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Resumo: Busco discutir neste trabalho o processo de tratamento espiritual e cura
oferecidos por um pequeno centro espirita da cidade de Sao Carlos, interior de Séo
Paulo. A partir de um caso etnografico especifico, analiso as técnicas e discursos
empregados por médiuns e espiritos em relacdo ao conhecimento medico convencional.
Como as pessoas que buscam o tratamento espiritual encaram as aproximacdes e
diferencas entre tais modos de diagnosticar e tratar enfermidades? A questdo implica
numa reflexdo sobre como o discurso se relaciona (ou ndo) a dimensdo senséria dos
pacientes, buscando trazer a tona 0 modo pelo qual dores, alivios e outras sensa¢des séo
apreendidas pelos frequentadores do centro, pelos médiuns/espiritos e pelos médicos.
Discuto também como o tratamento espiritual ndo busca se opor a ciéncia médica
secular, mas se constroi enquanto um desenvolvimento e alternativa frente a, assim
apreendida, limitacdo do conhecimento humano. A imbricacdo entre o contexto espirita
e 0 conjunto de técnicas e procedimentos advindos da ciéncia médica produz uma
situacdo em que o0 processo de cura é encarado pelos pacientes de forma diversa da
nocdo de “milagre”, presente em contextos catolicos e pentecostais. O procedimento da
cura espiritual implica num transito entre espiritualidade e materialidade, ao ponto dos
pacientes e médiuns insistirem enfaticamente na nocdo de “tratamento”, algo diferente
da manifestacdo transcendental do divino na pessoa que caracteriza o milagre. O
trabalho visa, portanto, fornecer uma contribuicdo etnografica aos debates sobre a
interface entre salde e espiritualidade através de um enfoque nas formas pelas quais
esse universo de significados e praticas se materializa na experiéncia dos frequentadores
do centro espirita.

Palavras-Chave: cura espiritual; materialidade; mediunidade.

Introducéo

As experiéncias de cura em contextos religiosos vém se construindo como
instancias privilegiadas para a reflexdo antropoldgica e socioldgica. Indo desde a cura
Xamanica até 0s exorcismos neopentecostais — e imbricando a agéncia de espiritos,
santos e sacerdotes na vivéncia concreta de doencas, dores, sofrimentos e aflicbes —, 0s

tratamentos religiosos e fendmenos de cura por intermédio do sagrado vém ganhando

1 Trabalho apresentado na 312 Reunido Brasileira de Antropologia, realizada entre os dias 09 e 12 de
dezembro de 2018, Brasilia/DF.

2 Doutorando no Programa de Pds-Graduacdo em Antropologia Social da Universidade Federal de Sdo
Carlos e bolsista FAPESP (processos n° 2015/22979-4 e 2017/20741-6). Agradeco a FAPESP pelo
financiamento que possibilitou a realizacdo deste trabalho. E-mail: allanantrop@gmailcom.



forca com as crescentes disputas no interior da esfera religiosa e desta com os
movimentos seculares que tomam o conhecimento cientifico convencional como Unica
instancia legitima de intervencéo terapéutica sobre o corpo®. Mais do que isso, novas
formas de religiosidade, como o heterogéneo movimento “Nova Era”, mobilizam
experiéncias profundamente relacionadas a saude e ao bem-estar do corpo e da alma.
Terapias com cristais, passes energéticos, utilizacdo de substancias fitoterdpicas e
praticas advindas de religides orientais sdo alguns exemplos de como as religifes tém
intensificado seu escopo de acdo sobre a dimensdo da saude.

No contexto religioso brasileiro, esse movimento sequer é recente. Muitos
estudos dedicaram-se a discussdo de milagres no catolicismo popular — grande parte dos
casos circundando a figura da Virgem Maria —, xamanismo entre povos indigenas,
possessdo e ritual no candomblé, terapias espirituais presentes no kardecismo, entre
outros eixos tematicos. Busco, neste trabalho, realizar uma contribuicdo etnografica a
esse debate, mais especificamente as discussdes sobre saide e doenca no espiritismo
kardecista. A propria histéria de consolidacdo dessa religido no Brasil esta imbricada
com movimentos de assisténcia e técnicas terapéuticas (Moraes, 2017). Comecando
pelas praticas de receitismo mediunico, homeopatia e no¢des do chamado “magnetismo
animal”, o espiritismo enfrentou, entre o século XIX e o XX, resisténcia e san¢des
legais por parte das autoridades médicas e sanitarias, aléem do proprio Estado
Republicano, como discutiram os estudos de Giumbelli (1997) e Arribas (2010). A partir
da segunda metade do século XX, o espiritismo volta a estabelecer uma controvérsia
com médicos e instituicdes estatais por conta das famosas cirurgias espirituais, que
chegaram a chamar atencdo da midia internacional por implicarem em intervencoes
concretas no corpo e pelas narrativas de cura quase miraculosas*. Conforme o
espiritismo se institucionalizou e ampliou sua presenca na sociedade brasileira, essas
modalidades mais extremas de cura e tratamento deram lugar a praticas mais contidas
e/ou com maior respaldo na doutrina, como os passes, a desobsessao, a agua fluidificada
e 0 atendimento fraterno®.

Entretanto, o escopo de experiéncias mediunicas € variavel de um centro espirita

para outro, apesar da pressdo padronizante da FEB (Federacdo Espirita Brasileira) e

3 Isso ndo significa que ndo existam movimentos que tensionam tais divisdes. Para discussdes sobre a
construgdo da espiritualidade enquanto dimensao da salde passivel de inclusdo em politicas pablicas
e praticas médicas, ver Toniol (2014; 2015).

Sobre cirurgias espirituais e tensdes com o espiritismo institucionalizado, ver De Souza (2014).

Para um levantamento das modalidades de tratamento oferecidas comumente nos centros espiritas,
ver o trabalho de Lucchetti (2013) sobre terapias complementares nos centros espiritas de Sdo Paulo.
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outros grupos institucionais. Durante o trabalho de campo para minhas pesquisas de
mestrado e doutorado — realizado num pequeno centro espirita da cidade de Sao Carlos,
interior de Sao Paulo —, tive contato com algumas dessas praticas, apesar de ndo té-las
tomado como objeto principal da analise. O centro em questdo, a Instituicdo Espirita
Casa do Caminho, oferecia aos visitantes o rol tradicional de atividades espiritas: passes,
palestras, grupos de estudo, oragfes, atendimento fraterno, além de um conjunto de
iniciativas assisténcias junto a comunidade local. Uma de minhas interlocutoras durante
a etnografia, uma dona de casa que acabara de passar dos 60 anos e que estava
frequentando a Casa do Caminho, comentou em mais de uma oportunidade sobre a
auséncia naquele centro de uma junta médica espiritual que pudesse realizar
atendimentos voltados a questdo da salde. Essa limitagcdo do centro, que incomodava
Dona Maria®, levou-a a buscar um outro centro — a Casa de Caridade Estrada de Luz —
que Ihe oferecesse esse tipo de atividade.

