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Resumo

Este artigo tem por objetivo principal analisar a acdo e o discurso
produzidos pelos “médicos espiritas” associados a AME-Brasil — Associacao
Médico-Espirita do Brasil. Destacamos também a histéria dessa associagéo e,
tangencialmente, a de suas congéneres, assinalando o contexto em que essa
histéria se insere, qual seja, o da crise da biomedicina e do avanc¢o das chamadas
“medicinas alternativas”.
Palavras-chave: Espiritismo, biomedicina, Associacdo Médico-Espirita,

“medicina alternativa”.

Abstract

This article aims to analyze the action and the discourse produced by the
“Spiritist Physicians” associated to AME-Brasil — Brazilian Medical Spiritist
Association. The article also emphasizes the history of this association and,
tangentially, of its congeners, highlighting the context in which this history is
inserted, i.e., the context of the biomedicine’s crisis and of the advancement of the
called alternative medicines.
Keywords: Spiritism, biomedicine, Medical Spiritist Association, “alternative

medicine”.

Introducéo
A competicdo pela hegemonia no campo da pratica terapéutica atravessa

0s séculos. Toda a Histéria € pontuada por conflitos entre um grupo que se arroga

! Mestrando em Ciéncia da Religido pela Universidade Federal de Juiz de Fora.
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a exclusividade do conhecimento médico - supostamente superior e verdadeiro -,
contra outros, tachados de charlatées.?

No Brasil, a restricdo do exercicio da medicina aos diplomados tem
encontrado inumeros desafios. Entre os anos 1890 e 1940, especialmente, uma
das preocupacdes constantes para muitos médicos foram as praticas e doutrinas
espiritas imiscuindo-se na atividade de cura e de terapia. Nesse periodo, muitos
profissionais da area da saude formularam teorias para explica-las e deslegitima-
las - 0 que ndo raramente assumia a forma de campanhas contra o espiritismo -,
enquadrando-as - junto a tantos outros sistemas que concorriam com a medicina
oficial - nos casos de “charlatanismo”.?

A eficacia dessas praticas nem chegava a ser objeto de discussdao no
ambito da medicina académica: era terminantemente negada. Argumentava-se
gue ela colocava pacientes sob a responsabilidade de pessoas sem competéncia
para trata-las; impedia a intervencéo qualificada dos médicos (com seus saberes
e suas praticas oficiais) e ainda podia ser diretamente prejudicial, agravando uma
enfermidade. Esse tipo de “medicina” - “supersticiosa”, “primitiva” e “irracional” -
s6 podia existir em virtude da “ignorancia” e do “misticismo” do povo, conjugados
a falta de repressdo por parte das autoridades competentes.*

A partir da década de 1940, de acordo com Emerson Giumbelli, a tensdo
entre a medicina académica e o espiritismo parece ter se atenuado. Esforcando-
se para alcancar legitimidade frente aos poderes publicos como uma religido, os
espiritas, coordenados pela Federacdo Espirita Brasileira, foram gradativamente
abandonando os tracos que os identificavam a ciéncia médica formal e
académica, e paulatinamente intervindo no campo espiritual e moral.> Dai a
difusdo de préticas que se destinavam a agir sobre o espirito, como os “passes” e
as “desobsessdes”. O “fisico” e o “material” s6 seriam atingidos, caso o fossem,

de modo tangencial, em virtude de sua ligacéo ao espirito.

2 Jane Dutra SAYD, Mediar, Medicar, Remediar: aspectos da terapéutica na medicina ocidental, p.
60.
® Emerson GIUMBELLI, Heresia, doenca, crime ou religido: o Espiritismo no discurso de médicos
? cientistas sociais, p. 36.

Id.
®> Emerson GIUMBELLI. O cuidado dos mortos: uma histéria da condenacéo e legitimacdo do
Espiritismo, p. 267.
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Recentemente, porém, o espiritismo volta a ganhar evidéncia, sinalizando
a retomada de uma perspectiva de “ciéncia espiritualizada”. Médicos espiritas
vém propondo um novo paradigma na medicina que leva em conta a
espiritualidade e seus corolarios - chamam-no de paradigma médico-espirita.
Coordenados pela AME-Brasil - Associacdo Médico-Espirita do Brasil, criada na
cidade de S&o Paulo em 1995 -, esses profissionais tém feito pesquisas,
congressos e campanhas, buscando implementar mudancas na base da medicina
oficial; fato que vem crescendo no Brasil e despertando a atencdo de
pesquisadores no pais e no exterior.

A proposta do paradigma médico-espirita deve ser entendida num
contexto no qual, atualmente, a “medicina convencional”’, malgrado todos os seus
avangos e Seus sucessos, atravessa uma grave crise, ao passo que muitas

“medicinas alternativas”®

ja fazem parte da realidade de grande nuamero de
pessoas.” Essas “medicinas” propdem uma terapéutica que foge a racionalidade
do modelo médico dominante, sobre o qual se fundamenta a moderna pratica
médica, qual seja, o modelo biomédico, cuja énfase é o estudo isolado de 6rgaos
e tecidos.? Essas “préaticas alternativas”, como também sdo chamadas, adotam
uma postura holistica e naturalistica diante da salude e da doenca, opondo-se,
dessa forma, & medicina especializada, tecnolégica e mercantilizada. °

Ha de se destacar também que cresce o numero de estudos cientificos a
respeito do efeito da religiosidade sobre a saude. Também, varios médicos vém
associando a seus trabalhos os principios de suas crencas religiosas, como, por
exemplo, os médicos catolicos, que fundaram a Associacao Catolica Médica.

