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RESUMO

Objetivo: analisar a representacéo social das cirurgias espirituais na Umbanda para médiuns
do ritual bantu-amerindio e suas contribuicdes para o cuidado transcultural proposto
por Madeleine Leininger. Métodos: estudo descritivo-exploratério, qualitativo, apoiado
na abordagem processual da Teoria das Representagdes Sociais e na Teoria do Cuidado
Transcultural, realizado com 30 médiuns umbandistas do ritual bantu-amerindio por meio de
entrevistas, submetidas ao software Iramuteq para analise lexical. Resultados: participaram,
majoritariamente, mulheres, brancas, na média dos 46 anos e aproximadamente 14 anos de
pratica na Umbanda. A representagao social das cirurgias espirituais na Umbanda é objetivada
e ancorada mediante uma visdo biomédica do cuidado, englobando um conjunto de crencas,
valores e praticas enquanto tratamentos religiosos, por meio da fé, cujo objetivo principal é
a cura. Consideracdes finais: cirurgias espirituais sdo uma forma de cuidado transcultural,
segundo proposi¢oes de Madeleine Leininger, por integrarem a cultura de um grupo através
dos cuidados em satide na Umbanda.

Descritores: Teoria de Enfermagem; Cuidados de Enfermagem; Cultura; Religido; Psicologia
Social.

ABSTRACT

Objective: to analyze the social representation of spiritual surgeries in Umbanda for Bantu-
Amerindian ritual mediums and their contributions to the cross-cultural care proposed by
Madeleine Leininger. Methods: a descriptive-exploratory, qualitative study, supported by
the procedural approach of Social Representation Theory and Transcultural Nursing Theory,
carried out with 30 Umbanda mediums of the Bantu-Amerindian ritual through interviews,
submitted to the Iramuteq software for lexical analysis. Results: mostly women, white, with an
average of 46 years old and approximately 14 years of practice in Umbanda participated. The
social representation of spiritual surgeries in Umbanda is objectified and anchored through
a biomedical vision of care, encompassing a set of beliefs, values and practices as religious
treatments, through faith, whose main objective is healing. Final considerations: spiritual
surgeries are a form of transcultural care, according to Madeleine Leininger’s propositions,
as they integrate the culture of a group through health care in Umbanda.

Descriptors: Nursing Theory; Nursing Care; Culture; Religion; Social Psychology.

RESUMEN

Objetivo: analizar la representacion social de las cirugias espirituales en Umbanda para
médiums rituales banti-amerindios y sus aportes al cuidado transcultural propuesto por
Madeleine Leininger. Métodos: estudio descriptivo-exploratorio, cualitativo, sustentado en el
enfoque procedimental de la Teoria de las Representaciones Sociales y la Teoria del Cuidado
Transcultural, realizado con 30 médiums Umbanda del ritual Banti-Amerindio a través de
entrevistas, sometidos al software lramuteq para analisis |éxico. Resultados: participaron en
su mayoria mujeres, blancas, con una edad promedio de 46 afios y aproximadamente 14 afios
de practica en Umbanda. La representacion social de las cirugias espirituales en Umbanda se
objetiva y ancla a través de una visién biomédica del cuidado, englobando un conjunto de
creencias, valores y practicas como tratamientos religiosos, a través de la fe, cuyo principal
objetivo es la sanacion. Consideraciones finales: las cirugias espirituales son una forma de
cuidado transcultural seguin las proposiciones de Madeleine Leininger, en tanto integran la
cultura de un grupo a través del cuidado de la salud en Umbanda.

Descriptores: Teoria de Enfermeria; Atencién de Enfermeria; Cultura; Religion; Psicologia Social.

[S)sy | https://doi.org/10.1590/0034-7167-2022-0787pt

Rev Bras Enferm. 2023;76(6):€20220787 1 de 9


https://orcid.org/ORCID: 0000-0003-1463-2829
https://orcid.org/ORCID: 0000-0003-1463-2829
https://orcid.org/0000-0003-4235-9647
https://orcid.org/0000-0003-4235-9647
https://orcid.org/0000-0002-8470-7040
https://orcid.org/0000-0002-8470-7040
https://orcid.org/0000-0003-2597-4875
https://orcid.org/0000-0003-2597-4875
https://orcid.org/0000-0001-6486-7939
https://orcid.org/0000-0001-6486-7939
https://orcid.org/0000-0002-5347-6112
https://orcid.org/0000-0002-5347-6112
https://orcid.org/0000-0001-8255-8582
https://orcid.org/0000-0001-8255-8582
https://orcid.org/0000-0002-8176-9035
https://orcid.org/0000-0002-8176-9035
https://doi.org/10.1590/0034-7167-
mailto:julianabrandao20@yahoo.com.br

Representacao social das cirurgias espirituais na Umbanda: cultura, religido e contribui¢oes da teoria de enfermagem

INTRODUCAO

O Brasil é um pais com uma forte caracteristica de religiosida-
de cultural™, o que inclui a Umbanda. Trata-se de uma religido
afrodiaspdrica, sincrética, ndo proselitista, crista, espiritualista,
da natureza, praticada pela oralidade, invisibilizada pelo racismo
religioso, cuja fundagdo transita em relatos mitico, histérico e
institucional®. A Umbanda, ainda, atua em situagbes de saude
e doenca em diversas dimensodes, sendo referéncia para fiéis e
consulentes®®. Assim, entende-se que a cirurgia espiritual na
Umbanda, ritual bantu-amerindio, integra o cuidado em saude,
por ser um tratamento ou trabalho espiritual, por meio da fé, em
que se acredita que energias sao mobilizadas. Os objetivos prin-
cipais sao a cura de doencas, a recuperac¢ao da saude, a melhoria
da qualidade de vida e o fortalecimento da fé®.

