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Se me quiseres conhecer,

estuda com olhos de bem ver

esse pedaco de pau preto

gue um desconhecido irmao Makonde

de mé&os inspiradas

talhou e trabalhou em terras distantes |4 do Norte.
Ah! Essa sou eu:

oOrbitas vazias no desespero de possuir a vida
boca rasgada em ferida de angustia,

maos enormes, espalmadas,

erguendo-se em jeito de quem implora e ameaca,
corpo tatuado feridas visiveis e invisiveis

pelos duros chicotes da escravatura...
torturada e magnifica

altiva e mistica,

Africa da cabeca aos pés,

— Ah, essa sou eu!

Se quiseres compreender-me

Vem debrucar-te sobre a minha alma de Africa,
Nos gemidos dos negros no cais

Nos batuques frenéticos do muchopes

Na rebeldia dos machanganas

Na estranha melodia se evolando

Duma cangao nativa noite dentro

E nada mais me perguntes,

se € que me queres conhecer...

gue ndo sou mais que um buazio de carne
Onde a revolta de Africa congelou

seu grito inchado de esperanca.

Noémia de Sousa



RESUMO

Introducdo: A circuncisdo ritual, uma pratica tradicional em Mocambique, esta
presente entre os diversos grupos étnico-religiosos do pais. Ela é orientada e executada
pelos mestres das tradi¢des iniciaticas conforme as crencas e atitudes propositais do ritual.
A circuncisao masculina mostrou ser eficaz para a prevengao da infeccdo com HIV em
estudos realizados no Quénia, Uganda e Africa do Sul, reduzindo em 38% a 66% a
transmissdo do virus em relacées heterossexuais. E indicada pela OMS em paises de alta
incidéncia da infeccdo. Entretanto coexiste com as praticas tradicdes, que devem ser
estudadas e melhoradas pelos seus atores de modo a propiciarem as melhores escolhas.
Objetivos: Compreender as praticas tradicionais da circuncisdo masculina entre 0s
Makonde e as repercussbes de mudancas ocorridas no ritual para a saude individual e
comunitéria nas Ultimas décadas. Método: Trata-se de uma pesquisa qualitativa com
abordagem etnografica junto ao grupo étnico Makonde no sul de Mogambique. O estudo foi
realizado mediante autorizacdo do Comité Institucional de Bioética em Saude da Faculdade
de Medicina/ Hospital Central de Maputo. Durante o trabalho de campo foram realizados:
observacgéo participante, entrevistas em profundidade, captacdo de imagens fotograficas,
gravacao de voz e anotagdes no caderno de campo. Resultados: a pesquisa constituiu um
aprendizado na negociacao respeitosa da insercdo do pesquisador no campo e sua
participacdo no ritual. Produziu uma sintese de evidéncias que mostram a potencialidade
do dialogo entre atores das tradi¢cdes iniciaticas e das praticas médicas na execucao da
circuncisdo tradicional observando procedimentos que minimizem o0s riscos a saude.
Mostrou-se que mudancas introduzidas na pratica cirargica tradicional ndo alteraram o
significado simbdlico nem os objetivos que direcionam os Makonde nos seus rituais.
Conclusdes: Mediante a informacédo contextualizada sobre a realidade historica e cultural
da prética iniciatica e do cenario contemporaneo em Moc¢ambique, 0 estudo revelou a
necessidade de intermediacdo para o dialogo continuo e proficuo entre os atores e
formuladores das politicas de salude. As praticas devem ser entendidas como elementos
valiosos do sistema sociocultural de saude comunitaria. As evidéncias cientificas devem

ser Uteis na busca de efetividade da promocao, prevencao e atencao a saude.

Palavras-chave: Circuncisdo tradicional, Ritual, modelos de circuncisao.



ABSTRACT

Introduction: Ritual circumcision, a traditional practice in Mozambique, is present among
the different ethnic-religious groups in the country. It is oriented and performed by the
masters of initiatory traditions according to the beliefs and purposeful attitudes of the ritual.
Male circumcision has been shown to be effective in preventing HIV infection in studies
conducted in Kenya, Uganda and South Africa, reducing the transmission of the virus in
heterosexual relationships by 38% to 66%. It is indicated by the WHO in countries with a
high incidence of the infection. It coexists with traditional practices, which needs further
research in order to provide the best choices. Objectives: To understand the traditional
practices of male circumcision among the Makonde group and the repercussions of the
changes of the ritual in terms of the individuals and community health in recent

decades. Method: This is a qualitative research with an ethnographic approach within the
Makonde ethnic group in southern Mozambique. The study was carried out with
authorization from the Institutional Committee on Bioethics in Health of the Faculty of
Medicine/ Hospital Central de Maputo. During the fieldwork, participant observation, in-
depth interviews, photographic image capture, voice recording and notes in the field
notebook were carried out. Results: the research was conducted considering an
apprenticeship in the respectful negotiation of the insertion of the researcher in the field
and his participation in the ritual. It produced a synthesis of evidence that shows the
potential of dialogue between actors of the initiatory traditions and the medical practices in
the execution of traditional circumcision, observing procedures that minimize health risks.
It also showed that changes introduced in the traditional surgical practice did not alter the
symbolic meaning or the principles that guide the Makonde in their

rituals. Conclusions: Through contextualized information on the historical and cultural
scenarios of the initiatory practices and the current context in Mozambique, the study
revealed the need for intermediation for continuous and fruitful dialogue between actors
and stakeholders of health policies. In this sense, traditional practices must be understood
as valuable elements of the sociocultural community health system and scientific evidence

should support the implementation of promotion, prevention, and health care.

Keywords: Traditional Circumcision, Ritual, Circumcision Models.
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CAPITULO 1. INTRODUCAO

As ultimas décadas do século XX foram marcadas pelo surgimento da pandemia de
HIV/SIDA. Africa chegou a ser a regido do mundo mais afetada pelo virus da
imunodeficiéncia humana (HIV) no comeco do século XXI, concentrando mais da metade
da ocorréncia de casos do mundo. Cerca de 17 milhdes de africanos ja tinham perdido a
vida por causa de AIDS e 12 milhdes de criancas tinham perdido pelo menos um dos pais
devido a AIDS. Estimativas do Programa Conjunto das Na¢des Unidas para HIV/ Aids
(UNAIDS) mostram que Africa Oriental e Meridional, sub-regides do continente africano,
concentravam em 2020 mais da metade do total de pessoas vivendo com HIV (~55%; 20,6
de 37,7 milhdes) do mundo, tendo ocorrido nesse ano 670.000 novas infec¢ces e 310.000
Obitos por Aids. Uma parte importante (cerca de 45%) das novas infec¢des detectadas
nesse ano no mundo pertenciam a essas regides. Dos 680.000 Obitos estimados para esse
ano associados a Aids, cerca de 46% ocorreram nessas regidées do continente africano.
Em contraste, entre os 27,5 milhdes de casos de HIV com acesso a tratamento no mundo,
apenas ~22% eram moradores das regides oriental e meridional da Africa (UNAIDS, 2021).

Mogambique pertence as regides da costa oriental da Africa Austral, tinha 2,1
milhdes de pessoas vivendo com HIV em 2020. No pais ocorreram 98.000 novas infeccdes
e 38.000 obitos relacionados a Aids no mesmo ano. Dados operacionais dos servi¢os de
salde estimam que 81% das pessoas com HIV haviam sido detectadas e conheciam o seu
estado sorolégico, 68% se encontram em tratamento e apenas 55% mostram evidéncia de
supresséao viral (UNAIDS, 2021).

A circuncisdo € pratica de varios grupos étnicos de Mocambique, porém nao ha
estudos sobre o ritual. Este estudo da circuncisdao Makonde vem sendo desenvolvido desde
2009, com evidéncias na dissertacdo “Analise das modalidades de Circuncisao praticadas
pelos Makonde de Boane sua implicacdo na saude e prevencdo do HIV. As evidéncias
indicavam ser uma cirurgia feita com a mesma faca para véarios adolescentes. E uma préatica
sobre o prepucio peniana que se confunde com a circunciséo, é realizada em condi¢oes
ambientais insalubres, com técnicas de assepsia e esterilizagcdo que representa alto risco
de infecéo.

De tal forma que, a primeira experiéncia com os Makonde foi uma etapa posterior e
crucial para uma imersdo profunda que culminou com esta tese de doutorado. A
“circunciséo tradicional”’, mormente masculina, médica, clinica ou hospitalar emerge como

uma importante novidade na prevencgéo do HIV na XVI Conferéncia Internacional de AIDS,
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realizada em 2006, em Toronto, Canada. A partir de pesquisas investigando a reducao da
transmissdo do HIV, paises do continente africano adoptaram a circuncisdo meédica
voluntaria como estratégia de prevencédo da infec¢do. Esta medida decorre da concluséo
de dois ensaios clinicos randomizados realizados na Uganda e Kenya (Gray et al., 2007;
Bailey et al., 2007; Auvert et al., 2005; Weiss et al., 2000) que apontavam que a circuncisao
oferece uma protecdo em relacdes heterossexuais de 51% a 53% contra a infeccdo com o
virus HIV.

Menéndez (2003) indica que as condi¢Bes sociais, culturais, politicas, técnicas e
cientificas de Africa, fazem com que a circuncis&o, um dos rituais de passagem dos diversos
grupos étnicos, realizada por agentes tradicionais dos sistemas culturais, seja considerada
uma pratica tradicional de prevencéo e cura. A prevaléncia da circuncisao tradicional entre
a populacgédo masculina varia muito na Africa Oriental e Austral, havendo uma correlacéo
entre baixa proporcao de circuncisdo e altas prevaléncias de HIV. Mais de 22 milhdes de
homens submeterem-se a circuncisdo (UNAIDS, 2022). O Ministério da Saude de
Mocambique estimou em 2009 a prevaléncia de circuncisdo masculina em 51% (Conselho
Nacional de Combate ao HIV e SIDA / Ministério da Saude de Mogambique, 2015).

A circunciséo ritualistica em Mog¢ambique é uma pratica presente entre 0Ss grupos
étnicos. Contudo, as condi¢des sanitarias em que € realizada ndo oferecem seguranca e
efetividade para que a populacdo ndo contraia o HIV e outras Infec¢cdes de Transmissao
Sexual (IST) como apontam estudos cientificos conduzidos em alguns paises africanos
(Weiss et al., 2000; Bailey et al. 2007; Wilcken et al., 2010; Douglas & Maluleke, 2016;
Maffioli, 2017). Estes relatam a ocorréncia de eventos adversos relacionados com a
circuncisao ritualistica no que tange a prevencdo do HIV, além de infecdes relacionadas a
falta de assepsia nos espacos e utensilios usados no ritual.

A introducao da circuncisao médica voluntaria passa por uma redu¢ao dos riscos e
complicacbes que podem perdurar por longo tempo e por desentendimentos entre a
tradicdo e a medicina convencional. O novo problema assim criado ndo é resolvido e ainda
cria uma discriminacao das tradi¢cdes levando a submissao e veneracdo da biomedicina
numa sociedade multicultural e democratica. A constru¢do de um caminho que busque
solucdes do problema passa pela procura do sentido e simbolismo do extirpar o prepucio
peniano na tradicdo iniciatica. Reflexdes e conclusdes sobre a pratica da circuncisédo
Makonde (Mabutana, 2016) reafirmam a ocorréncia de eventos adversos ja mencionados
por outros autores. Dai que seja de extrema importancia trazer a superficie o lugar das

tradicoes na prevencgao do HIV/SIDA, ressalvando o seu papel e valor na socializagéo de
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adolescentes no ciclo da vida. Tem-se uma possivel contradigdo entre a missdo da ciéncia,
gue envolve o conhecimento de saberes e rituais das populacbes e a necessidade de
promover mudancas e evolucdo social superando dificuldades. Ranger (1984) diz ndo
haver necessidade de inventar tradicdes quando velhos costumes ainda existem.

Porém, as circunstancias exigem o envolvimento de atores sociais que podem dar
luz ao beneficio desta pratica, como estratégia de prevencao ao HIV/SIDA em Mocambique.
Para isto € preciso a inclusdo de atores envolvidos em praticas de saude, tais como,
operadores da medicina tradicional e da biomedicina, para efetuarem um dialégico na
construcdo de um sistema de salde que congregue todas as praticas e crengas sociais de
cura. E essa postura ndo € contraria aos modelos de cuidar da saude modernos que estao
em volta de varios credos e convic¢des societarias em busca da saude humana de todos
0s estratos sociais. Seu reconhecimento faz jus aquilo que constitui 0 imenso universo do
fato de adoecer em uma sociedade de um universo cultural diferente imersa no convivio de

varias crencas em mesmo espaco (Menéndez, 1981).

As préticas culturais orientam comportamentos desde a existéncia da humanidade.
Dentre os varios fatores da sua oscilacao, pode-se citar a sua permanente transformacao,
a submissdo de uma cultura sobre a outra, a invasdo de areas geopoliticas de grupos
minoritarios pelos maioritarios e dominadores, a intolerancia cultural que origina as
transformacdes, no olhar fenomenoldgico, dos varios eventos que compdem a cultura.
Estes tém o condédo de poderem abstrair a visdo interpretativa de estudiosos e outros
observadores menos atentos sobre as transformacdes culturais operadas ao longo do
tempo. O olhar cognitivo desses eventos que harmonizam suas mutacdes s6 é captavel
pela lente que prioriza a indagagéo e nao uma simples contemplacdo do fendbmeno em si.

A busca de elementos que possam advir na compreenséo pura da fenomenologia
do rito prima pela emergéncia e atencao a ter no olhar holistico a todos os aspectos, etapas
e significados que o compdem. O ambiente sociocultural que o cerca desde o seu intrinseco
valor autéctone, até ao cotidiano Makonde. Vale lembrar o discernimento de Husserl (1986),
0 ontolégico do evento em estudo somente pode ser compreendido a partir da
fenomenologia. H& nisso uma diversidade de contextos socioculturais que tém significados
praticos no ambito de crencas sociais em saude que influenciam os objetivos e beneficios
das intervencdes biomédicas sobre a prevencao do HIV.

O corte do prepucio e outras praticas feitas sobre os genitais humanos se inserem

nos habitos milenares e crencas religiosas e culturais, nas suas variadas formas de
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entendimento local, na maneira como elas sé@o ajuizadas pela coletividade na sua praxe de
execucao e discursiva, na sua simbologia, no ambiente em que se realiza, na sua
legitimacao institucional e na relacdo com a saude publica.

E ai, o debate cresce em arena bipolar em que se reivindica quem deve assumir o
polo médico da circuncisdo, mas sobretudo quem deve prevenir ocorréncia de eventos
adversos, como as infeccbes e complicacdes decorrentes de um ato ritual cultural e
religioso. E deste ato cirGrgico ritual que a medicina evidencia um ato operatorio
pertencente a um campo alheio a si, a tradicdo, numa luta que desde o marco inicial da era
da doenca do século chamou ingloriamente para si 0 seu combate pela via de
medicalizacdo. Quica entenda que a doenca nao é exclusivamente um campo da medicina,
pois sua etiologia mostra que sua génese esta nas praticas e crencgas culturais, nas acoes
e habitos do corpo humano e cultural. Portanto, a doenca passaria a ser vista como um
evento cultural que se manifesta no biolégico. O interesse preventivo deste esta na vida
cotidiana das pessoas. Melhorar os aspetos culturais da humanidade é melhorar a saude
humana.

Entdo, o interesse pela teoria fenomenoldgica ndo se esbarra Unica e explicitamente
em entender o universo Makonde na visdo etnografica e narrativa. Interessa também o
aspeto médico no antagonismo interpretativo entre o0 moderno e tradicdo contemporaneos.

A tradicdo é o que os homens contemporaneos herdam dos autéctones (Boyer,
1984). Porém, eles repetem-na inconscientemente, e ndo impacta na sua vida hodierna.
Para Pouillon (1975), na cultura, a tradicao interliga o presente ao passado historico. Sendo
assim, o modo de pensar humano esta influenciado pela cultura. E nesta abordagem que
se deve entender o conflito entre 0 moderno e a tradicdo no digladiar em que se impdem
ainda as praticas tradicionais sobre a medicina na era contemporanea.

A disputa entre os dois campos de saberes se singulariza num olhar discursivo sem
um espaco dialdgico entre os dois. Esse espaco deve ser construido sob pena de a ciéncia
meédica ndo poder integrar os resultados de pesquisas sociais sobre as praticas médicas
no sistema de salde. E preciso compreender o fendmeno a partir de um referente teérico
fenomenoldgico que permita interpretar os varios fatos e ndo explicar as suas causas em
si proprio. Nesse caso, sou instigado ndo apenas a usar a entrevista como é da tradicao
nas pesquisas fenomenoldgicas. A etnografia podera ser o suporte epistemoldgico
secundada pelas narrativas que poderéao contribuir na compreensao profunda do ritual e

seus significados étnicos Makonde. Uma analise de fatos a partir do referencial
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fenomenoldgico é adequada por ser uma experiéncia singular do sujeito que vive o evento
e 0 seu percurso de transformacdes ao longo do tempo historico.

A fenomenologia € tida como a descrigao daquilo que “aparece” ou como “ciéncia
gue tem como objetivo o projeto dessa descricdo” (Abbagnano, 2000). Entdo é a
manifestacdo do fendbmeno per si s6 que revela o que ele é. O fenbmeno s6 podera ser
compreendido lendo suas manifestacdes na ciéncia humana, pois ciéncia e fendmeno sao
impregnados entre si para merecerem a sua compreensao pelo ser humano. Sintetizando,
s6 se compreende o mundo a partir da forma como ele se manifesta. A fenomenologia
fundamenta a sua analise na descrigcéo e atribuicdo do oculto ou no que transparecer algo
semelhante com o que estad proximo do comum. Propde-se a trilhar um caminho de
aproximacéao de como se da o processo, a fim de desvelar o fendbmeno almejando alcancar
a esséncia do ndcleo investigado. Este processo intencional de construcdo do
conhecimento da esséncia da ciéncia humana compreende a reducao e eidética.

Antes da eidética importa elucidar a "Redugédo Fenomenoldgica”. Husserl (1986) a
concebe como uma pratica interpretativa que visa desmantelar as barreiras tradicionais de
investigacdo da sua direcdo unilateral observada nas ciéncias até o comeco do século XX.
Em contraste, prop8e-se a diversificacdo, sendo necessario atingir o "livre horizonte dos
fendbmenos transcendentais purificados e descortinar o campo da fenomenologia™ no seu
verdadeiro étimo que permite fluir novas no¢des epistemoldgicas.

Retomando a reducédo eidética em Husserl, este concebe que a reducéo consiste em
uma série de procedimentos que visam chegar, por meio da experiéncia, a esséncia das
coisas que envolta a vivéncia. O eidético por sua vez seria 0 suporte da esséncia das coisas
no qual hd uma dimenséo do ato intencional que transmite a esséncia e sentido das ideias
unificadas em seus significados. Conclui-se assim, que a reducéo eidética seria a descri¢cao
dos fendmenos com a intengéo de deixar brotar o que faz parte do acidental. O importante
nao sao os fatos ou causas, mas sim, a compreensao das significacdes essenciais (Husserl,
1986).

Este referencial tedrico permitira que a partir da experiéncia e da vivéncia com o0s
Makonde seja trilhado um caminho que remete a metafora experiencial de Clifford (1998,
p. 97). Para este autor, o pesquisador comega como em um relacionamento de uma crianga

com uma cultura adulta, e termina falando com a sabedoria da experiéncia.

Este estudo tem o propésito de pesquisar e conhecer com profundidade a

circuncisédo tradicional, e de verificar, do ponto de vista da comunidade, como essa
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tecnologia contribui & saude comunitaria e como percebe a incidéncia de complicagbes e

outros eventos adversos.

RAZAO DO ESTUDO

A vida coloca sempre razdes para aprovar o percurso que tomamos. A minha infancia
foi entre amigos da regido onde nasci, terra dos Rongas pertencente ao grupo étnico
linguistico Tsonga, habitantes do Sul de Mogambique. Os Rongas segundo Junod (1996),
abandonaram a préatica da circuncisdo nos seus rituais iniciaticos um século antes da
chagada dos invasores Ngunes, fato acontecido no século XIX. Entre 0s poucos amigos da
adolescéncia estavam meus primos Chopes, enteados da minha tia, irma mais velha do
meu pai. Nas nossas brincadeiras do desenvolvimento saudavel infantil era comum cada
um mostrar o seu pénis. Apercebi-me que o0 meu pénis tinha prepucio e os deles ndo tinham.
Passei a questionar cada vez que a rotina das nossas exibicdes penianas tivesse lugar,
principalmente quando fossemos ao banho. E eles respondiam que eram assim, porque
seus pais quiseram que eles ficassem limpos. E eu questionava-os como € que entdo
ficavam limpos.

Explicavam que acontecia na casa deles, onde o pai convidara o cirurgido, um velho
de corpo franzino, de caminhar vagaroso e cara de poucos amigos, mas de gestos ageis
gue contrastavam com a idade avancada, marcada ja em seus cabelos e barba
esbranquicados. Devia estar entre os 60 e 70 anos. E como é de praxe nas nossas aldeias,
o héspede honroso € presenteado cabendo a ele a galinha para o banquete. A esse
pretexto, o pai mandou-lhes pegar uma galinha que ainda néo tinha entrado na fase
reprodutiva. E pelo cair da tarde, o pai convocou todos ao Magandyelo, arvore sagrada
onde sdo invocados os ancestrais. Neste local, ele dirigiu ordculos a seus ancestrais
oferecendo em sacrificio a galinha, rapé e aguardente, e informando que os rapazes seriam
submetidos ao Ukwera, rito de circuncisao dos Chope.

Para os candidatos ndo se alarmaram, pois nem imaginavam o que era o Ukwera,
apos sacrificio da galinha aos ancestrais, o pai convidou os filhos a seguirem o cirurgiao
para atras da palhota onde a sangue frio e em procedimento bastante rapido foram
circuncisados. Para festejarem o ritual, a carne preparada com medicamentos especiais foi
Ihes servida em folhas de bananeira. Devido as dores cirlrgicas que se tornaram
insuportaveis, lhes faltou o apetite para comerem. Por norma deviam beliscar algum pedaco

para acelerarem a cura, e assim fizeram.
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A minha curiosidade e dubiedade crescia ao ouvir as narrativas descritivas sobre a
circuncisdo Chope. Queria entender a razdo de meus amigos serem diferente de mim.
Outra explicacdo dada é que o corte do prepucio é uma norma da tradicdo que visava
identificar o pertencimento étnico e higienizar ou purificar o érgdo peniano. Para saberem
se um jovem foi iniciado, perguntam: A idé Ukwerane?

Ainda que dessem toda a explicacdo possivel, para mim era algo indescritivel.
Entretanto, a entrada para o mundo de ensino de Etica Moral elevou o meu horizonte de
interpretagdo das préticas culturais e religiosas das crencgas africanas. A formacédo de
professores me desafiou a trazer para o debate psicopedagdgico uma abordagem
sistematica da sexualidade nas tradi¢cdes locais, na perspectiva de a escola compreender
a importancia do processo educativo a partir do contexto étnico das populacdes em
Mocambique.

Pois, compreendia o quéo é importante o processo educativo étnico iniciatico para a
construcéo de caminhos de socializacdo de adolescentes e sua formacéo técnico-cientifico.
Na variedade de contetdos curriculares na formacao de Professores, a ética sexual e a sua
descoberta nos ritos de iniciacdo era um dos que chamava maior interesse dos alunos. Ai
me colocavam questdes que ndo estava preparado a responder.

Aprendi com 0s meus alunos que ainda era um peregrino iniciante no universo de
vivéncias e praticas que constroem os alicerces da humanizacdo étnica. Atentei para a
necessidade estudar mais para compreender o mundo étnico oculto e a sua diversidade na
socializacdo de adolescentes bem como o lugar da sexualidade na cultura. Os temas
pesquisados e apresentados pelos alunos nas aulas, eram grandes despertares de
consciéncia e debates sobre assuntos que nem a escola era capaz de responder. Tais
contetdos eram abordados de modo etnocéntrico, perpetuando a divisdo entre 0s povos
de Mocambique. Dai que ainda era maior o receio da sua abordagem na escola.

Dos trabalhos a apresentar, estava o de “Retiros de Iniciagcdo” encabeg¢ado por
Ermelinda Cabral Magaia, que no fim da apresentacéo, me dissera que seu pai era Mestre
de dos Retiros de iniciacdo na Igreja Catolica, caso fosse do meu interesse, ter mais
conhecimento sobre o tema, seria de agrado de seu pai visita-lo.

A multifacetada etnicidade de alunos que compunham as turmas foi importante para
gue eu aprendesse deles o modo como vivem suas vidas e como vivenciam a iniciagéo de
adolescentes na diversidade cultural do pais. Foi também importante para compreender o
modo como lidam com os conflitos gerados pelo abandono escolar de criangcas quando se

afastam para os ritos de iniciacdo étnica. Nao deixou de ser espaco de descoberta do vasto
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e rico mosaico cultural que aflora nos ritos de iniciagdo, onde as IST faziam parte da
abordagem implicita em uns e explicita em alguns.

Nestes, 0 contexto de saude estava presente pelo modo de excisdo do prepucio; em
outros era evidente a identidade étnica, e noutros, ainda, a auséncia de ritos invasivos na
iniciagdo. O contato com as praticas rituais do pais através das apresentacdes de trabalhos
pelos alunos estimularam a leitura de obras como “Usos e costumes dos Bantu™ de Henri
Junod, "Os Makondes de Mogambique™ de Jorge e Margot Dias, “Questdes Cristas a
Religido Tradicional Africana” de Adriano Langa, “Os senhores da floresta: Ritos de
iniciacdo dos rapazes Makuwa-Lomué (Norte de Mogambique)” de Eduardo Medeiros, “O
Povo Macua e a sua Cultura” de Francisco Lerma, “A cultura Tradicional Bantu” de Raul
Altuna e de obras antropolégicas como “Os ritos de passagem” de Van Gennep, dentre
outras.

Confesso que estes autores me espevitaram bastante na procura de um caminho
para compreender a iniciacdo como um modelo de educacéao tradicional africano em que o
escopo do ensino é viver e fazer na préatica o que a sociedade ensina para a vida. Um
modelo de ensino no qual todos estudam ao ritmo de cada faixa etéria e suas tarefas
basicas sao exigidas socialmente distingdes de elite ou supremacia de uns sobre 0s outros.
Os mais velhos sdo chamados a serem educadores incutindo aos mais novos o sentido
empirico da vida que marca cada comunidade africana.

A leitura destes autores ampliou ainda mais o0 meu interesse na busca da resposta
de como a etnia constréi a ética e moral a partir da religido tradicional, em que todos na
sociedade partilham o papel de educadores garantindo o respeito, a harmonia dentro da
hierarquia social.

Coloquei as inquietudes dos alunos como desafios pessoais em que me
comprometia a fazer abordagens de maior desenvoltura dentro da variedade étnica local e
universal com mais preparo académico. A esse desafio, se juntou a pandemia do HIV/SIDA.
Era necessario abordar a sexualidade no contexto dos casamentos prematuros, versus
Ritos de Iniciacdo, que incentivam o abandono escolar em tempo que a pandemia se
alastrava pelo mundo inteiro. Contudo, era preciso buscar estratégias de interpelacao para
gque os professores na comunidade assumissem a lideranca de atores individuais e
coletivos na busca da interrupcéo do avancgo da pandemia do HIV.

O ensino, o HIV/SIDA, os Retiros de Iniciacdo exigiam de mim respostas praticas e
ao mesmo tempo me submetiam ao didlogo entre a instituicdo escolar e a tradicdo para

aquilo que seria uma educacéo ideal da juventude. Pois, os alunos me colocavam questdes
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do cotidiano das tradicdes que em certos casos ndo granjeavam espaco simpatico na
escola. E com essa perspectiva que em 2007 ingressei no mestrado em Saude Publica, e
em 2012 sou convidado a ser membro cofundador do Comité institucional de Bioética da
Faculdade de Medicina e Hospital Central de Maputo de que sou membro ativo até entéo.

Em 2009, sob orientagdo do Mestre Cabral Zulo Magaia fiz a minha experiéncia
iniciatica e ja em 2013 ele me indicara para o suceder na ordem iniciatica, porque ia
aposentar-se. Assim fui empossado Mestre dos Retiros de Iniciacdo na Sé, Catedral de
Maputo, pelo Arcebispo Dom Francisco Chimoio. Essa era a segunda iniciagao pois, eu
escolhera antes estudar e ser iniciado no rito Makonde, o Likumbi, especialmente para
perceber de que modo executam a circuncisdo e analisar, se a cirurgia se adequa na
protecdo do HIV/SIDA.

