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RESUMO

A religido, tradicionalmente entendida como meio de conexdo com o divino, tem assumido papel
terapéutico em contextos onde a medicina convencional ¢ desafiada por demandas complexas de satde.
Este artigo realiza uma revisdo bibliografica sobre os processos “magico-terapéuticos” religiosos e
seus impactos éticos e sociais na saude publica. Evidencia-se que praticas religiosas podem contribuir
positivamente para o bem-estar psicoldgico e comportamental, promovendo coesdo social e resiliéncia
em individuos e comunidades. Entretanto, em Mogambique, a expansao de seitas neopentecostais com
doutrinas esotéricas tem interferido na adesdo a medicina formal, promovendo solu¢des milagrosas
que mercantilizam a fé e podem resultar em abandono de cuidados médicos, perdas bens materiais,
monetarios e prejuizos a saude coletiva. Os achados sugerem que a vulnerabilidade psicoldgica da
populacdo ¢ explorada, destacando a necessidade de politicas publicas que conciliem respeito a
liberdade religiosa, €tica terapéutica e fortalecimento da satide publica.

Palavras-chave: Bem-estar. Etica. Religido. Saude Ptblica. Terapias Religiosas.

ABSTRACT

Religion, traditionally understood as a means of connecting with the divine, has taken on a therapeutic
role in contexts where conventional medicine is challenged by complex health demands. This article
conducts a literature review on religious "magical-therapeutic" processes and their ethical and social
impacts on public health. It is evident that religious practices can positively contribute to psychological
and behavioral well-being, promoting social cohesion and resilience in individuals and communities.
However, in Mozambique, the expansion of neo-Pentecostal sects with esoteric doctrines has interfered
with adherence to formal medicine, promoting miraculous solutions that commercialize faith and can
result in the abandonment of medical care, loss of material and monetary assets, and harm to public
health. The findings suggest that the population's psychological vulnerability is being exploited,
highlighting the need for public policies that reconcile respect for religious freedom, therapeutic ethics,
and strengthening public health.

Keywords: Well-being. Ethics. Religion. Public Health. Religious Therapies.
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RESUMEN

La religion, tradicionalmente entendida como un medio para conectar con lo divino, ha asumido un
papel terapéutico en contextos donde la medicina convencional se ve desafiada por complejas
demandas de salud. Este articulo realiza una revision bibliografica sobre los procesos religiosos
"magico-terapéuticos" y sus impactos €ticos y sociales en la salud publica. Es evidente que las practicas
religiosas pueden contribuir positivamente al bienestar psicologico y conductual, promoviendo la
cohesion social y la resiliencia en individuos y comunidades. Sin embargo, en Mozambique, la
expansion de sectas neopentecostales con doctrinas esotéricas ha interferido con la adherencia a la
medicina formal, promoviendo soluciones milagrosas que mercantilizan la fe y pueden resultar en el
H abandono de la atencion médica, la pérdida de bienes materiales y monetarios, y dafios a la salud
publica. Los hallazgos sugieren que se estd explotando la vulnerabilidad psicoldgica de la poblacion,
lo que resalta la necesidad de politicas publicas que concilien el respeto a la libertad religiosa, la ética
terapéutica y el fortalecimiento de la salud publica.

Palabras clave: Bienestar. Etica. Religion. Salud Publica. Terapias Religiosas.
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1 INTRODUCAO

Desde os primordios da historia, a humanidade busca consolo nas forgas invisiveis do
transcendente diante das incertezas da vida e da morte (FREZZATO et al., 2025). A sociedade
mocambicana & multirreligiosa e, nesse contexto, tem-se observado a emergéncia e expansao
exponencial de movimentos religiosos que rompem com as doutrinas tradicionais, caracterizando as
chamadas seitas religiosas (FERNANDO et al., 2022).

Seitas religiosas séo movimentos sociais que buscam transformar a cultura geral, apresentando
crencas e praticas inovadoras. Embora muitas vezes derivadas de formulacGes antigas, esses
movimentos necessitam de um elemento distintivo que os torne especiais (MEDEIROS, 2018). No
contexto mogambicano, os milagres de cura, associados a chamada “medicina religiosa”, constituem
esse fator diferenciador, permitindo que tais movimentos se destaguem em relacdo as religides
tradicionais.