Por si s6, essa pratica revela-se inserida em um sistema de
crencas compartilhado entre os fiéis de uma denominacgao
religiosa, e evidencia determinado grau de pertencimento
social, além de demonstrar conhecimento religioso e cultural
que transita em meio ao senso comum. Ela serve como opcao
de tratamento em saude, inclusive para quem nao é adepto da
religido (consulentes). As cirurgias sdo agendadas e ocorrem
somente com a participacdo de médiuns do terreiro. O paciente
se deita em uma maca, onde os médiuns ficam ao seu redor,
incorporados com suas entidades. A cirurgia é realizada com
passes magnéticos e, em alguns casos, o reiki é utilizado antes,
durante e/ou depois. Na maioria dos casos, ndo se trata de um
procedimento Unico, mas de um conjunto de tratamento que
engloba outras praticas religiosas simultaneamente ao trata-
mento biomédico®.

Dessa forma, observa-se um fenémeno religioso, porém
inerente ao campo da salude que, por suas caracteristicas, pode
serinvestigado a luz da Teoria das Representagdes Sociais (TRS),
conforme proposi¢oes de Moscovici®”. Assim, a TRS ocupa-se
de investigar objetos que se encontram no campo da psicologia
social, na qual a representacao social (RS) é descrita como a com-
preensao de um saber de senso comum com objetivo pratico e
influenciada pelo processo da comunicacao®.

Além disso, alimenta a ideia de que, em virtude da complexi-
dade natural das questdes que envolvem a saude, o cuidado e
seus atores sociais, é preciso contemplar a cultura nos moldes de
atencdo a saude, preservando a subjetividade do sujeito, ou seja,
suas caracteristicas psicolégicas®. Tal perspectiva possui relagoes
com a Teoria do Cuidado Transcultural de Madeleine Leininger, a
qual versa sobre uma forma de planejamento e implementacéo
de cuidado em satide que leve em consideracao o aporte cultural
do enfermeiro cuidador e do ser humano cuidado, respeitosa e
dignamente. Isso garante um cuidado transcultural e congruente
as multiplas demandas de satude!?,

Logo, a cirurgia espiritual na Umbanda, bem como outros
cuidados disponibilizados pela religido, pode ser interpretada
como forma de cuidado religioso voltado a satide do individuo
ou da coletividade. O terreiro de Umbanda pode ser compreen-
dido como um espaco de saude, ensejando oportunidades de
pesquisa mediante fendmenos de interesse da ciéncia. Soma-se
aisso as lacunas de conhecimento inerentes aos rituais de saude
realizados de forma restrita, além das dificuldades naturais de
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acesso a eles e aos participantes, capazes de serem preenchidas
pelas teorias escolhidas®.

Portanto, o presente estudo tem seu carater de ineditismo, o
qual trazinovacdes e avan¢os ao conhecimento ja disponivel por
algumas razdes: 1 —nao ha estudos de RS sobre cirurgias espirituais
publicados em revistas cientificas; 2 — ha pouquissimos estudos
sobre cirurgias espirituais na Umbanda e, mesmo que existam, ndo
possuem o foco aqui pretendido; 3 - sobre o ritual bantu-amerindio,
de igual forma, ha pouca literatura disponivel. Por outro lado, é
uma das poucas identidades religiosas umbandistas que pratica as
cirurgias espirituais e abriu seu espaco aos pesquisadores; 4 - por
se tratar de uma religido iniciatica e pautada na oralidade, ndo ha
literatura comum aos terreiros de Umbanda que versem sobre suas
praticas; 5 — ha robustez tedrica, metodoldgica e filoséfica, com a
utilizacdo de duas teorias: uma do campo da psicossociologia e
outra da 4rea da saude, mais especificamente da enfermagem; e
6 — pela sua divulgacéo e pelo espago concedido a uma religido
histdrica e culturalmente silenciada, permite levantar possibilidades
de resgate, reparacao historica, respeito e combate ao racismo e
a intolerancia religiosa.

A saude, bem como o processo saude-doenca, deve ser vista
de forma holistica, com enfoque nos diferentes grupos sociais e
estratos socioculturais. O objetivo é valorizar os cuidados genéricos
popularizados, por serem compartilhados socialmente, os quais
apresentam padrdes e praticas de expressdes de cuidado que
recebem multiplas influéncias. A exemplo, estdo as influéncias
religiosas, filosoficas, dos valores culturais, das crencas e dos
modos de vida“"". Essa rede de influéncias pode ser interligada
as cirurgias espirituais enquanto objeto representacional®?,
visto seu conjunto de conhecimentos, crencas, valores e prati-
cas envolvidas na ritualistica, as quais devem ser respeitadas e
reconhecidas pelos profissionais de enfermagem(?,

Para tanto, releva-se este estudo em face do objeto represen-
tacional em questao, o qual transita nas ciéncias (saude, sociais
e religiao), bem como pelo senso comum que lhe oferece esteio.
Contribui de diversas formas, a saber: pensando novas formas
de cuidado em saude, de maneira integral e culturalmente con-
gruente; pelo servico de registro prestado as religides de matriz
africana que trabalham fundamentalmente com a oralidade; e
com a ciéncia, transcendendo barreiras materiais que impedem
a observacao de fendmenos intrinsecos a outros paradigmas®.

Com isso, pretende-se responder as seguintes questdes nor-
teadoras: qual é a RS das cirurgias espirituais na Umbanda? De
que forma essa RS se inter-relaciona com o cuidado transcultural
na perspectiva proposta por Madeleine Leininger?

