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O diálogo profícuo com a produção acadêmica francesa constitui-se em 
uma das principais características dos estudos medievais no Brasil, sobretudo 
no campo da história. A leitura crítica da obra em epígrafe contribui para a 
ampliação desse diálogo, desta vez com a produção inglesa, já que se trata da 
publicação, pela editora norte-americana Palgrave MacMillan, de uma tese de 
doutorado realizada na University of Leeds. Seu Institute for Medieval Stu-
dies, centro de referência na área dos estudos medievais, realiza anualmente o 
maior congresso internacional europeu da área. O autor, Jeremy Citrome, é 
atualmente professor assistente de literatura inglesa na University of 
Newfoundland and Labrador, no Canadá.

Na introdução, Citrome afirma que não se propôs a realizar uma obra de 
história da medicina nem de crítica literária, mas uma análise do poder social 
da metáfora do cirurgião nos textos poéticos religiosos e nos textos médicos 
em prosa, em língua vernácula, o inglês medieval (Middle English), no final da 
Idade Média. O rigor da investigação repousa na erudição do medievalista, 
que exibe domínio das fontes manuscritas e impressas além da extensa e va-
liosa bibliografia compulsada.

O exame da inter-relação entre os conceitos medievais de pecado e 
doença não é algo novo, muito menos a associação entre o físico (médico) e o 
padre confessor. O médico antigo cuidava da paixão (sofrimento) do corpo, o 
filósofo (e depois o padre confessor) aplicava-se a curar as doenças da alma, 
ou seja, os pecados. É bem conhecida também a imagem de Cristo como o 
Supremo Médico, aquele que traz o conforto físico e espiritual, perpetuada 
por Agostinho de Hipona. Essa imagem justifica-se, dentre outros fatores, 
porque grande parte de seus milagres foi cura de doentes (paralíticos, lepro-
sos, cegos e surdos, entre outros) e igualmente porque trouxe a salvação à 
humanidade enferma pelo pecado. Nessa linha, nenhum físico poderia com-
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petir com as intervenções miraculosas de Deus.1 Outra questão abordada é a 
não distinção muito clara entre os físicos e os cirurgiões no período anterior 
ao século XIII, o grande divisor na história da medicina. Ambos podiam exer-
cer as três estratégias da arte de curar os corpos enfermos: primeiro, a compo-
sição de regimes e dietas para a preservação da saúde corporal; segundo, a 
prescrição de remédios apropriados para cada caso e, por fim, o último recur-
so adotado quando os outros falhassem, a cirurgia, ou seja, a interferência 
direta no corpo. Este era pensado como criação divina, algo fechado (enclosu-
re), sem lesões, inviolável, daí a proibição da dissecação dos cadáveres até o 
final do século XIV e o pouco desenvolvimento da anatomia. Além disso, pa-
ra os gregos antigos a enfermidade era um processo de desestruturação inter-
na do corpo humano. Para explicá-la Hipócrates de Cós (século V a.C.) criou 
a teoria humoral, retomada por Galeno (século II d.C.) e utilizada em toda a 
medicina medieval. Nessa teoria o corpo era formado por quatro humores ou 
compostos líquidos, a saber, sangue, fleuma, bile amarela e bile negra. A cor-
rupção deles constituía-se na causa primeira de todas as doenças humanas.

Paralelamente ocorreu o debate em torno desta questão: a medicina era 
uma arte (techné ou ars) ou uma ciência (epistemé ou scientia)? Discussão 
interminável, que fazia da teoria uma ciência e da prática uma arte. Segundo 
Aristóteles, uma das grandes autoridades do período, a medicina estava mais 
para a techné grega (ou ars), porque mesmo sendo uma ciência fundada em 
princípios universais, tem como objetivo o incerto, o particular, o que lhe 
confere o estatuto de arte, no saber fazer. Porém, a medicina podia ser enten-
dida como uma ciência, já que implicava racionalidade, explicação causal, ob-
servação, indução e dedução, previsões e hipóteses. Assim, nessa afirmação da 
medicina como um campo do conhecimento teórico no diálogo com a filoso-
fia natural, os físicos escolásticos, atuantes nos Studia Generalia de Paris, 
Montpellier ou Bolonha, tornaram-se figuras proeminentes na hierarquia dos 
especialistas na cura das doenças: os cirurgiões, os barbeiros, as parteiras etc. 
É importante ressaltar que muitos físicos eram clérigos.