No encalco dessas criticas a “medicina oficial”’, proclamando a unido entre
a religido e a ciéncia, a fé e a razdo, os médicos espiritas reivindicam, de modo

bastante articulado, um espaco dentro da prépria ciéncia médica, tentando

® Segundo Madel T. Luz, esse termo diz respeito “ndo apenas as medicinas tradicionais das
culturas nacionais (ou mesmo regionais), como também as medicinas tradicionais provindas do
Oriente, e a medicina homeopéatica”. A autora apresenta a definicdo do termo “medicina
alternativa”, como ela propria enfatiza, segundo a Organizacao Mundial de Saude (em 1962). In:
Madel T. LUZ, Cultura contemporénea e medicinas alternativas: novos paradigmas em sadde no
fim do século XX, p. 146.

" De acordo com Luz, no Brasil, “mesmo os pacientes que se tratam pela medicina convencional
freqlientemente buscam as medicinas espirituais da umbanda, do candomblé e dos centros
kardecistas, utilizando-as sincreticamente como forma terapéutica popular”. Ibid., p. 157.

® Ibid., p. 145

® Marcos S. QUEIROZ, O itinerario ruma as medicinas alternativas, p. 364.
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escapar aos epitetos que acompanham as praticas de cura espirita, como o de
“supersticiosa”, “primitiva” e “irracional”. Visam também coordenar acfes
“anticharlatanismo”, i.e., desmascarar pessoas nhao espiritas e sem formacéo
médica que se dizem capazes de realizar “milagres”.

De acordo com a revista Saude & Espiritualidade, a Associacdo Médico-

Espirita do Brasil tem por misséo bésica:

contribuir para o estudo e a pesquisa cientifica no ambito da Medicina e
do Espiritismo, promover a difusdo do paradigma médico-espirita,
através do ensino e dos meios de comunicacdo, de livros e outras
publicagbes; contribuir para a implantagdo desse paradigma, tanto nos
cursos de formacdo médica, quanto em outros; e incentivar o médico
espirita no cumprimento de sua missdo humanitaria, apoiando as
instituicbes beneficentes que visem a melhoria da salde da

coletividade, sobretudo, a dos mais carentes.*°

1. Um Pouco da Histéria e da Organizacdo das AMEs

Atualmente existem 36 entidades associadas a AME-Brasil, presentes em
varias cidades e Estados, além da AME-Internacional. Entretanto, antes do inicio
da década de 1990, funcionavam apenas a AME-S&o Paulo, fundada em 1968, e
a AME-Minas Gerais, em 1986.

A idéia da criacdo de semelhante instituicdo partiu de um grupo de
médicos que, na residéncia do médium Spartaco Ghilardi, em S&o Paulo, passou
a se reunir semanalmente nos idos de 1967.'' Nessas reunifes, chegavam
mensagens de “espiritos” que exortavam o grupo a aplicar, na ciéncia médica, os
conhecimentos reunidos pela doutrina espirita, de modo a estabelecer “as bases
do hospital e da assisténcia médica do futuro”.*?

No correr do ano de 1967, foram realizados contatos, estudos e
exposi¢cbes de temas que aliavam a Medicina a Doutrina Espirita, preparando,
assim, o terreno para a | Concentracdo de Médicos Espiritas, que teve assento na

10 Associagdo Médico Espirita do Brasil (org), Medicina e Espiritismo, p. 4-5.

' portanto, embora difundida apenas na década de 1990, a primeira AME data da década de
1960, justamente quando o tema da secularizacdo estava na ordem do dia.

12 Giovana CAMPOS, Associagdo médico-espirita de S&o Paulo: 40 anos inserindo o paradigma
espiritual na pratica clinica. In: Folha espirita, p. 4.
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cidade de Araras, Estado de S&o Paulo, no dia 13 de Janeiro de 1968. Nesse
evento, foram planejados os estatutos e marcada a data para a edificacdo da
primeira entidade de médicos espiritas do Estado de S&o Paulo e do pais.
Conforme o artigo comemorativo dos 40 anos da AME-SP, publicado no jornal
Folha Espirita, “muitas mensagens do Plano Espiritual, de regozijo foram
enviadas do Plano Espiritual, principalmente por Bezerra de Menezes®® e
Batuira™, saudando a iniciativa”.

A fundacdo da Associacdo Médico-Espirita de Sao Paulo (AME-SP)
efetivou-se, entdo, em 30 de margo de 1968, na biblioteca do Hospital Sdo Lucas,
na capital paulista, “sob as bencées de Bezerra de Meneses e Batuira”.*> No que

se refere ao perfil da associacdo, a AME-SP estabeleceu-se como:

uma organizagdo cientifica, cultural, religiosa, beneficente e sem fins
lucrativos, com o objetivo de aprofundar o estudo da Doutrina Espirita,
codificada por Allan Kardec, e de sua fenomenologia, tendo em vista as
suas relagbes, integracdo e aplicacdo nos campos da Filosofia, da

Religido e das Ciéncias, principalmente da Medicina.®

Nos anos posteriores, a AME concentrou-se na realizacdo de palestras e
simpadsios, dirigidos aos profissionais da saude, versando sobre “aspectos
cientificos” de questbes bésicas do espiritismo, tais como a sobrevivéncia da
alma, a comunicabilidade dos espiritos e os processos de saude-doenca. A
associacao prima em dizer que, logo na primeira década de exercicio, contou com

convidados internacionais, como o professor indiano Hamendras Banerjee e o

¥ O médico Adolfo Bezerra de Menezes nasceu na antiga Freguesia do Riacho do Sangue (hoje
Jaguaretama), no Estado do Ceara, em 1831, e faleceu no Rio de Janeiro, em 1900. Considerado
como o “precursor do Espiritismo no Brasil’, Bezerra de Menezes continua, segundo 0s espiritas,
atuando na causa espirita brasileira, mesmo encontrando-se num “plano” diverso do nosso, sendo
“requisitado”, principalmente, em matéria de cura e terapia, aplicadas nos centros e hospitais
espiritas.