A minha iniciagdo me colocou desafios perante costumes étnicos e a cultura escolar.
Fui percebendo que a iniciagdo € um submundo a ser estudado com profundidade para ser
compreendida na sua dimensédo étnico-religiosa, pois envolve a relacao vida, natureza,
tradicoes e suas mutacdes constantes. Aprendi com Boyer (1984) e Pouillon (1975) que as
tradicdes nunca foram as mesmas ao longo da histéria. O ser humano as transformou
sempre segundo suas intenc¢des. E por que entédo, ndo podia ousar transformar a tradicao
inicidtica Makonde mediante interesses de saude publica?

Mas o0 que é ser Mestre dos Retiros de Iniciacdo? Primeiro é comum as pessoas
confundirem os rituais de iniciacdo com os Retiros de Iniciagdo. Os ritos de iniciagao
pertencem ao modelo étnico da educacdo que tem a missdo de ensinar desde a historia
das origens étnicas, valores e condutas que orientam a vida com o fim de manter a coeséo
étnico-cultural dentro do universo do grupo. Os Retiros de Iniciacdo sdo uma reinvencédo da
igreja catdlica, que ndo querendo perder os jovens, seus valores e tradicdes educativas
inspirados nos ritos de iniciacdo, reformulou o modelo educativo para reconquistar as
culturas e seus povos de modo a se sentirem acolhidos na Igreja de Cristo. Tal acéo se
fundamenta nos trés pilares da doutrina ecuménica catdlica: a escritura biblica, a tradicao
e 0 magistério apostolico. Inspirados nesta base doutrinal, os Padres Odilon e Ezequiel,
italiano e mocambicano respetivamente, da Sociedade dos Missionarios da Africa, também
conhecidos por “Padres brancos”, reinventaram os ritos de iniciagdo para educarem jovens
a partir das tradicdes africanas, pois a educagédo depois da independéncia do pais viveu
uma grande crise de valores na orientacéo de jovens.

A esse processo de transformacao cultural, a Igreja chamou de inculturagéo. E uma

reabilitagdo cultural inspirada na teologia moral e na cultura. Entretanto, ndo quero discutir
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0 conceito de inculturacdo, ndo obstante carregar uma semantica contextualizada no
egocentrismo europeu. Os ritos de iniciacado foram confiados ao Ndota, ancido, conselheiro,
educador, que a Igreja o designou como Mestre dos Retiros de Iniciacdo. Transforma-se
em um ensino da tradicdo africana inspirado nos preceitos doutrinais do Mestre, Jesus
Cristo.

Nesse contexto, o Mestre Cabral Zulo Magaia foi o primeiro leigo a quem os Padres
e a Igreja confiaram a missdo educativa de jovens nos Retiros de Iniciacdo. Pelo valor e
importancia que os Retiros de Iniciagdo tém na formacéo individual e coletiva, eles tém
atraido ndo apenas jovens leigos, mas também seminaristas candidatos ao sacerdocio,
padres, religiosos e religiosas novicos(as), adultos, maes solteiras, meninas e rapazes que
se preparam para a vida adulta. Para responder a crescente procura pela iniciagdo, o
Mestre Magaia indicara no passado o Mestre Domingo Chilave que assegura a
continuidade dos Rituais até a atualidade.

Para estudar os Makonde, impunha-se a condi¢do de ser iniciado no rito étnico, fato
gue me mergulhou no mundo étnico desse povo e nas suas representacdes simbolicas
presentes nas etapas de vida. Fiz o meu Kutunduvanga Likumbi, ingresso no ritual, e fui ao
Ndjando wa vamakonde com naturalidade e tudo se consumou. Tornei-me um homem
nascido na etnia Makonde e ndo mais seria Ntchungo, termo pejorativo e discriminatério
referido a jovens ndo iniciados e a seus pais (Mabutana, 2016).

A iniciacdo me permite conviver e partilhar com os Makonde podendo até fixar
residéncia entre eles caso seja do meu interesse. Envolve também a permisséo para o
nobre valor que € poder estudar tudo que for necessario da cultura do povo. Foi neste
ideario que o conhecimento da circuncisdo Makonde, o Ndjando, me levou a trabalhar com
eles para entender as mudancas que ocorreram desde que a pandémica doenca HIV/SIDA
se tornou um problema de saude publica. Era importante a melhoria do modo de circuncidar
para a prevencao da ocorréncia de eventos adversos e da transmissao de IST e HIV/SIDA

durante o corte do prepucio.

OBJETIVO GERAL
Compreender as praticas tradicionais da circuncisdo masculina entre os Makonde e
as repercussdes de mudancgas ocorridas no ritual para a saude individual e comunitaria nas

ultimas décadas.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

Analisar a pratica do ritual de circuncisdo entre os Makonde vis a vis a tradi¢do e a
incorporacao de inovagdes tecnoldgicas da medicina;

Registrar as intervencfes biomédicas que estdo sendo incorporadas na circuncisao
ritualistica,;

Identificar as principais mudancas no ritual em termos de concepgoes,

operacionalizacédo desta pratica tradicional e suas relacées com a medicina moderna.

CONTRIBUICAO DA PESQUISA

Desde a descoberta de evidéncias que indicam que a circunciséo oferece protecéo
contra o HIV e outros virus, tem vindo a crescer 0 nUmero de pesquisas que procuram
entender se a circuncisédo nas tradi¢des culturais oferece os mesmos beneficios advindos
da circuncisdo médica. Lawal, Olapade-Olaopa (2017) relembra que a pratica € comum em
Africa, onde se realizam cirurgias de natureza étnico-regional fundamentadas em crencas
e convicgdes culturais tradicionais dentro do mabil inicidtico. Em que pese aos ensaios
clinicos randomizados realizados em Africa evidenciarem beneficios na reducdo da
transmissao do HIV/SIDA em relacdes heterossexuais (Weiss et al., Quigley & Hayes, 2000;
Bailey et al., 2007; Douglas & Maluleke, 2016; Maffioli, 2017), a incidéncia de complicacdes
e outros eventos adversos € comum. E esses eventos sao vinculados as técnicas cirargicas,
instrumentos, medicamentos usados e ao dominio técnico dos seus executores.

Sobre a reviséo bibliografica em torno da circuncisao tradicional nos grupos étnicos
de Mogambique, ndo foram achados estudos que abordam objetivamente a cirurgia peniana
nas tradicdes étnicas. Desta feita, 0 estudo representa uma contribuicdo para estudos
posteriores sobre a circuncisdo dos Makonde e de outras etnias locais. Contudo, em Africa
ha registo de cerca de 700 grupos étnicos que praticam a circuncisao tradicional, nos quais
ja existem alguns estudos (Cameron et al.,1989; Moses et al., 1995; Weiss et al., 2000).

Os resultados desses estudos revelam uma fragilidade de seguranca no ambiente
cirurgico, havendo uma alta frequéncia de eventos favoraveis a transmisséo de infecgdes.
Dai a razdo para a realizacdo deste estudo com o proposito de melhorar o ambiente da
cirurgia tradicional Makonde que contribua na melhoria da saude publica.

24



Mais ainda, o estudo expbe o conhecimento de como e em que condigbes a
circuncisao ritualistica € desenvolvida no seio do grupo, dado importante para o desenho
de estratégias e planos de minimizagédo da ocorréncia de eventos adversos no ritual.

A obra “Os Makondes de Mogambique” foi escrita por dois importantes antropologos
portugueses que estudaram os Makonde na col6nia de Mogambique no século XX,
constituindo-se no trabalho mais conhecido a abordar com profundidade esse grupo étnico
de Mocambique. A obra evidenciou que os Makonde removem absolutamente o prepucio
na circuncisdo (Dias & Dias, 1970). Ndo se pode de modo algum negar-lhe o mérito da
evidéncia e sua interpretagéo. O facto € que os Makonde removem parcialmente o prepucio
no que € entendido de circuncisdo. A UNAIDS/WHO (2007) recomenda a remocao
completa deixando a glande plenamente descoberta para a prevencdo do HIV. Este € um
procedimento comum no qual o prepdcio é aberto, as aderéncias removidas e a pele
separada da glande. Posteriormente é colocado um grampo préprio para estabilizar o pénis
e a pele do prepucio é cortada.

Dias e Dias (1970) fazem uma descri¢cao a partir da viséo etic para entender o mundo
Makonde, o que nao permite uma refutacdo absoluta do ponto de vista pratico. Pois, ela
comporta sim, uma tipificacao cirdrgica dentro do que o antrop6logo pode ter interpretado
partindo da sua realidade ocidental. A perspectiva etic consiste em interpretar aspectos de
outra cultura a partir da cultura do observador (Fantinato, 2003; Rosa & Orey, 2012). Ela
oferece um olhar externo dos fenbmenos a quem nunca esteve por dentro do rito através
de relatos dos que ja foram participantes.

Foi a partir das evidéncias desses estudos que a UNAIDS/WHO (2007) produziu
recomendacdes para paises africanos com alta prevaléncia de HIV no sentido de estimular
a pratica da circuncisdo masculina médica como uma medida preventiva. Conforme citado
acima, a circuncisdo em si ndo € uma novidade para as culturas africanas pois o costume
ja faz parte da iniciacdo masculina, a exemplo de alguns grupos étnicos de Mo¢cambique,
como os Chopes, Bitongas, Makonde, Macuas e outros. Nestes ja é presente a ideia de ser
uma préatica preventiva, porém € contrariada em alguns casos em que o prepucio é retirado
apenas parcialmente cobrindo ainda plenamente a glande.

Em contraposi¢do a visdo etic, existe a visdo emic. Perguntamos por que ndo cabe
na andlise desse fendmeno a visdo emic ou émica que oferece todo o conhecimento e as
razoes de ser? Isto implica em conhecer o fendmeno por dentro e seu significado. Esse é
um privilegio exclusivo dos Makonde e dos que se convertem a etnia pela iniciacao.

Portanto, s6 pode ver o ato iniciatico e saber o seu sentido ritual quem por norma € iniciado
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no rito Makonde. As etnias Makuwa e Yaawo sédo povos que tém afinidades étnicas e de
iniciacdo com os Makonde. E importante aqui frisar que somente os Makuwa e Yaawo
podem ser iniciados pelo rito Makonde, mas os Makonde né&o validam o rito desses grupos
étnicos.

E de enfatizar que entre os grupos étnicos, o local de iniciacdo é sagrado, e sdo
sagrados também o0s gestos, as expressdes tipicas da iniciacdo e as simbologias
convencionadas na pratica ritual. Neste cosmo, se vive e se repete a mitologia da criacao
étnico tribal, que se eterniza entre geragdes pelas normas de conduta ética moral, pelas
simbologias de identidade, seu lugar de renova-los que €, sobretudo, o local de convivéncia
da relacdo entre 0s vivos e 0s ancestrais.

Os ritos de iniciacdo perpetuam uma revelacdo secular da religido africana. Neles,
cada um dedica seu percurso de peregrino pelo caminho da vida a chegada ao encontro
com o seu sagrado através da ancestralidade. Se concentram neste espaco sacro-étnico
0s conceitos de sagrado, linguagem sagrada e de modos de se relacionar com a forca
suprema, conceitos etioldgicos da doenca, de ética e moral, de relacdo permanente com
0S ancestrais para assegurar a restauracdo do equilibrio cosmologico e sociopolitico,
aspectos que séo aprendidos apenas na iniciacao.

A tentativa de suprimir as crencas e ritos de iniciagao é vista como um ato de deixar
0 ser humano resvalar para o ateismo publico relacionado com um imaginario global que
se curva a midia e ao consumismo. A midia tem se empenhado na criacéo e divulgacéo de
idolos e icones velados pelo povo como a televisdo, a moda, a marca, o sexo erético ou
sexo sem compromisso, o culto aos prazeres, o alcoolismo, o0 ataque a privacidade e
dignidade individual em nome do exercicio do direito democrético, etc. Todos estes idolos
sdo as figuras lendarias que entram no mundo do consumismo cotidiano e constroem novas
crencas e rituais do ateismo material. Nao é paradoxal que todos esses idolos e icones
entrem facilmente na crenca e verbalizacdo dos jovens que as reproduzam na violéncia de
si préprio e da sociedade.

E no local iniciatico que os adolescentes fazem a sua primeira experiéncia de
contacto com a sua ancestralidade e se religam ao Deus que tem autoridade sobre a terra,
0 céu e em todas as coisas. Este pensar da religiosidade africana é partilhado por Tempels
(1965), Mbiti (1970), Hountondji (1996) e Idowu (1982). Estes autores ndo apenas mostram
guanto a religido africana ombreia com cristianismo, como também denotam que o
cristianismo africano esta alicercado sobre as crencas miticas e magias da religido

ancestral incluindo o cosmo dos ritos de iniciagéo.
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Aqui é importante que o conceito ocidental de religido ndo seja o referente para a
compreensao da religiao tradicional africana, de entes superiores de venera¢éo, adoracao
e culto religioso (Langa, 1992). Ha aspectos extremos que sdo absolutamente dispares,
seja na sua concepcao, seja no reflexo da vida cotidiana. Para Appiah (1997) a religido
tradicional africana é fundada nas ideias, no pragmatismo, nos costumes e atitudes
mentais, no plano consuetudinario individual e da comunidade étnica tribal; estes aspectos
constroem o sagrado da religiosidade africana.

Antes de prosseguir, cabe apreciar a obra de Mary Douglas (1966) no ensaio sobre
a nocao simbdlica do puro e impuro. Tal nocéo ilumina a reflexdo sobre o cosmo Makonde.
Ela aponta que o comportamento humano esta influenciado pelas individualidades que se
dispdem a garantir a realizacao do desejo das ancestralidades que pode estar configurado
na dignidade de uma mae ou de um chefe étnico cujo mando psiquico-espiritual ainda
refreia 0 comportamento social. E deste modo que as liderancas étnicas legitimam as suas
pretensdes sustentadas nas crencas e convic¢des ancestrais. No mesmo cenario, a ordem
desejada na sociedade € conservada gracas ao simbolismo e sentimento de perigo com
gue se sentem ameacados os infratores das crencas e praticas comunitarias. As no¢des de
perigo permitem o exercicio de poder coercivo sobre a sociedade. Todavia, mesmo a qguem
exerce esse poder ndo € permitido viver a margem das normas.

Por outro lado, Lévi-Strauss (1978), € um eximio intérprete do que posteriormente
foi designado como visdo etic. Para este antropdlogo, a maior parte de seus colegas
antecessores cometeram o erro de confundir 0 que era mito com a vida dos povos
estudados. Ele entende que muito do que esta descrito sobre esses povos é uma narracao
das mitologias dos povos e ndo um estudo descritivo das praticas cotidianas dos mesmos.
Ele realga que tais pesquisadores tiveram imensas dificuldades de separar o mito das
praticas cotidianas que marcavam a vida dos povos estudados, porque sempre olharam
para os grupos étnicos “tribais” de uma perspectiva que parte do lado exterior,

E importante ressaltar que as evidéncias da ciéncia ndo podem ser vistas nesse
prisma de inconsisténcia, e muito menos na visao mitoldgica que suporta os ritos em seu
ambiente étnico. Elas, ndo devem deixar margens débeis no problema que se pretende
resolver. Para tal, a visdo emic ou interna é a hipétese segura, como sustentam os autores
ja mencionados (Fantinato, 2003; Rosa & Orey, 2012). Como complemento podemos
agregar que esta visao tem um olhar do fenbmeno num sentido do eu em dire¢cdo ao nosso.
O relator do fendbmeno e suas transformagdes embrionarias esteve no palco da ocorréncia

fenomenoldgica estudando-o ou simplesmente num ato contemplativo de conhecer.
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O contexto interpretativo e comparativo de uma prética cultural ou religiosa em
Douglas pode ser precedida no conhecimento do seu total simbolismo universal, nos
poderes e perigos que elas acolhem para que o paralelismo ndo se torne em acéo
aventurosa. Ele vé na “sociedade primitiva” uma representacao estrutural rica de pontos
fortes, onde fluem poderes de prosperar, de exercer represélias comedidas no seu préprio
universo. Nisso esta o padrdo social que caracteriza qualquer sociedade, ainda que nao
falte a pressdo externa para aceitar intromissdes reformistas afirmadas na arguicao
apologética de arcaismo normativo (Douglas,1966). Este arrola ainda que as circunscri¢cdes
de pressdes nas fronteiras e nas margens da sociedade devem ser de cunho ordinario para
a sistematizacdo e interpretacdo das crencas. Para a autora, as crencas relativas a
separacao, a purificacdo, a demarcacdo e ao castigo pelas infracbes, tém como sua
principal fungdo colocar em ordem a diferenca entre dentro e fora, por cima e por baixo, o
masculino e feminino, com e contra; somente assim se pode criar uma feicdo de ordem
numa experiéncia essencialmente desordenada (Douglas, 1966).

Apenas um exercicio de compreender este mundo de praticas, crencas e mitologias
se pode pensar ndo apenas em mudancas no reportério ritualistico étnico Makonde, como
também em todos os estratos étnicos. Ainda que, por exemplo, se tenha a percepc¢éo de o
Makonde ser tenaz a génese identitaria da cultura, também o sdo todos os africanos que
lutam continuamente em preservar o seu manancial cultural e religioso. Peirano (2003), diz
gue ndo se deve exterminar o rito na tradicdo. Em lugar de extermina-lo, deve haver um
trabalho criterioso de recrid-lo em direcdo a efichcia em tempos contemporaneos. Por
outras palavras, o rito jamais morre, recria-se. Essa € a magica e exceléncia do estudioso,
cavalgado pela dinamica de fatores como vencer o adoecimento e alcancar a salude e bem-

estar da humanidade.

PROBLEMA DE PESQUISA

O problema de pesquisa proposta, demanda dialogo teorico-pratico que acomode a
circunciséao ritual Makonde numa dimensé&o que aporte as tradicdes e praticas meédicas na
resposta a prevencgdo do HIV/SIDA. Essa necessidade surge do fato de as tradi¢des rituais
nao perseguirem objetivos médicos em suas praticas étnicas e do repudio do ritual na
pratica médica ocidental. E pelo fato de se impor mudancas no ritual, que a Organizacéo
Mundial da Saude (OMS) acorda ser a cerimdnia mais secreta e sagrada na inter-relacao
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étnica, ha necessidade de mediacéo dialdgica para a integracao desta préatica no sistema
nacional de saude (OMS, 2009).

A circuncisao tradicional tem beneficios na protecdo contra as IST e HIV/SIDA.
Porém, varios autores como Weiss et al (2000); Bailey et al (2008); Wilcken, Keilei e Dick
et al (2010) j& apontavam a frequéncia de riscos e complicacdes comuns tais como, a
circuncisado incompleta que exige nova cirurgia, a demora na cicatrizacdo da ferida, excesso
de sangramento, a infeccdo pelo HIV, etc. Douglas e Maluleke (2016) indicam uma
incidéncia de eventos na hospitalizacdo associada a circuncisdo, como, sepse na ferida
cirirgica em 56,2%, desidratacao 5,7%, mutilacdo genital 11,4%, e 5,7% de amputacdo do
pénis.

Os eventos adiante descritos, foram notorios no estudo dos Makonde com variedade
de modelos de circuncisdo que néo se inscrevem nos padrdes de protecéo contra o HIV e
IST propostos pela medicina. Mais ainda, hé evidéncia de ambientes com falta de assepsia
e com o0 uso dos mesmos instrumentos cortantes para cirurgia em mais de um iniciado
(Mabutana, 2016).

A UNAIDS/WHO (2007) em suas recomendacbes ja chamava atencdo da
necessidade de os paises desenvolverem pesquisas sobre a circuncisao tradicional e seus
eventos adversos para maior atencdo na elaboracdo, formulacdo e implementacdo de
politicas publicas de circuncisdo médica.

Pelas razbes apontadas, a circuncisdo tradicional tem estado no centro do certame
cientifico de formulacéo de resposta a incidéncia de eventos adversos como hemorragia,
mutilacdo genital e amputacao da glande no ritual (Bailey et al., 2008, Douglas & Maluleke,
2016, Maffioli, 2017). Com todos 0s cenarios possiveis, a solucao ndo deve ser a eliminagéo
da circuncisao tradicional conforme apontam Barth (1998) e Peirano (2003). Peirano propde
gue o rito seja recriado, pois essa € a nobre missdo de ser cientista. Ela acorda que, é a
este que cabe trazer solucdes cientificas que cabem na dimensdo sociocultural. Sua
enfatica defesa da circuncis&o tradicional faz sentido por ser uma pratica comum em Africa
apesar da alta frequéncia de eventos adversos, mas com um valor social de grande
magnitude sanitaria. Entdo, a solucédo do problema pode passar pela sua regulamentacéo
e controle de modo que a ocorréncia de eventos adversos seja minimizada e que a cultura
e 0 bem-estar social sejam alcancados de acordo com o desejo da comunidade.

Para o alcance na mudanca cultural desejada, me aliei e me inspirei em Hobsbawm

e Ranger (1984) e inventei com os Makonde, uma nova tradicdo de circuncidar os Mwali
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(iniciados) no Likumbi, para reduzir a ocorréncias de eventos que preocupam nao apenas
a comunidade cientifica, mas também os préprios Vamakonde e a sua saude publica.

Por “tradicdo inventada” entende-se um conjunto de praticas, normalmente
reguladas por regras tacita ou abertamente aceitas. Elas sdo simbdlicas, inculcam certos
valores e normas de comportamento através da repeticao, o que implica, automaticamente
em uma continuidade em relacdo ao passado. Apenas se extermina o que se estiver fora
do contexto temporal e circunstancial sendo preservado o elo de ligacdo com o passado
histérico (Hobsbawm & Ranger, 1984).

Além de autores referidos, ha pesquisas que comprovam que a circuncisao meédica
preventiva do HIV precisa de ser feita no meio das tradicdes e crencas locais. Assim, se
observa o seu sentido étnico mesmo com a intervencado dos profissionais de salude em seu
ambiente de tradicdes. E essa a intuicdo que me levou a crer que € possivel minimizar os
eventos adversos da circuncisédo tradicional e trazer uma relagdo harmoniosa com as
praticas médicas e a saude dos iniciados. Esta situacdo ndo apenas preocupava a medicina
convencional; preocupa sobremaneira as tradicées que querem se ver livres do que se opde
a saude dos adolescentes. H& que lembrar que, para os Makonde, ser bom Nalombwa é
circuncidar com eficiéncia e eficacia sem ocorréncia de eventos adversos (Mabutana,
2016).

Porém o diadlogo foi a premissa maior que contribui sobremaneira na busca da
resposta do problema com os Makonde. E desta feita que, envolvi os Makonde, os
Vanalombwo, os profissionais de saude e todos os atores, para juntos buscarmos o que
pode ser uma resposta duradoira na reducdo de complicacdes e outros eventos adversos
na circuncisao.

Somos cientes que a resposta ao problema nao é cabal pois 0 acompanhamento
destes grupos € importante para que ganhem confianca e melhorem ainda mais os
aspectos do cotidiano do ritual de circuncisédo, fazendo da tradi¢do lugar de protecao a
saude dos iniciados. Uma reflexdo sobre o que acontecerd no mundo ritual Makonde pds
pandemia, se afigura como questao fundamental sobre o lugar das tradicbes na promocao

de agdes de saude individual e coletiva no pais e no mundo.
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CAPITULO 2. REVISAO DA LITERATURA

AFRICA E CIRCUNCISAO

A circuncisao é praticada por razdes étnico-culturais e religiosas em 93% dos paises
do Norte Africano e em 62% da Africa Subsaariana (Drain et al, 2006). No oeste e norte da
Africa a pratica da circuncisdo se da por razées religiosas sendo realizada no periodo
neonatal da vida. Ja no leste e sul do continente, a circuncisdo tem um carater de ritual de
passagem da infancia para a idade adulta (Banwari, 2015). A circuncisdo se distribui por
alguns paises em fungédo dos usos, costumes e tradicées. Por exemplo, 20% de jovens e
adolescentes ugandeses sao circuncisados. Na Tanzania e Quénia, jovens sao também
circuncidados (Siegler et al., 2012).

Segundo Lau et al. (2015), na Africa Oriental a pratica da circuncisdo € comum em
11 paises da regido onde por exemplo, o Reino Eswatini (antiga Suazilandia) apresenta
uma prevaléncia de 4% e Lesotho 90%. Por sua vez Rennie et al (2015) apontam que a
circuncisdo nos Yaoo de Malawi € uma pratica da transi¢cdo da adolescéncia para a vida
adulta de rapazes com idades compreendidas entre os 8 a 13 anos. A alta
prevaléncia de infeccdo de HIV entre parceiros heterossexuais e baixas prevaléncias de
circuncisao justificaram a implementacéo do programa de circuncisdo médica em 15 paises
da Africa Subsaariana (UNAIDS/WHO, 2007). O facto, levou o continente Africano a ser
atualmente a area geografica com a maior prevaléncia de circuncisdo cirdrgica no mundo.
Segundo WHO (2020), circuncisar 80% dos homens adultos em paises de alta prevaléncia
de VIH j& evitou 230.000 novas infeccbes até 2017 entre mais de um milhdo de infeccbes
esperadas por prevenir até 2030.

A circuncisdo médica é recomendada pela ONUSIDA para a prevencdo da
transmissdo heterossexual do HIV/SIDA da mulher para o homem. E uma estratégia que
se junta a outros servicos de prevencdo, como a educacdo em saude, o fornecimento de
preservativos, os testes de HIV, os cuidados e tratamento em individuos positivos UNAIDS
(2019). Na perspectiva de atingir rapidamente a cobertura da circuncisdo meédica, a
organizagdo mundial de saude estipulou a meta de circuncidar 25 milhdes de pessoas até
2020, cifra que até entdo estd em 22,6 milhées. Os dados de circuncisao disponiveis, e com
informacao completa estimavam que até 2018, a cobertura de circuncisao era de 84% entre
adolescentes e homens com idade de 10 a 24 anos (UNAIDS, 2019).
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CIRCUNCISAO ETNICA EM MOCAMBIQUE

Este pais estd na Africa Subsaariana, area geografica com alta prevaléncia de
circunciséo tradicional. Entretanto, o seu curso sociopolitico determinou que fosse negado
a populacdo que eventos significativos da vida como o nascimento, a entrada na vida
adulta, o casamento e a morte, se celebrassem segundo principios, crencas e praticas
étnico-culturais locais. Tal fato faz de Mogambique um pais isolado da Africa Austral, quanto
a aceitacao de praticas étnicas rituais sustentadas em politicas publicas que incrementam
a qualidade de vida e o bem-estar das popula¢des segundo seus costumes e crengas. Mais
ainda, ndo ha estudos sistematicos oficiais com o intuito de coletar dados sobre as praticas
culturais curativas, nem regulamentacédo do seu uso em beneficio de seus usuarios.

Por detras de episédios que construiram um Mocambique que relegou a um plano
subalterno as suas manifestacdes culturais, crencas e praticas, podera ser apontada a
miscigenacao cultural resultante da presenca arabe, Nguni e portuguesa. Porém, o periodo
pos independéncia ndo foi aureo para as tradicdes socioculturais Nacionais.

Segundo Alpers (1972), no litoral norte de Mogambique, nas provincias de Cabo
Delgado, Nampula e Zambézia, h& presenca arabe ha séculos. Em alguns lugares, o suaili,
uma lingua bantu, € a lingua franca extensamente falada por povos pertencentes hoje a
diversos paises. Mas a conversao ao Isla trazido pelos arabes ndo é apenas um fenébmeno
costeiro. Até o interior, na provincia de Niassa, as pessoas Se enxergam COMO
muculmanas. A expansédo do Isld para o interior no norte do pais parece ter acontecido
aproximadamente de 1890 até 1930.

