6és uma pro-
funda oragéo, colocando as maos sobre os doentes (dai a expressdo “cura pela
imposi¢do das maos”), o oficiante (pastor) entra em transe. Qual é a relacao
entre o transe e a cura? O transe é a evidéncia da manifestacdo do Espirito
Santo no corpo do oficiante (pastor), que faz a mediacao entre as entidades
que curam (Deus e Jesus Cristo) e os fiéis que procuram ajuda. No fim da ses-
sao, os enfermos ficam, assim, libertos da doencga, seja ela fisica e/ou espiritual
(Goodman et al., 1974).

Vejamos, como exemplo, um momento especial de cura divina realizada
pelo “pastor Isaque’, pela intervengao do Espirito Santo:

Neste culto [...] foram chamados os que estavam doentes e que queriam ser curados. Do
ponto de vista da teologia pentecostal, a cura envolve um estado de transe e de libertagéo.
Apds uma profunda oragio, o pastor entra em transe no momento da cura. A oragdo é uma
forma de comunicagio entre o pastor, Deus, Jesus Cristo e o Espirito Santo. O transe é a
manifestagdo do Espirito Santo no corpo do oficiante, que faz a mediacéo entre as entidades
que curam e os crentes doentes, que ficam, assim, libertos da doenga, fisica e/ou espiritual.

[Rodrigues, 2016, p. 44]

12 Embora aplicada primordialmente no contexto das sociedades indigenas (como ¢ o caso
das etnias surui/aikewara e kaingang aqui retratadas), é tentador utilizar no contexto pentecos-
tal as categorias apresentadas por Mary Douglas em Pureza e Perigo (2012). Com forte influén-
cia de Smith, Frazer, Durkheim e Mauss, Mary Douglas estabelece as seguintes classificagdes
dualistas: corpo/alma, matéria/espirito, sujo/puro, perigo/pureza, profano/sagrado, desordem/
ordem. Estas categorias dualistas estao fortemente representadas no pentecostalismo.
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Este tipo de culto, “de cura e libertagdo’, ¢ um momento mistico e de forte
pendor emocional: as pessoas, em transe (num estado de consciéncia alte-
rado), oram, riem, gritam e choram; é uma verdadeira catarse coletiva, no sen-
tido aristotélico. Essa descri¢ao corrobora o facto de que as igrejas pentecostais
valorizam a comunicag¢do com Deus, através de Jesus e do Espirito Santo, mate-
rializada na vivéncia de profundas experiéncias espirituais, de transe, éxtase,
glossolalia, profecia, sonhos, visoes e, neste caso, de cura de doengas.

CONCLUSAO

Em resumo das principais ideias apresentadas no texto, é pertinente realcar
que, independentemente da perspetiva tedrica e do contexto social-cultu-
ral-religioso, ndo hd tratamento/cura possivel da doenga sem considerar a
influéncia da religiao neste processo.

A satde, a doenca e as praticas de cura sdo constructos sociais, resultantes
de um processo complexo que integra fatores biologicos, biomédicos, psico-
légicos, socioecondmicos, culturais e religiosos, que permeiam o contexto da
historia de vida dos individuos e exercem marcada influéncia nas suas atitudes
face a doenca e a cura.

Segundo Lévi-Strauss (1970), a pratica de cura s6 faz sentido no contexto
social em que é produzida, praticada e ritualizada. Nao tendo um caracter uni-
versal, cada cultura, cada contexto social cria/forja, com eficacia (mesmo que
simbdlica), a sua propria maneira de lidar com a doenga e com as praticas de
cura.

Como vimos, a religido, que se expressa em diversificadas praticas alter-
nativas de cura (fisica e espiritual), é o elemento primordial de interven¢io
direta nos processos de cura: animismo-xamanismo/pajelanca, no contexto de
sociedades indigenas; bruxaria (bruxas/os, médiuns e curandeiras/os) e saber
popular no contexto do catolicismo; e, no pentecostalismo, a intervengdo
direta do Espirito Santo.