1 Anténio Goncalves da Silva, conhecido como Batuira, nasceu em Portugal, na Freguesia de
Aguas Santas, hoje integrada no Conselho da Maia, em 1839, e faleceu em S&o Paulo, em 1909.
Fundador do Grupo Espirita Verdade de Luz e da Tipografia Espirita, é considerado um dos
?Sioneiros do Espiritismo no Brasil.

Segundo os espiritas, existe um intenso intercambio entre o “plano espiritual” e o “plano carnal”.
“Espiritos superiores” inspiram acdes no plano terrestre; 0 que ndo exime, entretanto, os
encarnados de avaliar esses conselhos e concretiza-los por seus préprios meios.

'® Giovana CAMPOS, Associagdo médico-espirita de S&o Paulo: 40 anos inserindo o paradigma
espiritual na pratica clinica. In: Folha espirita, p. 4.
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médico norte americano lan Stevenson, ambos pesquisadores acerca da
encarnagao.

A partir de marco de 1984, a AME-SP passou a publicar o Boletim
Médico-Espirita, com textos e artigos da pena de seus membros. Realizou
também, na mesma década, trés simpdsios brasileiros de Parapsicologia,
Medicina e Espiritismo (Sibrapame), no auditorio da Cidade Universitaria, em Sao
Paulo. Em fins da década 1980 e inicio da década de 90, seguindo 0s passos
dessa instituicdo pioneira, novas associacfes comecaram a surgir em outras
cidades e estados.

Em 1991, aconteceria o primeiro congresso espirita de ambito nacional —
0o Mednesp -; evento que, desde entdo, vem sendo realizado bienalmente.
Durante a realizacdo do 3° Mednesp, em 1995, teve origem a Associacdo Médico-
Espirita do Brasil — instituicdo que congregaria as AMES, que nagquele momento ja
haviam se multiplicado pelo pais. Naquela década, também se avolumaram as
atividades e publicacfes; “livros e palestras trouxeram informacfes contundentes
e evidéncias cientificas relacionadas a cura espiritual”.!” De acordo ainda com a
articulista do jornal Folha Espirita, portas de universidades, em muitas cidades,
foram abertas para a “insercdo da espiritualidade como agente promotor de

saude*®

- embora essa pratica sO viesse a ter uma freqiéncia maior apos a
virada do milénio, complementa.

A realizagdo dos congressos nacionais (Mednesp), a partir de 1991, foi,
portanto, fundamental para o surgimento de outras AMEs.'® Se no inicio da
década de 1990 s6 funcionavam, como ja mencionado, a AME-Sao Paulo e a
AME-Minas Gerais, em 1995 nove delas ja participavam do evento, reunindo,
entdo, seus esfor¢cos na constituicdo da entidade nacional. Assim, a AME-Brasil
foi fundada pelas AMEs Bahia, Campina Grande, Ceara, Espirito Santo, Minas

Gerais, Pernambuco, Piauf, Rio Grande do Norte e S&o Paulo.?°

nacionais, tendo trazido, desde 2003, convidados estrangeiros, como os Professores Drs. Harold
Koenig, Amit Goswami e Peter Fenwick ver:
<http://www.amesaopaulo.org.br/novo/index.php?option=com_content&task=view&id=12&ltemid=2
8>

%0 AME-Brasil: dez anos de ideal e sacrificio. In: Folha Espirita.

Sacrilegens,Juiz de Fora,v.5,n.1,p.144-163, 2008-Rogers Soares- http://www.ufjf.br/sacrilegens/files/2009/06/5-8.pdf 149



(%aCﬂ]CgCﬁS - Revista dos Alunos do Programa de Pos-graduacdo em Ciéncia da Religido - UFJF

Com a concretizagao da AME-Brasil, foi criada, em 1999, a Associagéo
Médico-Espirita Internacional (AME-I), durante a realizacdo do Il Congresso da
Associacao Médico-Espirita do Brasil, em S&o Paulo. Desde entdo, uma comissao
composta por trés médicos: Dra. Marlene Nobre (Brasil), Dr. Sabino Luna
(Argentina) e Dra. Maria de La Gracia de Ender (Panamd) dirigem a entidade,
tendo como presidente a Dra. Marlene Nobre.

A AME-I tem realizado varios eventos e estimulado a fundacdo de outras
instituicdes ligadas a saude, como a Associacdo dos Profissionais Espiritas da
Saude (APES) de Londres e de Montréal. Em Abril de 2008, foi fundada a
Associacdo Médico-Espirita de Cuba.?

Em relacdo ao trabalho desenvolvido pela AME-Brasil, Marlene Nobre,
presidente, avalia que, ndo obstante seja ela uma “plantinha pequenina” diante de
um grande campo a ser cultivado, em muitos aspectos a entidade avancou.