As incursfes dos Vangoni, ou Ngunis (cla Zulu) pelo Sudeste de Mogcambique no
século XIX a partir da Africa do Sul, arrasou familias, criou a sua dispers&o e destruiu a
organizacdo dos pequenos Estados e sua estrutura organizacional, formando o temivel
Império de Gaza de Ngungunhana, neto de Manicusse, que invadiu e ocupou as terras do
Sul de Mocambique. Ja no inicio da invasao, Manicusse rei dos Ngunis, aboliu a pratica dos
ritos de iniciagdo, Ku soka, a circuncisédo de rapazes. Entre os grupos étnicos dominados,
os Rongas e Changanas ja estava sofrendo alguma miscigenacéo afro-asiatica a partir do
contato com os arabes, persas, chineses (Junod, 1996). Este autor reafirma que a proibicédo
da pratica da circuncisdo surtiu efeitos no Sul de Mogambique, exceto na provincia de
Inhambane que ja estava sob o controle dos portugueses, impedido a invasao do territorio
pelos Ngunis. Por conseguinte, a circuncisao em Inhambane impsds-se, construindo um

modelo tipico de iniciacdo de que ndo temos registro em algum estudo. Os territorios que
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nado sofreram o dominio Nguni, continuaram com a pratica da circuncisdo, como o Centro e
Norte de Mogcambique até entéo.

O periodo desde 1975 foi marcado pela independéncia nacional e com ela emergem
novas ideologias sociopoliticas que implicam em suprimir “a tribo” e construir o “homem
novo”. O espacgo politico esperado para o exercicio dos direitos de manifestacdo da
identidade ideologica e cultural de todos era justificada antes pela unido de multiplas forcas
politicas em uma unica forca, a Frente de Libertacdo de Mocambique (FRELIMO). Uma
sociedade de diferentes ideologias nao teria sido algo estranho em Mog¢ambique, pois a luta
pela independéncia foi fruto da unido de diversidades politicas, étnicas e culturais. O
periodo pos independéncia devia ter sido de os grupos étnicos manifestarem o que
sofregamente durante 500 anos foi Ihes negado pela colonizacédo portuguesa. Os grupos
étnicos estavam impedidos de fazer escolhas que estivessem de acordo com suas
aspiracdes socioculturais, e principalmente quando ainda mergulhadas na reflexdo para
“separar o trigo do joio”, isto €, saber o que era pertencente a educacao tradicional, a
dominacéo colonial portuguesa e o0 que ensinar as novas geracoes.

Segundo Sérgio Vieira, Samora Machel teria conceituado pela primeira vez que, “O
homem novo é um processo” em 1970 na Il Conferéncia do Departamento de Educacgao e
Cultura em Tunduru na Tanzania, e a partir desse conceito apareceu também, “Matar a
tribo e construir o homem novo”. Reitera o autor que se formava assim uma ideologia
politica para uma revolugdo na nova Republica, e o “Homem novo” tornou-se apanagio
discursivo ndo s6 de Samora Machel como passou a ser uma linha de orientacdo social
(Vieira, 1978). Ele afirma que para Samora, a sociedade tradicional e a sua educacéao foram
colaboradoras do regime colonial na reproducdo por geracfes, de individuos como o0s
assimilados, [os sipaios] a forca policial colonial e os régulos, que consentiram a dominacéo
politica e ideoldgica sobre o povo. E dai que era importante a formacg&o de novos idedlogos
da revolucao pois a patria estava liberta faltando apenas “libertar o homem” da ideologia
colonial.

O discurso de Samora Machel denuncia trés modelos de educacgéo, a educacéo
colonial, tradicional e a educagdo do homem novo. Estes convivem num antagonismo
histérico em que a educacéo tradicional deveria ser o alicerce sobre o qual pensar para a
construgdo da nova nacado. Entretanto, ela é vista como a que acomoda a supersticdo, a
heresia de uma tradicdo que acopla a dominacdo pelo sistema de classes na sua

estruturacao social, composta de jovens adultos e velhos.
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Creio ser a estrutura de classe tradicional, a premissa maior para a construcao de
uma sociedade cuja hierarquia ja existe. A observancia e obediéncia hierarquica é um dos
fundamentos para a construcdo de uma sociedade que gera valores para a coesao de
grupos, para o respeito pela crianca, pela mulher e pelos idosos e seus saberes. A
hierarquia tradicional ensina cada um a saber ocupar o seu lugar e responsabilidade social.
N&o se pode alegar a superioridade da ciéncia sobre os ritos de iniciacdo, a poligamia, o
regulado (exercicio monarquico do poder local), a medicina tradicional e suas praticas
pejoradas de supersticiosas, criminosas e injustas, bem como o casamento tradicional. Este
altimo, foi visto como submissdo das mulheres aos homens e transformacao destas em
mercadorias pelos seus proprios pais. E também vista como uma institucionalizacéo da
exploracdo da mulher pelo regulado, extorsdo do regulado ao povo, pelo pagamento do
simbolo matrimonial, tributo social de submissao da mulher ao homem. Do projeto politico
“‘Homem novo” emergem reflexdes atuais como estas; 0 que € uma sociedade politica de
igualdade, sem classes, sem dominio de uma sobre outra, se a funcdo do Estado é a
dominacéo dos mais fracos?

No reatar da circuncisdo dentro dos ritos de Iniciagdo, no escopo da Educacao
Tradicional, se compreende como o colono ndo quis matar diretamente as tradicdes. Nelas
introduziu o conceito de “civilizacdo dos indigenas”, processo que contou com forte
colaboracdo da Igreja Catdlica. O processo foi notorio no que Ngole (1996) chama de
Likumbi do Padre ou da Igreja. Se o interesse foi de civilizar culturas e crengas, estava claro
gue alguns valores e praticas indigenas eram importantes para a formacdo humana. Este
fato ndo foi isolado; mais adiante se pode notar experiéncias interessantes vividas por
exemplo, na Igreja Missdo Suica na formacao de jovens.

Importa observar que a proibi¢do da circuncisdo nos ritos de iniciagéo por parte dos
Nguni, cobrou maior viabilidade mormente no periodo de luta de libertagcdo Nacional de
1964 a 1974, se estendendo posteriormente até depois da independéncia por razdes
ideologicas. Nesse periodo, os ritos de iniciacdo tiveram que se adaptarem a novas
maneiras de manifestacdes na clandestinidade como marco da sua sobrevivéncia e
resisténcia. E os Makonde passaram por esse processo de sobrevivéncia do seu Likumbi
e N'goma, mas nem todos 0s grupos étnicos conseguiram manter vivas todas as suas
préaticas; parte delas desapareceram.

Das situacdes geopoliticas e historicas discorridas adiante, Mocambique apresenta
novos figurinos iniciaticos que aglutinam os varios momentos pelos quais passaram ao

longo do tempo. E de realce que, os ritos de iniciacdo sdo um marco das tradicbes em
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Mocambique, mas nem todas sao praticantes da circuncisdo (Junod, 1996). Em alguns
grupos étnicos a iniciacao se restringi a aquisi¢cao da ciéncia do mato, ao pastoreio do gado,
as lutas para estabelecer hierarquias no grupo, a aprendizagem de jogos tradicionais e da
caca. Ressalta o autor que nas comunidades de pastores, o referente ao pastoreio de gado
ndo é uma pratica iniciatica exclusiva de rapazes; as meninas também sao iniciadas na
guarda de bovino e caprinos; assim, elas também se formam na ciéncia do mato.

A circuncisdo também é uma pratica doutrinal judaica e islamica, mas em
determinados contextos € praticada pela maioria dos fiéis cristdos fora da recomendacao
doutrinal. Esta é ainda uma heranca da imposi¢cdo religiosa aos africanos mediante a
negacao das suas praticas e tradicbes no seio da Igreja. Salvo excecao, a Igreja catdlica
prética a circuncisao dentro dos retiros de iniciacdo em respeito a cultura local, e de alguns
grupos étnicos num novo conceito, a inculturagdo. A prética da circuncisdo € comum em 10
grupos étnicos autéctones de Mocambique e esta presente no Sistema Nacional de Saude
gue visa proteger o homem da infeccéo pelo HIV.

Eliade (2001) nos rememora a dupla identidade do fendmeno religioso no caso da
circuncisdo. Esta é contigua a natureza mistica, visto se dividir em sagrado e profano num
convivio opostamente contraditorio. O sagrado e profano existe na criagdo cdésmica do
homem numa conjuncdo contraposta entre si. Neste caso, a existéncia do rito de
circuncisdo nos diferentes cosmos étnicos e religiosos aporta jA em si a religido e ao
profano. Embora a circuncisdo em si ndo seja um ato religioso nem parte essencial do rito
religioso dos Makonde, ela € um ato simbdlico vinculativo ao grupo, vivéncia a crenga no
sagrado, no magico, no mitolégico através da incisdo no corpo do iniciado. O sagrado € o
gue ndo comporta nada semelhante ao natural, € o que transcende a realidade comum de
existéncia material corp6rea. O profano é tudo que emerge do ontoldgico, o que tem uma

existéncia vital e ndo pode ser venerado.

PADROES DE CIRCUNCISAO MEDICA

Antes € importante referir que existem trés tipos de circuncisdo, a ritual com fins de
tradigBes religiosa / cultural, a circuncisédo profilatica para a prevencédo de doencas de
natureza sexual, e a circuncisdo terapéutica, geralmente realizada por condi¢bes
patoldgicas no prepucio e por prescricdo médica (Calcagno, 2007).

A circunciséo tradicional ndo se debate apenas com ineficiéncias nos estilos de corte,

como regista alta de incidéncia de eventos adversos, facto que nédo é isolado da prética
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médica. Morris e Eley (2011) descrevem por exemplo que, na circuncisdo medica
incompleta ou frouxa, a glande néo fica plenamente exposta porque a excisao do prepucio
foi parcial. Isto possibilita a ocorréncia de fimose, para além de ndo responder a objetivos
almejados, que podem ser religiosos ou sanitarios. Ela exige uma nova cirurgia corretiva.
Em algumas circunstancias a cirurgia vai para além do prepucio, atingindo a pele que cobre
0 corpo cavernoso do 6rgdo peniano fazendo o pénis se retrair para a cavidade. Esse é
exemplo de uma circuncisdo inadequada.

Desta feita, se compreendem termos utilizados para descrever a circuncisao; alta /
baixa, que designa o tecido que € removido, tal como folgado / justa designa quanto do
tecido é removido. As variacdes sdo independentes, o que define os 4 tipos basicos de
circuncisao descritos nas figuras a seguir:

FIGURA 1-POSTECTOMIA BAIXA E FOLGADA

@ tecido amputado

1'— cicalriz

Fonte: MORRIS, B. J., & ELEY,2011
FIGURA 2 - POSTECTOMIA BAIXA E JUSTA

«I» cicatriz

# tecido amputado

Fonte: MORRIS, B. J., & ELEY,2011
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FIGURA 3—-POSTECTOMIA ALTA E FOLGADA

Nam +Cicamz

Fonte: MORRIS, B. J., & ELEY,2011

FIGURA 4 - POSTECTOMIA ALTA E JUSTA.

Nam \ccmm

Fonte: MORRIS, B. J., & ELEY,2011
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A Postectomia parcial é folgada e deixa parte da glande coberta pelo prepucio
sobejo pos cirurgia. Em sintese, as partes internas e externas do prepucio sédo separadas,
nao sao lados opostos do mesmo tecido, mas sdo moveis entre si. Logo, € possivel
remover quantidades diferentes de cada parte da pele, o que determina onde se situa a
cicatriz em relagdo a glande. Poucas cirurgias se parecem justamente com as imagens
para adiante, hd sempre exageros que ressaltam as diferencas. Grande parte das
cirurgias podem se considerar meio termo dentre os quatro tipos principais na escolha dos

pacientes.

CIRCUNCISAO E HIV

A UNAIDS (2021) estima existir 37,7 milhdes de pessoas no mundo vivendo com
HIV. Em 2008, 14 paises da Africa subsaariana implementaram o Programa de Circuncisio
Médica Voluntaria Masculina da OMS e a UNAIDS para reduzirem as taxas de aquisi¢ao
do VIH entre homens heterossexuais através do sexo vaginal. A OMS e a ONUSIDA
tracaram a meta de atingir uma cobertura de circuncisdo de 80% para a prevencdo do
HIV/SIDA em homens de 15 a 49 anos, de 2008 a 2017. N&o obstante o crescimento da
circuncisdo médica nos 14 paises desde 2008, sete desses registaram oscilacdes entre
aumento e diminui¢do da circuncisdo estimada desde o inicio do programa. Em geral, a
maioria desses paises estdo abaixo da meta dos 80% de cobertura nacional. Apenas trés
paises, Etidpia, Quénia e Tanzéania atingiram tal meta e nos onze paises restantes ha
incertezas no alcance das respectivas metas nacionais. E digno de nota que, desde o inicio
do programa, cerca de 12,2 milhdes de novos casos de HIV foram registados. Cork et al.
(2020) apontam que a circuncisdo médica sobrecarrega o Sistema de Saude dos paises da
Africa subsaariana.

Quais os beneficios da circuncisdo? Para além de reduzir o risco de os homens
contrairem o HIV/SIDA, previne o contagio de outras IST. Isso acontece porque o prepudcio
secreta esmegma que se junta a gotas de urina, penetrando entre o prepucio e a glande.
Sendo o prepucio uma pele macia e humida, durante relacdes sexuais ele sofre lesbes que
entram em contato direto com fluidos corporais contendo agentes infectantes. Essa é uma
das maneiras pelas quais o0 homem é infetado pelo virus do HIV. A circuncisdo expde a
glande que com o tempo desenvolve uma pele mais resistente reduzindo as chances de

ferimentos que entram em contato com o liquido corporal infetado durante o coito. Em
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suma, reduz o risco de homens contrairem o HIV, outras IST e reduzem também a
incidéncia de cancer peniano e, nas mulheres, de cancer do colo do utero (MISAU, 2014).

A circuncisdo melhora muito a capacidade de higieniza¢ao genital no homem. Logo,
os parceiros ficam mais a vontade nas relacfes sexuais. Do mesmo modo as mulheres
ficam protegidas das doencas transmitidas através das relagBes sexuais. Mais ainda,
guando elas estéo protegidas dessas doencas e querendo engravidar, sera profilatico para
a transmissao vertical. A circuncisdo é também eficaz para a saude das crian¢cas nha medida
em que previne a ocorréncia da fimose, que é a impossibilidade de retrair plenamente o
prepucio e deixar a glande peniana exposta. A fimose dificulta a limpeza do pénis. Ter boa
limpeza do pénis é também profilatico para as infec¢des urinarias MISAU (2014).

O programa de circuncisdo médica foi implementado em Mocambique em 2008.
Embora esteja a registar progressos oscilantes de ano para ano, até 2018 apresentava um
cumulativo de 1.637.568 cirurgias (UNAIDS, 2019).

PADROES DE CIRCUNCISAO NA TRADICAO

Os tipos de circuncisdo nas tradicbes sdo indmeros porque respondem
principalmente a interesses simbolicos culturais. Poucas vezes estdo impregnados na
circuncisao étnica objetivos de saude sexual. A exemplo disso, um estudo feito na Papua -
Nova Guiné com o objetivo de descrever e quantificar os estilos de circuncisédo entre as 800
etnias, mostrou uma variacdo cirirgica do prepulcio sem a sua remoc¢do sendo a Unica
semelhanca entre eles, a exposicdo da glande peniana. Quais sdo os efeitos dessas
praticas? Sem o programa de circuncisdo médica massiva o pais tem a prevaléncia baixa
de HIV de 0,8% (MacLaren et al., 2013). Cenério quase idéntico foi achado entre os
Makonde. Porém, € preciso comprovar o efeito protetor da variedade cirdrgica do prepucio
em mais de cinco estilos no mesmo grupo e dentro do mesmo espaco geografico
(Mabutana, 2016).

Para a resposta ao questionamento sdo necessarios novos estudos que possam
fornecer conhecimento detalhado sobre os estilos de circunciséo e seus resultados
profilaticos. Isto para se entender de que maneira a presencga do prepucio pode aumentar
ou reduzir o risco de infeccdo e de complicacdes. Portanto, esta € uma causa justa,
suficiente e proeminente para embrenhar na realizacdo de um estudo que quer orientar-se

por uma intervengéo previamente negociada com os seus praticantes, de modo a realizar
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melhorias nas atuais técnicas tradicionais de circuncidar preservando o sentido e valor
étnico, mas melhorando a saude dos adolescentes e da comunidade.

Concordamos com Pitts (1968) que escreveu que aperfeicoar o que nao é do campo
da medicina ndo pleiteia demitir seus praticantes e rituais através da medicalizacdo. A
medicalizacdo € um procedimento técnico e pratico que considera problemas da vida
cotidiana e da convivéncia sociocultural como problemas médicos. Ela € um modelo de
controle social executado pelos profissionais da medicina e por outros, auxiliado pela
tecnologia e pelos medicamentos para se proclamarem Unicos protagonistas das
transformacdes sociais.

A divulgacéo do efeito protetor da circuncisédo pela UNAIDS/WHO 2007 foi um passo
gue nao consistiu na culminacdo de uma combinacdo de diversas estratégias mundiais.
Era uma necessidade mormente de a ciéncia encontrar novas técnicas que deviam se juntar
a circuncisdo masculina, aos microbicidas vaginais, a profilaxia antirretroviral, ao
preservativo e a pré-exposicao e outros meios de controlar o HIV. E indispensavel aceitar
que a potencial circuncisdao masculina € um fato que se reduz ao teor do “corte do prepucio”
ou da “circuncis&o tradicional” se situarmo-nos no contexto de Africa e suas tradicdes, onde
‘circuncidar” tem uma multiparidade de tipologias desenvolvidas nas suas vastas e
extensas praticas étnicas africanas.

ApOs estas evidéncias, a “circuncisao tradicional” parece ter deixado de ser o foco
de pesquisa de varios estudiosos e governos de Estados com “hiper-epidemias ou
epidemias generalizadas de VIH e baixa prevaléncia da circuncisdo masculina”
(UNAIDS/WHO, 2007). Tudo o que foi feito até é contrario a tradicdo, suas praticas e seus
atores. As politicas promulgadas nao favoreceram as tradicbes. Pelo contrario
criminalizaram a pratica e seus atores, enquanto “hospitalizavam”, ocidentalizavam a
circuncisao tradicional entre agentes biomédicos. A circuncisao tradicional ficou literalmente
“fonte de aquisicdo de infeccdo pelo HIV e outras IST”. O novo ambiente também se
transformou em novo campo de estudo ndo acolhendo no seu ambito de pesquisa o que
resulta das tradicbes da “circuncisdo tradicional”’, pois ndo apresentam evidéncias
privilegiadas e comprovadas cientificamente (Knauth e Machado, 2013).

Um dos debates contempordneos na pesquisa € 0 avangco e expansdo das
tecnologias de ponta em detrimento da apropriacdo do conhecimento tradicional e sua
valoracdo. Isto se da em um momento em que escasseiam recursos de toda a ordem para

suprir dificuldades assistenciais de saude humana. O espaco tradicional constitui um ambito
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de realizacdo do conceito de saude e bem-estar com dimensdes absolutamente
diversificadas na cultura universal.

O mundo identifica problemas interligados que limitam a aproximacédo dos paises
para atingirem a cobertura universal da saude. A existéncia de recursos limitados, faz com
gue quase nenhum pais, inclusive entre os mais ricos, seja capaz de garantir 0 acesso a
tecnologia e intervencdes para a melhoria da vida. Isto se agrava nos paises pobres que
dispdem de escassos servi¢os de saude e de falta de acesso as novas tecnologias na saude
OMS (2010). Estes problemas chamam a nossa consciéncia que existe uma pretericdo de
saberes das tradi¢gdes cujos beneficios ndo sdo desfrutados por ndo serem “civilizadas” ou
nao serem modernas. Dai vem a pergunta, nos Estados que proporcionam a revolucéo
tecnolégica, 0” moderno” implica em bem-estar social? Esse é um verdadeiro contraste

entre o ideal e o possivel.

IMPOSICAO AS TRADICOES

A evidéncia da falta de assepsias na circuncisao tradicional € uma razéo suficiente
para acoes de emergéncia, seja ha pesquisa, seja em a¢oes imediatas, que priorizem que
o rito ndo continue a ser fonte de propagacédo de infecdes em paises praticantes da
circunciséo tradicional e nos 14 paises Africa considerados prioritarios pela UNAIDS/WHO
na implementacao da circuncisdo médica.

Sob uma outra 6tica de analise, € um ato de reacender o que Achille Mbembe (2001)
descreve ser o0 estigma colonial sobre as tradi¢cdes africanas, a escravatura, colonizagéo e
apartheid. Visto ter-se produzido varios conhecimentos para sustentar “o principio da
diferenca e da nao-similaridade, como uma forma de governo em si mesma...”, implicando
em estigma racial, pois quem tem o “propdsito de canonizar a diferenga e eliminar a
pluralidade e a ambivaléncia da tradicao”. Mbembe ressalta o paradoxo deste processo de
reificacdo em que, por uma parte, h4 um reconhecimento da tradicdo e, por outra parte, um
julgamento moral, porque, em ultima analise, tal tradicdo nao pertence ao “nosso mundo”.

A visdo de Mbembe (2001) remete a analise critica sobre a omissao de orientacdes
para os atores tradicionais da circuncisao. A primeira, € o que o discurso da UNAIDS/WHO
pode ter uma conotac&o ser a conotacdo de a Africa pds-colonial ter o dever de aceder a
civilizagdo. O que se inscreve no que Santos (2007) chama de edificagdo da “modernidade

ocidental” sob égide de dois mundos antigos e distintos, o colonial que se rege por principios
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e tecnologia propria [as leis que emanam o primeiro mundo civilizado] e o antigo, que se
rege pelos principios do mundo “velho” [antiquado da pré-historia, brutal].

Esta é uma reconstrugcédo do velho “principio universal” de que as populagdes das
antigas col6nias estéo abaixo dos niveis humanos, ndo pensam e nem tém conhecimento,
seus sistemas politicos sdo pervertidos por normas rigidas, arcaicas e a reclamarem
reforma. Entre os dois mundos distintos existe uma linha que os separa para evitar a
promiscuidade (Santos, 2007).

Ayres (2002) escreveu que “para o aprimoramento das agdes de prevengao € preciso
transcender as ideias de grupo de risco e comportamento de risco — conceitos que rotulam,
generalizam, descontextualizam e despolitizam”. Os Makonde, os Macua, os Bijago, os
Massai, os Xhosa, Sotho e Ndebele e vérias outras etnias africanas, povos da Oceania e
Australia, sdo todos atores “autdctones” dos ritos de iniciagdo nos quais estdo enjeitados
os prototipos de “circuncisdo” que vao desde o uso de insetos pegonhentos, o alongamento
do prepucio ou a incisdes. Estes variam segundo o sentido das simbologias étnicas dos
seus atores.

Por razdes culturais, a circunciséo é comum na Africa do Sul entre os grupos étnicos
Xhosa, Sotho e Ndebele, e se realizam nas escolas de iniciagdo que garantem a passagem
dos adolescentes para a fase adulta. A maioria das escolas sao reconhecidas e legisladas
segundo a lei Sul Africana. Segundo Peltzer et al. (2010), para uma execucao segura da
circunciséao, o parlamento sul africano aprovou uma lei que autoriza acordos entre os chefes
tribais praticantes de ritos de iniciacdo, escolas e o governo a organizarem workshops
conjuntos, nos quais profissionais da medicina e enfermagem vao as instituicdes escolares
para ensinar como garantir a existéncia de condicfes essenciais de seguranca cirargica,
como por exemplo, o uso de material esterilizado. Para Peltzer, tal legislagdo “promove e
protege a tradicdo e os direitos das pessoas que praticam” os rituais tradicionais.

Ainda que tenhamos de admitir que existam “grupos de risco”, nos parece paradoxal
e colidente, pois é negar no minimo um processo de legitimacgao por “plagio” ora, “translado”
ou expropriagao de “patente” da autoria natural da circuncisdo na qual se produziram as
primeiras evidencias preventivas do virus de HIV.

Para arguir em nossa sustentacdo, Knauth e Machado (2013), na analise
comparativa da circuncisdo masculina preventiva do HIV/SIDA da OMS/ UNAIDS, e as
cirurgias genitais intersex as criangas e jovens, acomoda-nos as antropologas nos seus
escritos, afirmam que a intervengdo nos O0rgaos genitais € comum a ambas as praticas.

Contudo, as praticas tradicionais sao consideradas como “mutilagédo”. Na anadlise das
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autoras, “o deslocamento destas praticas para a esfera médica retira delas o carater de
mutilacdo, visto que a intervencdo é percebida como um meio de alcancar um objetivo
considerado “nobre” ou legitimo: a manutencdo ou a restauracdo da saude e da
normalidade” (Knauth e Machado 2013).

E importante destacarmos a inexisténcia de estudos sejam de natureza qualitativa
ou guantitativa que tenha abordado a circuncisdo nas suas diferentes maneiras de ser
praticada, especialmente entre os grupos étnicos de Mogambique que vao “desde um
pequeno entalhe até a ablagdo total do prepucio” (UNAIDS/WHO, 2007). Os escassos
estudos existentes, feitos na Africa por africanos, pouco debate levanta sobre sua eficacia
ou aprimoramento para a protecao dos sujeitos.

Nao obstante, o transladar desta pratica no seu “habitat’ tradicional ou sua
extrapolacéo para o ambiente hospitalar deixa para tras inimeros elementos que alicergcam
a sua pratica étnica, os gestos, o simbolismo e toda a imagem etnolinguistica que ela
transporta do seu passado histérico de geracdes. Destes valores socioantropoldgicos
podem captar-se os simbolos e praticas que oferecam caminhos para a construcao de uma
saude (Mello, 2013).

A experiéncia de pesquisa e convivéncia com os Makonde, retrata que a participacao
de qualquer um dos seus membros na circuncisdo masculina médica ou hospitalar ndo Ihes
retira o “dever étnico” de participar na “circuncisao tradicional” da sua etnia, segundo a
praxis tradicional especifica do seu povo. Isto pode ser desvelado através das
representacdes dos entrevistados:

Vamwali (iniciados) va kuvika Likumbi ni N'goma s&o dois ritos
Makonde (masculino e feminino) pelos quais rapazes e meninas tém
o dever de tomar parte como sua integracdo na tradicdo étnica do
grupo. Neste, selamos a nossa relacdo com os nossos Vachinhakala
(ancestrais) de quem herdamos 0 que SOmos e guiamos 0S N0SS0S
Vamwali (iniciados) a viverem o0s mesmos habitos e costumes
(VARIOS DEPOENTES).

A praxis étnica de ingressar no “kuvika Likumbi ni N'goma” (iniciagdo masculina e
feminina) mesmo com a circuncisdo médica ja contempla a incorporacdo na tradicdo
Makonde de tecnologias contemporaneas cirurgicas da medicina. O fato fez emergir nos

Makonde um novo modelo de “circuncisao”, o Nthindoo wa Kuenga, que consiste huma
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incisdo feita sobre o corpo do pénis circuncidado no hospital para simbolizar o rito
tradicional (Mabutana, 2016).

Este modelo mostra o quanto se pode refletir na possibilidade de uma modificacdo
ainda mais ampla das préticas rituais sem pbér em causa a tradicdo Makonde e sua
medicina. Impde-se uma ponderagédo de como se pode fazer a circunciséo tradicional em
um ambiente seguro, menos exposto a eventos adversos a saude xual e reprodutiva dos
iniciados.

Segundo Mabutana (2016) nos modelos que apresenta, eles viabilizam trés
possibilidades que podem ser ampliadas nesta pesquisa, trazendo beneficios relevantes
para a saude e tradicdo dos seus atores. Sua ampliagdo constréi-se em trés cenarios
possiveis de negociar entre a tradicdo e a medicina moderna.

A primeira possibilidade seria de os Vanalombwo (Mestres) n&o incorporarem nos
seus modelos de circuncisao a “ablacao total” do prepucio, pois esta, e a “retirada de uma
porcao da pele” sdo de alto risco. Neles, a cura dos ferimentos dura mais tempo e ha maior
risco de ocorréncia de infec¢des e complicacdes.

A segunda possibilidade seria que os Vanalombwo (Mestres) ponderassem que 0s
iniciados fizessem a circuncisdo médica antes ou ainda depois do rito da tradicdo. Com este
cenario criar-se-ia a possibilidade de a “ablacao total” do prepucio ser realizada em um
unico modelo e pelo médico cirurgiéo.

Com a extin¢do da ablacéo total, o rito de circuncisao resumir-se-ia apenas a retirada
de uma porc¢éo da pele. Este modelo de "circuncidar™, seria executado pelo Nalombwo
(Mestre) em ambiente tradicional condicionado a assepsia para reduzir a ocorréncia de
eventos de risco. Desta forma e sob tal complexidade, a tradicdo asseguraria a realizacéo
do ritual em ambiente de protecdo contra eventuais riscos a salude e a integracao étnica
dos seus iniciados em um contexto que ainda preserva a cultura e a tradicao.