A abordagem comparativa e transcultural sobre o xamanismo, a bruxaria
catolica e o pentecostalismo leva-nos a seguinte constatacdo antropolégica: o
xama (pajé) indigena, a bruxa-médium e o pastor pentecostal, embora fazendo
parte de sistemas culturais-simbolicos-religiosos distintos, incluem-se numa
mesma categoria — a de mediadores espirituais, que ligam o imanente ao
transcendente, o natural ao sobrenatural, o mundo dos humanos ao mundo
dos espiritos. Esses trés operadores rituais de cura possuem a capacidade de
comunicar com espiritos (malignos e benignos): o pajé (na sessdo xamanica),
a bruxa (na pratica mediunica) e o pastor pentecostal (no exorcismo), ndo
comunicam todos eles com espiritos e nao expulsam demonios? Os espiritos
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dos antepassados e dos santos/as e o Espirito Santo nao sao todos espiritos? Na
verdade, o poder de cura desses trés agentes depende dos (seus) espiritos; ou
seja, a capacidade de cura esta intimamente ligada as relagdes que eles estabe-
lecem com os espiritos.

Vejamos: hoje, o (ainda) pajé Tiwaku aikewara é evangélico, e a mae Diva,
a cunhd-karai kaingang, é também uma benzedeira catdlica. E o pastor pente-
costal “Isaque”? Depende do contexto social: no periurbano, é um catélico ou
um afro-umbandista convertido; no mundo amazénico, pode ser um indigena
ou um caboclo mestico. Portanto, esses trés operadores rituais sdo resultados
de um complexo processo de reconfiguragao, de ressignificacao dos seus ima-
gindrios, das crengas e dos valores culturais-religiosos originais.

A pajelanga xamanica, como sistema religioso de cura, é comparavel a bru-
xaria catdlica e ao pentecostalismo: nao recebem as trés praticas a intervengao
de espiritos, ndo expulsam demonios (espiritos do mal) e ndo curam enfer-
mos? No caso, por exemplo, do pajé Tiwaku, quando realiza sessoes de paje-
langa na mata, quando incorpora espiritos (caruanas, encantados) do mal, ele
identifica-os com os demdnios referidos na Biblia e amplamente exorcizados
nos cultos pentecostais nos quais participa como indigena evangélico.

O pajé (Tiwaku e a mée Diva), a bruxa (Ti Maria) e o pastor evangélico
(Isaque) sao operadores rituais capazes de curar, fisica e espiritualmente, as
pessoas. Por isso, a imbricacdo entre esses trés modelos (xamanismo, bruxaria
e pentecostalismo) é um processo facilitado de aculturagio, assimilagao e tra-
dugdo cultural. No contacto entre si, ndo deixam de trazer consigo praticas e
crengas de seu antigo repertorio cultural-religioso, as suas narrativas miticas e
expressoes do sagrado. Ou seja, a partir dos seus processos culturais originais,
pajés, bruxas e pastores reinventam, ressignificam e transformam a sua tradi-
¢do religiosa; neste caso, materializada em praticas de cura.

No entanto, mesmo constituindo-se como paradigmas distintos, os trés
modelos aqui apresentados estao imbricados numa teia de relagdes simbolicas,
materializada numa “mesticagem cultural”, num evidente hibridismo religioso.
Nesse contexto, ndo ocorre uma rutura com as praticas originais; na verdade,
hd, no mesmo individuo ou grupo, uma légica de correspondéncia, de coabita-
¢ao harmoniosa de contrarios, de estratégias de acumulagdo magica-religiosa,
de diferenciadas logicas de pensamento, de categorias simbolicas e de prati-
cas religiosas (Métraux, 1979). Num complexo processo de bricolage (ainda
segundo Lévi-Strauss, 1970), a partir da sua cosmovisao, cada um desses sis-
temas sociais-culturais-religiosos-simbolicos absorve, interioriza e ressigni-
fica os outros modelos imbricados, criando, desta forma, novas expressdes do
sagrado — neste caso, hibridas, sincréticas e com eficacia de cura, mesmo que
simbolica.
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