Meu objetivo neste trabalho é utilizar a experiéncia de Dona Maria ao buscar um
centro que realizasse consultas e tratamentos espirituais para discutir algumas
caracteristicas que marcam a relacdo entre espiritismo e salde. Como buscarei
demonstrar, as técnicas e retoricas envolvidas nos procedimentos espirituais tornam
visiveis uma série de tensdes importantes no interior da doutrina espirita quando o
assunto é a intervencao sobre doengas, aflicbes e sofrimentos. Tais tensdes mobilizam
valores importantes na religido, como evolugcdo, carma e expiacdo, além de
problematizarem a relacéo entre o conhecimento espirita acerca do cosmos e a medicina
secular convencional. Utilizo alguns elementos da abordagem fenomenoldgica de
Thomas Csordas (1994; 2008) para apreender como tais questdes ganham concretude no
modo como os pacientes sentem e entendem as transformacdes advindas da agéncia
espiritual (e médica) sobre seus corpos/espiritos. Por fim, traco uma discussdo sobre
como as tensdes citadas acima podem ser encaradas como fundamentos da prépria
eficdcia dos tratamentos espirituais no kardecismo, apontando que as oposicdes e
disputas entre material e espiritual, ciéncia e religido, entre outras, ganham contornos

complexos e variaveis em situacdes de sofrimento e busca pelo alivio.

A Busca pela Cura

6 A pedido da interlocutora, seu nome e o da instituicdo que conduz as consultas espirituais foram
trocados.



A escolha da trajetoria de Dona Maria nos processos de tratamento espiritual
como fio condutor da descricdo que proponho neste trabalho se deu por uma questéo
metodoldgica, uma vez que acompanhei suas idas a Casa de Caridade Estrada de Luz da
primeira até a Ultima ocasido, documentando as impressdes e experiéncias decorrentes.
O primeiro contato de Dona Maria com a Estrada de Luz foi através da recomendacéo
de uma amiga ndo-espirita que sofria com dores nas costas e estava desiludida com a
inabilidade dos médicos em diagnosticar a origem do problema, sendo posteriormente
“curada” pela acdo dos especialistas espirituais. A amiga, entretanto, lamentava néo ter
continuado a frequentar o lugar apos se ver livre das dores, expressando a ideia de que ir
ao centro de tratamento espiritual visando somente a cura carrega uma conotagéo moral
negativa. Como se encontrava numa situacdo analoga, enfrentando dores nas pernas que
comecavam a lhe prejudicar nos afazeres cotidianos, Dona Maria resolveu seguir a
recomendacio e fazer uma visita & Casa de Caridade Estrada de Luz. E interessante
notar que nenhuma das duas se definem como kardecistas, embora participem com certa
regularidade de atividades em centros espiritas e partilhem de crencas marcadamente
kardecistas, como reencarnacdo, carma e mediunidade.

O caso médico de Dona Maria ¢é ilustrativo de boa parte das pessoas que buscam
tratamentos espirituais. Atormentada por dores constantes nas pernas, buscou sem
sucesso um tratamento eficaz com varios médicos e especialistas. Os exames, receitas e
bulas ja se acumulavam desde o inicio das muitas idas aos consultorios. Alguns
diagnosticos apontavam um problema de artrite, outros culpavam o elevado nivel de
acido urico nos exames sanguineos, com “solucdes” indo da prética de exercicio fisico
até um numero razoavel de medicamentos que nunca pereciam resolver de fato o
problema. Essa situacdo deu forca a uma crescente desconfianca diante das habilidades
dos medicos convencionais, que pareciam “ndo saber de nada”. A possibilidade de
realizar um tratamento espiritual, buscando pela via da religido aquilo que o
conhecimento técnico se mostrava incapaz de proporcionar, ndo encontrou resisténcia,
pois Dona Maria ja havia realizado um tratamento desse tipo num centro espirita de
outra cidade — com aparente sucesso, ressaltava ela. De toda forma, e esse € um discurso
ubiquo nos centros espiritas que realizam tratamentos, ndo custava tentar mais essa
alternativa: “mal néo vai fazer”.

A Casa de Caridade Estrada de Luz é um centro espirita muito pequeno
localizado num bairro popular de Sado Carlos, interior de Sdo Paulo. Seu estatuto

enquanto instituicdo espirita ndo parece muito definido, dado que néo € registrada pela



USE (Unido das Sociedades Espiritas Intermunicipal de Sdo Carlos) e nem conta com
uma estrutura fisica propria — as sessées acontecem na casa de um dos dirigentes. Com
efeito, a propria agenda de atividades da casa reflete essa posicdo, dado que, ao
contrario dos centros espiritas propriamente ditos, a Estrada de Luz apenas realiza
reunides de tratamento, oracdo, palestras de pequeno porte e passes. A administracdo da
instituicdo tem um carater mais pessoal e até mesmo familiar do que os centros maiores,
gue contam com redes de voluntérios e quadros de funcionarios. Esse é o caso da Casa
do Caminho, uma instituicdo espirita de medio porte localizada no mesmo bairro da
Estrada de Luz e na qual realizei meu trabalho de campo.

Dona Maria chegou ao centro numa terca-feira, tendo ouvido dizer que nesse dia
eram realizadas as consultas espirituais. Ao conversar com um dos dirigentes do centro,
ela foi informada que aquele era o dia dos passes e que as consultas eram feitas as
quintas-feiras; foi recomendado, entretanto, que ela ficasse, ouvisse a oracdo e tomasse
0 passe, uma vez que esse também é um componente importante de qualquer tratamento
espiritual. O passe, de acordo com a dona de casa, ocorreu nos moldes tradicionais do
espiritismo. Os presentes se sentaram em cadeiras numa sala e Ihes foram distribuidas
senhas numericas de acordo com a ordem de chegada. Um dirigente fez uma oracao,
acompanhada de uma fala evangelizadora. Logo em seguida, as pessoas comegaram a
ser chamadas através das senhas para uma sala separada em que recebiam,
privadamente, o passe de um médium colaborador do centro. Trata-se, portanto, da ja
bem documentada pratica espirita de realizar, por meio da imposicdo de maos, a
manipulagdo, purificacdo e transmissdo de fluidos energéticos para a pessoa que
necessita dessa energia purificada.