OBJETIVO

Analisar a RS das cirurgias espirituais na Umbanda para médiuns
do ritual bantu-amerindio e suas contribuicdes para o cuidado
transcultural proposto por Madeleine Leininger.

METODOS
Aspectos éticos

O presente estudo integra uma investigacdo matriz intitu-
lada “Religiosidade e Espiritualidade em tempos de Covid-19:
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as implicacdes para a prevencdo da infeccdo e o cuidado em
saude”, aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP), tendo
cumprido todas as normas éticas em pesquisas envolvendo seres
humanos, inclusive com a aplicacédo do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) e com a gravagao do consentimento
verbal dos participantes na entrevista. Além disso, somente a
transcricao dos dudios foi utilizada, e o sigilo, o anonimato e o
carater de voluntariado dos participantes foram assegurados.
Com isso, as falas dos participantes sdo mencionadas, tendo a
identificacdo por“Participante 01”até o “Participante 30", seguida
de sexo feminino ou masculino.

Referencial tedrico-metodoldgico

O estudo foi realizado obedecendo a uma triangulagao teéri-
co-metodoldgica, através da abordagem processual™, da TRS®7,
e tedrico-filoséfica, com a Teoria do Cuidado Transcultural, pro-
posta por Madeleine Leininger'¥, A abordagem processual,
desenvolvida por Jodelet, enfatiza o aspecto constituinte das
representacgdes. Ela considera que o acesso ao conhecimento
das RS parte do entendimento do ser humano como produtor de
sentidos, focalizando-se na analise das produgées simbdlicas, dos
significados e da linguagem, através dos quais o sujeito constroi
o mundo em que vive!'?,

Desse modo, na busca por um referencial de enfermagem
coerente com a abordagem sociocultural pretendida na presente
investigacdo, identificou-se a proposta de Madeleine Leininger
como capaz de subsidiar reflexdes aos profissionais de enfermagem
e da saude sobre o cuidado em saude, quebras de tabus e pre-
conceitos na assisténcia multidimensional, incluindo os cuidados
religiosos e espirituais"®'". As convergéncias epistémicas entre
a Teoria do Cuidado Transcultural e a TRS estdo na intercessao
provocada pela cultura em ambas as fontes tedricas. A cultura
é subsidiada por valores, normas, crencas e modos de vida de
um grupo, que podem ser socialmente aprendidos e comparti-
lhados, com o objetivo pratico de orientacdo as acbes, decisdes,
pensamentos e comportamentos por vias padronizadas”'0'4,

Os preceitos da teoria de Leininger aplicados ao estudo estdo
inseridos nas trés etapas para a pratica profissional do cuidado de
enfermagem: a) preserva¢do ou manutencdo cultural do cuidado
- com atuacgao profissional no apoio as pessoas, bem como sua
capacitacao em prol da preservacao da saude; b) acomodacao
ou negociagdo cultural do cuidado - com auxilio as atividades
relacionadas aos modos de negociacao, ajustes e adaptacdo de
saude; c) repadronizacdo ou reestruturagdo cultural do cuidado
- com foco na adogéo de habitos de vida mais saudaveis, a partir
do auxilio da enfermagem para a modificacdo de padroes de
vida e saude". Isso significa que, ao conhecer a RS das cirurgias
espirituais na Umbanda, os profissionais da enfermagem podem
passar a considera-las como uma forma de cuidado implemen-
tado a partir da cultura desses religiosos. Preserva-se a saude ao
reconhecer e apoiar sua pratica prépria embasada pela cultura
(cirurgia espiritual). Pela negociagcdo ou acomodacao, ajustam-se
os tratamentos religiosos, biomédicos ou outros, sem desqualificar
nenhum. Com a repadronizacdo, a enfermagem pode verificar
quais acdes adotar para melhorar o estilo de vida e a qualidade
da saude, respeitando as orienta¢des da religiao®.

Brandéo JL, Gomes AMT, Melo LD, Marques SC, Pereira GL, Spezani RS, et al.

Tipo de estudo

Estudo descritivo e exploratério, mediante abordagem qua-
litativa, devido a natureza do fendmeno investigado®. Para
tanto, foi construido respeitando-se o checklist estabelecido pelo
protocolo COnsolidated criteria for REporting Qualitative research
(COREQ), o qual resguarda a qualidade dos estudos qualitativos'®.

Procedimentos metodolégicos

Os participantes foram acessados por meio da técnica sno-
wball como forma de captacdo da amostra por conveniéncia“”.
Contudo, a técnica foi usada, inicialmente, para acesso aos
terreiros, momento em que a pesquisa foi apresentada e, em
seguida, aos participantes do estudo. O instrumento de coleta
utilizado foi um questionario para investigacao das variaveis
sociodemogréficas (sexo, idade, raga/cor autodeclarada e tempo
de prética da Umbanda). Em sequida, foram realizadas entrevistas
individuais em profundidade, com roteiro semiestruturado, pela
pesquisadora principal.

As perguntas das entrevistas visavam conhecer as cirurgias
espirituais na Umbanda para os médiuns em questdo, como elas
ocorrem, quais os procedimentos realizados antes, durante e apos,
resultados esperados e obtidos, tratamentos e praticas orientados
em conjunto, bem como qualquer informacéo acerca da vivéncia
desses médiuns com a prética de cuidado em satde investigada.