O grande mérito da obra de Jeremy Citrome consiste em sua contribui-
ção para essas questões com sua nova leitura dos cânones do IV Concílio de 
Latrão (1215), destacando as repercussões nos meios médicos e eclesiásticos 
na época posterior. Nesse concílio, o papa Inocêncio III (1198-1216) implan-
tou uma série de reformas, dentre as quais destacam-se a obrigatoriedade da 
confissão auricular anual para o perdão dos pecados e a proibição do exercí-
cio da cirurgia pelos clérigos, pois qualquer contato com sangue era incompa-
tível com o exercício da atividade clerical. Consequentemente, a cirurgia pas-
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sou a ser majoritariamente exercida por leigos e socialmente desprestigiada. 
No entanto, no final do século XIV e inícios do XV, a cirurgia começa a inte-
grar o currículo dos cursos de medicina. Simultaneamente ocorre a prolifera-
ção de manuais de confissão2 e de cirurgia, tais como o de Guy de Chauliac e 
o de Lanfranco, em línguas vernáculas na Inglaterra e em outros reinos euro-
peus. Assim, segundo Citrome, essas duas reformas foram responsáveis pelo 
aparecimento da metáfora da cirurgia como tratamento para ferimentos, en-
tendidos muitas vezes como as marcas corporais do pecado. Praticamente 
todo manual de confissão no século XIV incorpora essa imagem dos ferimen-
tos corporais ligados ao pecado, pois para esses clérigos a relação entre a afli-
ção física e a espiritual não era meramente figurativa. Associavam aflições 
corporais com intemperança moral. Portanto, as feridas eram sinais das puni-
ções futuras dos pecadores no post mortem. O autor demonstra essa tese nu-
ma análise instigante das fontes literárias e médicas dos séculos XIV e XV.

A título de exemplo, Citrome explora o poema-sermão Cleanness, cuja 
narrativa linear de história sagrada bíblica inicia-se com episódios do Velho 
Testamento, o Dilúvio e a destruição da cidade de Sodoma, e chega até a En-
carnação de Cristo no Novo Testamento. Ao dialogar com outros estudiosos 
do poema, demonstra, de forma interessante, a interface da medicina com a 
teologia, quando o autor anônimo (Pearl Poet) comparou as diferentes ações 
divinas, no Velho e no Novo Testamento, com tratamentos médicos opostos. 
O poeta reflete a divisão discursiva já referida entre as atuações dos físicos e 
dos cirurgiões, apresentando o Deus do Velho Testamento como cirurgião e 
Jesus Cristo, num segundo momento, como o físico que cura sem ferir. As-
sim, a primeira imagem é a de Deus como o cirurgião que queima e destrói o 
tecido corrompido do corpo social, justificando, portanto, a destruição puni-
tiva para os sodomitas em função dos desregramentos sexuais, considerados 
pelo poeta como lesões ou fístulas que poderiam infectar toda a sociedade. 
Nessa estrutura discursiva e mental que trabalha com antíteses, Cristo torna-
se, para o poeta, o físico que trouxe tratamentos médicos suaves, pois cura 
sem ferir os pecados humanos.

Em outro capítulo da obra, Citrome volta-se para a leitura crítica da obra 
Concilium consciencie, uma antologia de poemas sobre diversos temas religio-
sos do século XIV, de autoria do clérigo John Audelay. O exame desses poe-
mas é duplamente valioso porque aponta para a ubiquidade da metáfora das 
lesões do pecado e também porque se trata de um relato autobiográfico de 
aflições vividas, dos sofrimentos crônicos, que defende a confissão como o 
único remédio verdadeiramente eficaz contra esses males. Assinala ainda os 
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vários significados da doença na cultura penitencial do final da Idade Média, 
na Inglaterra, e a importância contínua da metáfora do cirurgião para os dis-
cursos de salvação.

A fim de contrapor fontes médicas às literárias de cunho religioso, o au-
tor debruçou-se também na versão em Middle English da obra latina do sécu-
lo XIV, Practica, do cirurgião inglês John de Arderne. Num dos tratados des-
se texto, Fistula-in-Ano, Citrome desvenda a imagem ambivalente do cirurgião 
e de sua atividade porque corta, mas depois une, remove, porém logo restau-
ra, fere e, por fim cura, assim como o próprio Deus. Dessa maneira, justifica a 
cirurgia como atividade salvadora e, ao mesmo tempo, defende a proposta de 
valorização social do seu ofício de cirurgião.

Por fim, convém ressaltar a abordagem interdisciplinar, hoje tão incenti-
vada nas pesquisas científicas, mas nem sempre bem-sucedida, operada por 
Citrome tanto na composição do corpus documental quanto no diálogo com 
a historiografia social da medicina e com a produção da crítica literária sobre 
a época medieval. Este livro integra, assim, os títulos da série The New Middle 
Ages, organizada por Bonnie Wheeler, especialista em literatura medieval da 
Southern Methodist University (SMU), nos Estados Unidos, cuja marca dis-
tintiva é a publicação de estudos acadêmicos interdisciplinares sobre as cultu-
ras medievais.

NOTAS
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2 Em Portugal traduziu-se o Libro de las confesiones de Martim Perez (Universidade de 
Salamanca, 1316).
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