A magnetizacdo do fluido universal o transforma num “balsamo”, termo muito
utilizado pelos espiritas para descrever energias com capacidade de cura e recuperacao.
Ao entrar no corpo do receptor, o fluido magnetizado opera através de uma espécie de
reducdo da entropia energética no corpo e na alma, além de purificar os canais de fluxo
energético. Assim como o sangue flui pelo corpo transportando oxigénio e demais
componentes para 0 bom funcionamento dos sistemas fisioldgicos, o espirito também
possui canais em que fluem correntes energéticas necessarias para a vida e para a
manutencdo da relacdo entre corpo e alma. Energias impuras séo tidas pelos espiritas
como mais densas e proximas da matéria, chegando a ter a capacidade de bloquear o
fluxo energético do sistema espiritual ou mesmo comprometer seu funcionamento de

um modo geral. Esse comprometimento pode ocasionar desde problemas espirituais até



doencas fisicas propriamente ditas’, o que torna o passe um componente indispensavel
da profilaxia e do tratamento que o espiritismo promove para corpo, mente e alma.

Ao fim do passe, os dirigentes do centro pediram que Dona Maria voltasse na
noite de quinta-feira, quando um médium (incorporando um espirito médico) realizaria
uma consulta e analisaria suas dores nas pernas. Na quinta-feira seguinte, o
procedimento na Estrada de Luz foi basicamente 0 mesmo. As pessoas chegaram, em
namero maior do que na noite anterior, e se sentaram na sala principal, recebendo
senhas de atendimento individual. Sem que houvesse fala ou algo analogo as
costumeiras palestras realizadas na maioria dos centros espiritas, as pessoas comecaram
a ser chamadas para a sala em que as consultas eram realizadas. Quando chegou sua vez,
Dona Maria entrou na pequena sala e 0 médium pediu para que ela se deitasse huma
espéecie de maca. O médium incorporava um espirito que se apresentou como “Doutor
José”, mas a identidade do médico espiritual ndo foi tema de nenhuma apresentacéo
mais completa. Ao contrario dos espiritos quase miticos que pontuam as biografias de
médiuns, como o mineiro José Arig0, e cujas histdrias de vida frequentemente trazem a
tona elaboragdes historicas e alguma dimensdo de alteridade®, o médico espiritual que
atendeu Dona Maria ndo comentou nada sobre suas encarnacgdes passadas nem sobre sua
experiéncia de pratica médica neste ou no outro mundo.

No consultério improvisado haviam também varios auxiliadores, responsaveis
pela manutencdo vibratdria do ambiente através de passes e oragOes durante toda a
consulta. Assim que Dona Maria deitou-se sobre a maca, 0 médium se aproximou e

comecou a fazer movimentos com as méos sobre todo o corpo da dona de casa, como se

7 Embora ndo seja possivel dizer que os espiritas sempre apontem uma causa espiritual para justificar
uma doenga, pude observar com grande frequéncia esse tipo de argumento para tracar as origens de
problemas fisiologicos, emocionais e psicoldgicos de uma pessoa, 0 passe sempre constituindo a
resposta basica para o inicio do processo de cura. As pessoas com quem falei acerca do passe sempre
o consideravam como um momento de limpeza, renovagéo e cura, algo que lhes ajudava a superar o
stress e demais mazelas da vida (ja que passe também age como um potente auxiliador no equilibrio
emocional e psicoldgico), além de possibilitar o bem-estar espiritual e ainda ajudar no combate a
doengas do corpo fisico. O passe é quase uma panaceia sem contraindicacdes.

8 Histdrica, no caso dos médicos cujas encarna¢es haviam se dado em épocas passadas, ou mesmo
geogréafica, como nos muitos casos documentados em que 0s espiritos eram médicos estrangeiros,
especialmente alemdes. O Doutor Adolf Fritz, conhecido espirito que operava pelas maos de José
Arigé (e posteriormente de outros médiuns que alegavam incorpora-lo), chegou a revelar sua historia
de vida numa entrevista através de Arig6. Nascido na Alemanha em algum momento do século XIX,
Fritz mudou-se para a Poldnia aos quatro anos por conta do estado de salde de seu pai, que sofria de
asma. Apos a morte prematura dos genitores, o jovem foi obrigado a trabalhar e estudava medicina no
pouco tempo livre que tinha, chegando a universidade atraves de esfor¢co e mérito préprios. Pouco
antes de se graduar, um militar de alta patente chegou ao seu consultério em busca de ajuda médica
para a filha que estava a beira da morte. O jovem médico ndo foi capaz de salva-la e, por conta disso,
acabou responsabilizado pela morte da garota. Na prisdo, Fritz sofreu tortura e suportou grandes
sofrimentos, conseguindo fugir para a Esténia, onde viveu de 1914 até sua morte, em 1918.



realizasse passes localizados em cada membro e 6rgao. Esse procedimento durou alguns
minutos, acompanhado das oracGes e passes realizados pelos auxiliadores. Durante esse
tempo, Dona Maria permaneceu concentrada e em oracao, tal como havia sido orientada
pelos condutores da sessdo. Logo em seguida veio o diagnostico: a idosa sofria de
“friagem nos 0ss0s” ou, como O espirito buscou esclarecer, reumatismo. Essa
constatacdo foi transmitida aos auxiliares com a presenca de Dona Maria, assim como o
tratamento sugerido: escalda-pés (uma técnica terapéutica tradicional que consiste na
submersdo dos pés e tornozelos em agua morna ou quente visando o relaxamento
muscular e alivio das dores) e continuacdo tanto do tratamento médico convencional
guando do espiritual, havendo a necessidade de continuar visitando a Casa de Caridade
para novas consultas e acompanhamento. A fala do medico espiritual foi rapida e direta,
provavelmente para que outra pessoa pudesse entrar logo em seguida e garantir o
méaximo de atendimentos na noite. Dona Maria saiu da sala e aguardou pelo fim dos
atendimentos, quando foi realizada uma oragéo de encerramento.