Cenario do estudo

Foram selecionados, para a participacdo, terreiros que incluem
como pratica de cuidado em saude as cirurgias espirituais. Mais
comumente, a maioria desses centros é praticante de um ritual
especifico: o bantu-amerindio. Assim, um terreiro foi convida-
do para participar da pesquisa, por possuir como integrante a
pesquisadora principal ha mais de 20 anos, e indicou outros que
também sao praticantes do mesmo ritual e realizam as cirurgias
espirituais. Ao todo, trés terreiros foram selecionados, os quais
estdo localizados na regido Sudeste brasileira: em Magé e Te-
resépolis, municipios do Rio de Janeiro; e em Além Paraiba, no
interior do estado de Minas Gerais.

Destaca-se como caracteristica relevante do fendmeno estudado
nesses cenarios, principalmente, a absor¢ao de conceitos inerentes
adimensao biomédica do cuidado, porém por vias religiosas. Em
segundo, destaca-se o protagonismo das entidades presentes na
Umbanda como “médicos’, aqueles que intercedem pela saude
do paciente. Por fim, destaca-se a auséncia de elementos que,
por analogia as cirurgias fisicas, representam um procedimento
cirdrgico, como o corte e a indugao anestésica®.

Fonte de dados

Participaram 30 pessoas (10 de cada terreiro), captados pela
técnica snowball, autodeclaradas médiuns do ritual bantu-a-
merindio de Umbanda e que atenderam aos seguintes critérios
de selecao: =18 anos no momento da coleta; ser indicado pelo
responsavel do terreiro; ser frequentador do terreiro por, pelo
menos, seis meses; e ter participado de, no minimo, uma cirurgia
espiritual no terreiro em que atua como médium. Como critério
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de excluséo: desligamento do terreiro durante o periodo de
coleta. Para tanto, entende-se por médium umbandista aquele
que atua juntamente com as entidades, no contexto dos rituais
de Umbanda, em um processo conhecido por incorporacao,
em que as entidades espirituais (ndo vivas) trabalham (ajudas
magisticas) por intermédio do médium (vivo).

Coleta e organizacao dos dados

A coleta de dados ocorreu entre agosto e setembro de 2020,
virtualmente, através do software Zoom®, em funcao do distancia-
mento social requerido pela pandemia de COVID-19, conforme
apontado em outro estudo"®, Os dados oriundos da caracterizacdo
dos participantes foram organizados com apoio do Microsoft
Excel for Windows 365, e o conteudo discursivo foi transcrito para
o Microsoft Word for Windows 365 e, posteriormente, formatado
para gerar o corpus final.

Analise dos dados

Os dados de caracterizagdo dos participantes foram analisados
por estatistica simples, como frequéncias e medidas de tendéncia
central, e o corpus final das entrevistas foi submetido ao software
Interface de R pour les Analyses Multidimensionnelles de Textes et de
Questionnaires (Iramuteq) para prosseguir a andlise lexical. Esse
software promove a analise de contetdos textuais por meio da
lexicometria. A analise lexical é principalmente favoravel quando,
ao tratar os dados, variadveis categdricas do contexto sdo inseridas,
a exemplo de caracteristicas situacionais da comunica¢ao ou do
enunciador, permitindo identificar diferencas significativas nas
entrevistas em face das caracteristicas e grupos de pertencimento
dos participantes. Essa possibilidade faz com que a andlise lexical
se aproxime da andlise de contetiido. No entanto, a quantificacdo
é uma possibilidade, e ndo algo imprescindivel para a andlise de
contetido, como o mesmo é para a lexical". Pode ser utilizado de
muitas maneiras, sendo observado, na maioria das pesquisas, o
uso do método Reinert ou Classificacdo Hierarquica Descendente
(CHD)"*29, também empregado na presente pesquisa.

O Iramuteq é ancorado em outro software, o R, ambos gratuitos,
por meio de processamento estatistico. A partir dai, o [ramuteq
inicia a analise dos conteudos lexicais, processando as unidades
de texto com a alteracdo de Unidades de Contexto Iniciais (UCI),
ou seja, cada entrevista, para Unidades de Contexto Elementares
(UCE): identifica o quantitativo e a frequéncia média das palavras;
analisa as palavras por suas raizes (redugdes textuais); cria um
dicionario a partir dos conteudos reduzidos, detectando forma-
tos semelhantes e acréscimos ou distintos nas classes®”. Com a
divisao das classes realizadas pelo processamento estatistico do
software, as falas sdo distribuidas mediante a homogeneidade
do corpus"™. Logo, ao verificar as falas para cada classe, proce-
de-se a renomeacao dessas e a andlise, de acordo com os seus
contetidos textuais®.

RESULTADOS

Os participantes do estudo eram, em sua maioria, mulheres
(24; 80%), de 46 anos de idade (18 a 78 de variabilidade), brancos
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(22; 73,33%) e praticantes da Umbanda ha aproximadamente
14 anos (5 a 47 de variabilidade). Em atencao a analise lexical, o
corpus das entrevistas teve um aproveitamento de 87,84% pelo
Iramuteq, que identificou 2.103 UCE, dividindo o material em trés
classes, conforme dendrograma exposto pela Figura 1.

Classe 3 Classe 1
26,4% 48,5%
agua doenca
cama achar
dia coisa
erva acreditar
tomar problema
usar fé
utilizar pessoa
paciente conseguir
sala saber
fossar médico
instrumento espiritual
preparagéo melhor
comegar fisico
anestesia vida
cha merecimento
mao procurar

Fonte: extraido do software Iramuteq, 2022.