Frisa-se que ndo seria a intervencao per si que asseguraria a continuidade destas
praticas de circuncisdo. As premissas apontam a necessidade de dialogo permanente,
estimulo assistencial aos grupos para garantir que estes se identifiquem e consolidem estas
novas formas de fazer o rito, como suas que protegerao interesses étnicos por longo tempo.

N&o se pode concluir que os que participam da circuncisdo masculina médica néo
estdo sujeitos a riscos de infec¢do pelo HIV e complicagBes pos circuncisdo. Alias, aos
circuncisados no meio hospitalar ndo |Ihes sédo reconhecidos o status social pela
comunidade. As suas aventuras de civilizacdo estdo a margem das normas étnicas. Perdem

a possibilidade de conquistarem as atribuicbes com que séo agraciados os herdeiros dos
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valores étnicos e também o direito de participacdo na vida comum da sua comunidade. No
lugar de agraciados séo vexados e pejorativamente chamados de Ntchungo, isto €, coisas
insignificantes, despreziveis, despojaveis e sem valor social (Mabutana, 2016).

E 16gico que ninguém quer deixar de tomar partido da vida sociocultural do seu grupo
étnico. Dai, a sujeicdo é o unico meio visto como naturalmente viavel de imposi¢do étnica
aos jovens que queiram se construir dentro da sua cultura. Dai que, um estudo de
intervencao pode ser uma forma de promover, no seio das comunidades, novos significados
e simbologias que vinculam tradi¢des locais incluindo préticas simbdlicas e representativas

de saude.
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CAPITULO 3. PROCEDIMENTOS TEORICO-METODOLOGICOS

A metodologia foi desenvolvida com base em uma etnografia sobre os Makonde do
sul de Mocambique. O motivo é justamente por a etnografia estudar e descrever
determinada sociedade humana, por meio da interacéo no trabalho de campo que exige a
imersdo plena do pesquisador na culturae na vida diaria das pessoas que sao seus
interlocutores (Cardoso de Oliveira 2000).

Nesta secéo faco a descrigcao do percurso que conduziu a producgéo deste trabalho.
A etnografia é conhecida como a ciéncia das etnias sendo que a palavra vem do grego
ethos (cultura) + graphe (escrita), o que significa escrever sobre determinados costumes
culturais, crencas e tradicbes de um povo que tém sido um legado que sobrevive de geragao
em geracao tornando a cultura perene. Se a etnografia foi a minha eleigdo, concordo com
Rocha e Eckert (2008) que diz ser especifica na sua forma de busca de conhecimento entre
as ciéncias humanas. Ela combina técnicas e procedimentos na coleta de dados agregado
ao trabalho de campo feito pela convivéncia do pesquisador com a comunidade em estudo
por longo tempo. Na convivéncia no campo, a coleta de dados foi feita por varias técnicas,
como observacdo direta ou participativa, narrativas e experiéncias de vida, conversas
informais e formais, entrevistas narrativas e fotografias.

As técnicas de coleta assentam na trilogia o “ver”, “ouvir” e “escrever’ como
verdadeiros momentos de elaboracéo etnografica permitindo estudar a cultura, lingua, raca,
religido, manifestacdes culturais e comportamentais, por meio de conversas (Cardoso de
Oliveira, 2000).

Pela exceléncia e alento do método antropoldgico, as narrativas e experiéncias
vivenciadas na ritualizagdo da vida e do fenbmeno de adoecimento e saude, torna-se
relevante recorrer a esse recurso metddico para a pesquisa de tema como a circuncisao

tradicional. A etnografia como método, se entrelaga na narrativa com o “olhar” “ouvir” e
“escrever” de (Cardoso de Oliveira, 2000).

A observacéo participativa explorou sentidos na relagéo entre as variaveis dos quatro
grupos estudados na provincia de Maputo. Destes grupos, trés deles Boane, KaMavota e
KaManhica -Maragra foram orientados pelo mesmo Nalombwo. Esta carateristica viabilizou
a convencao de novas praticas com o Nalombwo e sua comunidade, pois suas diferencas
iniciaticas nao residem tanto no modelo de circuncidar, mas em como interpretam suas

préticas.
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Para assegurar o respeito pelos principios éticos na pesquisa, todas as entrevistas
foram individuais e privadas. A atitude serviu também para preservar os tabus de linguagem
Makonde na iniciacdo de acordo com as categorias de sagrados ou proibidos de serem
pronunciados. As entrevistas narrativas foram feitas em portugués, e as frases e
expressodes de especificidade linguisticas de Ximakonde que ndo eram do meu dominio,
foram traduzidas posteriormente com o auxilio do Nalombwo para o portugués.

As entrevistas focalizaram as histérias de vida dos entrevistados, o que os levou a
busca da lembranca da sua infancia marcada pelos episédios iniciaticos, por aquilo que
construiu sua identidade Makonde, que até hoje contam com nostalgia e orgulho. Mas
sobretudo o que nao gostariam de ver desaparecido na sua cultura.

As entrevistas também abordaram as crises vividas pelos rituais iniciaticos desde a
colonizacao, passando pelo periodo pés independéncia até a era do HIV/SIDA, enfatizando
as narrativas, no que aspiram ver, o dialogo trivial, a Igreja, a medicina convencional e a
medicina tradicional.

Entre os quatro grupos do estudo, o da Zona militar se apresentou com maior nimero
de iniciados, nimero que corresponde a maior populagdo Makonde na urbe e arredores da
cidade de Maputo. Entretanto, o grupo de Boane que também se apresenta com muitos
iniciados provenientes da aldeia dos Makonde e de outros que vivem nas diferentes areas
rurais da provincia de Maputo. A aldeia Paulo Samuel Kakhomba é considerada a catedral
dos rituais de iniciagdo Makonde no sul de Mogambique.

A existéncia de uma variedade de modos de circuncidar e de Vanalombwo
provenientes de pontos diferentes do pais e com procedimentos cirdrgicos tipicos de cada
um, em seu territério, tem estado no role do que propicia a ocorréncia de eventos adversos,
para além de problemas de assepsia. E nesse prisma que é correto que cada modelo de
circuncidar seja interpretado a partir da sua procedéncia, seus autores. E sobre essas
inscricdes que se pode fazer suas interpretacdes cientificas.

Como pesquisador-observador-participante, exerci este papel no lugar de Makonde
waku silimuka Makonde convertido no Likumbi, apds ter anunciado os objetivos do estudo
e me fixado nos grupos, onde acompanhei detalhadamente o ritual em cada um deles até
o fim. O meu envolvimento foi aceito sem restricbes e a triplice funcdo na pesquisa foi
sempre respeitada pelos observados embora estes restringissem algumas solenidades,
como as femininas.

Pela diversidade de rituais que compdem o Likumbi e N"'goma foi importante manter

o foco da pesquisa na iniciacdo masculina e feminina e em rituais que se cruzam na Orbita
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iniciatica. Isso permitiu uma exploracdo modesta do objeto da pesquisa, mesmo que nao
tenha sido tdo facil buscar em poucos dias o0 mundo cultural Makonde. Mas ainda, é
essencial compreender que as pesquisas etnografias pos-Malinowski sempre foram
desenvolvidas com brevidade, ora pala exigéncia académica ora pela pouca disponibilidade
de tempo pois é realizada por pesquisadores e estudantes com acumulo de outras
atividades (Uriarte,2012).

CENARIOS E ATORES DA PESQUISA

Os dados foram coletados nas aldeias Makonde, Paulo Samuel Kakhomba- Boane,
KaMpfumo-Zona Militar, KaMavota-distrito KaMavota e KaManhica- Maragra e nos Centro
de Saude de Boane, Matola “700”, Ndlavela e Ministério da Saude (MISAU).

No distrito de Boane, a Aldeia Paulo Samuel Kakhomba se localiza sudoeste da
provincia de Maputo (sul de Mocambique). E delimitada a Norte pelo distrito de Moamba, a
Sul e a Este pelo distrito de Namaacha, e a Oeste pelo distrito de Matutuine e pela Cidade
da Matola. A superficie deste distrito € de 860 km? e a sua populacéo esta estimada em
210.498 habitantes. Sua populagcédo é caracteristicamente jovem (42% menores de 15
anos), € de matriz urbana e semiurbana. Apresenta uma taxa de urbanizacao no distrito de
Boane de 68% (INE, 2019).

O distrito da KaManhica Maragra localiza-se a 80 km da Cidade de Maputo. Possui
cerca de 50.131 habitantes, com uma densidade populacional de 180 hab / km? (INE,2019).
E delimitado ao norte pelo distrito de Magude, ao sul pelo distrito de Marracuene e Oceano
Indico, ao leste pela Provincia de Gaza Bilene e a oeste pelos distritos de Magude e
Moamba.

A Zona militar situa-se no distrito KaMpfumu, o Bairro Ferroviario no distrito
KaMavota. A Zona militar tem uma populacéo de 79. 305 habitantes e uma superficie de 12
km?; KaMavota tem uma populacéo de 340. 295 habitantes e uma superficie de 108 km?
(INE, 2020).

Em todos os locais de pesquisa o inicio foi precedido pelo encontro com os lideres
comunitarios e a comunidade Makonde, onde foram explicados os objetivos do estudo. E
como a amostra foi por conveniéncia, a participagdo nas narrativas foi direcionada a
pessoas ligadas ao ritual e com conhecimento iniciatico reconhecido em cada aldeia. Os

professores e alunos foram selecionados na escola da aldeia Paulo Samuel Kamkhomba
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de Boane. Enquanto isso, os médicos e enfermeiros foram os diretamente vinculados ao
programa nacional de circuncisdo e aos postos cirurgicos dos Centros de Saude.

Apenas participaram 0s que manifestarem interesse, tendo assinado o
consentimento e assentimento informado (Anexos A e B). Para garantir seguranca e
respeito a privacidade e anonimato dos participantes, cada participante foi proponente do
lugar e hora da entrevista em local onde se sentisse confortavel para a entrevista.

Os participantes do estudo foram os Vanalombwo (Mestres), Vamwali (pessoas
iniciadas), pais, encarregados de educacédo, quatro professores do ensino primario com
idade entre 29 a 35 anos. A distribuicdo dos participantes segundo as categorias se

apresenta nos quadros seguintes:

QUADRO 1- DADOS DEMOGRAFICOS DE PARTICIPANTES

LOCAL DE INICIACAO
FAIXA Paulo Samuel )
i SEXO KaMpfumo - KaManhica-
ETARIA Kamkomba- . KaMavota Total
Zona Militar Maragra
Boane
07-12 M 5 12 4 5 26
anos F 0 0 0 0
13-17 M 11 1 20
anos F 3 13 10 8 34
18-22 M 0 0 0 0 0
anos F 22 15 2 7 46
Total 41 47 17 21 126

Fonte: Carlos Mabutana, 2019
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QUADRO 2 — INTERLOCUTORES ADULTOS

LOCAL DE INICIACAO
FAIXA Paulo
ETARIA SEXO Samuel KaMpfumo- KaMavota Manhica- Total
Kamkomba- | Zona Militar Maragra
Boane
18-29 M 1 0 2 1 4
anos F 0 0 0 0 0
30-39 M 3 0 1 2 6
anos F 0 0 1 1 2
40-59 M 1 2 1 1 5
anos F 2 0 2 1 5
60-69 M 1 0 1 1 3
anos F 1 0 0 1 2
70-89 M 0 1 0 0 1
anos F 0 0 0 0 0
Total 9 3 8 8 28
Fonte: Carlos Mabutana, 2019
QUADRO 3- PROFISSIONAIS DE SAUDE
EAIXA LOCAL DE INICIAGAO
ETARIA | o | MISA IMT | DPS | U.S.700 VS VS Total
U BOANE DLAVELA
07-12 M 0 1 1 1 1 0 4
anos F 1 1 0 2 1 3 8
Total 1 2 1 3 2 3 12

Fonte: Carlos Mabutana, 2019



PRODUGCAO DE DADOS

Esta tese resulta da articulagdo de uma variedade de dados, informagdes coletadas
em fontes diversificadas. A producgéo singularizou os atos e representacdes etnograficas,
desde os sujeitos individuais, grupais, coletivos, plblicos, suas narrativas e praticas. E
relevante esclarecer que os iniciados foram apenas objeto de observacao direta no ritual.
Isto porque a tradicdo iniciatica impde-lhes tabus de corpo, comportamento e linguisticos
com vistas a preservar a etica-moral dos ritos e o0 seu papel socializador, ndo devendo falar
a ninguém sobre o0 que aprendem na iniciacdo nem exibir seus corpos.

Sobre os dados produzidos a partir da observacao participativa, a imersao no seio
cultural Makonde permitiu o contacto familiarizado com os principais atores do ritual,0
acesso aos locais de ritualizagédo até a producdo de entrevistas com todos os envolvidos.
Os roteiros das entrevistas estdo apresentados nos anexos C e D onde se aborda a
experiéncia pessoal com o ritual, 0 que se sabe e a opinido sobre a circuncisao tradicional
no cotidiano atual, o conhecimento sobre o HIV/SIDA, a que se pensa em relagéo a relagao
entre a tradigdo e a medicina biomédica na prevencgéo do HIV/SIDA.

Tomei as experiéncias de vida para interlacar as pretensdes da pesquisa em
espacos que permitiram a reconstrucdo de eventos numa linguagem do dia a dia da
comunidade. Tratei cada interlocutor respeitando sua natureza sexual, matéria a tratar e o
tipo de narrativas. Na abordagem com os decisores de politicas publicas, médicos e
gestores, optei pela conversa dialdgica que reproduziu discursos desinibidos e concisos.

Porque as narrativas sédo representacbées do mundo desconhecido, usei-as para
compreender o universo oculto dos Makonde sem que para o efeito me valha do seu
julgamento, mas apenas para compreender e buscar conducdes as suas praticas em novos
modelos de costumes, que protejam a salude. O modelo de dialogo aberto propiciou o ir
para além das experiéncias pessoais dos interlocutores no ritual, destacando os momentos
gue condicionam a vida iniciatica.

Usei a foto-etnografia para o resgate etnografico da sociedade em estudo e fonte
documental historica e cientifica, modo de executar um trabalho priorizando a imagem Boni,
Moreschi (2007). Mas antes por ser um silogismo que revolve a representacéo das relagdes
humanas no descortinio do que néo é visto a prior. O uso da fotografia na pesquisa remete
a restricdo do objeto a retratar na pesquisa. Segundo Lacerda (2012) a imagem pode

confundir o pesquisador, 0s pesquisados e até mesmo os leitores, se estes ndo buscarem
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um método de analise apropriado. Neuscharank (2014) paralelamente a esse respeito,
acresce que, uma imagem faz sentido num determinado contexto e noutras circunstancias,
ela transfigura em funcdo dos olhares que |he sdo dirigidos. As disposi¢cdes dos dois
autores, conduzem propositadamente ao uso do retrato nhum contexto restritivo que nao
ponha em causa 0S nossos pesquisados, mas um processo metodoldgico que contribui
sobremaneira para evidéncias que expliquem o fendmeno em estudo.

Logo, os retratos foram orientados exclusivamente pelos objetivos que se pretendia
alcancar com o desenho do estudo, trazer retratos dos modelos reinventados. A captagao
da imagem foi restritivamente do 6rgdo genital, mediante a assinatura do consentimento
informado pelo encarregado de educacéo ou tutor e pelo proprio participante nos casos de
menores de 18 anos. As imagens fotograficas foram captadas apds a cura, em respeito aos
tabus iniciaticos que ndo permitem a capta¢ao de imagem no momento do corte do prepucio
ou ferida ainda em sangramento. Entretanto, as imagens permitiram melhor visualizagéo
de como o prepucio se apresenta poOs cicatrizacdo. Estas foram posteriormente
reproduzidas em desenhos ilustrativos do 06rgdo peniano com o0 novo modelo de

circuncisao.

ANALISE DE DADOS

A transcricdo de todas as entrevistas foi um dos exercicios de extrema utilidade em
cada fase realizada com as diferentes categorias de participantes permitindo a
contextualizacdo das respostas nas tematicas do estudo e em outros que foram aparecendo
esporadicamente. Jovchelovich e Bauer (2002) acreditam que a transcricdo é um exercicio
essencial mediante o qual se estabelece uma analise comparativa equilibrada com outros
dados coletados. Foi na mesma linha de sensibilidade de Davidson (2009) que ele sublinha
gue, a repeticao, ouvir atentamente as entrevistas € um exercicio importante para 0 comeco
das transcricdes e traducdo de palavras e expressfes da lingua Ximakonde, que ndo eram
do meu dominio.

Em consonancia com o método, a analise de dados iniciou a selecéo das unidades
de significados associados a fase de coleta de dados que substancia o estudo. Isto permitiu
fazer uma analise aprioristica orientada pelas questdes de pesquisa como palavras,
narrativas, frases, simbolos, gestos paragrafos, textos completos de entrevistas e diarios.
Os dados foram codificados pela ordem das categorias de analise, num entrosamento entre

evidéncias e objetivo da pesquisa.
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Os dados coletados nas quatro comunidades Makonde foram codificados por nomes
ficticios da tradicdo Lima ya Makonde. Fui a Gnica pessoa que tratei os dados, arquivei sob
codificacdo em local estritamente do meu acesso para evitar a acessibilidade e violacdo da
confidencialidade e anonimato dos participantes. Foi assim com os Makonde. Nas
entrevistas com os professores, alunos e profissionais de saude, atribui codigos de nomes
portugueses.

Nas transcricdes nao deixei de destacar as hesitacdes discursivas, os gestos de toda
a natureza com que 0s participantes expressaram nas suas narrativas. Apos a transcricao
das entrevistas, readequei a construcao frasica respeitando a sua semantica. Este processo

se tornou um dos elementos de analise importante.

CONSIDERACOES ETICAS

A coleta de dados desse estudo foi realizada mediante autorizacdo do Comité
Institucional de Bioética em Saude da Faculdade de Medicina/ Hospital Central de Maputo,
com numero de registo CIBS FM&HCM/106/2019.

A pesquisa foi produzida dentro da observancia dos principios éticos que orientam a
investigacao cientifica em seres humanos. Antes do inicio do estudo, reuni com todos os
participantes e com todos que compdem a equipe de Likumbi e N"goma (iniciacdo) para
uma explicacao dos objetivos do estudo e seus procedimentos. O caracter voluntario dos
participantes, a garantia de anonimato, da confidencialidade das informacdes e a seguranca
de que os dados coletados nesse estudo seriam exclusivamente usados para este.

Os participantes foram avisados sobre as gravacfes das entrevistas,
salvaguardando-se o direito de se recusarem caso achassem. Todos tiveram a liberdade
de desistir do estudo a qualquer momento que quisessem, em caso de desconforto, sem
receio de retaliacdo pela minha parte e outras pessoas envolvidas no estudo. Estes e 0s
aspetos anteriores foram devidamente explanados e acautelados durante a pesquisa, todos
0s participantes concordaram em fazer parte do estudo, como corolario disso assinaram o
consentimento depois que foi lido em voz alta na presenca de todo (Anexos A e B). Nenhum

dos participantes tera apresentado algum protesto ou motivos para abandonar o estudo
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CAPITULO 4. EXPERIENCIA ETNOGRAFICA COM VAMAKONDE DO SUL DE
MOCAMBIQUE

SINTESE

Neste capitulo procuro descrever a experiéncia de campo na convivéncia com os Makonde da
provincia de Maputo durante o ritual iniciatico de adolescentes. Analiso as praticas tradicionais da
circuncisdo masculina desenvolvidas pelos Makonde na dindmica dos rituais iniciaticos. O estudo serve
para delimitar os espacos de experiéncia de campo, as relagfes de trabalho que construimos nas nossas
relagBes dial6gicas. Descrevo minha inser¢do no campo, o didlogo e a observagdo participativa nas
diferentes etapas rituais observadas que se tornaram em momentos distintos e chave de construcéo de
novos conhecimentos ocultos, entre 0 mundo das tradi¢oes e da modernidade. A experiéncia de vivéncia
etnogréfica analisada no texto segue uma sequéncia claramente datada e delineada segundo critério da
dimensdo de cada grupo e complexidade do ritual iniciatico. Apresento tanto experiéncias, convivéncias
como transformacfes que resultam de uma contribuigdo e reflexdo pratica sobre as imposicdes a
circuncisdo em tempos de HIV e ITS. Deixo notavelmente as sensibilidades que vivi, ao que a
observacdo participativa que me levou a assumir reveses em algumas situacgoes.

UKIVIKA LIKUMBI NI NGOMA

O relato aqui apresentado resulta da minha experiéncia de campo na convivéncia
com Makonde em quatro bairros da provincia de Maputo, bairro Paulo Samuel Kamkhomba
vulgarmente conhecido por Makondene no distrito de Boane; Maragra, no distrito
KaManhica; KaMpfumo-Zona Militar e KaMavota, estes na cidade de Maputo. O convivio
com os Makonde registou-se durante o periodo de novembro de 2019 a fevereiro de 2020
em diferentes momentos do ritual iniciatico de adolescentes.

Relatos orais indicam que estes grupos étnicos de Makonde séo deslocados da sua
regido de origem, Cabo Delgado, ao norte do pais (Mapa 1), e que se fixaram na Provincia
de Maputo h& cinco décadas (Mapa 2). Os da Maragra teriam migrado antes da
independéncia e soO posteriormente fixaram-se no KaMpfumo-Zona Militar, KaMavota, e por
altimo, os de Boane.

Registram-se as experiéncias do que observei durante o tempo que vivi entre 0s
Makonde, narrac¢des produzidas por 23 narradores nos diferentes locais de pesquisa com

0s quais tive contato. A pesquisa foi desenvolvida partindo de uma relagdo amistosa com
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um jovem Makonde, residente na aldeia dos Makondenes, que era sobrinho do Nalombwo
(Mestre). Com a morte deste, o jovem foi conduzido ao papel de Nalombwo.

Foi pela mado do Nalombwo ja falecido que tive pela primeira vez a ocasido de ter
acesso ao Likumbit, quando fui também iniciado no rito Makonde. A minha participacéo no
ritual era a condi¢cdo essencial de acesso ao interior do rito, 0os conhecimentos ancestrais
sobre a circuncisdo e todas as praticas rituais sequenciadas que agregam a iniciacao
Makonde. Meu interesse era conhecer o modo como os Makonde circuncidavam o0s
adolescentes no seu contexto tradicional, conhecer os instrumentos, os medicamentos de
cura que usavam, as razdes que justificavam os diversos modos de circuncidar.

De acordo com as evidéncias colhidas no estudo que desenvolvi nho ambito do
mestrado em Saude Publica, a concepcéo de circuncisao praticada pelos Makonde néo se
da no contexto de um procedimento para a prevencao de HIV e ITS porque ndo é proximo
do modelo médico recomendado pela OMS. Tanto que o rito ganha o nome de circuncisédo
pela ritualizacdo que fazem sobre o 6rgdo, o pénis. No entanto, na pratica ndo passa
apenas do ato de fazer o que designam de “djando ou lidjando” que é “vacinar’. Esta
vacinacao pode ser feita em modelos variados com destaque: vacinar sobre o prepucio ou
ainda vacinar numa espécie de borda em torno do corpo do pénis; retirar uma porgéo do
prepdcio; tirar uma porcdo menor da pele do corpo do pénis; a ablacéo total do prepucio
gue seria a circuncisdo verdadeira, por retirar todo o prepucio. Contudo, este nao é
frequente, para além de ser de alto risco para a saude do adolescente, pois seus executores
ndo tém dominio cirdrgico eficaz. O que resulta em ineficacia de corte.

E neste Gltimo modelo que ocorre com frequéncia a incidéncia de complicacdes que
podem ter repercussdes por toda a vida do circuncisado, e em alguns casos até resulta em
morte. O corte ritual é executado com o uso de faca, sem anestésico. O objetivo do rito
Makonde tem a ver com a identidade étnica. O uso do Ndona, i.e., a préatica de
escarificacfes faciais, € um costume que foi abandonado por pressées do catolicismo e
também por influéncia da FRELIMO, na tentativa de apagar as marcas de identidade
percebidas como simbolos étnicos. O uso da circuncisédo como prevencéo do HIV pode se
considerar ideia emergente que vem sendo introduzida gradualmente pela influéncia do
contacto com outras culturas e da area médica (MABUTANA, 2016).

A partir deste jovem kiwani inspirado no oficio iniciatico de seu tio materno e no

sistema matrilinear heterogéneo Makonde, onde foi educado, buscou-se um espaco

! Refere-se ao ritual masculino, mas tambhém designa o local, o acampamento que acolhe os iniciados na floresta, onde
recebem todos 0s ensinamentos iniciaticos.
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vinculativo para junto da sua comunidade eu pudesse tomar partido da minha segunda
experiéncia iniciatica, ja ndo como iniciado, mas em lugar Nalombwo. O jovem aspirante a
Nalombwo, revelou-me que sua experiéncia iniciatica evoluiu em Cabo Delgado e ndo na
aldeia onde atualmente herdou o lugar de Nalombwo [Mestre] na sucesséao do tio falecido.
A sua escolha nao foi meramente por ser sobrinho. Foi sim, que o direito consuetudinario
Makonde Ihe confere a posse de sucessao ao tio. O ter nascido e feito a sua experiéncia
iniciatica na terra mae de Likumbi e N"goma?, no planalto de Mueda, contou bastante para

a sua escolha a Nalombwo:

[...] para ser Nalombwo tem que nascer la nos Vamakonde de verdade
[...] saber bem, com os mais velhos sobre a nossa cultura de
Vamakonde [...]. Quando esta assim, estd muito bom. Nenhum
Makonde vai precisar de levar o filho para fazer Likumbi e N'goma |&
em casa Cabo Delgado, para participar desta nossa tradicao.
Também nédo vai mandar chamar um Nalombwo de la para vir aqui
fazer o servico de iniciacdo das criangas. I1sso ndo pode. Tudo esta
aqui conosco. L4 em casa Cabo Delgado, nés sé podemos ir as vezes
para buscar medicamento, porqgue agui em Maputo ndo tem, todos os
medicamentos que precisa, a gente tira nas plantas que s6 tem no
mato de |4 [...] (ANCIAO DE MUEDA, 2019).

2 Rito feminino, as primeiras cerimdnias da iniciacdo séo feitas no mesmo espago. O rito feminino é realizado no fim do
dia de sdbado e o de rapazes no fim de domingo. Sublinha-se que enquanto as meninas ficam fechadas num quarto ou
casa exclusivamente destinada a elas, os rapazes tem o seu isolamento na floresta, no Likuta.
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MAPA 1-LOCAL DE ORIGEM DOS MAKONDE
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FIXACAO MAKONDE NO SUL

Os Makonde vivem nas margens do rio Umbeluzi para além da vila sede de Boane
(10 km), no bairro dos antigos combatentes, vulgarmente chamado pelo seu étimo étnico-
linguistico Makonde. Fontes orais indicam que, a sua fixacéo local se deu entre os anos de
1976 -1977, sob chancela do Presidente Samora Machel. A ocupacao foi feita por ex-
militares desmobilizados da luta de libertacdo nacional contra o0 dominio colonial portugués
(Uhulu, 2019).

Da descricao que faz do bairro, o oficiante Nalombwo enfatizou que ainda que todos
os residentes ndo sejam Makondes, o local, ganha o nome de Makondene, pela
predominancia cultural que estes exercem na aldeia. Eles vivem segundo os costumes da
“terra mae, Cabo Delgado”, vivenciam suas praticas de iniciagao na tradicdo, hasteiam sua
identidade arvorada numa comunicacao feita na lingua Ximakonde, sua lingua nativa, que

se tornou na mais falada na aldeia.
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MAPA 2 — LOCAIS DE EMIGRACAO DOS MAKONDES ESTUDADOS
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A DISPUTA TERRITORIAL

Nesse processo, segundo Santos (1963), ha uma producéo cultural que visa repor o
caracter ciclico da “alma étnica”. Na disputa territorial, a reproducéo se notabilizou pela
exibicdo cultural entre os Makonde e os Chewa, também conhecidos por Nyungwes. Estes
tém no ritual Nyau® ndo simplesmente uma expressao artistica, uma danca, uma mascara,
uma indumentaria, mas, sobretudo, um rito de iniciagdo masculino dos Nyungwes. O Nyau*
encena uma danca mitolégica que se incorpora na simbiose da iniciacdo Nyungwe, e hoje
€ patriménio oral e intangivel da Humanidade (Manajte, 2014; Canivete, 2015).