Segundo a presidente:

Temos um trabalho de muito ideal e sacrificio. Claro que ainda falta
muito, principalmente na base solida e estrutural da AME-Brasil e de
suas regionais, mas conseguimos formar uma massa critica,
extrapolando o0 campo médico-espirita, sendo chamados as

universidades. E ter extrapolado o meio espirita é uma facanha.?

Parte disso se deve, de acordo com Marlene, ao fato de a entidade “ter
sempre conversado com outras culturas e religides, respeitando-as”. “Apesar de a
midia ainda torcer o nariz para o nosso trabalho, temos conseguido, aos poucos,
quebrar certos tabus e mostrar que um novo paradigma esta surgindo”, diz. “Em
termos de conceito e necessidade de implantacdo de salude e espiritualidade,

realmente avancamos bastante.”,?® complementa.

2. A Crise da Biomedicina e a Emergéncia das Medicinas Alternativas

1 AME-Internacional. Histérico.
*2 Giovana CAMPOS, Associagdo médico-espirita de S&o Paulo: 40 anos inserindo o paradigma
espiritual na prética clinica. In: Folha espirita, p. 4.
23
Id.

Sacrilegens,Juiz de Fora,v.5,n.1,p.144-163, 2008-Rogers Soares- http://www.ufjf.br/sacrilegens/files/2009/06/5-8.pdf 150



(%aCﬂ]CgCﬁ@ - Revista dos Alunos do Programa de Pos-graduacdo em Ciéncia da Religido - UFJF

Antes de tratarmos propriamente da crise da biomedicina, convém
trazermos a baila, sumariamente, alguns dos aspectos dessa ciéncia. O termo
biomedicina tem sido, amiude, empregado nos trabalhos antropolégicos para
designar a medicina moderna, remetendo a estrutura institucional da medicina no
Ocidente. Os fundamentos dessa ciéncia alicercam-se na mecanica classica;
assim, os médicos supdem poder isolar as partes do todo para compreendé-las e,
adiante, reintegra-las ao seu mecanismo original - a leitura do todo é o resultado
da leitura das partes isoladas. Ostentam um discurso de carater universal e
generalizante, deixando os casos individuais em plano secundario.

Na perspectiva biomédica, as doencas sédo entendidas como se fossem
“coisas, de existéncia concreta, fixa e imutavel, de lugar para lugar e de pessoa
para pessoa.”®* Expressam-se por um conjunto de sinais e sintomas que s&o
manifestacdes de lesbes de uni ou multicausalidades, que alteram a morfologia e
a dinamica do corpo. Elas devem ser buscadas no amago do organismo e
corrigidas por algum tipo de intervengdo concreta: terapéutica medicamentosa ou
cirdrgica.”®

A biomedicina, situando-se no ambito das ciéncias naturais, busca
trabalhar com dados fisicos e quantificaveis. Fiel a esse objetivo, ela ndo leva em
conta a subjetividade do adoecimento — a complexidade e a singularidade do
sofrimento humano -, j4 que ela n&o pode ser objetivada e generalizada.?®

Diante do exposto acima, podemos entender um pouco melhor uma das
faces da tdo propalada crise da biomedicina - um tema freqlientemente
comentado ndo so pelos estudiosos da medicina mas também pela midia, de uma
maneira geral. Sobre este assunto, poucas saidas sao apontadas, enquanto
sobejam problemas levantados. Para Madel Luz, que define a situacdo da
medicina como “uma crise nas suas dimensdes ética, politica, pedagogica e

I 27

social” <", os problemas mais recorrentes sao: 0s programas de atencao médica

precarios, a énfase na diagnose em detrimento da cura do sujeito doente, a

2‘5‘ Kenneth de CAMARGO JUNIOR, A biomedicina. In: Physis — Revista de Satde Coletiva, p. 186.

® Carla Ribeiro GUEDES, Maria Inés NOGUEIRA e Kenneth de CAMARGO JUNIOR, A

subjetividade como anomalia: contribuiges epistemoldgicas para a critica do modelo biomédico,
. 1095.

97 Madel T. LUZ, Cultura contemporanea e medicinas alternativas: novos paradigmas em saude

no fim do século XX. In: Physis, p. 150.
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relagdo meédico-paciente determinada pelas leis do mercado, 0s crescentes
custos dos tratamentos e exames, a competicdo entre as especialidades médicas
e os demais profissionais da area, os conflitos entre médicos e os cidadaos que
estdo em busca de atencdo a saude, e a incapacidade de se formarem
profissionais aptos a resolucéo dos problemas nessa area.?®

Entre as solugdes freqientemente apontadas para essa crise estao, entre
outras, maiores investimentos no setor, vontade politica, refinamento técnico-
adiministrativo, melhor estruturacdo do sistema e melhorias na gestdo. No
entanto, a despeito da validade dessas medidas, urge solucionar uma questao
ainda mais importante e polémica: a crise do préprio paradigma biomédico. Nao
sdo poucos 0s estudiosos que criticam ou ja criticaram o “reducionismo”
organicista da medicina vigente; dentre eles podemos citar os trabalhos de

| 2 e de Foucault * - ja classicos -, e, dentre os mais recentes, Camargo

Clavreu
Jr. e Queiroz.