Figura 1 - Dendrograma da Classificacao Hierarquica Descendente segundo
0s contetidos semanticos das entrevistas. Rio de Janeiro, Rio de Janeiro,
Brasil, 2022

Dessa forma, ao agrupar os conteidos semanticos pertencentes
as classes, o material sofreu uma divisdo inicial, dando origem a
classe 1, “Cirurgias espirituais: motivos, resultados esperados e
fé", e ao eixo 1,“Atores sociais envolvidos nas cirurgias espirituais:
atribuicdes, ritualistica e especificidades do trabalho de cura’, que,
por sua vez, subdividiu-se, originando as classes 2, “Entidades
e médiuns que atuam nas cirurgias espirituais’, e 3, “Do pré- ao
pos-cirdrgico: procedimentos realizados por entidades, médiuns
e pacientes’, encerrando a andlise de cluster.

Classe 1 - Cirurgias espirituais: motivos, resultados es-
perados e fé

Compreendeu 48,45% (1.019 de 2.103) das UCE identificadas
pelo software, sendo a maior classe devido a sua homogeneidade.
Doenca (x% 82.85), achar (x% 82.84), coisa (x% 78.48), acreditar (x*
61.55), problema (x% 50.18), fé (x% 47.56), pessoa (x% 46.35), conseguir
(x%:43.92), saber (x:41.59), médico (x%: 40.54), entre outros, foram os
principais elementos. Contextualizou a cirurgia espiritual na Umbanda
de ritual bantu-amerindio com motivos, condicdes e justificativas:

Acirurgia espiritual vem como uma op¢éo de ter esse tratamento,
uma vez que, de repente, a medicina material ndo tenha conseguido
contemplar de forma total aquela doenca, aquela enfermidade
ou aquele problema que aquela pessoa esteja passando naquele
momento. (Participante 07, sexo feminino, x% 369.71)

Para a cirurgia espiritual, vocé tem que ter sim um problema fisico,
mas muito do que estd ali tem uma coisa por traz, no espiritual,
por isso que vocé precisa tratar o espirito para que o corpo fisico
seja curado daquele problema que estd sendo trabalhado no
momento da cirurgia. (Participante 27, sexo masculino, x: 217.67)
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Evidenciou-se o papel da fé como combustivel para alcancar
o resultado pretendido:

No nosso ritual, jd vimuita coisa acontecer, muita gente melhorar
em questao de satide, mas tenho certeza de que essas pessoas que
conseguiram atingir seu objetivo tinham fé, porque, sem fé, elas
ndo teriam conseguido atingir o objetivo delas. (Participante 27,
sexo masculino, x% 323.58)

Além disso, expressaram-se os resultados que se esperam
dessas cirurgias espirituais:

Espera sempre o resultado positivo, que o problema da pessoa acabe
equeelatenha, apartir dali, umavida com uma qualidade melhor do
queela apresentaval...]. (Participante 21, sexo feminino x2 300.26)

Na realidade, pela minha grande credulidade, eu espero que seja
extirpada a doenga propriamente dita, todavia, como eu falei, hd
doencas que ndo séo totalmente espirituais, elas nGo conseguem sair
de uma forma geral. (Participante 16, sexo masculino, x% 265.38)

Eixo 1 - Atores sociais envolvidos nas cirurgias espirituais:
atribuigoes, ritualistica e especificidades do trabalho de cura

Esse eixo contemplou o papel de cada ator social envolvido,
trazendo as classes 2 e 3.

Classe 2 - Entidades e médiuns que atuam nas cirurgias
espirituais

Relativa a 25,11% (528 de 2.103) das UCE, apresentou entidade
(x%319.34), trabalhar (x%: 152.61), médium (x% 104.2), linha (x% 70.25),
vir (x2 63.4), orixa (x% 53.97), caboclo (x* 51.54), exu (x%: 49.44), ban-
da (x% 46.42), oriental (x% 43.03), entre outros, como os principais
elementos. Essa classe abordou as principais entidades e médiuns
que trabalham nas cirurgias espirituais.

Como principais entidades nas cirurgias espirituais, sem haver
restricao, observou-se:

Dentro da nossa casa, a gente trabalha especificamente
com os orientais, mas nds temos algumas entidades de
Umbanda, como a linha dos caboclos, que séo entidades que
também trabalham com cura. (Participante 01, sexo feminino,
x2: 694.40)

Os orientais, dentro da nossa Umbanda, sGo entidades que vém li-
gados ao oriente, as terras do oriente. Séo ligados as entidades que
trazem muita sabedoria, fazem um trabalho de cura, trabalham
com essa regeneragdo orgdnica e trabalham com os 4 elementos.
(Participante 01, sexo feminino, x% 613.10)

Por exemplo, a gente utiliza uma iansd. A gente tem casos, por
exemplo, de reumatismo, casos que véo se agravando, como
lupus, que pode ser trabalhado com uma nana. Entdo, depen-
de, cada caso é um tipo de entidade especifica. (Participante 08,
sexo feminino, x*: 576.90)

Houve critérios a serem observados para que os médiuns parti-
cipassem das cirurgias. Além disso, notou-se a insercdo de Préticas
Integrativas e Complementares em Saude (PICS), como o reiki:
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A partir da obrigagdo de cabecga, jd conhece a banda do médium,
entdo ele jd deu sinais de que ele possui entidades orientais na ban
da. Entdo, numa necessidade clara, para complementar a corrente
do grupo, ele pode ser chamado, mas, a principio, os médiuns mais
desenvolvidos, os mais antigos. (Participante 01, sexo feminino,
X% 626.38)

Aentidade responsdvel pela cirurgia vem, vé o problema e realiza
cirurgia. Depois, os médiuns incorporam, ai, assim que tudo isso
acaba, os médiuns reikianos vao, auxiliam a pessoa que estd
orientando aquela maca a fazer o reiki. (Participante 21, sexo
feminino, x2: 535.02)

Classe 3 — Do pré- ao pos-cirurgico: procedimentos reali-
zados por entidades, médiuns e pacientes

Expressou 26,44% (556 de 2.103) das UCE e tinha agua (x*
84.7), cama (x*: 68.63), dia (x% 63.13), erva (x% 62.1), tomar (x*
60.76), usar (x%: 57.83), utilizar (x2: 55.13), paciente (x* 52.35), sala
(x%: 44.89), entre outros, como elementos principais. A Ultima
classe apresentou os procedimentos especificos realizados por
entidades, médiuns e pacientes antes, durante e apds a cirurgia.