Dona Maria acabou néo voltando a Casa de Caridade até o0 momento de escrita
deste trabalho, mas reconheceu que deveria e planeja estabelecer em breve uma agenda
regular de participacdo nas sessdes. Esse sentimento de que ela deveria, de fato, retornar
era intensificado pela constatacdo de que as dores nas pernas haviam realmente
diminuido desde a consulta espiritual, embora o problema ainda persistisse. A pratica
regular de escalda-pés também se mostrava eficaz em proporcionar relaxamento
sensacOes de alivio nos dias em que as dores atacavam com mais intensidade, apesar da
dona de casa reconhecer que se trata de uma medida paliativa e ndo de um tratamento
propriamente dito. Além disso, Dona Maria se mostrava inclinada a reconhecer a
eficacia dos tratamentos espirituais por conta de uma experiéncia passada em que se viu
livre de alguns problemas de salde gracas a uma cirurgia espiritual realizada num
centro de outra cidade. No geral, a experiéncia de tratamento espiritual foi encarada
como eficaz e todo o processo foi capaz de produzir na doente uma experiéncia de
recuperacdo, ainda que parcial. A ideia de que a cura ndo € alcancada imediatamente,
mas atraves de um tratamento processual e em conjunto com a medicina convencional, é
um componente importante dessa eficacia, dado que Dona Maria sempre expressou uma
desconfianga diante das curas miraculosas noticiadas na midia — especialmente nos
contextos neopentecostais e muitas vezes associadas ao exorcismo. Um tratamento mais

“pés no chao” e “realista”, portanto, Ihe pareceu mais confiavel e “verdadeiro”.



Entre Ciéncia e Milagre

A narrativa de Dona Maria € ilustrativa de duas tensdes importantes no interior
da nocao de cura espiritual tal como desenvolvida pelo espiritismo. Em primeiro lugar, a
historica tensdo entre medicina convencional e medicina espirita, uma oposi¢do que
divide o proprio movimento kardecista acerca da natureza das mazelas do corpo e da
alma, além de implicar diretamente no modo como o espiritismo constitui e legitima sua
identidade na sociedade mais ampla. Em segundo lugar, a oposicao entre materialidade
e espiritualidade que perpassa as consultas e tratamentos. O espiritismo enfrenta
ambiguidades no que diz respeito ao modo como identifica e trata problemas de saude,
com médiuns e espiritos priorizando ora questbes (e disposi¢Bes) do corpo fisico ora
problemas relacionados a alma e ao processo de evolugdo espiritual que constitui a base
da doutrina espirita. Ambas as tensdes se materializam na experiéncia concreta da
pessoa que busca o tratamento oferecido pelo centro espirita. Em outras palavras, tais
problemas podem ser pensados a partir da experiéncia corporificada (tanto em termos de
corpo fisico quanto de corpo espiritual) engendrada nesses processos de consulta,
tratamento e cura espiritual.

O estudo da cura espiritual permite enfocar os corpos em sua dupla dimensao
ontologica (material e espiritual), possibilitando a dissolu¢do momentanea dessa
separacao que € um reflexo de outras dualidades para as ciéncias sociais (mente e corpo,
sujeito e objeto, etc.). A proposta, portanto, esta alinhada com os importantes trabalhos
de Thomas Csordas (1994; 2008) sobre a fenomenologia da cura em contextos
religiosos:

Ao dirigir o seu foco para a experiéncia corporea, Thomas Csordas defende
que a abordagem da corporeidade estd para além da representacdo e do
discurso, sem, contudo, deixar de incluir essas dimensfes. Essa é a pedra de
toque da sua abordagem do corpo, que ndo € mais nem 0 cCorpo como Mero
instrumento, corpo significado, nem o corpo como lugar de inscricdo (para
fazermos uso da metafora textualista) da cultura, mas é o corpo fenoménico,

0 corpo como l6cus da cultura, meio de sua experimentacdo do “fazer-se
humano” em suas multiplas possibilidades. (Steil & Murillo, 2008, p. 11).

O artigo de Soares & Pinto (2015) oferece uma sintese dos referentes filosoficos e
sociologicos que orientam 0 projeto de Csordas: a fenomenologia da percepcdo de
Merleau-Ponty e a sociologia do habitus de Bourdieu.

A inspiracdo para a formulacdo deste paradigma fenomenoldgico da

corporeidade vem basicamente das obras de Maurice Merleau-Ponty e Pierre
Bourdieu. Do primeiro, Csordas vale-se de sua fenomenologia da percepcéo,



ou seja, na concepgao de Merleau-Ponty, a percepgdo é um ato pré-objetivo e
pré-discursivo, pois neste momento, ndo ha distingdo entre sujeito e objeto,
simplesmente existe um corpo no mundo que se percebe, mas ndo se
distingue. Por isso, para 0 autor, a percepcdo sempre esteve integrada ao
mundo cultural de modo que o “pré-objetivo” ndo é “pré-cultural”. A analise
fenomenolégica proposta por Merleau-Ponty deve comegar com este ato
“pré-objetivo” da percepcdo ao invés de objetos ja constituidos.

A contribuicdo de Bourdieu vem com o uso do conceito de Habitus, que serve
para cobrir uma lacuna nas formulacGes de Merleau-Ponty, ou seja, a ndo
elaboragdo ou o ndo desenvolvimento explicativo dos passos entre a
percepcdo e a andlise historica culturalmente formulada. O conceito de
Bourdieu serve para Csordas mostrar que efetivamente o “pré-objetivo” néo é
“pré-cultural”. (Soares & Pinto, 2015, pp. 256-257).

A partir desse paradigma, meu objetivo € analisar a experiéncia de Dona Maria ao se
submeter a consulta espiritual para apreender o que possibilita a eficacia da
cura/tratamento espiritual e como esse processo se relaciona (especialmente segundo as
percepcdes da paciente) a medicina convencional. Para tanto, é preciso comecar do que
motiva a busca pela cura: a afligdo.

O sofrimento fisico e espiritual propde um dificil dilema para as praticas
terapéuticas espiritas. Marcelo Camurca (2016) identifica esse dilema na caracterizacao
moral da doenca no espiritismo:

Segundo a Doutrina Espirita, grosso modo, podemos situar as causas das
doencas em dois eixos: 1) A doenca ligada ao processo de desenvolvimento
espiritual do individuo, expressando-se como resultado de situagdes vividas
em “existéncias ou encarnagdes anteriores”; 2) A doenga como produto de
interferéncia de espiritos inferiores que dominam corpos e mentes de

individuos vulneraveis a esta influéncia. Da-se a este fendmeno, o nome de
obsessdo. (Camurca, 2016, p. 231).

De um ponto de vista doutrinario (e localizar essa concepcdo € um passo fundamental),
a doenca pode ser entendida como um reflexo carmico sobre o corpo ou espirito de
acOes passadas nesta ou em outra encarnacdao. A “lei de causa e efeito” delineada por
Allan Kardec opera como poderoso um organizador de experiéncias na medida em que
confere uma medida de determinismo divino (Camurca, 2016, p. 232) aos sofrimentos e
problemas de ordem fisioldgica e psicoldgica. Uma doenca pode ser um efeito de
alguma acéo terrivel cometida numa existéncia anterior, um carma a ser expiado. Uma
experiéncia pela qual a pessoa merece passar, portanto.