A busca por sistemas alternativos de cuidados de satde é frequente em Mogcambique. Com a
popularizacao de seitas de doutrinas esotéricas, 0s sistemas médico-religiosos vém ganhando aceitacdo
como praticas terapéuticas. Historicamente, praticas religiosas tém colaborado de forma reconhecida
para a saude humana, ndo se limitando a oferecer solu¢bes milagrosas, mas influenciando
positivamente estilos de vida e intervengdes em problemas concretos de individuos e comunidades
(BARTH, 2014).

Este estudo baseia-se em revisao bibliografica, com o objetivo de refletir sobre a ética dos
processos magico-terapéuticos religiosos e seu impacto na satde individual e publica. Justifica-se pela
relevancia em discutir a interface entre modelos terapéuticos religiosos e o sistema convencional de

salde, considerando tanto aspectos éticos quanto sociais.

2 ENTENDENDO A RELIGIAO E A REALIDADE MOCAMBICANA

A religido expressa a busca de vinculagdo do individuo ao divino, constituindo um fendmeno
social organizado em fun¢do de simbolos sagrados. Elder et al (2004) apresentam dois conceitos
complementares de religido: o primeiro entende a religido como a relagao entre o ser humano e o poder
sobre-humano no qual acredita ou do qual se sente dependente, manifestando-se através de emogoes
(confianca, medo), conceitos (crengas) e agdes (culto e ética); o segundo conceitua a religido como a
convicgado da existéncia de poderes transcendentes, pessoais ou impessoais, que atuam no mundo e se
expressam por insight, pensamento, sentimento, inten¢ao e acao.

A andlise da religido pode ser aprofundada considerando os tipos de crencgas existentes sobre
forgas superiores, divindades e poderes sobrenaturais, relevantes para o entendimento da conjuntura

religiosa e seu papel social (FERNANDO et al., 2022). H4 consenso entre cientistas sociais, filosofos

REVISTA ERRO01, Sao José dos Pinhais, v.10, n.5, p.1-10, 2025



ISSM: 25%5-1378

%]
N
n

e psicologos de que a religido ¢ um fator importante de significacdo e organizacdo da vida,
especialmente em momentos criticos. Problemas espirituais, afetivos e sociais, em particular
relacionados a saude, frequentemente levam as pessoas a recorrer a templos e santos como uma espécie
de “pronto-socorro integral” (CAMPOS; MUKAMIL, 2012).

Segundo Elder et al. (2004), ¢ nesse contexto que os fiéis procuram templos que prometem, por
meio da intercessdo divina, a resolug¢do de seus problemas. Nesse cenario, destaca-se a expansdo das
igrejas neopentecostais dissidentes de outros grupos evangélicos e classificadas como seitas religiosas
que atuam de forma significativa nas ultimas décadas. Machado (2010) aponta que, na esfera publica,
0 termo “seita” possui conotagdo acusatoria, sendo substituido na literatura académica pela expressao
“novos movimentos religiosos”.

Nos movimentos emergentes, o fiel passa a ser visto como cliente, buscando bens e servicos
(milagres) oferecidos por essas institui¢des, sobretudo na resolu¢do de problemas de satde, situacao
frequentemente agravada por um sistema de saude publico ineficiente (ELDER et al., 2004). Assim,
em Mocambique, a religido, especialmente a praticada pelas seitas emergentes, funciona como um
“banco de socorro” no cuidado a saude, frequentemente assumindo o papel de assisténcia sanitaria

alternativa.

3 RELIGIAO, RELIGIOSIDADE, ESPIRITUALIDADE E SAUDE

A religido consiste em um sistema partilhado de crengas, mitologia e rituais associados a Deus
ou deuses, enquanto a religiosidade refere-se ao grau de adesdo individual as crencas, doutrinas e
préticas de uma religido (MONICO, 2021). Para Giglio (2014), a espiritualidade refere-se & forma pela
qual os individuos buscam sentido e significado e expressam sua conexdo com o momento, consigo,
com 0s outros, com a natureza € com o que consideram sagrado. A religido proporciona o contexto
institucional e ritual pelo qual a espiritualidade se manifesta. Historicamente, a medicina primitiva
estava fortemente ligada & pratica religiosa, com o médico muitas vezes atuando como sacerdote
(GIGLIO, 2014).