Entre os Makonde e Nyungwe, ndo s6 € notdria a disputa pelo dominio cultural
iniciatico. As narrativas feitas pelos aldedes apontam uma insistente contenda sobre qual é
o melhor ritual entre os dois grupos étnicos. Como nao deixaria de ser, observei durante

exibicBes artisticas que acompanham o periodo ritual étnico nos dois grupos, que a disputa

3 Nyau é nome do rito de iniciagdo dos Nyungwe, mas também da danca mitoldgica que é revelada com excecdo aos
iniciados.

4 O nyau foi declarado patriménio da oral e intangivel da humanidade a 25 de novembro de 2005. A Unesco entregou o
certificado a Mogambique em 2007 em Ulongué distrito de Agdnia na presenca de representantes de Zambia e Malawi
(CANIVETE, 2015).
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ascende até aos palcos das exibi¢des artisticas mitolégicas dos grupos. Estes ombreiam e
cada um quer atrair o maior numero de assisténcia para o Mapiku e Nyau. Quando os
dancarinos de Mapiku partem para o seu bailado, momentos depois, os de Nyau instalam
seu palco nas proximidades Makonde. Ai se esgrimem em disputa alegorica de vozes e
danca, numa coreografia propria do ritual invocatdrio dos Makonde, ao bailado nos altares
sagrados do Pakaja Vaku Vina Mapiku® para celebrar o crescimento dos nedfitos. Assim,
se dividiam os espetadores entre os dois palcos. De certo modo, o Nyau rendeu-se ao
primeiro dia e s6 se refez ao santuario da danca no dia de festa de saida dos iniciados.
Muita assisténcia € arrastada pelo Makonde e o Mapiku, que pernoita durante dias
dancando e cantando ao som mitico do Ligoma, Likuti, Singanga, Neya e Ntoji®. Os cantos
metafdricos que retratam as melodias do que foi a vida do passada dos nedfitos e o que
deve passar a ser no seu status social de adultos. O Mapiku é um bailado que se confunde
entre o teatro e a danca. Ele tem nesta personagem dupla Unica, ator-bailarino mascarado,
0 Unico intérprete da relacdo do mundo dos vivos com a ancestralidade étnica dos
Makonde.

Retomando a composi¢cdo étnica na aldeia, sdo os Yaawo (Yao) que constituem o
terceiro maior grupo étnico presente na aldeia. Estes tém no “Unhango” o seu rito de
iniciacdo tanto masculino como feminino. Os proprios Makonde e Yao narram que
conservam entre eles uma relacdo parental forte e bastante antiga que vem ja de seus
antepassados, tanto que, entre si se tratam por cunhados. A relacdo permite-lhes tratos
reciprocos entre as duas etnias, por exemplo, um Makonde pode ser sepultado segundo
rituais funebres dos yao e vice-versa. Dai que, os Yao ndo tém problemas em ser
circuncisados no Likumbi dos Makonde. Geralmente isto acontece quando os Yao néo
estdo em condi¢cbes de organizarem seu Unhango.

A parentela entre os Makonde e Yao é alumiada por Catopola (2011) que descreve
a sua vivéncia infantil com seu pai Makonde no Huvilo com os Yao. Assim anota primeiro
gue Huvilo é uma relacdo entre pessoas conscientes de que onde vivem nado tém parentes
préximos, o que as levam a precaverem-se no acordo parental. Assim, em caso de alguma
crise, problemas de um deles, o assolado recebe auxilio de seus parentes do Huvilo. A
relacéo parental adotada pelas partes produz relagdes de irméos, amigos, cunhados, tio e

outras. O pacto resume-se no seguinte: - conta comigo, que eu conto contigo nas

5> Local onde os Makondes se retinem para dancar Mapiku em momentos rituais diverso da vida comunitaria.
6 Nomes dos batuques que formam a orquestra do Mapiku.
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dificuldades do cotidiano. Ajudemo-nos mutuamente nas nossas dificuldades quando for
necessario. Este pacto pode existir por exemplo, entre Makonde com Yao, Makonde com
Ngunis, Makonde com Makuwa, etc.

Catopola (2011) nota que, o pacto parental descrito perdura até os dias atuais entre
0os Makonde e Yao. Ainda discorre que, “Huvilo” é uma cooperacdo de solidariedade e
parceria étnica de amizade para prover assisténcia de toda a natureza quando for
necessario. Essa pratica ainda € comum entre 0s grupos étnicos que coabitam com os
Makonde em Mueda. O mencionado autor escreve que no século XIX, com o medo de
ataques vindos do planalto de Mueda, o rei Mataka estabeleceu um pacto de amizade
[Huvilo] muito forte com Mambavala, um dos régulos de Mueda, que enviou as duas
donzelas mais lindas de Mueda. Elas foram enterradas vivas, levando o corpo de Mataka
nas maos quando este faleceu no inicio do século XX. Esse foi um ato de reconhecimento
de amizade e reveréncia.

A descricao feita pelo Nalombwo oficiante sobre a composicéo étnica da aldeia foi
com o propdsito de mostrar como os Makonde avultam-se no campo socio-linguistico e
cultural, assim como na reproducao das suas praticas rituais entre outros grupos étnicos,

gue também séo deslocados das suas regifes de origem.

A NOCAO DE TEMPO NA INICIACAO

O rito somente pode ser realizado quando se sabe a quem deve ser ofertado, o
ancestral a guem cabe-lhe receber a oferenda devendo existir o nguluve’ da familia como
enuncia Langa (1992). N&o se oferta o rito aos tinguluve, a deuses desconhecidos. E por
isso que, na cultura africana, ndo conhecer a genealogia da familia até aos antepassados
€ situacdo grave, pois ndo sabera a quem ofertar o rito. Na cosmovisao africana de modo
geral, a morte nao significa uma inexisténcia perpetua do morto, um “deixar de existir’, ela
é apenas uma mudanca ontolégica no plano existencial do ser humano (Langa, 1992). E
um ato transcendental da corporeidade para a espiritualidade. Os mortos continuam
existindo no plano cosmico comunicando-se com o mundo dos vivos em novos Signos
linguisticos e emblematicos de cada época. Tem influéncia também da idade da pessoa

falecida, seu género e da causa da morte.

7 S&o os antepassados, os espiritos dos ancestrais da familia.
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Os ritos se tornam a linguagem que religa o mundo dos vivos com 0s seus
antepassados havendo nesta relacdo a necessidade da leitura da linguagem na qual os
entes se expressam na exigéncia do rito a ofertar. Segundo Langa (1992), mesmo aqueles
ritos calendarizados, devem ser consultados os sujeitos tinguluve a quem se destina o ritual.
Sobre essa matéria vou-me debrucar mais adiante.

Essa pratica de consulta ou adivinhacédo para saber como deve ser ofertado o rito
entre os Makonde esta presente na logica de muitos povos, como por exemplo, entre 0s
hindus. Nesse momento é importante definir o lugar, os momentos diversos do rito, as
circunstancias especificas e os seus atores. Ele ocorre em momentos do dia, e do ano
apropriados para o sacrificio, diferem na sua natureza e objeto da ceriménia. No Likumbi e
N"goma os ritos se subdividem entre 0s que ocorrem no entardecer [inicio do rito], os de
manhd, da tarde, madrugadas e os da noite. Estes ritos inscrevem-se no padrdo da vida
humana, feita de finidades sequenciadas de sacros oficios que geram provas psiquicas,
espirituais e corporais de resisténcia a morte e atestam a condicdo imprescindivel para a
vida. Esses sacros oficios sao proprios e necessarios para gerar a “ressurreicao” do
adolescente pela iniciagdo. Nao héa iniciacdo se ndo ocorre a morte, se nao haver um
autorregenerar-se em um homem amadurecido findo a “ascenséao espiritual suprema” para
assim, fazer parte do “sagrado” (Eliade, 2001, p.32).

Sobre a cronologia do tempo na légica africana, Fabian (2014) induz a nocao de
tempo que emana deste, ele assevera que 0s grupos humanos tém concepc¢des proprias
do tempo no registo dos diarios e histéricos. Em culturas miticas de designio semi-
historicas, orais, que nao tém a escrita, o tempo € circular e se acredita que a vida é uma
eterna repeticdo do que ja aconteceu num passado mitolégico.

No rito Likumbi e N'goma dos Makonde, ndo se marca a hora de inicio. Ele é
realizado no tempo natural e catalisado no enredo sequencial, que se encarrega de augurar
até os imprevistos do ritual ao longo do seu decurso. Prandin (2001) sustenta que na religido
africana tudo tem sua temporalidade, e cada atividade se cumpre no tempo que for
necessario. A atividade define o tempo e ndo o contrario.

Para os Makonde o tempo € inseparavel da sua esséncia. De tal modo que, permite
gue ele faca tudo dentro da ordem natural. As etapas rituais obedecem a essa ordem natural
ja instituida; os atores ndo se preocupam com o tempo que leva, mas com o alcance da
perfeicdo e exatiddo no que sdo as condicbes impostas para o rito huma comunicagcao

linguistica de prototipos e codigos étnicos que 0s conecta com 0s ancestrais.
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REGRESSO A ALDEIA DOS VAMAKONDE

Precisava voltar aos Vakondene para entender as transformacdes rituais
ocasionadas no contexto das infeccdes pelo HIV. De certo modo, sentia a necessidade de
construir um caminho dialégico capaz de trazer a tona como é que a circuncisao sobrevive
em torno de vozes que clamam pelo fim do nefasto rito tradicional. Com alegacfes pouco
evidentes de ser fonte de transmissao do HIV entre os adolescentes que participam nos
ritos de iniciacao.

Este retorno ao Vamakonde se d4 em novo momento académico que proporcionou
novos instrumentos e vidracas de olhar cientifico ao mundo, ndo s6 de Makonde, mas de
como a cultura e saude se tém extravasado ao longo da historia, para responderem as
epidemias que tém assolado a humanidade. Esta construcdo analitica se projeta na
consolidagéo do que tenho vindo a viver, e refletir, a partir do cotidiano da relagdo com os
Makonde, ja antes do doutorado. Ele arrola-se a um olhar mais factivel e pragméatico que
nao limita ao conhecimento do que o mundo externo Makonde oferecia. Agora € num ato
proposital, que permeia 0 consciente no que significa fazer campo e estar imerso no seio
dos Vamakonde para com eles fazer a experiéncia de transformar as praticas da tradicédo
inicidtica e ancora-las as tradicdes contemporaneas. H4 em mim algo mais que consciente
gue me fez voltar ao campo, mesmo com memorias da dor que experimentei quando fui
circuncisado a sangue frio. A vontade do “o estar Ia” num dogmatismo trivial etnografico, o
“olhar”, “ouvir” e “escrever” era forte em mim. Neste ultimo, a escrita bulira o verdadeiro
momento de experiéncia de producdo de conhecimento que ressalta a percepcéo e
criatividade intelectual, a partir dos dois atos precedentes, o saber olhar e escutar
etnogréfico (Cardoso de Oliveira 2000 p.18).

el

O “estar 13" e ter experimentado novas sensagdes diferentes do primeiro saber sobre
os Makonde, tinha a pretensdo de estar dentro da cientificidade que levou Malinowski a
impor uma ordem metddica etnogréfica. Pois, ele postulou que o uso potencial do método
oferece o culminar numa realidade cientifica e social que reflete a aproximacao estrutural
com 0 que ja se sabe das etnias estudadas. Esses saberes podem ser usados para a
analise critica dos dados nos mesmos critérios (Malinowski, 1976 p. 29).

Foi necesséario pensar e inspirar-se na conducdo de uma etnografia segundo o
guadro teorico do método de Malinowski. De acordo com este, as teorias eram resultado

da comodidade dos pesquisadores fora do campo que privilegiavam os relatos de viajantes,
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administradores sem preparo para esse exercicio académico, sendo este, um dos pontos
de distin¢cdo entre antropologia e etnografia (Clifford, 1998).

Porque se trata de escrever uma experiéncia etnografica, afinal ressalta a
necessidade de distinguir o que seria uma pratica etnografica e experiéncia etnografica.
Segundo o descrito por Magnani (2009), na prética etnogréfica ha um quadro, uma
cronologia de atividades que o pesquisador antevé a sua realizacdo em diferentes locais e
momentos em que estara em interagcdo com os sujeitos do estudo. Conclui-se que a pratica
etnografica € um exercicio que o pesquisador exerce com frequéncia e regularidade por
longo tempo no local do estudo. Como por exemplo, as visitas locais, e participagcdo em
convivios, casamentos e vida cotidiana.

Opostamente, a experiéncia etnografica seria a decorréncia dos eventos ocasionais
gue encantam a observacdo do pesquisador no campo de estudo. Tais eventos podem ser
de ocorréncia breve, de momentos curtos e especificos dentro da sequéncia ritual
(Magnani, 2009). Ela pode ocorrer na passagem pela cidade onde, segundo o autor, o
pesquisador observa espacos, equipamentos e personagens com seus costumes, conflitos,
roteiros, deixando-se levar pelas sensacdes evocadas a raiz dessas observacoes.

No percurso do universo Makonde e suas praticas rituais com um olhar ndo
claramente cultural, ora como a cultura e a saude se embrenham nos estagios epidémicos
da vida humana, ja me fascinava bastante. Mas, mais que fascinante era poder tomar o
lugar de parceiro entre os Makonde, embalado no que Hobsbawm e Ranger (1984)
abordam com énfase na obra “A invengéo das tradi¢gdes”. Este autor impregnou-me pela
prudente interpretacdo ao provar que as tradicdes culturais do passado ndo apenas sao
referéncias para a recriacdo e invencdo de novos simbolos e ritos em sociedades
modernas. Em consequéncia, ndo ha necessidade em chacinar as antigas tradicbes para
a sobrevivéncia das novas. E com alteza que o autor decifra o conceito tradicdo. Nele, a
tradicdo € um conjunto de praticas presentes na vida com uma sucessdo de imagens
representativas que ostentam e justificam ideias, em um critério que as distingue de atitudes
e acOes costumeiras do cotidiano. Suas mudancas estao diligenciadas dependendo de
necessidades espacgo-temporais.

Eram 10 horas de 19 de novembro de 2019, retomava assim o caminho para a aldeia
dos Makonde, no conhecido transporte “Chapa cem” 8 de cacamba aberta onde todos

viagjam de pé&, com apenas espaco para colocar os dois pés e estar abracado a homens e

8 Servico de transporte privado feito em autocarros, mini-bases, carros de caixa aberta, nas zonas urbanas, suburbanas e
rurais de Mocambique.

63



mulheres para manter o equilibrio nas velejas ondas da estrada. Das velejas do carro, 0
solo levantava a poeira que nos cinzelava na terra preta e vermelha de Boane. Ainda no
apinhado carro, perguntei se havia quem conhecia a casa do Nalombwo porque ja ndo me
lembrava de onde se situava a casa dele e ainda por mudancgas recentes acontecidas na
aldeia. Uma senhora entre as que estavamos abracados pelo equilibrio do “chapa”
respondeu meigamente. “-Eu te levo para a area onde ele vive. Nao conheco exatamente
a casa, mas se perguntar as pessoas vao te indicar’ (NDUYA,1919).

Assim fiquei brando, pois n&o ouvi ninguém a dizer que ndo encontraria 0 Nalombwo
ora porque o ritual ja tinha iniciado. O rito Makonde é popularmente conhecido, ndo s6 na
aldeia, como até entre os boeneses da vila; muitos sabem quando € que se entra Likumbi
e N'goma®. Acredito que é por ser uma vila de miscigenacao étnica entre os militares do
guartel de Boane e os também desmobilizados fixados na vila ha anos. Certamente que a
performance étnica iniciatica destes tem chamado a influéncia e adesao de adolescentes e
suas familias que ja ndo tém os ritos coletivos nas suas etnias. Para estes, a iniciacao
Makonde preenche o grande vazio de educacéo segundo as tradicfes afro-mocambicanas.
A politica de civilizacdo portuguesa e a revolucdo politica quase extinguiram os ritos de
iniciacdo de adolescentes em Mogambique. Os Makonde figuram entre 0S poucos grupos
étnicos de resisténcia a extincdo dos ritos de iniciagdo e outros costumes da sua
convivéncia.

Segundo narrativas de alguns pais e adolescentes que participam do rito Makonde,
0 espetaculo que proporciona a danca Mapiku e 0 bom comportamento alinhado as culturas
africanas tém sido um dos aspectos que atraem pais ndo Makonde a levarem seus filhos
ao Likumbi e N"'goma.

Meu acesso de retorno a aldeia foi pelo novo Nalombwo que assumiu o trono de
Likumbi na aldeia pela morte de seu tio materno. A minha viagem chegou no fim e a senhora
gue prometera levar-me a casa do Nalombwo deixou me com dois adolescentes que
deviam ser meus guias. Percebi que também ndo conheciam onde este vivia. Quando ja
me informava da casa dele junto de alguns transeuntes, uma mao me arregacava pelo

braco enquanto dizia: “O Nalombwo esta te chamar pai”. Sem demoras fui ao seu encontro.

9 Rito de iniciagdo masculino e feminino.
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Estou aqui esperando uma pessoa que vem ter comigo e nao conhece
minha casa, e em vez dele chega vocé. Huiii amigo! E vocé este?
Quanto tempo mesmo? N&o estou a acreditar no que estou a ver?
Quanto tempo sem ver vocé...? (KUYALUKA, 2019).

A nossa saudacdao foi entre abracos e apertos de maos que se repetia ao longo da
conversa. Apos aquela saudacédo euforica, falei-lhe do meu propésito ao procura-lo. Este
nao se fez rogado. “Primeiro vamos que quero te mostrar a minha casa, onde estou a viver
agora com minha familia e filhos. Vamos, ndo demora nada, é perto. Vocé conhecia la4 na
casa de meu pai, ja ndo vivo 18" (KUYALUKA, 2019).

Chegados a casa dele, apresentou-me a esposa e os filhos. Por uns instantes retirou-
se em bisbilhotice com a esposa. Na volta disse: “Vocé sabe que sé sai da minha casa
depois de almogarmos, ndo é assim?” (KUYALUKA, 2019). Abanei a cabeca em jeito
cordial. Era o modo de concordar com a nossa boa educacéo e boas maneiras do visitante
na tradicdo africana. Recusar o almoco, era comprometer o0 proposito da pesquisa e era
gesto de indecéncia pelos costumes. Estava tracado uma boa partida para a pesquisa, era
importante acarinha-la de todas as maneiras.

Terminado o almoco, permitiu que me detalhasse sobre o motivo da minha visita. E
para agraciar a hossa conversa soltou um sorriso e um aperto de méo. Enquanto isso,
vociferava:

Sim Senhor, é isso que eu queria...! Unhhhh...! Ainda bem que
chegaste com essa ideia para nés, estava mesmo a precisar, que a
salude viesse trabalhar conosco aqui na aldeia. O Eu quero muita
ajuda no trabalho que a gente esta a fazer. Hem! Mas Deus d& muita
sorte mesmo! Agora as coisas ndo estdao bem, porque o trabalho é
pesado, muito pesado mesmo. Gente de hospital vai fazer trabalho
dele, nés ficamos com nosso lugar de cultura Makonde. Assim a gente
evita ter problema sabe! Esta ver vocé cortar mal a crianga de dono?
O pai das criangcas também vai querer te matar, por causa, nao tem
como resolver o problema de ter cortado mal filho dele. — Nem vai dar
crianga como estava antes. Hiii...!!l, muito brigado mesmo! Eu estou
muito satisfeito que voltaste aqui na tua casa para ajudar
(KUYALUKA, 2019).
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Interessante é como o Nalombwo ndo se identifica no lugar de mediacdo da
pesquisa, posto que, foi detalhando toda a sequéncia de lugares, datas e atividades para
as quais eu devia fazer parte delas. A minha participacédo no ritual, o Nalombwo quis que
fosse de um executor (Nalombwo) e ndo muito de observacdo de procedimentos. Ele foi
asseverando tudo isso ao longo da conversa. Estava posto que haveria algo que mudaria
a cirurgia para evitar andar pressionando os agentes da saude que fazem campanha de
promocéo da circuncisdo pela aldeia.

Vocé é que sabe como nés temos que fazer para as coisas sairem
bem. Combina bem com essas pessoas de saude como podemos
coordenar. N6s ndo temos problema, estou te falar eu, aqui ndo tenho
problema. O trabalho vai ficar como a gente combinar]...]. Mesmo os
velhos vao gostar muito desse trabalho que vocé esta a trazer para
ajudar aqui na aldeia (KUYALUKA, 2019).

O dia foi apenas para reavivar as relacées que permitissem a retomada da pesquisa.
A iniciacdo j4 iria ter a sua arrancada no bairro KaMavota no domingo da mesma semana,
segundo a calendarizacéo feita pelo Nalombwo. Ainda, segundo o Nalombwo, quando
comunicou aos ancidos que retornei a aldeia para continuar com a experiencia iniciatica,
ficaram euféricos; queriam ouvir de mim essa noticia agradavel. Contudo, nosso encontro

s6 aconteceu depois da iniciacdo de KaMavota.

KAMAVOTA

Este bairro foi o primeiro fazer a iniciacao de 23 de novembro de 2019 a 03 de janeiro
de 2020. Esteve sob a orientacdo do Nalombwo que tem a seu cargo, ainda, Boane e
Maragra. Normalmente cada bairro tem o seu Nalombwo local, sendo que em alguns
momentos estes tém solicitado um que seja externo para iniciar seus adolescentes.
Segundo o Nalombwo, os grupos que ndo tém seu Mestre sdo os da KaManhica e
KaMavota. KaManhica, desde a morte do seu Nalombwo, ndo teve a substituicdo até o
momento. KaMavota € a nova unidade iniciatica desmembrada de uma das maiores
presencas de Makonde na cidade de Maputo, no KaMpfumu-zona Militar. Porque nunca
teve Nalombwo, se ajuntou ao de Boane.

Partimos todos para o KaMavota, da Praga dos Trabalhadores, no transporte publico

gue nos levou ao local que dista a 10 km da baixa da Cidade e chegando as 14 horas. A
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recepc¢ao nao foi especial como era de prever. Pois, segundo descreveu o Nalombwo, ele
nao € pessoa especial, e nem deve ser trato diferente de qualquer um. A sua presenca
deve ser disfarcada; as criancas ndo devem saber que é ele que tira aquela sujidade no
menino, “[...] desde muito tempo era assim. O Nalombwo chegava la no Likumbi fazer
servico e ia embora de vez, sem ninguém saber quem €; sem poder conviver com 0S outros
[...]" (KUYALUKA, 2019).

Chegados a casa iniciatica cada um dirigiu a sua saudacao e foi se acomodando
onde podia. Tinhamos chegado ao Lipanda,l®a casa de um antigo combatente de alta
patente do exército j& aposentado. A casa situa-se no interior de um bairro suburbano da
cidade, o recinto do ritual albergava acima de 130 pessoas, num espaco de dimensdes
pequenas e pouca comodidade.

Entre a comitiva do Nalombwo, eu era a Unica pessoa estranha ao grupo, nao so6 por
ser a primeira vez que estava no local, mas também por ser o Unico que ndo falava
Ximakonde, a lingua de comunicacéo entre os presentes. Por esse destaque, o Nalombwo
apresentou-me ao chefe da familia sumariamente:

[...] este Nalombwo fez Likumbi em 2008 com o falecido meu tio, e
sempre visitou a aldeia e o Likumbi. Também vive la no Umbeluzi.
Depois foi la no estrangeiro estudar e quer vir levar nossa cultura de
Makonde para mostrar onde ele estuda como nos fazemos essas
coisas de tradicao [....] Ele quer avancar, para aqui também, o governo
saber que essas coisas sdo importantes. Também tem que saber
como dar valor nossa tradicdo. Respeitar primeiro tudo que € da nossa
cultura, [...] depois, pode ir copiar coisa de outros |4 fora e trazer ca.
Mas eu vou deixar que ele fale, para vocés saberem dele as coisas
que ele esta a trazer] (KUYALUKA, 2019).

Para reforcar a minha pesquisa ao organizador do rito, apontei os resultados colhidos
no relatorio do Mestrado que apontava problemas no procedimento ritual que minam a
seguranca e a saude dos adolescentes. Para juntos ultrapassarmos os problemas,
apresentei a prontidao do Ministério de Saude, através do seu parceiro Jhapaigo que estava
disponivel a colaborar em tudo que fosse necessario para levar o Likumbi a ser um lugar

livre do risco de infec¢bes pelo virus de HIV.

10 Casa na qual se organiza e realiza-se o rito de iniciagdo masculino e feminino.
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As raz0es para a realizacao do estudo, a persisténcia em estudar os Makonde, e a
colaboracéo entre o hospital e a tradicdo Makonde foram pontos de convergéncia que foram
levantando curiosidades e expectativas com relacdo a uma aproximacao ja antes desejada.
Dela, obtinha-se uma futura convivéncia da tradicdo com as praticas médicas, dentro da
area urbana dos Makonde. Por outro lado, era a abertura de um espaco de interatividade
desinibido de qualquer contestacéo para o inicio da pesquisa.

E relevante registrar que confianca demostrada pelo Nalombwo a seus concidad&os
Makonde em relacdo a mim, foi um transito para acdes descontraidas de observar,
fotografar, entrevistar, escutar narrativas, dancar ao som de Mapiku e discorrer sobre
gestos cerimoniais e praticas que ocorreram nos dois dias de ritual, feminino [sabado] e
masculino [domingo]. A partir destas afinidades se construiu um ambiente proveitoso de
relacdes de trabalho e uma ampliacdo importante do campo de estudo. Surpreendidos com
a minha presenca, nem sempre consentiram o registo fotografico de algumas etapas.
Segundo Freud (2001) algumas fases dos rituais, o sagrado-proibido ou o proibido-sagrado,
nao podem ser revelados. De outro modo se compreendem como tabus morais e sociais
de protecéo.

Esses momentos enigmaticos foram deslumbrados com o uso reiterado do registo
no caderno de campo. Ainda que ndo tenha sido transitavel a passagem de todos os
episodios do ver, ouvir para o registo em caderno, a memorizacao foi o recurso de registo
importante para o resguardo de cenarios anotados a posteriori. Com efeito, foi inegavel que
nem todo o registo de rituais tenha se acomodado melhor no audiovisual que no trato
fotografico. Nao raro, estudos desta natureza configuram o trato fotografico como um
registro estatico que oculta tracos, sons, mimicas, gestos simbdlicos e outros signos
linguisticos importantes para a interpretacao.

Sob 0 mesmo ponto de vista, alguns autores tecem que a integracao do audiovisual
na pesquisa etnografica € de composicao bifocal. No primeiro foco, que é o processual,
encontra-se a variante simples e cémoda de uso da etnografia audiovisual. Nesta, o
pesquisador se baseia no carater cientifico audiovisual do material para alargar o
conhecimento. No entanto, o resultado da pesquisa € reproduzido em texto escrito que pode
ser em forma de artigo ou livro, podendo fazer uso de alguns dados visuais para ilustracdes
textuais. Ja no segundo foco integral, o pesquisador se baseia no uso do material cientifico
e da experiéncia audiovisual para alargar o conhecimento, mas também se expressa nesse
formato, que pode ser usado para a producao de filme ou ainda de video etnografico (Davel

et al., 2019). Em sintese, o foco processual permite uma analise extensa da sequéncia da
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teia do retratado permitindo chegar a inferéncia e concluséo logica segundo a coeréncia
dos factos. Pois sao rituais que tém uma duracéo e etapas sequenciadas em que o video
pode transmitir melhor a ideia proxima do retratado.

O inicio das entrevistas foi de certo modo conturbado porque algumas pessoas me
confundiram com jornalista, 0 que gerou a recusa de sua participacdo. A presenca destes
apregoadores do cotidiano diario ndo é bem-vinda ao ritual. Como pude perceber na voz
impaciente e melancodlica de uma mulher que nao aceitou ser entrevistada: “[...] isso aqui
ndo € noticia para jornal, televisdo, é nossa vida que esta aqui, e vocé quer levar para
mostrar as pessoas e dizer, estdo a ver os malucos, burros, [...]” (MPEUKA ,1919).
Entretanto, ndo sé este fremente ia retrair-me, mas, sobretudo o receio pelo
desconhecimento do local e das pessoas, acrescentado a movimentacao de pessoas, do
barulho produzido, quer do cantar festivo dos homens e mulheres; quer do rufar dos
tambores do Mapiku e da conversa em espacgo bastante pequeno que nao permitia
entabular conversas serenas. Todavia, ndo deixou de pesar a falta de relacdes mais
familiares e de abertura mutua propria para uma entrevista dialégica com as pessoas.