Notou-se que a cirurgia espiritual tinha procedimentos a serem
cumpridos previamente:

Essas ervas ficam o tempo todo embaixo da cama dessa pessoa
e a gente depois, no final, pega essa erva, guarda e entrega para
o consulente, que vai fazer um banho em uma quantidade de d
ias determinados. (Participante 02, sexo feminino, x% 356.87)

Assim que chega, tem um chd do reiki que é feito de anis estrelado,
erva cidreira e capim limao, eu acho. E a gente dd para eles bebe-
rem, limpam as macas, como se fosse um reiki mesmo, e pede para
o consulente se deitar. (Participante 21, sexo feminino, x% 222.89)

S6 0 banho com ervas, firmeza de anjo de guarda e o resguar-
do normal. E como uma sessé@o. Normalmente, pedem para
ele participar de reiki antes. Tem preparo também com banho
com ervas no dia. (Participante 21, sexo feminino, x%: 221.92)

Normalmente, eles pedem algum tipo de exame especifico daquela
drea que vai ser feito ali, do processo da cirurgia. Se ela trouxe,
também confirma tudo antes de comecar. E passado orienta-
¢ao para todos os médiuns a respeito da cirurgia ...]. (Participante
27, sexo masculino, x% 219.45)

De igual modo, como um transoperatério, durante a cirurgia
espiritual, houve procedimentos:

Ele usa dlcool para lavar as méos e o fogo da vela. A
gente fica com uma vela préxima a ele, que pega aquele fogo e
vai passando, fazendo como se fosse uma cauterizagao, e, algumas
vezes, na parte final da cirurgia, mas objeto, ndo tem nenhum.
(Participante 02, sexo feminino, x%: 329.44)

Se usa o cristal e ndo se usa outro objeto. E com as méos. O pa-
ciente ou consulente ndo tem corte e ndo tem sangramento. Em
média, sGo 6 médiuns incorporados por maca. (Participante 24,
sexo masculino, x%: 301.78)

Tem uma luz azul, bem calminha. Estd sempre com a mes-
ma quantidade de luz amena e tem uma mesa também que a
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gente utiliza para dgua fluidificadal...]. (Participante 02, sexo
feminino, x% 274.55)

Comegam os trabalhos, a gente pega médiuns, primeiro, para poder
fazer anestesias através de passes magnéticos [...]. (Participante
08, sexo feminino, x% 242.99)

Ao findar da cirurgia, outros procedimentos e orientacbes
eram realizados e fornecidos:

Ele sai da sala de cirurgia espiritual e leva para casa
uma garrafinha com dgua fluidificada, um amarrado com ervas
que sdo selecionadas pelo terreiro, e ele, a partir dali, durante
7 dias, toma os banhos com ervas e faz uso da dgua fluidificada.
(Participante 09, sexo feminino, x% 265.73)

Tem um ritual que o doutor Jodo faz, que o material que ele
usa no consulente é um tecido, uma gaze, é toda queimada a
cada cirurgia. [...] (Participante 26, sexo feminino, x%: 240.91)

Banhos com ervas, puxada, tudo isso e, dependendo, trabalho de
fogo. Tem o reiki, em seguida, que sai de uma sala, vai para outra
[...]. Toda cirurgia espiritual, a gente pede 3 dias de repouso, ndo
pegar peso, essas coisas. (Participante 20, sexo feminino, x% 224.26)

DISCUSSAO

Os dados de caracterizagdo dos participantes refletem o empo-
deramento feminino enquanto matripoténcia na religiao®'?, além
de chamar atencao o fato de serem brancas. Essa questao racial
reforca o movimento historico-religioso de embranquecimento
da Umbanda no sudeste brasileiro, na intencao de alcangar o
titulo de religido genuinamente brasileira e de apagar as contri-
buicdes negras presentes nas macumbas cariocas®??. Isso reflete
o racismo estrutural e religioso nas religides de matriz africana
e no Brasil, e suas ligagdes com o colonialismo, pois impedem o
protagonismo e o reconhecimento da heranca negra africana,
estimulando a violéncia e a intolerancia religiosa.

Quanto as RS, ressalta-se que elas respondem a quatro fungdes
essenciais: do saber (permitem compreender e explicar a realidade);
identitdria (situar os atores em um campo social); de orientacao (guia
0s comportamentos e as praticas); e de justificacdo (explicam as
condutas e comportamentos sociais)®. Pela RS das cirurgias espi-
rituais, essas sdo compreendidas como uma forma de tratamento
complementar, por vias alternativas, principalmente quando o pa-
ciente ndo encontra mais resultados no sistema oficial, mas almeja
uma melhor qualidade de vida. Isso ja foi evidenciado pelo Centro
de Apoio ao Paciente com Cancer (CAPC), em Florian6polis, Brasil?),