Por outro lado, a doenca também pode se configurar como uma investida de
espiritos inferiores sobre a pessoa encarnada em decorréncia de desequilibrios na faixa
vibratoria desta ultima. Os espiritas chamam de “faixa vibratoria” o nivel energético
evolutivo em que a pessoa se coloca através de suas acOes e pensamentos, algo proximo

da ideia de sintonia nas frequéncias de radio. Uma pessoa que ocupe sua mente com



pensamentos moralmente elevados e acdes caridosas € capaz de alcancar faixas
evolutivas mais altas e, por conta disso, se colocar sob a agéncia de espiritos evoluidos e
guias benevolentes que a auxiliem em seu processo de melhoramento espiritual. Quando
ocorre 0 inverso e a pessoa mergulha em pensamentos e atitudes maliciosas e
moralmente condenaveis, seu espirito vibra em faixas inferiores e se coloca em contato
com outros espiritos pouco evoluidos. A partir disso pode ocorrer 0 que 0s espiritas
chamam de obsessao, isto é, o0 ato de um espirito inferior se “prender” a um encarnado
de modo a influenciar suas escolhas, roubar energias, fazer o mal e causar danos a saude
fisica e mental da vitima®. Passa a ser, entdo, necessaria a interven¢do de outros
espiritos e/ou médiuns para que o obsessor seja convencido a deixar a vitima em paz.
Esta também deve buscar melhorar seus pensamentos e a¢fes para evitar a ocorréncia
de novos casos de obsessao, geralmente através do estudo do espiritismo e da pratica da
caridade.

O quadro formado pela doutrina espirita constitui uma retérica que se faz
presente em qualquer discurso de cura nessa religido. A cura, segundo Csordas (2008, p.
50), depende de um discurso convincente que “transforma as condicdes
fenomenoldgicas sob as quais 0 paciente existe e experiencia sofrimento ou aflicdo”. O
aspecto retérico da cura, portanto, direciona a atengdo do paciente para determinadas
acOes e praticas ou coloca elementos habituais da experiéncia sob uma nova luz que
produz novos significados. O autor chega a falar na constru¢cdo de um “novo mundo
fenomenoldgico” através dessa experiéncia que transporta o paciente para um estado
dissimilar do estado de “pré-doenga” e de “doenca”. Mostrar como essa nova realidade
se constitui é uma das tarefas do projeto analitico de Csordas. Os fendmenos chamados
pelo autor de “processos enddgenos” sdo parte importante de como essa realidade se
atualiza na experiéncia:

Na medida em que os processos enddgenos ocorrem em niveis fisioldgicos e

intrapsiquicos, e a retdrica age tanto no nivel social da persuasdo e influéncia
interpessoal quanto no nivel culturas dos significados, simbolos e estilos de

9 Existem também casos de obsessdo em que a vitima ndo é diretamente responsavel ou ainda em que o
espirito obsessor ndo tem plena consciéncia de suas agdes. Um exemplo emblematico desses casos é
quando a morte de um parente ou conjuge leva o espirito agora desencarnado a obsediar alguma
pessoa ainda viva por quem nutria muito afeto. A intencdo do espirito, nesses casos, &€ muitas vezes a
de tentar ajudar ou apenas ficar ao lado da vitima, mas sua ignorancia e fixacdo acaba por causar
danos a esta dltima.
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argumento, a experiéncia da cura é uma experiéncia de totalidade. (Csordas,
2002, p. 25)%0.

O caso espirita traz a particularidade de mobilizar tanto um discurso
doutrinario/institucional de que os sofrimentos pelos quais uma pessoa passa na vida
atual sdo frutos de suas proprias acdes passadas (algo que deve ser “pago” e de que 0
paciente ndo pode escapar) quanto uma visdo que integra espiritismo com catolicismo
popular e que expressa a possibilidade de intervencdo de agentes espirituais para
amenizar os problemas e dores causados pelas dividas carmicas!t. O dilema foi notado
por Camurca (2015, p. 231), ao afirmar que o espiritismo brasileiro coloca, “de um lado,
a énfase numa ascese ética e espiritual diante da provacdo da enfermidade sugerida
numa interpretacdo doutrinaria e de outro, a pratica costumeira das cirurgias espirituais
e todo tipo de receituario usado como recurso terapéutico (passes, ingestdo de agua
fluidificada, etc.).” O resultado, em termos gerais, ¢ uma definicdo ambigua da doenca
como algo que pode ser tanto uma provacao pela qual a pessoa tem de passar nesta
encarnacdo, como parte de seu processo evolutivo, quanto o resultado da acdo de
espiritos mal-intencionados, problemas no nivel vibratério ou mesmo mazelas sem
relagdo com o mundo espiritual. Essa ambiguidade faz toda a diferengca quando a
religido deve tomar uma posic¢ao quanto a possibilidade de tratamentos e cura espiritual.

O posicionamento institucional do espiritismo acabou envolto nesse dilema.
Historicamente, a religido enfrentou acusacdes de charlatanismo e de prética ilegal da
medicina (especialmente homeopatia e receitismo) ao ponto de precisar redefinir sua
postura em direcdo a uma énfase mais religiosa do que cientifica (Giumbelli, 1997;
Arribas, 2010). No século XX, ja tendo se consolidado como parte do quadro religioso
brasileiro, o espiritismo viu um aumento no nimero de médiuns que incorporavam
espiritos de médicos e praticavam as chamadas cirurgias espirituais. Alguns realizavam,

de fato, incisBes outras intervencGes no corpo, atraindo a condenagdo de associagdes

10 Optei por traduzir eu mesmo este trecho porque na traducdo oficial, publicada pela Editora da
UFRGS, a relacdo que o autor busca estabelecer aparece um pouco obscurecida: “A experiéncia de
cura é uma experiéncia de totalidade até onde os processos enddgenos ocorrem em niveis fisioldgicos
e intrapsiquicos, e a retérica age tanto no nivel social de persuaséo e influéncia interpessoal quanto no
nivel cultural de significados, simbolos e estilos de argumentos.” (Csordas, 2008: 51). O problema
estd no uso da expressao “até onde” para traduzir “insofar as”.