Para esses autores, a crise da medicina ocidental moderna refere-se,
como antes aludido, a crise de seu paradigma dominante, inteiramente
identificado com o positivismo. Fundamentada neste, a biomedicina néo leva em
conta, tanto na determinacéo do seu objeto de conhecimento como na maneira de
aborda-lo, o papel da sociedade, da cultura, da comunidade cientifica e da propria
histéria. Supbde-se que, da mesma forma que qualquer objeto natural, a satude e a
doenca possam ser explicadas exclusivamente pela interacdo mecanica das
diferentes partes do organismo humano.

Segundo Queiroz, a perda da visdo unificadora do paciente, e deste com
0 seu meio, comecou a ocorrer com a Revolucéo Industrial, atingindo o paroxismo
no século XX. Trata-se, portanto, de um fenbmeno recente e sem paralelo na
histéria do ocidente. A singularidade desse fendmeno, adverte o autor, se torna
bastante evidente quando o sistema meédico em questdo € confrontado com
outros sistemas ndo-ocidentais, a exemplo da Acupuntura e da medicina

Ayurvédica; ou ainda com os sistemas populares da Africa, Asia ou América

28

Id.
9 Jean CLAVREUL, A ordem médica: poder e importancia do discurso médico.
% Michael FOUCAULT, O nascimento da clinica.
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Latina.®’ Esses sistemas tém em comum o pressuposto de que a salde e a
doenca dependem do relacionamento tanto das diferentes partes do organismo
entre si como deste com 0 seu contexto socio-cultural.

Camargo chama a atencao ainda para a seguinte contradicdo: nem todas
as manifestacbes da doenca podem ser explicadas a partir do modelo
doenca/leséo e seus correspondentes; assim, aquelas que ndo se enquadram nos
referenciais da biomedicina tornam-se um problema para o diagnostico, colocando
em xeque o saber médico. Nesse caso, 0s sintomas fisicos persistem sem que o
médico possa detectar uma doenga.

Para Camargo e Queiroz, autores sintonizados com a antropologia, a
biomedicina ignora o fato de que o sofrimento seja uma experiéncia que envolve
uma série de questdes que vao além do bioldgico, ja que se referem a questdes
psicologicas, culturais e sociais. Na maioria das vezes, 0s sintomas subjetivos ndo
sao levados em conta ou, mesmo, ndo se sabe como lidar com eles. As doencgas
ndo sdo vistas - como deveriam ser, na visdo desses estudiosos - como
construcdes, ficcdes criadas e categorizadas por homens, mas como entidades
concretas. Estas se apresentam e cabe ao médico identifica-las, encontrar a lesédo
e, parafraseando Foucault,** dar “visibilidade aquilo que esta invisivel”. Enquanto
os referenciais tedricos do médico sédo os acima citados, o sofrimento do paciente
torna-se irrelevante; “quando a doenca passa a ser ‘real’ o paciente virtualiza-
se”. 3

A necessidade de uma abordagem biopsicossocial é freqiiente na pratica
discursiva da medicina. Entretanto, como Camargo nos lembra, existe uma total
primazia do campo biolégico sobre os demais: “Categorias fundamentais no que
concerne ao adoecer como, por exemplo, SOFRIMENTO, SAUDE, HOMEM (no
sentido de “ser humano”), VIDA, CURA encontram-se perdidas nas brumas do
imaginario ou empurradas para o terreno da metafisica, pois esse campo nao e

considerado objeto da fisica classica”.®*

%1 Marcos de Souza QUEIROZ, O paradigma mecanicista da medicina ocidental moderna. In:
Cadernos de Saude Publica, p. 314.
%2 Michael FOUCAULT, O nascimento da clinica.
® Carla Ribeiro GUEDES, Maria Inés NOGUEIRA e Kenneth de CAMARGO JUNIOR, A
subjetividade como anomalia: contribuiges epistemoldgicas para a critica do modelo biomédico,
p: 1096.

Id.

Sacrilegens,Juiz de Fora,v.5,n.1,p.144-163, 2008-Rogers Soares- http://www.ufjf.br/sacrilegens/files/2009/06/5-8.pdf 153



(%aCﬂ]CgCﬁ@ - Revista dos Alunos do Programa de Pos-graduacdo em Ciéncia da Religido - UFJF

Para Queiroz, a presenca hegemoénica de uma medicina de custos
crescentes baseada no hospital e na alta tecnologia em paises como o Brasil,
cuja grande maioria populacional € subalimentada e possui escasso controle
ambiental, € muito irracional. Ehrenreich acrescenta ainda que o aumento do nivel
da atividade médica numa sociedade contemporanea ndo corresponde a um
aumento do nivel de salide da populacdo como se esperaria.®®> O que se verifica
de fato € que, enquanto a alocacdo de recursos para a area médica na maioria
dos paises desenvolvidos tem se multiplicado a partir dos anos 50, os ganhos em
saude tem sido irrisérios nas duas ultimas décadas. Além disso, existem as
doencas provocadas diretamente pela acdo da intervencdo médica, ou seja, as
doencas iatrogénicas.

A emergéncia, no campo da saude coletiva, de novas abordagens para se
pensar o adoecimento, tais como a clinica ampliada, a humanizacdo do
atendimento, as discussdes sobre a integralidade das acfes de saude e a
producdo do cuidado com vistas a transformacdo do modelo tecno-assistencial
sdo tentativas de superar este modelo reducionista vigente na medicina atual.
Concomitantemente a estas propostas tem-se observado nos ultimos anos uma
crescente demanda das medicinas ditas alternativas em nossa sociedade,
principalmente a partir das duas ultimas décadas do século passado.