As cirurgias espirituais surgem como forma de cuidado, no
ambito espiritual, estruturadas sobre a fé das pessoas®, e agregam
junto aos cuidados realizados pelos profissionais de satide e de
enfermagem®. Entretanto, hd um duplo entendimento sobre a
fé, pois, para os umbandistas, se uma pratica de cura ndo logrou
éxito, ha trés possiveis significados: falta de merecimento; falta
de fé; ou devido as acdes carmicas. Por outro lado, se o objetivo,
principalmente da cura, é alcancado, isso serve como fortaleci-
mento da fé?”, De uma forma ou de outra, a cirurgia espiritual na
Umbanda esta intimamente ligada a fé enquanto acdo humana,
seja no Divino ou nas potencialidades do préprio ser humano.
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Ressalta-se que, em uma perspectiva holistica do processo
saude-doenca, os padrdes e praticas de cuidados recebem in-
fluéncia (in)direta de fatores, como valores culturais, crencas e
modos de vida, bem como da religiosidade, da espiritualidade
e dafilosofia de vida pessoal. Ganham destaque, entdo, a fé e as
praticas religiosas como elementos do cuidado transcultural®'¥,
evidenciando-se que essas ancoram as RS do grupo. Isso se da
pelo processo de formacdo da RS, o qual tem a intencdo de tornar
o nédo familiar em familiar, sendo que a objetivacdo transforma
em concreto algo que é abstrato, e aancoragem mobiliza conhe-
cimentos pré-existentes para incorporar algo novo e estranho,
tornando-o familiar”. Assim, a fé e a esperanca justificam a busca
dos fiéis pelas cirurgias espirituais, manifestando as funcées de
orientacéo e de justificacdo através da dimenséo representacio-
nal valorativa ou afetiva, pois a esperanca na cura, alimentada
pela fé na procura, subsidia a atitude adotada: ir ao terreiro e se
submeter a cirurgia espiritual®.

Ao voltar o olhar as entidades de Umbanda, os participantes
citaram os Orientais, os Caboclos, Pretos-Velhos, Nang, lansa e
Exu atuando nas cirurgias espirituais, cada uma dentro do seu
dominio. J4 para a insercdo dos médiuns nas cirurgias, esses
também necessitam de preparo. Desse modo, expressam-se as
funcbes do saber e identitaria através das dimensdes cognitiva
e informativa (saberes necessarios para o ato) e imagética (enti-
dades) das RS. A Umbanda, entéo, pode ser entendida como“um
equipamento popular de saude” diferente do modelo biomédico,
pois suas caracteristicas representam um modelo de integralidade,
acolhimento e humanizagao®@. Assim, é preciso pensar o cuida-
do em saude desse sujeito, incluindo suas préprias referéncias.

Contudo, os modelos de saude interagem entre si nesses
terreiros (complementariedade terapéutica) com algumas PICS,
como o reiki, a cromoterapia e as plantas medicinais, exprimindo
a objetivacédo das RS das cirurgias espirituais na Umbanda para
o grupo. Essas terapias sdo disponibilizadas pelo Sistema Unico
de Saude (SUS) desde 2006, com a Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares (PNPIC)?*. Desse modo, o reiki é
compreendido como um meio natural que visa a prevencéo e a
cura, principalmente no ambito do equilibrio e da harmonia da
saude mental, fisica, emocional, espiritual e energética®®. Logo,
pode-se interpretar seu papel como potencializador da cirurgia
espiritual. Além desses, outros elementos foram utilizados, como
a agua fluidificada, o alcool, a vela, o cristal, os quais represen-
tam a dimensao imagética, principalmente segundo o processo
sociocognitivo de objetivacao das RS.

Salienta-se, ainda, que ndo ha corte e medica¢des anestésicas
nesse tipo de cirurgia, onde tudo é feito com passes espirituais
e magnéticos®. Esses procedimentos simbdlicos e represen-
tativos no contexto espiritual-religioso retratam uma forma de
cuidado popular em saide no ambito das cirurgias espirituais na
Umbanda. Entretanto, embora o universo investigado apresente
sua propria concep¢ao de cuidado em satide por meio das cirur-
gias espirituais, muitos aspectos sdo atravessados pelo linguajar
biomédico, bem como procedimentos (gaze queimada apds
utilizacdo) e orientacdes pds-cirirgicas com o mesmo padrao,
ao solicitar repouso ao paciente, como o préprio nome: cirurgia.

Trata-se do estado de polifasia cognitiva, descrito por Mos-
covici® e aprofundado em outro trabalho®", em que, segundo
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aTRS, um mesmo objeto social pode ter significados diferentes
coexistindo, tendo em vista as iniumeras identidades que as
pessoas apresentam, no contexto dos diferentes grupos sociais,
e por transitarem em variados cenarios. Dessa forma, os campos
representacionais contam com diversos meios de pensar conco-
mitantes em um mesmo grupo social e, inclusive, perante um
mesmo individuo pela polifasia cognitiva. Outrossim, os estados
de polifasia cognitiva demonstram as conexdes entre as RS, a
cultura e a identidade, e, com isso, ratificam a légica interna
plural inerente aos sistemas sociocognitivos do ser humano®©'-32,

Sendo assim, as praticas de cuidados de cura sdo viabilizadas,
entre outras formas, por meio das cirurgias espirituais®, em um
processo de repadronizagao, através da reestruturacao cultural do
cuidado, a partir da incorporagao de conhecimentos e praticas
religiosas popularmente ancorados no cuidado biomédico. Esse
processo é denominado de assimilagcdo, no qual sdo inseridas
novas informacdes na estrutura cognitiva do individuo, através
do esforco adaptativo, alterando os esquemas adquiridos e
adequando a um novo conteido embasado em uma estrutura
mental pré-existente(",

Ademais, o paciente também dispde de outras formas de
tratamento religioso, como as puxadas, que sao limpezas espi-
rituais para retirada das energias negativas das pessoas®?, e os
trabalhos de fogo, onde risca-se um ponto no chao, coberto de
pdlvora, cujo objetivo é ajudar as pessoas®®. Ponto riscado no
chao é uma forma de grafismo na Umbanda com a capacidade
de interligar os planos espiritual e terrestre, além de identificar
as entidades®. Dessa maneira, a acomodacdo, ou, ainda, a ne-
gociagao cultural do cuidado™, ocorre através das diferentes
intervencdes e cuidados religiosos, junto das cirurgias espirituais
na Umbanda e do modelo médico hegemonico.