11 Lewgoy (2000; 2004) e Stoll (2003) ofereceram, a partir de perspectivas diferentes, analises sobre
essa dualidade no espiritismo entre um discurso doutrinario mais rigido e proximo dos escritos de
Kardec e uma leitura embebida em valores do catolicismo popular, enfatizando a intervencéo
espiritual e a compaixdo perante o sofrimento humano. Lewgoy (2004) identificou esses dois
modelos como centrados, respectivamente, nas noc¢les de “divida” e “déadiva”, o primeiro (ilustrado
por Allan Kardec) estaria centrado no principio quase mecénico do carma e da lei de causa e efeito,
ao passo que o segundo (representado pela obra e vida de Chico Xavier) mobilizaria a agéncia
individual e dos espiritos para flexibilizar esses mecanismos morais.
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médicas e 0rgaos sanitarios; outros realizavam os procedimentos num nivel puramente
espiritual, sem a necessidade de operar no corpo fisico. De toda forma, médiuns como
Zé Arigb e Jodo de Deus colocaram o espiritismo nas manchetes nacionais e
internacionais e nas discussdes sobre a complexa relacdo entre religido e medicina
(Souza, 2014). Entretanto, os lacos entre esses médiuns e as instituicdes espiritas,
especialmente a Federacdo Espirita Brasileira (FEB), sdo quase sempre ténues e muitos
deles, apesar de mobilizarem a categoria espirita, buscam estabelecer uma relacdo de
independéncia com as federacdes e unides. Figuras importantes do espiritismo, como
Chico Xavier e Divaldo Franco, sempre mantiveram certa distancia desse tipo de pratica
medilnica e, embora tenham destacado o carater caridoso das iniciativas, expressaram
preocupacao com a possivel conversdo de centros espiritas em hospitais (Jacome, 1999,
p. 174).

Toda essa configuracdo tem impactos importantes nas experiéncias concretas de
praticas terapéuticas no espiritismo. A questdo central é apreender como as pessoas que
buscam esses tratamentos encaram sua natureza espiritual em relagéo ao par corpo/alma
e a medicina convencional e como essas dimensdes se integram a experiéncia de buscar
a cura por tais meios. O primeiro ponto a se notar é que a Casa de Caridade que atendeu
Dona Maria ndo realiza cirurgias espirituais, atendo-se apenas ao que 0s dirigentes
chamam de “consulta e tratamento espiritual”. Essa caracteristica implica num
alinhamento mais proximo a postura institucional do “espiritismo da FEB”, limitando a
extensdo dos procedimentos e técnicas empregados nas sessdes. Consequentemente, a
retérica observada na Casa de Caridade matizava a eficacia do tratamento espiritual com
frequentes lembretes que o tratamento médico convencional ndo deveria ser abandonado.
As consultas, passes e diagndsticos ali produzidos deveriam ser tomados como
complementos, como abordagens que se juntam aos esfor¢os seculares em direcdo a
cura, jamais como substitutos ou mesmo como solugdes autbnomas.

H& nesse discurso uma interessante articulacdo entre ciéncia e religido que
contribui para a eficacia dos procedimentos terapéuticos. Ao ndo tomar o tratamento
espiritual como um substituto da medicina convencional, o espiritismo coloca as duas
modalidades de cura em continuidade. Com efeito, boa parte do movimento espirita
(incluindo as associa¢fes de médicos espiritas) entende que a Unica razdo para que a
medicina secular ndo empregue conhecimentos kardecistas em sua prética € a limitagdo
do proprio conhecimento humano. A tendéncia, afirmam os espiritas, é que a ciéncia

avance para a comprovacdo da eficacia dos métodos espirituais e da importancia do
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bem-estar espiritual para a sadde fisiologica. Por outro lado, o préprio procedimento de
consulta, diagnéstico e tratamento mediunico espelha a pratica médica convencional,
incluindo a ideia de que a cura ndo se da por uma ruptura da experiéncia da doenca a
partir da intervencdo do sobrenatural, mas de um processo rigoroso e controlado de
mudancas de habitos, medicamentos (materiais ou espirituais) e a propria capacidade
regenerativa do corpo/alma. Esse processo deve ser conduzido tanto numa dimensao
material quanto espiritual, dado que o ser encarnado é formado por uma unidade
holistica que retne as duas naturezas.

E a partir desse quadro que eu chamo atencdo para uma fala dos condutores da
consulta a Dona Maria, destacando que ali ndo se fazia milagres, mas buscava-se tratar
os problemas do corpo e da alma dentro das possibilidades fisicas e evolutivas dos
pacientes. A contraposicdo entre o tratamento espiritual e a nocdo de milagre €
particularmente ilustrativa. Uma definicdo da nogdo de milagre € avancada por Reesink
a partir de sua pesquisa sobre catolicismo e apari¢des marianas:

Podemos avancar, entdo, com uma primeira definicio do milagre como a
interferéncia positiva do sobrenatural no natural, como a quebra da
ordinariedade, a invasdo do profano pelo sagrado, um momento de “crise” no
mundo cotidiano e “pratico” dos individuos, sendo também a realizacdo

daquilo que esta além das forcas do natural, ou seja, como ruptura e
transgressao da ordem natural. (Reesink, 2005, p. 270).

A autora complementa essa definicdo ao propor a existéncia de um “regime de milagre”
no qual operam relacdes de reciprocidade, sacralizacdo, fé e prova, alianca e
comunicacdo entre fiéis e Nossa Senhora (Reesink, 2005, p. 279). O que € interessante
de se destacar a partir da nogdo de milagre — e podemos observar esse quadro tanto no
catolicismo quanto nos contextos pentecostais (Rabelo et al., 1998) — é a importancia de
se definir a descontinuidade existente entre 0 ambiente e agéncia do sagrado em
oposicdo ao secular ou mundano; faz-se necessario, parafraseando Ressink, passar de
um regime para outro, alterando linguagens, experiéncias, imaginagoes e atitudes.