Essas terapias sdo em sua maioria orientais. Elas defendem formas
simplificadas e n&o invasivas no tratamento das doencas, a utlizacdo de
medicamentos provenientes de produtos naturais (ndo quimicos) e uma proposta
ativa de promocdo da saude, diferente do preventivismo médico, pautado no
combate as doencas. Nesse caso, 0 naturismo significa ndo apenas a rejeicao da
medicina especializada e tecnificada, por ser invasiva, iatrogénica, portanto
antinatural, mas também a afirmacédo da forca curativa da natureza e da eficacia
maior das terapéuticas provenientes da natureza.*®

A autora Madel Luz resume:

% Apud Marcos S. QUEIROZ, O paradigma mecanicista da medicina ocidental moderna. In:
Cadernos de Saude Publica.

% Apud Carla Ribeiro GUEDES, Maria Inés NOGUEIRA e Kenneth de CAMARGO JUNIOR, A
subjetividade como anomalia: contribuiges epistemoldgicas para a critica do modelo biomédico,
p. 856.
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A busca social de culturas médicas orientais, intensificada a partir dos
anos 70, sobretudo das medicinas chinesa e hindu, com suas visfes da
saude do homem ditas holistas ou integrais, mas de fato profundamente
espiritualizadas, é sintoma de um abalo sismico de natureza ideoldgica
gue tem se mantido e propagado desde entdo na cultura ocidental, com
maior ou menor intensidade nacional ou conjuntural ... [sic] Esse abalo
atinge a cosmovisdo que informa a medicina cientifica moderna, sua
concepgdo tecnicista e atomizante do homem e de suas doengas,
concepcgdo baseada na fisica classica herdada de Newton e na visao

dualista (corpo/alma) do ser humano herdada de Descartes.>’

Completando este mosaico de sistemas medicinais que concorrem com a
biomedicina, convém lembrar que no Brasil, de acordo com a referida autora, a
busca pelas medicinas espirituais da umbanda, do candomblé e dos centros
kardecistas, utilizados sincreticamente como forma terapéutica popular, é
freqiente mesmo pelos pacientes que se tratam através da medicina

convencional.®

3. “Uma Nova Medicina para um Novo Milénio”

O titulo desta sec¢do, tomado emprestado de um artigo espirita, revela-nos
0 entusiasmo dos médicos espiritas nesses ultimos anos. A leitura que fazem
deste momento € a de um campo fértil para a acdo. Imbuidos de uma visdo

%9 0s médicos espiritas vém

teleoldgica e fatalista, peculiar a doutrina espirita,
enxergando, nos acontecimentos recentes da medicina — crise do paradigma
biomédico e crescimento das medicinas holisticas -, prenancios favoraveis para
uma acdo mais eneérgica, mais meticulosa no sentido de estender os seus
fundamentos de espiritualidade para essa ciéncia.

A crescente procura pelas medicinas alternativas — ou, parafraseando
Queiroz, outrora consideradas alternativas — vem ao encontro das aspiragdes dos

meédicos espiritas. A principal “vantagem” dessas medicinas em relacdo a

" bid., p. 850.

% Madel T. LUZ, Cultura contemporanea e medicinas alternativas: novos paradigmas em satde
no fim do século XX. In: Physis, p. 157.

% Os médicos espiritas acreditam que é chegada a hora de a medicina se espiritualizar, sob as
béncéos dos “espiritos iluminados” — em particular, de Bezerra de Menezes -, que ja vém, ha
algum tempo, preparando este momento.
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biomedicina reside na compreenséo do todo, ou seja, na interpretacdo do binbmio
saude-doenca, em que 0s aspectos psiquicos e fisicos sao indissociaveis na
busca do restabelecimento do equilibrio.

Os custos crescentes que a medicina convencional acarreta; somados
aos fracassos em lidar com algumas doencas - como cancer, doengas do
coracao, hipertensdo arterial, doencas psiquiatricas, entre outras que nao se
mostram trataveis pela intervencéo tecnolégica baseada no modelo unicausal de
doencas -; além das novas doencas, males e causas de mortes que passam a ser
cada vez mais relacionadas com as condicdes de trabalho e de vida num

1% vém tornando as medicinas

determinado contexto socio-econémico e cultura
alternativas uma realidade cada vez mais presente. Ciente das dificuldades da
biomedicina em relacdo aos desafios mencionados acima, os médicos espiritas
tém estado atentos a situacao para difundir seus pressupostos como uma solugéo
a estes impasses.

Fazendo coro a essas medicinas, os medicos espiritas vém reforcando as
criticas ao “reducionismo” da biomedicina e defendendo uma espécie de abertura
para as propostas holisticas que tomam de assalto a época em que vivemos.
Enumerando pesquisas cientificas que mostram a evidéncia de “algo além da
matéria”, os espiritas esperam chamar a atencdo da comunidade académica para
as “realidades” de um “novo tempo” que se anuncia. Dando voz a presidente da

AME Brasil, Marlene Nobre:

Cada vez mais, “minorias criativas” buscam a integracdo entre Fé e
Razdo, tendo em vista que é impossivel compreender o mundo, 0
universo e o proprio ser humano, sem as luzes de um paradigma, de um
modelo, que contemple todas as areas das cogitacbes humanas. As
revolugBes conceituais da fisica, no século XX, muito contribuiram para
essa nova visdo da realidade, demonstrando que a matéria cedeu lugar
a energia, o tempo € variavel, o movimento descontinuo, a
interconectividade ndo localizada, e a consciéncia é capaz de influir nos
eventos, selecionando possibilidades. Nesse novo tempo, especialistas

passaram a enxergar o ser humano de forma integral, conectado a uma

9 Marcos S. QUEIROZ, O paradigma mecanicista da medicina ocidental moderna. In: Cadernos
de Saude Publica, p. 314.
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imensa rede invisivel, que engloba todas as coisas, do micro ao
macrocosmo, € ndo tém nenhum pudor em reconhecer a
complementaridade entre Ciéncia e Religido, valorizando a integracéo

da Espiritualidade a vida humana.*

Acreditam, entdo, que é a propria ciéncia que passa por um processo de
mudanga em seus fundamentos, ainda que lento. Nesse sentido, autoridades
internacionais néo-espiritas sdo evocadas como exemplo dessa incipiente

transformacao:

A obra do ilustre fisico e humanista Fritjof Capra, especialmente, O
Ponto de Mutacao, estd na vanguarda, em particular para a Medicina,
com sua proposta de Assisténcia Holistica a Saude, que contempla o
ser humano integral — Mente-Corpo. Nessa luta por um novo modelo de
saude, engajou-se também o fisico quantico, Amit Goswami, com sua
teoria sobre a Consciéncia, exposta em sua obra, especialmente, O
Universo Autoconsciente. Nela, ele sustenta que a Consciéncia esta

fora da matéria, sendo, na verdade, fonte criadora do mundo material.*?

E prosseguem na enumeracdo de varios exemplos que, no imaginario
espirita, se ndo corroboram de fato uma mudanca, pelo menos indicam a
possibilidade de abertura da comunidade cientifica para “realidades” que até
entdo eram desconsideradas como objeto de especulacdo. A guisa de mais
exemplos, Marlene Nobre lembra ainda o livro de Massaru Emoto - Messages
from the Water - lancado apds oito anos de investigacdo. Nele, o autor procurou
mostrar que a agua reage aos pensamentos e sentimentos humanos, formando
cristais perfeitos ou ndo, conforme o tipo de irradiacéo.

Mais contundentes ainda, acrescenta Marlene Nobre, s&o as

investigacbes de Experiéncias de Quase Morte (EQM) **, “cujos registros tém sido

“1 Marlene NOBRE, Uma nova medicina para um novo milénio. Associagcdo Médico Espirita do
Erasil (org.). In: Medicina e Espiritismo.
Id.

3 Segundo Bruce Greyson, psiquiatra da Universidade da Virginia, EUA, “quando algumas
pessoas vivenciam um estado proximo do da morte, elas referem uma experiéncia profunda, na
qual acreditam deixar seus corpos e ingressar em alguma outra esfera ou dimensao,
transcendendo os limites do ego e as fronteiras convencionais do tempo e do espago”. O termo
“near-death experiences (NDE), de acordo com Greyson, fui cunhado pelo psiquiatra e filésofo
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realizados por colegas médicos de diversos paises, psicologos e outros
investigadores e que evidenciam a presenca de um ser imaterial, presidindo o
corpo humano”.** Para os médicos espiritas estas “experiéncias trazem subsidios
importantes para validar a Terapéutica Complementar Espiritual e entreabrem
novos campos para a pesquisa em medicina energética.” *° Eles instigam, “como
poderia 0 paciente experimentar uma clara consciéncia, fora do corpo, no
momento em que o0 cérebro é afetado por uma parada cardiaca e o
eletroencefalograma mostra-se plano?” *® A explicacdo sustentada por eles é que
a EQM estaria ligada a um estado alterado de consciéncia, durante o qual a alma
se deslocaria do corpo, conservando, entretanto, a sua capacidade de percepcéo
nao sensorial, a sua identidade, cognicdo e emocao, independentemente do corpo
inconsciente.

O protocolo de qualidade de vida da Organizacdo Mundial da Saude, de
1946, é freqlentemente lembrado pelos espiritas como um avango na superacao
do materialismo da medicina convencional.*’ Neste, ficou acordado que a "satde
€ um estado de completo bem-estar fisico, mental, social e ndo apenas a
auséncia de doenca".*® Compreendendo que o bem estar mental deve contemplar
também a dimensdo espiritual, os médicos espiritas tém evocado esse protocolo,
nao raras vezes, como uma das justificativas para a abertura de cursos de

“espiritualidade e medicina” em diversas universidades.

Raymond 2 Moody, que, estudando americanos que sobreviveram a essas experiéncias, delineou
algumas caracteristicas especificas, comumente referidas por eles. “Essas caracteristicas, que
definem uma experiéncia de quase-morte, tanto no meio académico como na linguagem popular,
incluem inefabilidade, ouvir 0 andincio da prépria morte, envolventes sentimentos de paz, ouvir um
ruido, ver um tunel, sentir estar fora do corpo, encontrar-se com seres nao-fisicos, um ‘ser de luz’,
realizar uma revisao da vida, retornar a vida, passar pela experiéncia de contar aos outros sobre
essa vivéncia, os efeitos dessa vivéncia sobre a vida da pessoa que vivenciou uma EQM, ter
novas visées da morte e a comprovacgéo de conhecimentos ndo adquiridos por meio da percepcao
normal”. Assim apresenta-nos Greyson, sumariamente, os estudos de Moody — cuja obra, Life
after life, data de 1975. Bruce GREYSON, Experiéncias de quase-morte: implica¢des clinicas, p.
117.