A relagdo entre religiosidade e saude possui raizes antigas. Hipocrates (460—-370 a.C.) separou
a religido da medicina, afirmando que as doengas tém causas naturais, compreensiveis pelo estudo do
homem e de suas enfermidades, o que deu origem a medicina moderna (PINTO; FALCAO, 2013).
Pesquisas recentes em neurociéncia e neuropsicologia sugerem a existéncia de uma “inteligéncia
espiritual” (QS), distinta da inteligéncia intelectual (QI) e emocional (QE), localizada em regides como
os lobos temporais do cérebro, atuando como centro integrador de experiéncias existenciais e de cura

(GOMES et al., 2014).
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Enquanto a religido possui dimensdo institucional, a religiosidade ¢ compreendida como
dimensdo pessoal, possibilitando experiéncias misticas e esotéricas (GOMES et al., 2014). Contudo,
religido e religiosidade ndo podem ser entendidas como realidades dissociadas (CAMPOS;
MUKAMIL, 2012; GOMES et al., 2014). A religidao pode ser vivida de forma intrinseca, guiando o
comportamento do individuo segundo preceitos espirituais, ou de forma extrinseca, quando utilizada
como meio para obtencdo de beneficios, tornando-se, assim, uma mercadoria (GOMES et al., 2014).

Embora a pratica religiosa possa favorecer a saude, crengas e praticas inadequadas podem
substituir cuidados médicos necessarios, trazendo efeitos negativos (GOMES et al.,, 2014).
Espiritualidade e ciéncia sdo interdependentes, contribuindo conjuntamente para o processo de saude
(WIRGUES et al., 2020). Faria e Seidl (2005) destacam que a religiosidade esta ligada a adesdao a uma
instituicdo religiosa, enquanto a espiritualidade reflete a relacdo pessoal com uma forga ou ser
transcendente, sendo esta mais eficaz no enfrentamento de doengas.

Aspectos negativos incluem fanatismo, tradicionalismo opressivo e resisténcia a tratamentos
médicos, especialmente quando se proibe psicoterapia ou uso de medicacdo (CAMPOS; MUKAMIL,
2012). Ao mesmo tempo, atividades religiosas fortalecem redes de apoio social, importantes para lidar
com mudancas e crises na vida, e contribuem para o bem-estar psicoldgico e fisico (ELDER et al.,
2004; VASCONCELOS, 2010).

A religido oferece contextos explicativos sobre sofrimento e estratégias para enfrenta-lo,
tornando-se um recurso psicolégico valioso diante de doengas e adversidades (PINTO; FALCAO,
2013; VASCONCELOS, 2010). No entanto, o uso inadequado da religido pode agravar o quadro
clinico, prejudicando o acesso a servigos de satide e impondo limitagdes & autonomia do individuo

(FARIA; SEIDL, 2005).

4 DOENCA E CURA NA VISAO ANTROPOLOGICA

O universo de representacdes do sujeito e a forma como concebe a vida estdo diretamente
relacionados a maneira de lidar com a doenca (MEIRELLES; FERNANDES, 2019). A associagao
entre religiosidade incluindo pratica, afiliacdo e crengas e satde possui raizes historico-culturais muito
antigas. A ignorancia sobre a etiologia das doengas contribuiu para a divinizagdo da humanidade, ou
seja, a crenga em um Deus com poder de causar e curar enfermidades (FARIA; SEIDL, 2005).

A importancia dos cultos religiosos na interpretacdo e no tratamento da doenca ¢ amplamente
reconhecida na literatura antropoldgica. Enquanto o tratamento médico tende a despersonalizar o
doente, o tratamento religioso busca atuar sobre o individuo em sua totalidade, reinserindo-o em um

novo contexto de relagdes sociais. A cura, portanto, ndo consiste apenas no retorno ao estado anterior

REVISTA ERRO01, Sao José dos Pinhais, v.10, n.5, p.1-10, 2025



ISSM: 25%5-1378

a doenca, mas na insercdo do paciente em um novo contexto de experiéncia e significado
(PUCHALSKI et al., 2014).

Nas igrejas que praticam a cura divina, a sessao de cura ¢ o momento central do ritual. A cura
¢ encenada como uma batalha contra entidades maléficas alojadas no corpo do doente, conduzindo-o
de um universo de caos para um mundo ordenado, onde se compromete moralmente com esse novo

contexto (ALVES et al., 1994).