A cura milagrosa pode ser alcangada pelos fieis de Nossa Senhora através da
oracao fervorosa, do contato com as experiéncias de apari¢cdes, com 0s santuarios, entre
outras formas de integracdo entre o sagrado e a vida do suplicante. E preciso entrar
numa relacdo de alianca com a santa e abrir o ser para a experiéncia radical de
transformacdo que leva, no limite, & prépria salvacdo (Reesink, 2005). No caso dos
pentecostais, a doencga pode ser encarada como a a¢édo de entidades demoniacas causada,

principalmente, por um contato muito estreito com as coisas “do mundo”, sendo
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necessaria um empreendimento moral sobre o corpo que quase sempre se opera pela
imersdo no ambiente benéfico da igreja e da congregacdo. Esse afastamento do mundo
em direcdo as “coisas de Deus” possibilita a agéncia do Espirito Santo no corpo do fiel,
isto €, que propria divindade faca morada em seu ser: “Para o pentecostal ser habitado
pela divindade significa poder ser usado por Deus a qualquer momento para a
manifestacdo do seu poder.” (Rabelo et al., 1998, p. 15). Esse tipo de operacdo pode ser
estendido até para o candomblé, dado que, como aponta o j& citado esforgo comparativo
de Rabelo et al., a cura de mazelas e doencas pode ser alcancada pela integracdo da
pessoa no circuito ritual do terreiro. Muitas doencas emergem da resisténcia da pessoa
em aceitar seu orixa, da negacdo em fazer oferendas ou dedicar-se a iniciacdo na
religifo, além da evitagio dos transes de possessdo (Rabelo et al., 1998, p. 8). E preciso,
portanto, que a pessoa se integre a dimenséo religiosa/ritual que possibilita a resolugédo
do desordenamento causador da aflicao.

O espiritismo também comporta um grau de aproximagdo com o sagrado em
seus procedimentos terapéuticos — o poder da manipulacdo energética, especialmente
por via do passe, € um exemplo —, entretanto € notavel como a eficacia retorica dessas
formas de tratamento se ddo a partir da afirmacdo da continuidade entre o material e o
espiritual. O espirito que examinou Dona Maria no exemplo etnogréfico realizou um
procedimento da medicina convencional, possibilitado por seu saber médico adquirido
quando encarnado. A condicdo de espirito e o contexto religioso que envolve sua
atuacdo servem como amplificadores de um conhecimento que é natural, cientifico (na
perspectiva dos espiritas) e que pode ser controlado. Mesmo a manipulacdo energética,
a terapia com fluidos e as proprias cirurgias espirituais mais performaticas sao, no limite,
manipulacdes de elementos que pertencem ao dominio da natureza e da ciéncia. A
alcunha de “religiosos” ou “misticos” para descrever tais procedimentos séo resultantes
do acesso limitado que os encarnados possuem da natureza e do proprio mundo
espiritual. O fato do conhecimento médico adquirido em vida ser aplicavel e passivel de
desenvolvimento no mundo espiritual € um exemplo dessa logica. Essa continuidade
existente entre a ciéncia secular e o universo espiritual permite que o kardecismo
articule as duas dimensdes numa relacdo de englobamento em que a “ciéncia espirita”
aparece como uma categoria ampla o suficiente para abarcar tanto a medicina
convencional quanto os tratamentos religiosos.

Se enfocarmos o nivel das experiéncias pelas quais passam os suplicantes no

contexto kardecista, surge a oportunidade de discutir a articulacdo entre material e
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espiritual na busca pela cura. Tomando a perspectiva de Dona Maria ao chegar na Casa
de Caridade, observamos que os espiritas buscam construir continuidades concretas
entre a medicina e o tratamento medidnico. Os visitantes sdo recebidos numa sala de
espera e recebem senhas, emulando a estrutura de um consultério convencional. O
médium incorpora o espirito de um especialista que procede ao exame, sem saber de
antemao o problema a ser tratado. Esse detalhe é importante por levantar a possibilidade
de erro no diagndstico ou de eventuais dificuldades do médico espiritual em identificar
a causa da aflicdo. Os proprios suplicantes tornam-se cientes de que estdo passando por
um processo que ndo conta com a infalibilidade divina, mas sim com o “trabalho
voluntario” de um espirito benfeitor. Uma eventual cura, portanto, sera devida a
habilidade do médico, do médium e da eficacia do tratamento, em oposi¢do a simples
agéncia de um poder divino externo ao dominio da natureza. A experiéncia na Casa de
Caridade guias os suplicantes pelas mesmas etapas que muitos deles ja passaram nos
consultorios seculares: criagdo de uma ficha com informagdes dos sintomas, consulta,
exames, diagnostico, tentativas de tratamento e acompanhamento. Os métodos s&o, de
fato, heterogéneos: o medico espiritual recomenda passes, oragdes, mudancas
alimentares e de habitos, praticas de alivio dos sintomas e até mesmo o
encaminhamento para instancias médicas mais especializadas no campo secular.

Muitos dos suplicantes que buscam o tratamento espirita se encontram
desiludidos com a eficacia dos métodos convencionais. O kardecismo lhes fornece uma
experiéncia que emula a confiabilidade e sobriedade do método médico-cientifico ao
mesmo tempo em que langa toda a experiéncia para um dominio superior o englobante,
gue é o mundo espiritual. Toda a trajetoria do paciente na Casa de Caridade é marcada
por ambiguidades: a doenca pode ser um efeito carmico, a influéncia de um espirito
mal-intencionado ou uma mazela comum; o tratamento pode incidir sobre corpo, mente
e alma; seus métodos sdo espirituais, mas sua eficacia se da no dominio da natureza; a
operacdo ndo ocorre sob o signo do mistério, mas da aplica¢do de principios universais
e “cientificos”, e por ai vai. O processo ndo exige do suplicante o salto de fé que
atravessa o0 “regime de milagre”, nem trabalha a necessidade de afastar-se do mundo em
prol da purificacdo requerida pela agéncia do Espirito Santo, assim como ndo traca
obrigac0es rituais que devem ser cumpridas. O paciente precisa apenas ocupar a posi¢éo
que lhe cabe, a de paciente. Ele deve se submeter a um saber que ndo lhe é estranho,

mas que esta num nivel superior de eficacia e essa superioridade ndo resulta de uma
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qualidade externa ao mundo das dores e dos sofrimentos concretos, mas de uma
compreensdo mais profunda desses problemas.
Csordas cita trés tarefas que a retorica da cura deve lograr:
1. Predisposicao — dentro do contexto da comunidade primaria de referéncia,

o suplicante deve ser persuadido de que a cura é possivel, que as alegagdes
do grupo a esse respeito sao coerentes e legitimas.

2. Empoderamento — o suplicante deve ser persuadido de que a terapia é
eficaz — que ele esta experienciando os efeitos curativos do poder espiritual.

3. Transformacdo — o suplicante deve ser persuadido a mudar — isto é, ele
deve aceitar a transformagdo comportamental cognitiva/afetiva que constitui
a cura dentro do sistema religioso. (Csordas, 2008, p. 53).