* Marlene NOBRE. O Paradigma Médico-Espirita, pontos de intersec¢do entre Medicina e
Espiritismo.

**d.

*®1d.

4" “Trata-se de uma definicdo que foi sabiamente inspirada pelos benfeitores espirituais, mesmo
tendo sido redigida nos conturbados momentos do pés-guerra”, de acordo com: MOURA, Antunes
Marta MOURA, Saude e doenca, p. 153.

“ ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS (ONU). Constituicio da Organizacdo Mundial da
Saude. Preambulo.
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Para os espiritas, “a higiene mental implica na [sic] elevacdo do
pensamento e por isso todo aquele que se alimenta mentalmente de imagens e
propodsitos saudaveis, equilibrados e bons, atraira para si afinidades nesse sentido
e conseqlientemente se sentird bem”.*® Segundo eles, a sede do pensamento
encontra-se no espirito. O pensamento é uma vibracdo capaz de agir no corpo e
atrair vibragcdes outras que estejam na mesma “faixa”. Dessa forma, a “qualidade”
do pensamento € capital para a saude; pois, além de ter efeito direto no
organismo, o pensamento também atrai companhias espirituais afins, que podem
ou prejudicar a saude do “espirito encarnado” ou contribuir com a sua
manutencao.

N&o obstante o otimismo reinante, existe uma grande preocupagcao no
que tange ao exercicio legal da medicina espirita, 0 que se justifica pelos
percalcos ja vividos. Passemos mais uma vez a palavra a presidente da AME-
Brasil:

Toda a terapia proposta pelo Espiritismo é complementar aquela que se
pratica na Universidade. Entdo, o médico espirita ndo é um charlatéo.
Ele aprendeu nas universidades, ele faz uso do seu conhecimento, ele
atualiza-se, ele especializa-se mas, também, sabe que precisa priorizar
0 espirito. Para isto, ele se utiliza da terapéutica complementar espirita,
gue é gratuita e existe em todos 0s centros e instituicdes espiritas, de
modo que ele se utiliza da prece, da meditacdo, do passe, da sessao de
desobsesséo, das tarefas medilnicas e, principalmente, daquilo que se
chama o auto-encontro, que é o encontro da pessoa com ela mesma.
Isto porque, na verdade, a cura é uma autocura. O médico é
instrumento e o médium também. Por isso, se a pessoa ndo desejar, ela

nio se cura.>®

Para divulgar e, de certa forma, buscar legitimar o seu paradigma frente a
sociedade, além dos canais da midia e das comunicacfes cientificas, a
beneficéncia, velha conhecida, apresenta-se como uma forma estratégica. A

proposta do recém criado Departamento de Solidariedade Humana € “inspirar

9 Vera STEFANELLO, Evangelizacéo espirita.
*0 Jenai Oliveira CAZETA. Entrevista com Marlene Nobre. In: O imortal.
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acbes no terreno pratico do exercicio Médico-Espirita” >*

, hum trabalho conjunto
entre Instituicbes Espiritas e AMEs.

Dentre as variadas propostas de atividades dessa Departamento,
destacamos: amparo aos jovens, por meio de programas em escolas visando a
insercao destes em “atividades construtivas”; amparo aos idosos por meio de
orientacdo médica — entre outros cuidados —; prevencdo a dependéncia quimica;
visita aos encarcerados com programa de auxilio médico e espiritual; entre outras
acoes. >

Embora critiquem as “lacunas” deixadas pela medicina vigente - em
virtude de sua reducdo a matéria -, os meédicos-espiritas ndo se opdem aos
conhecimentos dessa ciéncia. Face a crenca na interagcdo matéria/espirito, a
“medicina da Terra”, como as vezes a chamam, faz-se necesséria devido a sua
proficiéncia no primeiro termo dessa relagdo, ou seja, na parte biologica. Para
eles, € preciso reordenar o enorme conjunto de conhecimentos e tecnologias até
hoje acumulados pela medicina convencional e articular a dimenséo biolégica com
a espiritual na atencdo a saude. Dai o carater de complementaridade dessa
medicina. Desse modo entendido, evita-se a pecha de “charlatdo”, por vezes
apregoada a esse grupo, evitando problemas com as autoridades.

A Guisa de Concluséo

Dialogando com Emerson Giumbelli e Marcelo Camurca, sugerimos a
hipotese de que o espiritismo, talvez motivado pelas circunstancias do presente,
esteja retomando a dimensdo de uma ciéncia espiritualizada, no ambito médico.
No rastro da crise da medicina e na experimentacdo de novas terapias, 0S
médicos espiritas vao tracando suas acfes para expandir seus fundamentos e
estendé-los a ciéncia médica vigente. A reapropriacdo de novas pesquisas que
contestam os fundamentos dessa ciéncia € um dos expedientes de que 0s
espiritas lancam mao. Os eventos que podem ser usados como “testemunho” da
influéncia dos espiritos sobre a matéria ou da vida apds a morte também sdo um

recurso a parte. Um dos grandes exemplos, que ja citamos, sdao as EQMs, que

:z Sérgio Luis da Silva LOPES, Departamento de solidariedade humana.
Id.
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tém despertado o interesse ndo s6 da academia mas também da midia em geral,

sendo amplamente discutidas em jornais, revistas e filmes.
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