5 REFLEXAO ETICA SOBRE AS PRATICAS RELIGIOSAS E SAUDE PUBLICA EM
MOCAMBIQUE

A Constitui¢cdo da Republica de Mogambique (2004), em seu artigo 12°, define o Estado como
laico e, no artigo 54°, garante a liberdade religiosa (CRM, 2004). A pratica religiosa acompanha grande
parte da historia da humanidade, conectando o mundo fisico ao metafisico, explorando dimensdes nao
acessiveis as ciéncias convencionais. Embora a religido possa contribuir para o bem-estar humano, sua
pratica diversificada suscita questionamentos €ticos e sociais.

A influéncia religiosa no campo social e da satide ¢ geralmente positiva, gerando esperanga e
motivacdo para enfrentar a enfermidade (PINTO; FALCAO, 2013). Entretanto, o radicalismo de
algumas seitas que atuam no campo magico-terapéutico pode constituir barreiras a atengdo médica
convencional. Fernandez et al. (2018) apontam que a religido pode se sobrepor a orientagdo
profissional de saude, dificultando o acesso a servigos ou retardando diagnosticos e procedimentos,
tudo em nome da cura exclusiva pela fé.

Em Mocambique, o Sistema Nacional de Saiude (SNS) enfrenta precariedades estruturais,
enquanto a explosao religiosa oferece alternativas terapéuticas para problemas até entdo “insoliveis”
pela medicina moderna (ELDER et al., 2004). A sofisticacdo das redes de comunicacio das seitas,
aliada a fragilidade da consciéncia sanitaria da populagao, propicia a aceitagdo da “medicina religiosa”,
potencializando a vulnerabilidade emocional de pacientes e familiares.

Embora a fé possa melhorar o estado de saude, quando a religido substitui o tratamento médico,
torna-se obstaculo ao cuidado adequado (PINTO; FALCAO, 2013). As seitas emergentes oferecem
“curas milagrosas” e subvalorizam a medicina convencional, transformando o crente em cliente e
explorando sua vulnerabilidade (MEDREIROS, 2018). Bastos et al. (2024) alertam que a busca
desesperada por fé e milagres pode resultar em alienacdo, exploragao financeira e psicologica, violando
principios €éticos e direitos humanos.

O desrespeito a medicina moderna e a manipulagdo de fiéis, incluindo isolamento psiquico,
estelionato intelectual e financeiro, representam ameagas a saude publica. Medeiros (2018) classifica

essas praticas como formas de dominagdo psiquica e fisica, atentando contra a dignidade humana.-A
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sofisticada rede de comunicacao das seitas, aliada a falta de regulagdo ativa por parte das autoridades
de saude, amplia a subvalorizagcdo do SNS e a exposicao de individuos a riscos sanitarios.

Assim, embora a liberdade religiosa seja legalmente garantida, ¢ necessaria reflexdo critica
sobre os limites entre fé legitima e exploragdo abusiva, especialmente considerando os impactos na
saude individual e coletiva (BASTOS et al., 2024; MEDREIROS, 2018). A tensdo entre a liberdade
religiosa e o direito a vida evidencia a urgéncia de politicas de protecdo que conciliem diversidade

religiosa e saude publica.

6 CONSIDERACOES FINAIS

A medicina e a religido podem atuar de forma complementar na promocao da saude,
contribuindo para o bem-estar fisico, psicoldgico e social dos individuos. Entretanto, quando a pratica
religiosa migra para o campo clinico-terapéutico, como observado nas seitas religiosas emergentes em
Mogambique, surgem implicagdes éticas, morais e legais significativas. A pressdo psicologica sobre
os fiéis, associada a subalternizacdo da medicina convencional em favor da chamada “medicina
religiosa”, compromete ndo apenas a dignidade humana, mas também a satde publica, ao induzir a
omissao do tratamento médico adequado.

Embora a Constituicdo da Republica de Mogambique assegure a liberdade religiosa (CRM,
2004, art. 54), a desinformagao, a sedi¢do, a incitacao a violéncia, a violéncia, o atentado ao pudor ¢ a
extorsdo frequentemente observados em ‘“‘show-cultos” promovidos por muitas seitas configuram
crimes. No entanto, observa-se um siléncio institucional por parte das autoridades legais, o que refor¢a
a necessidade de regulamentagao, fiscalizagdo e politicas publicas que conciliem a liberdade religiosa

com a prote¢do da satde e dos direitos fundamentais dos cidadaos.
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