Ainda com relagao ao cuidado transcultural, é possivel com-
preender onde a Umbanda é inserida, pois, segundo o Sunrise
Model (Modelo do Sol Nascente), na metade superior, estdo as
estruturas sociais que orientam a visdo de mundo das pessoas,
mediante sua cultura, e na base horizontal, estdo os sistemas
populares e profissionais que, por sua vez, sdo influenciados pela
estrutura acima. Com isso, entende-se que o “sol” demonstra a
participacdo bantu orientada pela Umbanda e sua origem, e no
horizonte, estd o SUS, seus servicos e rede de apoio. Assim, o
terreiro de Umbanda integra um sistema popular religioso de
saude no horizonte do modelo influenciado pelas estruturas
superiores®,

O Sunrise Model é composto por quatro niveis: | - responsa-
vel pela visdo de mundo e perspectivas sociais; Il - abarca as
explicagdes individuais ou de um grupo familiar, somados aos
conhecimentos e préticas de cuidado em saude; Il - considera
os saberes tradicionais e profissionais e sua inser¢ao no contexto
cultural, possibilitando a identificacao da diversidade, bem como
da universalidade nos cuidados culturais; e IV - aponta decisdes
relativas aos cuidados praticados pela enfermagem, os quais
incluem acomodacao, preservacao e repadronizacdo segundo o
cuidado cultural. E aqui que os cuidados coerentes culturalmente
sdo cumpridos,

Assim, na metade superior do Sunrise Model, o nivel | é composto
por fatores tecnoldgicos, religiosos e fisioldgicos, de parentes-
co e sociais, valores sociais e modos de vida, politicos e legais,
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econdmicos e educacionais. Esse conjunto exerce influéncia
direta nos padrdes e expressdes de cuidado em saude, assim
como no bem-estar. O nivel ll, encerrando a metade superior,
é composto pelos sujeitos, familias e instituicdes, os quais con-
formam os diversos sistemas de saude. Os grupos religiosos,
com seus saberes, suas praticas, sua visdo de mundo e suas RS,
inserem-se em uma rede de apoio dentro de um sistema popular
gue, junto com os sistemas profissionais, assegura um cuidado
culturalmente coerente.

Desse modo, nota-se que, uma vez cientes de que uma RS é
um conhecimento de senso comum de fins praticos, influenciado
no seio das comunicagdes e pela cultura®®, entre outros fatores,
o Sunrise Model, voltado para a contextualizacdo do cuidado
cultural, contribui por exemplificar que o caminho de formacéao
desse cuidado coincide com o conjunto que confere corpo a RS
de uma pratica de cuidado religioso em saude nele englobado,
principalmente por demonstrar a relevancia das dimensées
das estruturas culturais e sociais que os embasam. O cuidado
transcultural deve, entao, atentar para a diversidade cultural e a
visdo de saude e doenca que os individuos tém, para interferir na
realidade desses com eficacia®®. Isso reflete aimportancia que a
religido e os rituais de cura tém para esses fiéis e atores sociais,
0 que precisa ser respeitado e naturalizado®”.

Limitagoes do estudo

Apesar de ter acessado participantes de terreiros localizados
em trés cidades de dois estados do Brasil, entende-se ser uma
limitagdo do estudo nao ter alcangado um nimero maior. Além
disso, trata-se de um estudo com carater de ineditismo, o que
implica literatura escassa para didlogo.

Contribuicoes para a area da enfermagem, satide ou
politica publica

O presente estudo contribui por portar-se como um exemplo
pratico de cuidado transcultural, observando as proposi¢cdes da
Teoria Transcultural de Madeleine Leininger, em que a cultura se
expressa e inter-relaciona com a religido por meio dos cuidados
religiosos em saude que transitam no senso comum dos fiéis e
estdo presentes nas estruturas de assisténcia a saude. Ademais,
ha um registro relevante de pratica religiosa passada por geragdes
através da oralidade.

CONSIDERACOES FINAIS

A RS das cirurgias espirituais na Umbanda para médiuns
umbandistas do ritual bantu-amerindio demonstra ser uma
pratica de cuidado religioso em saide da Umbanda, orientada
por um conjunto de crencas e valores compartilhados por seus
fiéis, que visa a cura, a recuperacao da saude, ou a melhoria da
qualidade de vida como forma de tratamento complementar.
Além disso, enquanto conhecimento religioso e de senso comum,
é atravessado pela dimensdo biomédica, o que é atribuido a
polifasia cognitiva. Dessa forma, pode ser compreendida como
uma maneira de cuidado transcultural, conforme proposi¢cdes
de Madeleine Leininger, ao entender que esta presente na
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cultura de um povo ou de uma parcela que se identificacom a
Umbanda. Entende-se, portanto, que contribui para o cuidado
integral em saude, respeitando valores e crencas do ser humano
que necessita de cuidados e verifica nelas uma oportunidade
complementar.
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