As poucas entrevistas que ocorreram foram com pessoas mais ousadas que me
abordavam para a satisfacéo da curiosidade sobre tarefa de criar lagos para a consolidacao
da cooperacéao entre a tradicdo e o hospital na execucado da circuncisédo, o Likumbi. Ora,
compreende-se que, o quao dificil era construir relacdes amistosas em pouco tempo, para
produzir conversas abertas, de confianca e tdo intimas como a sexualidade e os ritos de
iniciacao.

Para o inicio de uma pesquisa € enormemente eficaz primeiro criar a coexisténcia
minima com o campo, com as pessoas que estao la, que vivem o dia a dia do 14, conhecer
algumas regras basicas e costumes de convivéncia local. Ultrapassados esses obstaculos,
a pesquisa pode registar 0s seus primeiros momentos de acao no campo (Goffman, 1985).

Evidentemente que com estes vicios, o estudo pode incorrer em hipotese de
enviesamento de coleta de dados e até de interpretacdo de dados. Simplesmente porque
nao fui artificioso no momento do trabalho de campo e com seus dialogantes. A estratégia
foi de apenas anotar as entrevistas e de alguns dados que espontaneamente mereciam
registo.

No caderno de campo anotei experiéncias, reflexdes, vivéncia na relagcdo com os
atores, lembretes sobre passagens rituais que remetem a reflexdo ou questionamento, 0s
arquétipos variados de ritos, a indumentaria tipica do ritual, o modo como as pessoas se

relacionam em momentos do ritual. Também registrei no diario a maneira como se
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constroem novas relagdes parentais com 0s eventuais desconhecidos e como estes sdo
acolhidos no Lipanda!! bem como o sentido ritual atribuido pelos seus atores.

O estar nos Makonde ndo conveio tdo s6 no momento de vivéncia em que se
desnudaram os esteredtipos tedricos que se tem do campo antes de se chegar em maior
profundidade. Porém, chegado l& de perto, o campo também se revela como um espaco
amplo e complexo que exigiu certa pericia distintiva do que me interessava observar e
vivenciar. Pois o campo é claramente definido pelas sensacdes, sentimentos, e
experiéncias que somente quem as vive pode descrevé-las. O campo € uma experiéncia
impar, indescritivel, sem ser vivida, mas vezes, sem forma descritivel alegdrica de
representar 0s eventos como se sucedem.

Ja era momento de regresso. Passavam ja trés dias de Likumbi e N'goma, e 0s
iniciados cada um ja estava na casa de seus pais ndo podendo mais permanecer no
Lipanda. O processo de ensino iniciatico teve continuidade em suas casas, para onde 0s
padrinhos e outros educadores se deslocavam. Estes iniciados s6 retomaram ao Lipanda
na sexta feira onde todos se envolveram na preparacao da festa de Kudjalukal?. Por se
tratar de um grupo de zona suburbana, seus pais e outros membros do grupo trabalham
durante a semana v, mas o rito € retomado na data da Kudjaluka.

O interesse em visitar este local era bastante. No entanto, as inconveniéncias eram
diversas. Os iniciados ja ndo estavam no Lipanda. Cada um estava na casa de seus pais e
em locais dispersos; as sessdes de ensino de principios da tradicdo semanais eram
distribuidas em horarios sem regularidade.

Por outro lado, ja sentia que a missdo se encontrava realizada a meio caminho tendo
feito o primeiro mergulho etnografico. O que aprendi e vivi neste espaco oferecia-me a
imagem do como teria de fazer campo nos locais que se seguiam. A aflicdo, o ceticismo, a
insegurancga, a inexperiéncia misturada com o sentimento de uma ingenuidade a aventura
e curiosidade, angustiantes ja ndo dominavam absolutamente o meu ego. Tinha passado
por uma experiéncia auténtica, pelo pré-teste e tudo indicava que a aplicacdo seria sem a
inconveniéncia dos ossos do oficio; estava seguro de que ja era capaz de mergulhar no
mundo Makonde de Likumbi e N'goma. Essa experiéncia gerou uma praticidade no olhar,

no estar, no indagar sobre gestos, simbolos, palavras e modo de estar-se e fazer etnografia.

11 Casa escolhida dentro da aldeia onde vai decorrer todo o ritual do principio ao fim. As meninas, por exemplo, cumprem
ali o seu periodo de reclusdo enquanto os rapazes partem desta para 0 mato Likumbi ou Likuta.

12 Festa que todos os pais e familiares fazem para agraciarem os iniciados pela passagem da infancia para a idade
adulta.
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REVIVER O RITO NOS VAMAKONDE

O N'goma e Likumbi Makonde sao ritos marcados sempre para a mesma época e
mesmo local. Porém, na sua sequéncia, o rito feminino N"goma se realiza no sabado e, no
domingo, o Likumbi dos rapazes. Desde que meu interesse em estudar os ritos de iniciacao
masculinos se apossou de mim também ganhei avidez de um dia poder estudar o rito
feminino. Todavia, a minha condicdo masculina foi o primeiro obstaculo a transpor para
mergulhar no segredo feminino dos Makonde. A curiosidade remetia a obra “Os Ritos de
Passagem” do antropélogo franco-holandés Arnold van Gennep e os temas candentes na
saude e educacéao, onde o abandono escolar e 0os casamentos prematuros estdo na ordem
do dia tendo implicagcbes no desenvolvimento fisiol6gico e social e também na salde
reprodutiva. A fistula obstétrica, por exemplo, € um dos problemas mais prevalentes entre
as mulheres gue se casam prematuras constituindo um objeto de estudo com contexto do
ritual N"goma. Se debrucar nos ritos masculinos e femininos de iniciacao entre os Makonde,
é fundamental. Na apreciacdo de van Gennep se impde tal estudo para compreender a
esséncia do objeto em todas suas vertentes e implicagdes sociais (Van Gennep, 1977).

O meu regresso a aldeia, muitos dos residentes reconheciam quem estava entre
eles. O que intrigava alguns era, se eu estava a levar meu filho a iniciacdo ou era apenas
padrinho de algum menino, enquanto para outros era simplesmente um Makonde no
Likumbi e N"'goma tal como os outros. O momento era outro, exigia-se uma explicacdo ao
conselho do ritual que se reuniu sem as mulheres. S6 posteriormente informaram a
Nalombwo Kongwe?®? sobre o meu propésito. Quanto o Nalombwo ia me apresentado a
algumas pessoas, fiz da ocasido para enderecar convite de entrevista, e o Nalombwo
secundava: “Converse com ele mami!” (KUYALUKA, 2019). Ora, nédo foi espanto que nao
tenha encontrado nenhuma mulher para entrevista nos dias acordados. Mesmo com 0
convite reiterado pelo Nalombwo. A razdo € que ninguém ousa quebrar o que Freud (2001)
descreveu como “proibido-sagrado”. Sua violacédo pode significar penas magicas ou 0s
filhos é que vao pagar com a demora da cura das feridas. Isso é interpretado socialmente
como reflexo da ma conduta dos pais durante a reclusao dos filhos.

Percebi que a veeméncia do Nalombwo aos convites que fui fazendo em torno das

apresentacoes ndo podiam, de modo algum, ser uma ordem a cumprir. Eram sim, mais uma

13 A Mestrina do rito das meninas N"goma ou Kamango.
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formalidade e requisito ético. Igualmente, é que segundo normas iniciaticas, nem o
Nalombwo deve saber o que as mulheres tratam no seu rito. O conhecimento é restrito a
Nalombwo Kongwe.

A minha presencga no local ja era justificada pelos varios motivos de investigar,
escrever uma tese, trazer o médico e o hospital para ajudar a fazer do Likumbi um rito em
ambiente seguro e saudavel. Esta era a arguicdo que ecoava entre aquela multiddo. A
Gltima justificativa era a mais bem recebida. Alguns agiam com ironia indagando se a
cooperacao implicaria na retomada das obras do Centro de Saude local, paralisadas ha
tempo sem dar satisfagdo a comunidade. Em contraste, uns poucos comentavam que nao
viam a necessidade colaborativa entre o hospital e o Likumbi.

Por outro lado, havia 0os que pensavam que escrever uma tese € escrever um livro,
e quem assim o faz, vai ganhar muito dinheiro. Assim a pergunta mudou de tom. “O que
vocé vai dar quando usa nossa cultura para escrever livro?” (NGAUKA,1919). O
guestionamento revela o quao é o desconhecimento que tém sobre a pesquisa, seu valor
social, os ganhos sociais que a partir das evidéncias podem mudar comportamentos,
atitudes e préticas pouco abonatorias para a vida. Nao se pode apontar a falta de explicacédo
previa. O afluxo de projetos de ajuda social comunitarios leva as pessoas a confundirem o
gue seria ajuda social com pesquisa cientifica. Nos projetos sociais, por habito, os
participantes recebem alguns beneficios imediatos, tais como dinheiro, comida, ou bens e
servicos. Infelizmente tal equivoco no entendimento do que era 0 meu projeto de pesquisa
levou a que alguns quisessem dinheiro pela sua participacdo e ainda a suspei¢cédo de que
havia dinheiro no projeto que eu estaria destinando a um Unico beneficiario, o Nalombwo.

A forca do habito acomodava aspiracdes diferentes. O Nalombwo que vive o0s
dilemas de corte de prepucio nas condicbes em que ele faz era Unico que pensava diferente,
sobretudo no que a pesquisa traria para o bem da saude comunitaria. Ele queria ver o
Likumbi a conquistar o seu espaco sociopolitico e sua convalidagcdo médica. Naturalmente
que para ele era o fim da apreensao pelo “exercicio da circuncisdo” na aldeia sem
reconhecimento pelo Ministério de saude. Mesmo com evidéncias que apontam que a
circunciséo tradicional regista uma aderéncia maior que a médico-cirirgica no pais, seu
efeito protetor contra o HIV e ITS é evidente em locais onde a préatica € prevalente
(ONUSIDA/CPLP, 2018).

Para a minha surpresa, o que parecia dividir a opinido da comunidade ndo mais
transluziu no discurso das pessoas. Depois que algumas pessoas da comunidade me

reconheceram, sabendo que fui iniciado naquela aldeia, os oponentes iam baixando a
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guarda e se juntavam aos que estavam felizes com o0 meu regresso. Estes ja me
apresentavam aos que antes se opunham ao Nalombwo. Ai ja o clima era de boas-vindas:
“afinal vocé nasceu no nosso Likumbi, é Makonde...” (LICHATWANI,1919). Todos ja
concordavam com a minha pesquisa, e encorajavam:
[...] Fica a vontade, veja o que quer fazer, escreva tudo que vocé quer
[...]. J&a sabemos o0 que vocé esta a fazer [...]. Vocé ja sabe o que pode
fazer e ndo pode aqui dentro. Nao vamos dizer o que é proibido ou
nao [...]. Se tiver coisa que ndo sabe pergunta, ndés vamos explicar [...]
(VANOMBA, 2019).

De lembrar que estavamos ainda no fim da tarde de sabado, dia do N'goma. Este
rito envolve estritamente mulheres. Sdo estas que lidam com as Vamwali ap6s o rito de
acesso publico orientado pelos Vanalombwo. A Nalombwo Kongwe recolhe todas Vamwali
para a reclusdo, dentro da casa onde vai decorrer 0 ato iniciatico, o que encerrava qualquer
possibilidade de poder observar ou escutar o que ocorria dentro da casa. O pouco ja tinha
observado, as manifestacdes publicas pelas artérias da aldeia, a apresentacdo das
iniciadas, e o raspar do cabelo junto a seus pais, a segunda passeata que € de despedida,
a partida para a reclusédo dentro da aldeia. Estes sdo momentos de angustia vividos pelos
pais e também para as filhas que partem para um destino incerto. Para os dois antropélogos
estudiosos dos ritos de passagem, estas cerimdnias preliminares correspondem ao “rito de
separacao” (Turner, 1974; Van Gennep, 1977).

Dos ritos femininos propriamente falados, ndo foi passivel a sua observacdo e
descricdo, mesmo a partir de mulheres e homens com os quais consolidara confianga, que
provavelmente poderiam informar do que sabem. Ninguém ousou contar, descrever no
minimo detalhe do que é tratado durante a reclusdo das meninas com a Nalombwo Kongwe.
Poucas notas e observacdes foram registadas até ao término do ritual feminino, salvo
alguns retratos fotograficos aos que, surpreendentemente, as mulheres acederam.

E de notar que a inacessibilidade ao local de iniciagdo me dava a sensacées de que
estudar o rito feminino, ainda seria mais uma caminhada curta que terminaria sem algo
substancial de registo no diario de reflexées sobre as vivencias, as histérias de vida no local
de iniciacdo. A educacédo tradicional sempre primou pela separacdo por sexo, idade,
lugares, matéria a abordar em cada faixa etaria, e em cada ritual. Em diversos momentos
do cerimonial masculino também vigora uma proibicdo severa; as mulheres ndo podem

participar, nem sequer podem ver de longe o desenrolar do ritual sob pena de serem
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castigadas por espiritos terriveis (Gennep, 1977). Sobre a separacdo na escola, ha a anotar
gue as sociedades tradicionais sempre ordenaram o processo de ensino por idade e sexo,
tomando também o desenvolvimento das criangcas como elementos a se levar em conta no
processo de socializacdo (Mauss, 1969). Isso ndo pode causar estranheza alguma em nos,
pois, num passado recente a nossa escola moderna portuguesa, ainda no século XX, usava
este modelo de organizacao escolar do qual muitos de nés somos fruto.

Por paradoxal que pareca, as sucessdes de negacéo ora de acesso ao local, ora de
registo dos eventos se sucediam. O registo do Mapiku em todas as suas etapas que fazem
da danca um mito era um desejo profundo para assim complementar o ciclo iniciatico do
Makonde no seu mundo que nao se compreende num simples ritual de iniciagdo. N&ao foi
de pouco apreco o convivio com os dancarinos de Mapiku, registrar nas anotacées o
significado mitico da danca, as observa¢Bes do lugar e dos sujeitos que revestiam as
personagens miticas da danca. Nao raras vezes, 0s sujeitos consentiram que algumas
cerimbnias fossem observadas, fotografadas e nem tdo pouco, que lIhes fosse pedida
explicacfes de seu sentido mitoldgico. A principio € uma condicdo a ponderar, pois mostra
0 quanto a aceitacdo do pesquisador pelo grupo ndo significa automaticamente uma
predisposicao ofertada para a coleta de todos os dados desejados, segundo Cardoso de
Oliveira (2000).

Qualguer instituicdo tem suas regras de que se serve para a sua protecao, tal como
0s participantes da pesquisa as tém, para protegerem-se dos contravalores e praticas
disseminadas contra elas. Na cultura ancestral, a aquisicdo de determinados saberes s6
pode ser aprendida segundo critérios e procedimentos étnicos, que visam a sua perenidade
social. Isto é, grupos étnicos tém os seus codigos morais que devem ser respeitados por
gualquer um que queira aceder a seus locais sagrados.

Algumas perguntas perante as dificuldades e reflexdes passaram a ser uma
verdadeira inquietacao, pois ndo era suposto surgirem. Tudo se resume no que podia ser
uma suposta recusa de aceder-me ao “ventre” maternal Makonde, do qual nasci pela
Likumbi. E sentia-me seguramente abrigado de direitos étnicos de reviver o rito do qual fui
confirmado homem no meu povo Makonde, e todas as honras me revestiam até com o
poder de ensinar os novos Vamwali. O direito de ensinar os outros é conferido a todo aquele
gue fez Likumbi, e o faz ascender a categoria de Nalombwo.

A inquietacdo se transformou em reflexdo e indagacéo: como se faz etnografia sem

permisséo para coletar parte do fendmeno estudado?
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Era dificil achar a resposta no campo. De subito ocorreu-me que outros autores
também se viram em situacdes semelhantes a esta. A pergunta condiz nestes termos com
Brink e Edgecombe (2003) que questionam se uma pesquisa baseada somente em
entrevistas, sem observacéo pratica de como se faz, pode ser definida etnogréfica.

Era dificil buscar a resposta. Contudo, suponho que seria também fazer etnografia.
Porque todas as impossibilidades que marcam o estudo desse fendmeno sao relatos que
transmitem a verdade estudada. Mais ainda, permite que os futuros estudiosos saibam das
dificuldades com que se vao deparar no estudo. Ja passavam os dias, 0 seguinte seria
domingo do Likumbi, e as minhas reflexdes ndo deixavam de importunar, posto que era

imprevisivel o que iria acontecer na observacao do ritual masculino.

VAMWALI NI LIKUMBI

A tarde escaldante de domingo chegara e ninguém se expunha a aquele sol intenso
improprio para o trabalho, mas apropriado para o rito, visto que, simboliza o fim da era
iniciatica do N"goma e prenuncio do Likumbi. Para os Makonde, € o momento apropriado
para o rito masculino. A transcricdo temporal que descrevo remete-me ao que Van Gennep
(1977) nota que, o tempo trazia a imagem arquetipica equivalente a uma regressao ao caos,
ao estado que precedia a cosmogonia. Entre os meninos e a comunidade, a tristeza
abalaria a incerteza de um destino que estava préximo as matas da aldeia.

As experiéncias de fracasso na coleta de informagbes e a inacessibilidade
participativa no ritual feminino por razdes éticas, ndo somente foram conclusdes de um
embaralho técnico, como ainda me levaram a instigacdo académica e cientifica de, como
se deve lidar com os eventos imprevistos durante a pesquisa.

A incerteza era da tamanha ordem, que insinuava que quanto mais eu me sentisse
em bom gosto com a estratégia de busca de informacdes, 0s sujeitos da pesquisa, por seu
lado, se empenhavam em néo se deixarem observar nem revelar os segredos das suas
praticas. Por razbes Obvias se justificava a negacédo. Algumas explicacdes foram me
reveladas enquanto outras nunca foram postas ao desvelo pelos préprios Makonde. Em
algum momento uma mulher entre a equipa de iniciagdo feminina comoveu-se e narra:

[...] sabe vocé, eu posso querer revelar algumas coisas do que a gente
faz no N'goma, mas deve jurar que nao vai escrever nem gravar
minha pessoa a falar, nem tirar foto. Estd acordado entre-nos? [...]

vocés de jornal, televisao, Internet[...] sei la o qué, quando quer comer
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dinheiro pde o outro sem roupa [...] e toda gente fica a assistir. Pensa
gque € bom isso? Vocé gosta assim, alguém revelar teu segredo? Nos
também ndo. Fica a saber, vocé, ndo fala com outro o que viu, cala
[...] Até Jesus curava doentes. Mas advertia para ndo contarem a
ninguém o que tinha visto e experimentado [...] vocés ndo tém

segredo, assim a gente ndo fala nada [...] (UHULU, 2019).

Diante da discrigdo, era necessario repensar o caminho metodolégico a seguir no
futuro para a busca de narrativas, ndo s6 de mulheres como das relativamente indescritiveis
e restritivas a membros externos. Certamente significava treinar a memoaria para acender a
interatividade, pois, essa era a trajetoria mais curta e facil que me levaria a memorizacao.
Ora, a interatividade era o caminho ideal, pois conduz a influéncia mutua. E para o meu
contexto era de sublime importancia, visto que entusiasma a interrelagdo humana virada
para os dois sentidos dialégicos e a conectividade reativa que impulsiona a memorizacao

dos factos pela intensidade de relacdo que apura a sua captacdo (Cho & Leckenby,1998).

Esta pesquisa ndo foi apenas espaco de descricdes e narrativas de experiéncia
etnografica com os Makonde; ela se elevou a momentos profundos de reflexdo de ordem
ética-moral, na triade constituida pelos Comités de Etica em Pesquisa (que apreciam e
aprovam as pesquisas), populacao (sujeito / objeto de pesquisa) e governo ne jurisdi¢cao do
territério (do local onde transcorre a pesquisa). A minha reflexdo ndo partiu apenas da
guestdo de quem deve aprovar os projetos de pesquisa. Ela foi muito presente na
populacdo que se mostrou desconhecedora da finalidade de estudos que frequentemente
ocorrem em sua comunidade, conduzidos tanto por pesquisadores locais como
estrangeiros.

Segundo estes, em seus rituais, ha sempre individuos que se apresentam com
credenciais ou ndo para realizarem estudos sobre o Mapiku, N°'goma e Likumbi e a cultura
Makonde no seu todo. E a mim questionavam sobre o propdsito da minha pesquisa que
para eles compreendiam ser de interesse estatal, por ser uma pesquisa académica de
relacdo com a saude comunitaria. De certo modo, ndo seria de agrado da comunidade pois,
segundo eles, a pesquisa poderia ter algo escondido, espiar a cultura Makonde para acabar
com ela.

O desconforto deixava transparecer a existéncia de conflito submerso entre a triade

que delibera sobre as pesquisas e a comunidade. A autonomia dos participantes na
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pesquisa consentida livremente apos informacdes suficientes constitui a maior conquista
da ética aplicada. Nao obstante, essa autonomia pode cair em risco em virtude de
influéncias enddgenas e exdégenas, expondo 0s seus sujeitos a vulnerabilidades (Rogers &
Ballantyne, 2008). A pobreza, o baixo grau de escolaridade e a inexisténcia de tradicdo de
pesquisa cientifica vulnerabiliza as comunidades sujeitando-as a espoliacdes do
imperialismo ético-moral, pois elas sédo sujeitas a cultura cientifica e procedimentos que nao
Ihes sdo comuns no seu cotidiano, além de outros abusos. Guilhem (2005) diz que uma
pesquisa num campo de cultura bem diferente tem maior probabilidade de oferecer menor
custo-beneficio aos participantes com maiores possibilidades de risco.

Vejo que os factos decorrentes disso sdo essencialmente dois. O primeiro € que as
comunidades sdo atores coletivos passivos na tomada de decisdo sobre quem pode
pesquisar em seu territério. Supbe-se que as comunidades frequentemente pesquisadas
deveriam ser preparadas para elas proprias defenderem seus interesses e sobretudo a sua
propriedade intelectual. Nao é possivel ignorar, ainda, a relativa incapacidade dos Comités
de Etica em Pesquisa para monitorarem as pesquisas que correm em seu territorio. Nao
estou a dizer que as instituicbes estejam a decidir em causa propria, na qual ttm interesses
proprios e estes ndo transparecem no olhar da comunidade. Simplesmente sdo questdes
para reflexdo. Mas se impde a reflexdo de outros varios pontos que aticaram a mente como
as que ainda se seguem.

Até entdo, a deliberacdo sobre as pesquisas € da competéncia do governo local onde
se pretende realizar a pesquisa, que mediante solicitacdo do pesquisador, emite a
autorizacdo a ser submetida ao Comité de Etica em Pesquisa. Esta por sua vez emite a
autorizacdo. Neste procedimento a comunidade ndo € envolvida. Recebe apenas uma
carta, vista como uma ordem imposta, que Ihe é apresentada pelo pesquisador para iniciar
a investigacao. Por essa via, fica claro o quanto a autonomia dos participantes é violada a
priori, e assim violado um processo democréatico que deve estar acima de todos os
procedimentos. E certo que nio se pode afastar o gesto do imperialismo moral, pois ha
uma imposic¢ao cultural cientifica a um grupo étnico que néo esta contextualizado com a
tradicdo de pesquisa em seu meio (Garrafa & Lorenzo, 2008).

A questdo é: qual seria o procedimento democratico que assegure a autonomia dos
participantes? Logicamente que a resposta deve ser a promog¢ao do envolvimento da
comunidade na tomada de decisdo. O que ndo seria apenas uma questdo de autonomia,
seria também uma acéo educativa para a tradicdo de pesquisa cientifica, da qual a

comunidade constitui o ator principal da producéo do conhecimento.
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Portanto, a tomada de decisdo passaria a envolver trés atores, e com 0 seguinte
funcionamento: A solicitacdo de pesquisa seria feita & comunidade pelo pesquisador nos
primeiros momentos de reconhecimento do local, dos sujeitos da pesquisa e do objeto de
estudo. E nesse momento de negociacio que a comunidade aceitaria ou ndo a realizacio
da pesquisa. O pesquisador levaria o consentimento coletivo da populacdo a estudar ao
conhecimento do governo local. A carta do Comité de Etica em Pesquisa seria emitida
mediante o consentimento da populacédo e a carta de cobertura do governo do local de
estudo. Assim estaria salvaguardada a autonomia da populacao de estudo. A comunidade
ndo pode ser a uUltima a saber que deve se envolver numa pesquisa, ela deve se envolver
porque emitiu 0 seu consentimento em primeira mao. Nao parece utdpico pensar-se que as
comunidades resistem as mudancas do mundo onde elas préprias vivem, como se hao
entendessem a conveniéncia nos Novos tempos?

Esta reflexdo parte das constatacdes de receio, desconfianca reveladas pelos
préprios membros da comunidade que relatam as incontaveis pesquisas em gue eles séo
objeto de estudo, sem, entretanto, saberem claramente da finalidade da sua participagéo e
seu papel, conforme depoimentos de participantes da pesquisa:

[...] nem sempre respondemos a vontade e com liberdade as vossas
perguntas que muitos que vém aqui na aldeia nos fazem [...] cansa
vocé falar sem saber para qué vai servir tua resposta. Muitas pessoas
vém na aldeia sempre fazer perguntas de cultura, quando tem Likumbi
e N'goma, mesmo que ndo tem nada eles vém. Isso a gente ndo gosta
sabe? -Deixamos de trabalhar para atender isso? Esta a ver como
aumentam nossa pobreza e fome?! Deixamos de ir arranjar pao para
dar as criancgas e ficamos a responder perguntas como essas? Haaaa,
isso! Isso ndo, ndo gostamos, nunca! - Ndo € bom para nés que
somos pobres [...] a gente responde porqué... ndo sabemos o que
pode acontecer depois [...] (BANJA, 2019).

A DECISAO SOBRE O RITUAL

Tal circunstancia se justifica porque o Likumbi orienta para uma pedagogia de
preservacao do sagrado-proibido, que na ¢tica de Freud (2001) deve ser seguida a rigor.
De acordo com as normas iniciaticas, revelar o que se faz na iniciagéo € violar a sacralidade

dos ancestrais e a sua etnia. O respeito e seguimento das normas tradicionais tém um valor
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social e divino. Quem desrespeita os mais velhos, os tabus proibitivos e misteriosos da
tradicao, esta a desrespeitar os antepassados e Nungu (Deus).

Ressalta-se que concordamos com Langa (1992) e Carvalho (2009), no sentido de
entender que, na visdo da cultura local, quem toma a iniciativa para o rito sdo 0s ancestrais
tinguluve [espiritos] e que se torna necessario consultar a espiritualidade para dar a
confirmacéo de como deve ocorrer a oferenda. Para os autores, nenhum rito € espontaneo.
A religiosidade néo se reduz a alguns gestos culturais; ela desdobra toda a sua existéncia
ao longo do percurso da vida.

A pedagogia do ritual assenta-se na transmissao da experiéncia de vida pelos mais
velhos e das regras de vivéncia social. Nelas encontra-se implicita a dimenséo teoldgica de
um mundo humano precedido por Deus e transmitida na iniciacdo, na relacdo com os
Vachinhakala.'# Sobre os rituais pairam as estratégias educativas dos Makonde, que nado
separam na sua cosmologia a vida social do divino. Conforme o pensamento de Clavert
(2009), encontra-se em Nsamp a Pungo uma entidade suprema, junto as divindades e aos
ancestrais, 0s espiritos dos antepassados que viveram em outras épocas. A entidade
criadora, criadora de tudo, manifesta-se através dos ancestrais que ganha sua
materialidade no discurso dos mais velhos. Em todos os ambitos do cl&, as regras recebidas
do Ser Supremo permanecem sob a vigilancia dos ancestrais para serem devidamente
aplicadas. Ha uma punicao prevista para aqueles que ignoram ou boicotam a observancia
das regras, e aqui se incluem as interdicdes, quando a justica se faz impossivel na
dimenséao humana.