Ao analisar essas trés tarefas no interior do sistema espirita, € possivel apreender, em
primeiro lugar, como a predisposicdo a cura se fortalece a partir da referéncia a
medicina convencional. A afirmacdo da continuidade existente entre o tratamento que o
suplicante muitas vezes ja realiza fora do centro e as atividades mediunicas permite que
ambas experiéncias se entrelacem e partilhem de uma Unica base de eficacia, que é a do
conhecimento (humano ou espiritual) sobre a natureza do mundo e possiveis
intervencdes que se pode realizar nesse ambiente. O mesmo vale para a questdo do
empoderamento; o paciente percebe que a ida ao centro espirita e a experiéncia de tomar
passes, beber agua fluidificada e ouvir as sugestdes do médico espiritual se junta as
iniciativas que vem realizando por meio da medicina convencional, como 0s
medicamentos, as sessdes de terapia, a pratica de exercicios. Dessa forma, a eventual
falha de algum componente do tratamento nao implica necessariamente na ineficacia do
processo, mas em algum problema na conjuncgéo entre essas atitudes e disposigoes.

A transformacdo envolve uma dindmica retdrica mais complexa. Do mesmo
modo que “demonologia carismatica” no catolicismo pentecostal estudado por Csordas
e se consequente movimento de externalizacdo (via exorcismo) articula “metaforas
negativas do self” que sd@o transformadas em “motivos positivos, alterando
profundamente a maneira de os suplicantes lidarem com seus préprios padrdes de
cognicdo, afeto e comportamento” (2008: 69), o processo de consulta e tratamento
espiritual também mobilizam reordenamentos no modo como o suplicante apreende (e
vive) sua aflicdo. Um caso importante € o redirecionamento da atengdo para uma
autoavaliacdo moral, afinal o problema de satde pode ser reflexo de atos repreensiveis
em encarnagOes passadas. Nesse caso, 0 paciente deve se perguntar se estd fazendo sua

parte no processo de resgate das dividas carmicas e se tem praticado a caridade e o
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estudo como formas de mitigar essas faltas. Uma reorientacdo de habitos e atitudes pode
ser necessaria e isso € levado em conta tanto pelo suplicante quanto pelo médium que o
atende. Por outro lado, a doenca também pode resultar de alguma forma de obsesséo,
sendo necessaria uma reorientacdo analoga para escapar da influéncia espiritual
negativa, além do processo mediunico de desobsessdo. Por fim, a doenca também pode
ndo estar relacionada a nenhum desse fatores e ser apenas uma doenga comum, 0 que
requereria a atuacdo da medicina convencional e o eventual auxilio de guias espirituais.
De todo modo, o processo leva o suplicante a examinar e reposicionar sua experiéncia
da doenca dentro de um quadro mais amplo de questdes espirituais e materiais. A partir
dessa transformacdo, ele passa a encarar seu problema por perspectivas diferentes e em
articulacdo com as dindmicas cosmicas mais amplas, possibilitando novas formas de

agéncia e tratamento.

Considerac0es Finais

O que deve ser extraido do caso etnografico de Dona Maria e dos procedimentos
terapéuticos no espiritismo em geral é a particularidade com que a experiéncia do
suplicante produz a eficacia dos métodos. As tensdes e ambiguidades citadas acima
turvam importantes separacfes que se fazem presentes na maioria das religides e dos
casos de cura espiritual/milagrosa. A credibilidade e confianca externalizadas pelo
espiritismo quando este se articula ao saber médico secular, expandindo seus
significados e capacidades, garante que o suplicante passe de um regime material para
um regime espiritual sem rupturas no nivel dos fenémenos concretos que orientam a
vida cotidiana. Mais do que isso, 0 espiritismo integra essas dimensfes numa relacédo de
englobamento ampla e que mobiliza tanto as limitacbes de agéncia — o tratamento
sempre pode falhar, pois tanto o médico encarnado quanto o espirito sdo seres limitados,
ndo sdo santos ou deuses — quanto a evidente superioridade moral e técnica do mundo
espiritual. Essas tensfes ndo sintetizadas na expressdo “aqui ndo fazemos milagres”,
demarcando simultaneamente a proximidade com os significados e experiéncias que 0
suplicante ja possui a partir dos tratamentos convencionais e também a relacdo com uma
ordem superior de existéncia.

O procedimento de cura espiritual nesse contexto € instrumentalizado,
processual e aberto; seu motor ndo € a logica do milagre, mas das leis espirituais que

regem a matéria e o espirito. Esse ponto mediano que ocupa os dois polos da relacdo
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confere credibilidade e eficacia na perspectiva das pessoas que buscam meios
alternativos a medicina convencional sem precisar apelar a regimes muito extremos de
experiéncia religiosa. Voltando a narrativa de Dona Maria, sua confianga na capacidade
do médico espiritual era derivada justamente de sua qualidade enguanto especialista.
N&o Ihe prometeram uma cura imediata — algo que no espiritismo € muito mais
complicado do que nas demais religiGes cristds —, mas apenas a tentativa de fazer o
possivel frente as circunstancias. Agentes espirituais também sdo limitados pela ordem
cosmica o reconhecimento desses limites indica uma sinceridade que, para muitos
suplicantes, ndo esta presente naqueles que “prometem céu e terra”. O processo também
foi fortalecido pelo papel que a propria Dona Maria teria de desempenhar: continuar
frequentando os consultérios convencionais, pdr em pratica as medidas terapéuticas
sugeridas (o escalda pés) em conjunto com os medicamentos usuais e a participacdo
regular nas sessdes e consultas futuras — aprofundando o reordenamento da experiéncia
dentro do proprio sistema religioso.

O espiritismo, desse modo, é cuidadoso com suas caracteriza¢Ges da cura. O
milagre existe, mas sua mobilizacdo geralmente ocorre no registro quase mitico dos
Evangelhos e da biografia de Jesus, além de alguns casos de santos, relacionando e essa
notavel capacidade de empregar o dominio espiritual para a transformacdo material ao
altissimo grau evolutivo desses personagens. Por outro lado, a prépria histéria da
religido esta ligada a um elogio e incorporacdo do conhecimento e metodo cientificos
como forma de acessar tanto o0 mundo material quanto os fenbmenos espirituais. Essa
configuracdo € parcialmente responsavel pelo posicionamento institucional do
espiritismo que desencoraja as intervencgdes espirituais mais drasticas sobre o corpo em
nome da salde. As terapias recomendadas sdo sempre orientadas pelo pragmatismo que
emula a pratica medica e pelos conteidos morais que orientam a doutrina. O produto
dessas articulagBes sdo experiéncias como a de Dona Maria que afirmam a eficécia do
tratamento tanto pela proximidade com o mundo espiritual quanto pela relacdo com as

familiares passagens pela medicina convencional.
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