Observei as primeiras cerimonias rituais de concentracdo no Limpada até a partida
para a floresta. Ja pelo cair da tarde, todos os iniciados chegavam ao Likuta, local de
iniciacdo acompanhados pelo Nalombwo, Vabwana'®, pais e todos aqueles que ja
passaram do Likumbi. Antes do inicio do ritual, todos se concentram na casa escolhida para
organiza o rito. O Nalombwo dirige-se aos presentes relembrando as regras e a minha
presenca no rito. Muitos dos pais ali presentes receberam com agrado o propésito do
estudo. No entanto, como ndo podia deixar de ser, algumas vozes oponentes se
pronunciaram supostamente a favor da tradigdo e contra a minha intervengao:

[...] ndo queremos que o que temos vindo a fazer na nossa tradicado

seja divulgado. Nos pais destes meninos aprendemos assim e nao

14 Ancestrais, antepassados da etnia.
15 S30 os jovens que garantem o ensino e aprendizagem dos adolescentes que vao pela primeira vez ao rito iniciatico.
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estamos a gostar desta ideia de vir agui saber o que estamos a fazer
e depois divulgam para todos saberem nossa cultura e segredos. O
que é guardado em segredo conserva o seu valor ao longo dos
tempos [...] (DIWANE, 2019).

Era o inicio de mais uma historia de vida a retratar em palavras transcritas no diario,
como seria os registos na fotografia, o ver, ouvir e memorizar os cenarios vividos no local,
sem deixar de lado a incoeréncia entre os atores no modo de circuncidar e outros
procedimentos. O extremar de procedimentos e ideias parecia arriscar o método de estudo
no campo. Entretanto, um dos presentes assegurou que aquela era uma encenacgdo que
faz parte do ritual:

[...]N&o perca tempo com esse ai, nem se assuste. Ainda ndo sabe
que a maneira de brincar aqui é assim? Até pode parecer que uns vao
lutar, mas ninguém vai lutar [...] o trabalho vai andar ja [...] o Likumbi
€ rodeado de muita brincadeira, mas estamos a trabalhar. Ninguém
deve estar triste, alegre. Isso sim [...] (N'CHUCHA, 2019).

Minutos depois, os iniciados ja estavam um por um, entrando na “circuncisao”. Diante
disso, a ansiedade passou a ser, ndo soO de ver o corte, mas em saber quantos eram o0s ja
circuncidados no hospital, e quantos eram 0s que ainda estavam “impuros”, os que tém
ainda o prepucio. Igualmente era interessante ver (confirmar), e fotografar a aplicacéo do
novo modelo de circuncidar no aspecto de mudanca. A observacao permitiu ver em certos
momentos a pouca atencdo que o Nalombwo teve no uso da mesma lamina para
circuncidar varios iniciados. Ai, foi necesséario redobrar a minha atencdo sobre como o
Nalombwo cortava o prepucio, o que permitiu recordar-lhe sobre a observancia de novas
regras na circuncisao: “uma lamina, um iniciado” e ndo ablacado do prepucio, mas sim, um
corte “vacina” no corpo do pénis. Satisfatoriamente fui observando que o Nalombwo
retomara o compromisso de mudancga na circuncisdo. O momento tornou emocionante e
interessante a aceitabilidade e transformacdo que o Nalombwo estava a operar em sua
cultura, nos olhares incrédulos de transformagéo de uma pratica cultural julgada perpetua
e conservadora das suas crencas em alguns circulos sociais.

Esta constatagao remete as obras “O Processo Ritual” de Victor Turner (2005) e “Os
Ritos de Passagem” de Arnold Van Gennep (1977). Os dois autores atestam que o rito em

si transforma os adolescentes em homens. Contudo, € importante entender-se que toda e

80



qgualquer transformacao social que os rituais operam age na veeméncia dos que querem
ver seus interesses realizados. Estes, por sua vez, tém vindo a mudar ao longo de épocas
com os interesses entrelagcados na cultura, na politica e na religido.

N&o fiz uma mera observagdo do rito. Foi de extrema importancia intervir em
momentos que deviam ser tdo-somente do Nalombwo, humildemente intervim dirigindo-me
nao s6 a ele como aos pais:

[...] cada Mbwana ou pai deve ter na mao a sua lamina para entregar
ao Nalombwo quando chegar a vez de entregar o seu filho. Se nao
tem, pede a quem esti a seu lado para partir uma lamina em duas
[...], quem tem uma lamina partilhe com quem néo tem[..] Cada um vai
usar um pedaco. Assim vamos evitar cortar com a mesma lamina mais
de um Mwali [...] (MABUTANA, 2019).

Em certos momentos do ritual, esbarrei-me em dois mundos antropologicos. No
mundo “etic”, fui um observador do desenrolar dos factos. Entretanto, em outros momentos
senti a necessidade de ter que intervir para chamar atencao sobre alguns procedimentos
como, por exemplo, na partilha da mesma lamina e nas falhas de seguimento das regras
de biosseguranca, e assim experimentei o mundo “emic”; fui um ator- observante dos novos
procedimentos de circuncidar.

Pela sucesséo de eventos no local da circuncisao, a fotografia foi 0 meio que utilizei
para ajudar a sintetizar memorias e leituras para a posterioridade. Segundo Monteiro
(2006), a fotografia é recorte de uma realidade congelando-a separadamente da sua
sequéncia e fluxo temporal. O registo fotogréafico foi Gtil ndo sé para conservar imagens,
mas também para “congelar’ o que néo era possivel anotar em caderno de campo.

Na impossibilidade de captar as imagens penianas no momento de circuncidar, estas
foram feitas ao longo das visitas de rotina no local. Estas visitas também serviram para
apurar quem eventualmente estaria acometido por alguma complicacéo e observar o que
aprendiam no Likuta,

[...] Ensinamos os mitos da nossa génese étnica, da nossa origem
humana, os ritos que compreendem as fazes da vida, os contos que
ajudam a entender porque somos diferentes dos outros. Aprendem o
dominio do corpo seja como homem ou mulher precisam de ter esse
conhecimento, [...] mas precisam de ter alto dominio da tradi¢édo, e

serem obedientes a palavra dos mais velhos [...] sdo preparados para
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assumirem a herancga da cultura étnica Makonde, € por esse processo
que preservamos 0 lugar social de cada um, seja mulher ou
homem[...] (NTHEMULA,2019).

Dos conteludos ensinados na iniciacdo, gravei as canc¢des, contos, adivinhagdes e
provérbios. Estas ndo sdo apenas obras da arte popular; mais do que arte sdo materiais
didatico-pedagodgicos que contribuem na aquisicdo do saber fazer e ser enquanto adulto.
Em momento posterior observei que o pragmatismo didatico no ritual se traduzia em
iniciados com habilidades notaveis no canto, tanto como de capacidade interpretativa do
significado que os simbolos lhes transmitem num processo que privilegia a repeticdo como
estratégia de ensino.

Ademais, foi impressionante ver criancas de pais ndo Makonde com dominio de
conteudos que foram ensinados numa lingua que nao é delas Ximakonde, serem capazes
de cantar, reproduzir provérbios, contos com as representacdes ético-morais que se tem
na sociedade. Notei isso durante os dias todos que me tornei residente local nos lugares
de pesquisa. A residéncia no local me proporcionou a oportunidade de estar préximo dos
residentes, das estruturas locais e de construir um ambiente ainda mais dialégico e de
confianga com todos e, sobretudo, com os ancidos Makonde. Eles fizeram narrativas sobre
o modo como Samora Machel teria os fixado naquelas terras, as perspectivas que tinham
guando da fixacéo, o associativismo impulsionado pela unidade cultivada nos campos de
batalha contra a ocupacdo colonial portuguesa. Quanto as perspectivas futuras da
iniciacdo, muitos Makonde se mostraram abismados com o fato de até entdo nao haver
reconhecimento na sua escola da tradicdo. Seu questionamento foi realizado em termos
comparativos porque a nossa tradicdo Makonde ndo tem os mesmos direitos sociais em
relagdo com as escolas religiosas, como a hindu, maometana, crista etc. Sublinhavam que
as religides estrangeiras sdo mais bem-vindas que aquelas tradicfes que nasceram no solo
patrio mocambicano:

[...] essas igrejas a gente nem sabe de onde vem..., 0 que vem ensinar
aos nossos filhos, e estdo contra nos, nossas praticas culturais. Esta
a ver?! Eles vém de onde vem e dizem: - Vocés ndo estdo a ensinar
boas coisas aos vossos filhos. Obrigam a nés, e nossos filhos, a ndo
rezar cOmo nNOS rezamos para 0S Nossos antepassados [...], proibem

rezar nas nossas linguas e como nos rezamos, porque se nao vamos
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Enquanto néo pudesse ir ao local de iniciagédo, no Likuta onde estavam os Vamwali,
participei em conversas com familias que tinham filhos(as) no rito. Foram enormes as
dificuldades em encontrar entrevistados em suas casas, mesmo com encontros
previamente marcados. Era comum ir a uma familia com a qual tinha entrevista agendada
e nao encontrar ninguém. A persisténcia em marcar novos encontros foi a estratégia que
adoptei e foram poucos 0s que ndo aceitaram novo agendamento. Alguns, depois de
agendada a entrevista em suas proprias casas, simplesmente ndo aceitaram falar do rito,
nem tado pouco de seus Vamwali. Quase todos invocavam a mesma razao:

[...] n@o pode falar disso porque nossos Vamwali estdo a experimentar
um momento bastante dificil da vida. Falar disso, n6s ndo podemos
falar, se ndo, o mau espirito vai castigar. Eles podem ndo aprender
nada do que se ensina |4, mas também podem apanhar doenca, esta
a ver apanharem essas coisas todas la no mato, [...] (NCHUSHA,
2019).

Era possivel atestar essa pratica do siléncio dos pais no Likumbi, pois, durante as
minhas visitas encontrava alguns vamwali com algum tipo de doencas na pele, desde
pequena irritacdo, manchas escuras no rosto, ombros, nos bragcos e colo. Ha também
registo de febres com suspeita de malaria, pois o local situa-se nas margens do rio, e em
sequéncia abunda o mosquito. Nem sempre as redes mosqueteiras que levam para o local
fazem melhor cobertura. Quando perguntava aos Mbwana se os pais sabiam que seus
filhos estavam incomodados, responderam que nao sabiam e nem sempre devem saber.
S6 em casos graves o0s pais deviam saber. Entretanto, o melhor era eu convidar 0s
enfermeiros para o local proximo do Likumbi ou mesmo levar o doente ao hospital.

N&o pude estar junto dos iniciados em todos os momentos por insuficiéncia de
espaco na casa onde estavam albergados. Todavia, a aldeia distava pouco do
acampamento de iniciagdo permitindo-me estar em contato permanente tanto com o0s
aldebes, como com os iniciados.

As atividades de aprendizagem dos iniciados, ja a caminho do fim, iam ganhando
outro folego. Ainda aprendiam os ultimos conteldos e consolidavam os ensinos das
primeiras licbes, ora ensaiavam o bailado tradicional aprendido para mostrarem as

habilidades na execucao das dancas Makonde:
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[...] tudo que Makonde sabe da sua cultura aprende no N'goma e
Likumbi, aprende as habilidades corporais para dancar este bailado
dos nossos espiritos que nos faz estar a falar com eles quando
estamos no rito. SO sabe dangar Mapiku aquele que foi no Likumbi [...]
essa dancga néo tem na escola; quer saber estas coisas nossas, entéo,
tem que u kuvika Likumbi Ni N"goma’®. Quando estamos a dancar, ai
sim os espiritos sabem que somos nés da likolal’ deles. Aquele que
nao foi l4 no Likumbi ndo pode dancar Mapiku [...] (NCJOMBA, 2019).

Do papel de fotografo-pesquisador, passei a ser solicitado a fotografar em alguns
momentos rituais para a memoéria dos presentes. Eram solicitantes das fotografias os
Mbwanas, pais dos iniciados que nao queriam perder as novas imagens de homens que
acabavam de ser forjados na cultura. Era também interessante guardas as memorias da
vida 0 momento, estando bem trajados de roupas cerimoniais que publicamente iriam selar
com a tradicdo. Era o fim de uma tarde de domingo; as meninas e rapazes se apresentariam
em dois grupos separados de danca, de mulheres e homens como reza a educacao
Makonde em um palco repleto de familiares, amigos e curiosos. Para permitir que as
exibicdes ndo fossem perturbadas pelos parentes emocionados, o palco retangular era
cercado por duas filas de arame farpado que separava os espectadores do recinto de
danca. Neste, bailaram as dancas que a tradicdo acabava de lhes legar no seu universo
cultural e testemunhado pelo seu povo que de aplausos incessantes ia soltando apitos,
assobios, Mimkulungwana®® e Psivuvutwana'®. Estes n&o s6 sédo simbolos de alegria, mas
uma acao de graca aos ancestrais pelo bom ambiente em que decorreu o rito. Assim fazia

as ultimas imagens fotograficas que marcavam o fim de um ritual de iniciacdo Makonde.

KAMPFUMU - ZONA MILITAR

Conforme explicitado acima, a pesquisa foi orientada para quatro comunidades
Makonde da provincia de Maputo. Entretanto, o local de Kampfumo-Zona militar esta a

16 Tem que fazer o rito de iniciagdo masculino e feminino.

17 Familia ou ainda cla.

18 Sons emitidos pelas mulheres pela emissdo sonora do sopro com um movimento da lingua. Estes conservam a sua
diferenca Gnica no som emitido. Kulungwana é singular, formando o plural com o prefixo (Mi) que equivale a (0s) no
plural da lingua Xironga. S&o simbologias presentes nos momentos cerimoniais que marcam o momento de consagragao
ritual, geralmente sdo emitidas pelas ancias étnicas ou familiares.

19 Psivuvutwana, esta tem o prefixo (Psi), no entanto o singular da palavra passa para Xivuvutwana.

84



cargo do Nalombwo da area militar. A importancia deste campo foi de grande valor
académico porque ofereceu uma observacao do que esta sendo construido no contexto de
uma necessidade imposta pela pandemia de HIV, e do que se pode construir hoje em torno
do rito. O tom atual invoca uma estagnacao, imobilidade supostamente alimentada pela
tradicdo dos ancestrais. Espera-se que a reflexdo ndo faca perder o fio lI6gico da intencéo
desta pesquisa. O intento desta ndo é comparar dados; apenas interessa ampliar o campo
de contemplacdo e das nuances que orientam a necessidade da reinvencao de praticas.
Se a reinvengdo também pode ser artificiada entre os encentrais que precisam
compreender que o homem na terra de hoje vive tempos diferentes dos tempos em que
eles viveram. Precisam compreender que os modos de lhes ofertar sacrificios também
serdo compreendidos e aceitos na forma de conceitos e rituais contemporaneos.

Sob esta observacédo, (Bauman, 2001) analisa criticamente ao que chamou de
modernidade liquida, pois, 0s tempos séo vistos como sendo liquidos, posto que, tudo muda
velozmente, nada é feito para durar, para ser soélido. Os nossos ancestrais eram
esperancosos; quando falavam de progresso, se referiam a perspectiva de cada dia ser
melhor do que o anterior. Hoje progresso para nés, significa uma constante ameaca de ser
chutado para fora de um carro em aceleragéo.

Era importante viver a experiéncia de mudanca de paradigmas no modo de fazer a
circuncisdo, ndo como uma transformacéao “liquida”, mas aquela que se ajusta como uma
necessidade de saude global. Os locais de estudo se localizem em pontos diferentes;
entretanto, ttm a mesma génese e dominio cultural. Cada um tem a sua incidéncia e
repercussao no modo de circuncidar e pode conceber a interferéncia da mudanca de modo
adverso. Especificamente por este local de estudo estar nos arredores da zona nobre da
cidade de Maputo, o que ainda mais justificou 0 meu interesse em viver a experiéncia de
campo com eles.

Antes da data marcada para o ritual fiz duas visitas a casa do Nalombwo para ter
uma conversa amena e explicativa da finalidade da pesquisa. J4 o conhecia desde 2009,
guando fui a aldeia participar em mais uma iniciacdo do rito Makonde. Nos primeiros dias
de visita informou-me que ja tinha escolhido seu sobrinho para o suceder. Dando mais
detalhes sobre a sucessdo expressou “[...] ndo se escolhe pessoa qualquer para ser
Nalombwo, esse ai, tem muito tempo que estou olhar se tem juizo para esse trabalho. Assim
Vi que esta bom. Se eu morrer, ele vai continuar com o trabalho de Likumbi [...]". Segundo
o Nalombwo, ja ndo se sentia com forcas e estava paulatinamente a sentir que era tempo

de repousar. Desde entdo, tem gradativamente deixado parte consideravel das cerimonias
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rituais para seu oficiante-sobrinho reservando ainda para si o ato de circuncidar. Desta feita,
dispOs seu oficiante-sobrinho para o didlogo sobre a minha pretensdo no Likumbi, que
assentiu em encontros em sua casa, pois para ele era o lugar seguro e confortavel para
falarmos livremente do Likumbi fora do ambiente dos néo iniciados.

Entretanto, o Nalombwo principal ao falar do Likumbi nos tempos atuais, explicou
gue pessoalmente ja tinha feito contato por iniciativa pessoal com alguns profissionais de
saude, médicos e enfermeiros para estreitar relacdes e colaboracédo ao que ele chama de
‘cooperacéao entre a tradicao dos Vamakonde com o hospital”. Dizia que inesperadamente
até entdo, nada aconteceu em concreto no que bem intenciona. Nao deixou de sublinhar o
gue devia ser um privilégio na sua percepcao, o facto de a area militar estar na cercania de
varios hospitais da cidade, na area nobre onde grande parte dos pais dos iniciados séo
pessoas com todo tipo de influéncia para mudar o rumo do ritual. O hospital “[...] nem pelo
menos trazer alguma formagao para ensinar como lidar com HIV no Likumbi, nunca fez isso
conosco. N6s continuamos a fazer tudo como sempre fizemos. Nao temos ninguém a falar
disso, ndo temos mesmo [...]"” (LIKOMBA,1919).

No adiantar da nossa longa conversa em torno de mudangcas no modo de corte
peniano, o novo Nalombwo explicou que algumas praticas ja foram abandonadas. Deu
como exemplo a ablagdo total do prepucio e o uso da “faca”?. Usa apenas a lamina médica,
uma lamina de bisturi, quando pode adquiri-la junto a pessoas de boa vontade que lhe
oferecem, “[...] era bom poder comprar esse material, ele € bom, corta muito bem. Mas
custa muito dinheiro. Sempre tem muitos Vamwali para fazer servigo, e nés vamos apanhar
onde esse dinheiro? [...]" (LIKOMBA,2019). Agregou, ainda, que nem sempre tem o
material disponivel para todos. Quando for assim, nem sempre obedece a regra, “‘uma
lamina para um iniciado”. Os pais nem todos trazem lamina de casa, deixam tudo a seu
cargo, mas ele ndo consegue ter laminas para todos.

A experiéncia de campo com os Makonde moradores na cidade pode ter atraicoado
a expetativa do que a priori parecia facilmente possivel. A mobilizacdo de participantes e
assistentes que se deslocam ao local € tdo enorme que deixa a impressdo de uma
acessibilidade as pessoas para opinarem sobre o0s ritos de iniciacao.

De lembrar que o inicio do rito Makonde, as meninas do N'goma sdo as que tomam

a dianteira, ingressam no sabado e s6 no domingo ingressam 0s rapazes. Esse é um dos

20 Em momentos anteriores, a faca “canivete” era o instrumento usual para a circuncisio em todos os seus modelos. Seu
uso, ndo obedecia as minimas regras de biosseguranca para o corte do prepucio.
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aspetos, que ndo encontrei ainda explicacdo desse ordenamento. Havera uma explicacao
dentro da ordem mitolégica dos bantu-Makonde sobre esse comando ou é simples ordem?

A afluéncia de pessoas ao local de iniciacéo e o fato de serem pessoas que vivem
na cidade ter-me-ia levado a pensar que neste ritual teria possibilidade de recrutar muitos
participantes para narrativas sobre a iniciagdo feminina. Durante os dias que visitei 0
Nalombwo, ele declarou que muitas mulheres que deviam ter comparecido nos preparativos
nao se apresentaram ao local de N'goma, reduzindo assim as chances de conhecé-las
antes e de agendar algumas conversas. O Nalombwo ainda afirma que durante a fase
preparatéria dos rituais, as pessoas que deviam se envolver diretamente ndo foram
assiduas como é de tradicdo. Apontou a ocupacao profissional como a causa de auséncia
e, “[...] as pessoas s6 vem deixar os filhos para eu fazer Likumbi e N'goma e ndo se
envolvem muito [...]. Haaahhhh, ..., nem sei como faz... sempre assim. Mas quer a crianca
bem [...]” (NDEMUKA, 2019).

Ainda assim, aponta que sao pessoas que, de modo geral, tém ocupacdes
profissionais que ndo Ihes possibilita tomar parte nos preparativos. Igualmente afirma que
nem todos os que levam os filhos para a iniciagdo moram dentro do bairro militar. Muitos
vivem nos bairros circunvizinhos da cidade, o que dificulta ainda mais a presenca deles nos
atos preparativos.

Com esta impossibilidade de mais uma vez ndo poder colher narrativas de mulheres
parece ser uma falta estratégica, mas é apenas evidéncia de quanto é ainda dificil quebrar
0os muros de tabus e de uma estrutura educativa enraizada nas tradi¢cées. Por outro lado, a
inacessibilidade ao local de ritualizacao feminina e o pouco conhecimento que se tem sobre
o ritual, denunciam dois fatos importantes. O primeiro € de uma educacao sexuada, isto é,
baseada na separacéo entre o feminino e o masculino, onde o que cada grupo aprende é
exclusivamente para o seu género. N&o é permitido que nem seus coetaneos do sexo
oposto tenham acesso ou saibam do que se estuda no grupo. Essa € uma das carateristicas
da educacéo tradicional africana que ainda perdura na familia e na sociedade. O segundo
aspecto parece ser consequéncia do proprio modelo tradicional e da colonizacdo. Tanto a
educacéo tradicional como a colonial nunca foram favoraveis a educacdo das meninas,
sobretudo negras. Hoje, isso tem consequéncias, a existéncia de poucas mulheres
escolarizadas e capazes de estudarem os rituais femininos, na condigcdo de mulheres, 0
gue permitiria maior acessibilidade aos locais e matérias que sdo abordadas nos ritos.

Estudos sobre os rituais, até entdo, continuam a ser feitos preferencialmente com base em
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relatos, em vez de vivéncias in situ. O fato ndo é insélito; acontece o0 mesmo com 0s ritos
masculinos, onde os relatos ainda séo a base para o seu estudo.

Mediante episodios circunstanciais que se opunham, apenas restava-me virar a
minha aten¢&o no rito masculino, no qual, a série epistémica interventiva se ressalvava com
a cooperacdo e abertura da equipe de iniciagdo ao local sagrado da ritualizagcdo dos
neofitos. Na sequéncia, pude observar todo o ato circunciso realizado dentro de um saléo,
longe da possibilidade do alcance dos olhos alheios e curiosos. A sala é suficientemente
maior e tem ainda um apartamento interno onde € improvisado o dormitério e, na parte
externa, as casas de banho que séo insuficientes para o nimero elevado de Vamwali.

Assim que o purificador peniano iniciou com os cortes, ficou evidente o que ele
préprio comentou comigo, “Os pais nem todos trazem lamina de casa, [...]” (NALOMBWO,
2019). ApGs o corte prepucial dos primeiros quatro Mwali, este usou a mesma lamina, pois,
nem todos os pais aproximavam o filho ao ato com a respetiva navalha. Ai, sem muito a
pensar no que devia fazer, estendi o pacote de laminas novas para evitar que nao
acontecesse 0 que nem 0s pais imaginam ser possivel a aqueles meninos inocentes do
gue o ritual pode representar por toda a sua vida. O ato emergente de correcéo foi bem
acolhido pelo Nalombwo, contudo, ndo suficiente para conter e consolidar a adopg¢éo das
novas praticas como se deseja dentro de um ambiente higiénico.

Foi curioso observar que os pais dos iniciados ndo tenham atencdo com os
procedimentos cirtrgicos do executante. Fica na verdade tudo a cargo do Nolombwo como
ele se manifestou. Prontamente refleti: sera que os pais tém a minima noc¢ao do que pode
acontecer aos seus filhos neste rito, em que se alheiam em tudo ao Mestre na era do HIV?

Foi um momento em que senti que a minha disposi¢cado de observador-descritor no
campo se misturava ou estava difusa. Pois, ora se misturava com a descri¢do, ora com 0
olhar virado para as operacdes daquele que devia ser a pedra angular da transformacao
ritual. Sem dar-me conta, se abonava o que defini antes para o estudo, “uma pesquisa
participativa”, que € “concebida e realizada em estreita associagdo com uma agao ou com
a resolugcéo de um problema coletivo” (Diehl & Tatim, 2004, p.62).

Com efeito, nenhum estudo alcanca o que pretende alcancar a longo prazo. Via de
regra, ele dispde-se primeiro em conhecer, depois que conhece, se projeta para o futuro
antes implicito no primeiro ato de investigacdo. O pesquisador € um mediador entre a
ciéncia e a nao ciéncia. Ele civiliza as crencas e praticas tradicionais do mundo “obscuro”,
eleva o retrogrado da tradicdo em direcdo a luminosidade cientifica, € um assimilador de

culturas e praticas no quadro do convivio cientifico universal. Concordamos com Schmidt
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(2006) ao postular que na etnografia, a agcao entre os atores é uma “sujei¢ao logica restritiva
da observagao participativa do estudo” porque pesquisador e pesquisando sao sujeitos do
conhecimento.

Foi notavel a presenca de criangas iniciadas com idade abaixo dos sete anos de
idade. Com a ocorréncia, criei ambiente de conversa com 0s pais para saber o que justifica
0 ingresso dessas criancas na iniciacdo. Contudo ndo achei respostas plausiveis. Uma
reflexdo ficou no ar que, de certo modo, levanta varias hipoteses na disputa da crianca
pelos atores sociais, a escola e a tradicao inicitica. Esta parecendo que cada um quer
ganhar a medalha do modelo de socializagdo das criangas. Enquanto a tradicdo acha
importante ensinar seus valores, para a escola é um tempo que se perde para a
socializacdo moderna.

Era tarde no domingo e o caminho de regresso para casa para alguns era longo, e
mais longo ainda seria 0 banquete oferecido pelos pais a seus convidados na cerimonia do
fim da meninice de seus filhos e filhas. Deveria haver tempo suficiente para os manjares
preparados e oferendas de presentes. Assim, eram o0s Ultimos momentos de uma vivéncia
de iniciagdo com um povo que vive o seu ritual mesmo residindo dentro da area nobre da

cidade de Maputo.

KAMANHICA — MARAGRA

A viagem a KaManhica se inscreveu na perspectiva de uma convivéncia com 0s
Makonde fixados no sul de Mogcambique muito antes da independéncia nacional. As fontes
orais locais apontam que a fixacdo de Makonde na fabrica acucareira da Maragra
aconteceu dentro de uma estratégia politica do governo portugués. Isso porque quando
iniciou a luta de libertacdo nacional, os Makonde foram um dos grupos étnicos componentes
dos movimentos que se juntaram para formarem a FRELIMO. Com este braco politico que
levou adiante 0 movimento pela independéncia, muitos jovens foram atraidos e afluiram a
Tanzania, pais que acolheu e ajudou a frente armada enquanto se organizava. Nesse
processo, muitos jovens Makonde eram interceptados pela policia portuguesa e
aprisionados em vérias cadeias de Mocambique na qualidade de presos politicos em
lugares como a ilha do Ibo, a cadeia de Kadjamagwana (Machava), Mabalane, Nampula,
Quelimane, Beira e Tete.

Libertos das cadeias antes da independéncia, Parte dos ex-presidiarios do

colonialismo portugués foram empregues na agucareira da Maragra e em outros pontos do
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pais antes da independéncia. Essa foi uma estratégia para impedir seu retorno as fileiras
da FRELIMO, mas por outro lado, foi um modelo de controlo das suas ac¢des de luta politica
contra o dominio portugués. As mesmas fontes sublinham que estes sdo sobreviventes de
um sistema prisional colonial que Ihes submeteu a tortura e a tratamento desumano, sem
direito a julgamento pelos crimes de que eram acusados. Muitos dos presos sucumbiram
ao jugo da tortura e foram enterrados dentro dos espacos prisionais de modo indigno. Uma
das vozes sobreviventes descreveu o cenario da cadeia de Ka-djamagwana, que depois da
independéncia passou a chamar-se cadeia central da Machava,
[...] guando passa da cadeia, esta a ver aqueles coqueiros que tem |4
dentro? Vocé nao esta ver o que € aquilo?! - O colono ndo plantou
para ter coco, ou para deixar a cadeia bonita, com arvores, como
sombra para o preso... onde tem um coqueiro plantado esta uma vala
comum de muitos de nds que ndo aguentaram com a palmatoria, o
mais penoso e brutal sofrimento que vivemos|...]. Esta ver estas
marcas nos meus bracos e pernas? Eu ja ndo ando bem s6 por
velhice, sofri muito e todo o tempo que passe na cadeia estava
amarado porque temiam que eu fugisse [...] (NKUMI, 2019).

A ida ao acampamento 2 ou acampamento dos Makonde, como é conhecido, era a
primeira. Antes nunca pensei na existéncia de um grupo étnico que, de certo modo, pela
sua longa fixacédo no local, estaria miscigenado com a populagéo local. A miscigenacao
étnica localmente é evidenciada nos casamentos entre os Makonde, Rongas e outros
grupos étnicos. O aspecto impressionante que os Makonde mantiveram € a “imposicao”
linguistica e de costumes entre os seus descendentes. No seu acampamento, todos falam
em Ximakonde fazendo persistir a identificacdo do local com essa etnia. A minha expetativa
era observar com menor imponderacao as praticas culturais de Makonde que tiveram uma
historia diferente em comparacao com os trés grupos que fazem parte do estudo por causa
do seu deslocamento e fixacdo no sul de Mocambique. Os ultimos trés sao resultantes da
fixagdo militar apds desmobilizacéo, e estes da Maragra; a sua historia se confundem com
a génese da formacdo da FRELIMO e os contornos da liberdade politica de que foram os
primeiros mentores.

Cumprira-se a ultima viagem de entre os grupos que sao da alcada do mesmo
Nalombwo, para a iniciacdo dos poucos rapazes, sempre superados pela presenca

feminina entre os que se apresentam no Lipanda. Um simbolismo, uma férmula que forja
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homens e mulheres partindo do prototipo do passado em dire¢édo ao futuro da humanidade
sem deixar de ser uma sociedade contemporanea. E nestes moldes que se constrdi o corpo
sexuado na cultura de um povo, se desperta o lugar social, os papéis de cada um e a sua
funcionalidade social, ndo apenas como individuos, mas sobretudo como um coletivo
(Bourdieu, 2012).

Cheguei ao local na noite da sexta-feira, na companhia do Nalombwo e sua equipe
e fomos todos acolhidos e hospedados no posto de saude que durante todo o periodo
iniciatico se tornou o local do ritual, o Limpada. Entretanto, na tarde indicada para o ritual,
algo me chamou atencéo; a presenca de um curandeiro, 0 que nao ocorreu em outros trés
locais de Likumbi e N"goma. Foi este que iniciou com o rito de “advinha”, convidando todos
para dentro do nosso dormitério. Entraram os ancidos Makonde, homens e mulheres, e 0
Nalombwo. Todos deviam se sentar no chdo, descalcos e de pernas estendidas nas
esteiras que cobriam o chéo frio que, de comodidade, pouco nos proporcionou. Todos
estdvamos de olhos fixados naquele homem Makonde que ja antes do comeco do rito
publicitava os seus maiores sucessos milagrosos desde Cabo Delgado, sua terra natal, até
Maputo. Todos estavam |4 escutando o relato das forgas misteriosas do curandeiro, de
como os seus antepassados convidados pelos espiritos de cada menino e menina e dos
adultos, estavam ali para juntos testemunhar o fim da meninice daquelas criancas. O
curandeiro contava com 0S espiritos possessos que ja estavam a saudar a todos o0s
presentes, um rito regular entre os wapantimaliki, espiritos do universo que quando
reunidos apelam a vontade de Deus para o sucesso do ritual. Lancou as ossadas de
adivinhacdo no seu canteiro de pele de gazela, leu o oraculo e traduziu a mensagem para
toda aquela moldura humana, que ja estava cabisbaixa por temer mau pressagio no ritual.
Eis que todos se erguem, ele canta e agracia os presentes, pois era sinal de o rito ter sido
bem-preparado em comunh&o com os ancestrais.

Apoés a advinha, todos se dirigiram ao patio, no lugar escolhido pelo Nalombwo para
edificar o altar dos holocaustos. Homens e mulheres se alternavam na oferta da farinha de
milho branco enquanto dirigiam suas preces aos seus ancestrais. Os homens se dirigiam
as espiritualidades na posicdo agachada e as mulheres o faziam de joelhos no altar onde
estava um casal, de galo e galinha, o primeiro para o N'goma e a segunda para o Likumbi,
holocausto que seria realizado pela mdo do Nalombwode. Este ocorreu apds longas horas
de oraculos comecados pelo chefe da familia do Limpada e sua esposa. Todos os homens
e mulheres o fizeram no altar edificado no atrio do nosso dormitério. Quando assim todos

terminaram, o Nalombwo invocou a unido dos ancestrais dos iniciados a de todos que

91



exprimiram suas preces e terminou com o oraculo: “[...Jvou meter os Mwali no mato hoje,
nao queremos problemas. Fizemos tudo o que é necessario[...]". Enquanto assim orava,
presenteava-os com farinha e bebida fermentada de milho, propria para o ritual, e o canto
intermitente serenava as preces. Para sacrificar as galinhas, O Nalombwo pegou numa
cabaca de Thela?! e agitou, e com um pau fez beber as aves as goticulas o remédio que
as torna sacrificio dos nedfitos. Degolou o galo e em seguida a galinha, lan¢cou-0s no chéao;
esperneavam sob o olhar atento de todos, encolheram as asas e pereceram deitadas de
lado, como que reconfirmando a advinha do curandeiro, pressagio de bom decurso ritual.

Como é que o Nalombwo faz o prognostico do decurso ritual? Apds as galinhas
serem lancadas no chéo a espernearem, todos ficam de olho nelas para certificarem-se da
posicdo em que morrem. Se elas morrem de pernas para o ar, ai todos ficam preocupados,
e ao longo do rito devem prestar muita atencao para minimizarem os efeitos do descalabro.
No caso de as galinhas morrerem prostrados por um dos lados das asas, isso sim, € motivo
de alegria para todos. Ai as mulheres soltam alaridos, cantos e dancas para aflorar o rito.
Assim, a satisfacdo € maior e todos se empenham seguros de que nada ird importunar o
habito ritual. Para o preparo destas galinhas que serd o banquete do Nalombwo e seus
coadjutores, ele destaca jovens que o acompanham, ja experientes para prepararem o
prato ritual.

E interessante notar como o conhecimento mistico e sobre os oraculos s&o de
extrema importancia na defini¢cdo do futuro do rito. Dentro da revelacdo mistica Makonde,
a previsao do caos ou de uma ordem no N'goma e Likumbi imediato, constitui um oraculo
do futuro da propria geracdo dos iniciados. E uma predicdo de qudo boa ou péssima a
geracao esta a ser preparada para o futuro étnico Makonde.

[...] as coisas mudaram, antigamente se definia o futuro de cada um
destes Mwali nesta advinha, sabiamos que iria ser boa pessoa ou néo,
sabiamos quem iria viver muitos anos ou poucos, quem iria morrer
cedo [...] ndo é muito de saber sobre como vai correr o rito hoje, o
importante € saber o que vai ser destes vamwali amanhd, saber se
vao ser homens e mulheres que véo aproveitar do que aprendem no
Likumbi e N'goma para a vida deles [...], sdo essas coisas que tém

importancia para nos [...], mas ja estragaram muitas coisas hoje....!

21 E o remédio preparado pelo Nalombwo composto por uma série de pds de plantas & mistura com mel. Ela é dada a
comer a cada iniciado no principio do habito ritual e a todos os que tomam parte no mesmo. Segundo seus atores, esse é
o remédio que simboliza a cura da infancia para a idade adulta, que o come ja ndo é mais crianga.
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Mas esse era segredo do Nalombwo, ele ndo falava a ninguém
(NTHONKWE, 2019).

Certo € que tudo isso me instigava a sensagao de escassez de pensamento dentro
das convicgbes préprias. Entretanto, ndo deixava de ser uma imprecisdo que se esvaia
mediante o banquete ja posto para partilhar no chdo dos ancestrais Makonde e seu povo.
A carne do animal sacrificado € preparada e partilhada num comer e beber juntos,
reafirmando o compromisso das geragOes passadas e futuras, sendo ainda mais, um
vincular existencial de intercambio vital entre todos os chamados a participacao fraterna,
amistosa e pacifica (Clavert, 2009).

Todos estavamos naquele dormitério que apenas tinha o chdo e a cobertura para
nos proteger. Era a nossa sala para partilharmos o pao nosso de cada dia que raras vezes
aparecia no tempo. Nao s6 porgue ndo havia onde comprar o que cozinhar, a mim pouco
me preocupava isso, ndo queria perder nenhuma etapa do ritual com marcas proprias,
muito diferente dos outros rituais que presenciei antes. Apés um tempo, nosso alivio da
fome chegou. O Nalombwo convidou seus peregrinos préximos a si ao banquete ritual. A
comida foi preparada perto do altar das oferendas, galinhas assadas em fogo brando,
enquanto a Xima, uma massa de farinha de milho era preparada na panela de barro.

O banquete era de protétipo culinario de preparo e comer em codigo pouco comum
ao ordindrio. O cddigo expedia a linguagem tanto verbal como gestual para a comunicacao
com interlocutores que pareciam entender tudo. Os tabus de linguagem proferidos em
palavrbes deixavam de ser, e se tornavam uma linguagem comum no dialogo com os
ancestrais. Entre adultos e adolescentes a linguagem ndo constrangia ninguém e nem
chamava a atencao dos presentes. E me intrigava porque um ato de sacrificio ritualistico
ofertado aos ancestrais tem entre si tabus de linguagem (palavroes).

Recorri a Claude Lévi-Strauss (2004) na obra “O cru e o cozido” para perceber como
ele interpreta 0 mundo das narrativas mitologicas, onde provavelmente explicasse toda a
linguagem. Porém, este apenas interpreta a conquista do fogo pelo homem. Ele mostra o
guéo foram as imensas conquistas humanas com o fogo, onde os homens puderam clamar
serem filhos do fogo. Do fogo o homem transforma os alimentos naturais para a cultura, e
a culinaria se tornou uma identidade cultural dos povos.

Esta reflexdo a partir de Lévi-Strauss tem marcas nitidas e semelhanca mitolégica
com o conotado no modo de preparar a comida ritual dos Makonde. Principalmente no assar

a carne sem sal e em fogo de lenha; é de rito que a comida seja malpassada. Ela fica entre
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0 cru e o cozido e ninguém pode reclamar que ela ndo cozeu e levar de novo ao fogo; ela
deve ser comida como foi servida. Seu sentido mitologico € ainda ressaltado pelo modo
como ela é servida, em folhas de plantas, e € comida com a mao; ndo se come com a mao
esquerda por ser um ato de sacralidade. Por tal, os dedos ndo devem tocas na boca no
ato de comer. Nisso provavelmente esteja expresso o simbolismo da comensalidade na
mesma gamela que pode conotar a ideia de viver em familia alargada e cultivar
permanentemente a coesédo genealdgica.

Essa busca pode ser fundamental para o fim da era do homem-bicho ou animal igual
a outros, seria o fim da era selvagem e inicio da civilizagdo humana que se repete em todas
as geracoes da humanidade.

Lévi-Strauss (2004) entende que esse € 0 processo metaforico da natureza do cru,
do fogo e da cultura. Na sintese afirma que, animais comem carne crua e 0s homens carne
cozida. Essa relacdo segundo o autor, ja esteve invertida e s6 foi com a descoberta do fogo
que o homem passou a ser cacador dos animais. E aqui onde se encaixa o ritual Makonde,
0 modo como preparam a comida ritual remete a interpretacdo da descricdo mitica da
conquista do fogo pelo homem.

Fazer etnografia submerge ao paralelismo ritual, pois, etnografar em si, € cumprir
igualmente um ritual, que a academia exige na vida de quem a ela pertence. De modo que,
guem nao o faz, ndo pode ser titulado na hierarquia académica. Etnografar € o incomum ao
cotidiano da vida humana no pequeno universo, tanto quanto que quem a faz em primeiro
momento tem a transpor a inconscia e incerteza do faz, e ndo mais sente abalo da
incapacidade de buscar o que é de seu interesse. E, ainda, a aceitacdo da aprendizagem
pelo fluir natural dos eventos no que oferecem na observacéo, no modo de viver e conviver
com 0s outros sem contrapor seus modos de vida, mas também, de questionar o porqué
do diferente de si. Além do que agir na consciéncia coletiva e ndo individual, ouvir e olhar
de dentro o que por fora pode ser algo sem interesse.

No banquete da grande familia dos vivos e dos ancestrais, 0s iniciados ndo podem
comer nada das oferendas sagradas, pois, eles em si séo a grande oferenda sacra do ritual.
Nada mais se oferecia para comer e beber, e o oficiante recolhia a ossada a que todos
foram avisados: “[...] coma a carne, mas ninguém vai roer 0os 0ssos. [...] deixem todos os
0ssos aqui [...]" (LIKOMBA, 2019). Era o fim do banquete ritual de assados de galinha e
Xima com o0 mundo dos nossos ancestrais e dos Makonde.

A casa era pequena para o dormitério. Mas de um lado, ninguém zelara em dormir,

porque o rito estava aberto. A noite ja estava festiva, e em cantos e musica tipica de Mapiku
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e iniciacdo. Ndo somente os Makonde estavam em festa; varias pessoas de outros pontos
estavam para satisfazer sua curiosidade no ritual. As meninas teriam o seu ritual no fim de
sabado a tarde depois que o Nalombwo apresentara a dan¢a Xinalombwo. Esta € uma das
dancas que marca a inauguracao da iniciacdo masculina e feminina. Nesta, o Nalombwo e
outros atores apresentam uma antevisdao numa alegoria de danga e teatro do que vai
ocorrer posteriormente ao longo da iniciacdo. Note-se que a tentativa de busca opinativa e
de narrativas de mulheres sobre o N'goma néo foi tdo frustrante. Sdo poucas as que
acederam a conversa sobre o mundo ritual feminino.

Sobre o rito masculino, € uma carateristica comum que se apresentem ao Likumbi
poucos rapazes comparativamente as meninas. Nao foi uma excecao deste local; apenas
trés rapazes apresentaram-se no Limpada. Antes ainda, um fato deixou-me perplexo: a
aparicao de adolescentes a caminho do local de circuncisdo manifestando o interesse em
tomar parte da circuncisdo sem o consentimento dos pais. O facto gerou polémica entre o
Nalombwo e os pais dos Vamwali voluntarios a iniciacdo. Os adolescentes foram admitidos
no Likumbi, pois se juntaram ao grupo, e assim ndo havia de certo como retira-los apés
terem vivido parte do rito.

Segundo normas da iniciagcdo Makonde, quem se faz ao Likumbi sem ser iniciado
sera obrigado a participar em todo processo ritual. O tumulto vivido se deve ao fato de que
0s pais deviam assumir as despesas de seus filhos no Likumbi, ao que ndo estavam de
acordo. Mas, por outro lado, o Nalombwo n&o os aceitava fora dessa condi¢do. Os Vamwali
constituiram um diferendo que foi resolvido entre os ancidos da aldeia.

Era uma tarde depois de mais de trinta dias que as meninas e rapazes retomavam o
Lipomda e a comunidade em festa celebrava a reintegracdo de novos membros antes

criangas e agora adultos.

POSTOS DE CIRCUNCISAO

A provincia de Maputo conta com trés hospitais, aos quais esta acoplado o programa
de circuncisdo medica voluntaria. A abordagem da circunciséo tradicional que tem como
perspectiva projetar-se ao didlogo com a medicina convencional, pressupde uma escuta
prévia mutua que possa identificar os seus pontos de convergéncia e divergéncia. Nas
visitas aos hospitais de circuncisao, achei dificuldades em colher opinides dos profissionais
de saude. As obtidas eram narrativas muito dispersas do que sabem da circuncisao na

tradicdo. Desconhecem, por exemplo, o que se faz, de que modo é feita a circunciséo, qual
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€ a diferenca entre a circunciséo tradicional e médica. Sua base discursiva de opinides

sobre o assunto parte de julgamentos populares [ouvir dizer]. Assim expressaram suas

opinides:
[...] estranho que até entdo, quem é de direito ainda ndo tenha tomado
medidas bastante duras e severas, para acabar com a circunciséo
tradicional e esses curandeiros que ainda fazem isso nas nossas
comunidades. Hoje temos condi¢des suficientes nos nossos hospitais
[...] para fazer circunciséo [...]. Nao é mais necessario fazer isso [...]
séo antiquados, [...] curar com seiva de plantas, [...] seila[...] também
dizem que curam com po da terra, e nem tomam banho todo o tempo
que ficam com eles no mato. Martirizar as criancas desta forma é
crime, sabe? Veja que [...] quando a gente ouve contar, dizem que
cortam o prepucio a sague frio, com pedra afiada. Sem anestesia, ja
viu isso? Por isso que dizem que morrem muitas criangas no mato
onde fazem isso [...] (MARCIO, 2019%?).

A busca opinativa dos profissionais de circuncisao se tornou de certo modo modesta,
gracas a pronta colaboracado dos gestores do programa a nivel provincia, que pessoalmente
acompanharam-me aos hospitais e apresentaram-me aos gestores locais com 0s quais
acordamos os melhores dias para entrevistas. Além do desconhecimento da circuncisao
tradicional pelos médicos que trabalham nos postos de circuncisédo, ha uma curiosidade
sobre outros aspectos:

[...] sabe que ndo é sb problema de circuncisdo que precisamos
conversar com a tradicdo? Precisamos olhar para aquilo que os
curandeiros fazem. A questdo € o que eles curam que o hospital ndo
cura? [...] hd muita conversa a fazer aqui. Nao é por eu ser médica
gue vou dizer que ndo vou ao curandeiro. Vou sim. Ha doenca que
nos ndo sabemos tratar [...] algumas coisas no hospital néo

conseguem saber a causa da doenca [...] (FELICIA, 2019).

22 0s nomes dos funcionarios dos postos de circuncisdo médica que constam nesse texto sdo ficticios e de origem
ocidental. Sua representacdo social se op8e as tradi¢des africanas e ilustra a oposicdo ideoldgica cultural que constréi os
dois mundos em territorio africano, o ocidentalismo e a africanidade.
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As entrevistas e conversas informais foram também realizadas junto aos gestores de
programas de circuncisdo e aos mobilizadores comunitarios para a circuncisdo. Nenhum
meédico gestor acedeu a entrevista embora varios contatos tenham sido feitos para o efeito.
Depois de alguma insisténcia, poucos acederam, mas néo quiseram pronunciar-se. O que
de certo modo, sustenta a base de dados da ala médica que advoga pelo fim da circuncisédo
tradicional. Alguns mobilizadores comunitarios a circuncisdo médica disseram n&o saber
por que a tradicdo ndo acaba no meio de tanta mobilizacdo biomédica. Existe, entre os
mobilizadores, pessoas que pertencem aos praticantes da iniciagao tradicional.

Parte do pessoal de saude entende que as préticas tradicionais de cura deviam
merecer uma abordagem mais cuidadosa e especifica do governo dentro das politicas
publicas, pese embora muitos ndo tenham aceito gravar suas entrevistas. Deixaram as
seguintes opinides:

[...] s@o préticas bastante enraizadas na nossa cultura, ja ha séculos,
onde a doenca é vista com outras origens mais complexas e
diferentes da medicina convencional [...] tenho caso de doentes que
abandonam o tratamento porque entendem que o medicamento do
hospital ndo vai curar nunca [...] (VELOSO, 2019).

Esse foi mais um momento em que atestei que as anotacfes no caderno de campo
s6 tém o seu valor quando a memdria é capaz de reproduzir 0 que se ouviu, se escutou e
replicar as suas sensacdes. A recusa da gravacao por parte de funcionérios da salde nao
deixou de levantar reflexbes em mim: como se deve construir as politicas de saude
modernas sem exclusivismo social? A negativa a gravacao de vozes levou-me a intuir que
era 0 modo sutil de ndo serem anatemas e nem tao pouco hereges visiveis do dogmatismo
biomédico, no qual acreditam ser a fonte de todas as praticas e crencas de cura do corpo.
Mas, também me questionava em que era vivemos na constru¢cdo do nosso modelo de
salde; estamos na era contemporanea ou dogmatica, na qual a verdade proclamada é
Unica, somente ela é acreditada sobre o mistério corpo humano.

Sem duvida que aprendi que nem todos os atores da medicina convencional séo
absolutamente antipaticos com a medicina tradicional e suas praticas. Entrelacados na
dicotomia fazem algumas deixas de reflexao, “[...] guem nés somos para ditarmos o fim de
uma pratica da qual, alguns de nés somos produto dela? [...]” (MARCOS,1919) Somos
seres que vivemos em dois espac¢os da natureza. Vivemos na agua, mas por outro também

vivemos na terra. Somos frutos de dois mundos e nao podemos deixar nenhum de lado,
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agora que crescemos. Queremos educar nossos filhos no que faz a nossa vivéncia

cotidiana.

Foi nestes processos que se deu o olhar construtivo de saberes sobre a circuncisao
na tradicdo Makonde que envolve os atores “inventores do corpo” entre dois mundos de
saberes que se opbem. Nao somente se opdem como também, a medicina tem procurado

a todo o custo agigantar-se em razao de seu autocratismo.
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CAPITULO 5. A CIRCUNCISAO E RELIGIAO

SINTESE

llustro a partir da interpretacdo textual, um rito presente entre grupos étnicos do Egito, Israel e
entre as trés maiores religides monoteistas. Os textos refletem sobre as pessoas, fins e razdes doutrinais
que repercutem na vida social dos que se submetem ao rito. O capitulo tem quatro blocos de abordagens,
nos quais se salienta a provavel origem da circunciséo egipcia, um dos bercos das civilizagbes antigas que
influenciou a histéria ao lado da religido, a sua relagio com a Medicina e sua interpretacao
socioantropoldgica, no nivel estrutural faradnico desta area oposta a Africa Negra, o sentido que ostenta
hoje e a influéncia que tem na cultura hebraica. Na segunda abordagem, situo a circuncisdo dentro da
literatura biblica e as fontes que se digladiam quanto a influéncia egipcia sobre os judeus que a
convencionaram em simbolismo de alianca de Abrado com Deus: 0 “pacto da alianga divina”. Apresento
as interfaces do debate da imposicéo da circuncisdo como condicdo para a teologia de salvacdo. Arrebato
na Ultima abordagem os construtos cientificos postulados pelos estudiosos que trazem a catedra estrutural
islamica diferente do judaismo e do cristianismo. O isldo recupera a circuncisdo como pratica e costume
das tradi¢cdes antigas do povo, mas sobretudo uma heranca dos patriarcas das genealogias religiosas
judaico-cristd e islamica. A circuncisdo islamica se ergue sobre um novo preceito doutrinal, como uma
regra para o corpo que se predispe a oragdo no cotidiano pela observancia da higiene e limpeza, a
importancia sociorreligiosa da circunciséo especialmente na nipcia social.

A CIRCUNCISAO NA CIVILIZACAO EGIPCIA

A circuncisao tem um registo antigo na histéria em todos os continentes. O percurso
temporal que este ritual de passagem teve pelo mundo justificou que viesse a ganhar maior
veeméncia na histéria universal. O destaque que ganha na literatura antropoldgica e na
medicina, na sociologia, na religido, ndo se limita apenas a simbologia biblica que marcou
a vocacao de Abrado para patriarca dos hebreus. Sua importancia se alastra pela longa
historia e diversa que a circuncisao tem vindo a construir na identidade cultural e sobretudo
como um elemento basico da saude sexual e reprodutiva da humanidade.

N&o que antes o ritual ndo fosse uma pratica religiosa; € fundamentalmente porque
a partir do patriarca do monoteismo Judaico, Cristdo e Islamico, a circuncisao ganhou novo
simbolismo mistiforio entre a religido, as tradicdes culturais e em especial na medicina. Foi
a partir desta miscigenacao entre as grandes civiliza¢des antigas e as tradi¢des tribais que
a circuncisao teria passado a ser elemento de grande valor social que se identificou com
reinos, povos e com a medicina preventiva e a cura de doencas que a humanidade

testemunhou ao longo da historia.
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O Egito se torna o ponto de partida desta revisita aos anais da historia da circuncisao
pela importancia que os habitos faradnicos tiveram entre as grandes civilizacdes antigas.
Cabe aqui realcar, detidamente o quanto a circuncisdo é tdo antiga a partir da analise
documental no antigo Egito. Segundo Nascimento (2013), provavelmente esta seja a fonte
mais antiga que documenta a pratica da circuncisdo num passado distante entre os
egipcios. A fonte privilegiada sobre esse dado € a piramide onde foi sepultado o primeiro
Farao da VI Dinastia, o rei Teti, e 0 mastaba [é um timulo egipcio] de Ankhmahor, um alto
funcionario do governo da mesma dinastia (Bunson, 2009). Ainda na mesma abordagem,
Gun (2002) acresce que o procedimento era destinado a sacerdotes ndao se sabendo se 0
uso de anestésico ja era de uso comum; o corte era feito com laminas cirargicas feitas de
obsidiana ou pedra vitreas encontradas, principalmente, na Etiopia, e também de um metal
no Reino Novo. Mel misturado com azeite de oliva era aplicado na curar da ferida.

Retomando Bunson (2009), relata-se ainda que, na época, era pratica que a entrada
da porta piramidal do monarca, os altos funcionarios fossem sepultados em mastabas
(tumbas egipcias) a sombra da Saqqgara, que € a necropole egipcia onde eram sepultados
os Farads. Com o ritual, o Farad estava seguro que no dia da sua ressurei¢cao teria seus
funcionarios mais fies préximos a si. As representacdes mais famosas do tumulo
Ankhmahor estdo na porta de entrada para o saldo dos pilares. L4 existem cenas médicas
gue mostram procedimentos cirdrgicos, incluindo a circuncisdo de um sacerdote que é
similar a um relevo semelhante no Templo de Mut em Karnak. O autor escreve ainda que
os desenhos feitos no templo de Mut em Karnak retratam a circuncisdo em baixo relevo
comprovando que se tratava de uma pratica realizada no Egito antigo.

A conjugacdo de relatos levanta a hipotese de a circuncisdo entre a monarquia
egipcia ndo tenha sido uma pratica absoluta de todos os Farads. Bunson afianca que fontes
arqueoldgicas recentes expdem quanto este rito de passagem era de exclusividade dos
Fara0s. Tais achados sao posteriores e depois de analisadas detidamente a partir de Raios-
X, apuraram que as mumias que subsistiram até entdo mostram que nem todos 0s egipcios
se submetiam a circuncisdo; poucos desses monarcas estavam sem o0 seu prepucio. Ou
ainda, o Raios-X da mumia do farao da dinastia XVIII Ahmose (Século XVI a.C) mostram
gue ele nado era circuncidado (Bunson, 2009).

Por que alguns circuncidavam e outros ndo o faziam? Qual era o seu sentido social?
A resposta pode ser achada na prova de que a circuncisdo do monarca tinha uma funcéo
social, ndo apenas de rito de passagem, mas de dimenséao simbdlica e hierarquica faradnica

ou do sacerdécio.
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Sem descartar que a circuncisao entre 0s egipcios era um rito de passagem,
Nascimento (2013) afirma que ela ganhou uma ressignificagcdo monarquica e religiosa, pois
passou a ser simbolo de sacerddcio e castidade. Entretanto, de certo, diz ser destemida
essa hipotese, porque na religido egipcia o sexo nunca foi considerado pecaminoso, o0 que
mostra o0 desacerto tedrico desta suposi¢do. Para Nascimento, a ideia corrente entre 0s
egipcios é de que o pénis circuncidado simbolizava a masculinidade e fertilidade. E o que
ainda justifica a representatividade da circuncisdo na historica do antigo Egito, como 0s
desenhos em muralhas e templos.

A outra hipotese da finalidade da circunciséo entre os egipcios é levantada por Freud
sobre a figura de Abrado, o patriarca das religibes abraamicas. Este indagava sobre as
carateristicas da religido judia e sua longevidade secular. E escreve que Moisés fundou a
religi&o hebraica a partir da experiéncia que viveu na nova religido Akhenaten de Egito e da
sua condicao judaica. O judaismo acreditava hum Unico Deus todo poderoso, de espirito
enérgico, forte e dominador, mas contrario ao politeismo egipcio. A circuncisao incutia nos
egipcios o sentimento de povo altivo; um povo Unico em relacédo a outros povos. Para os
judeus € um simbolo de alianca. Dai que, jamais pudesse ser abolida da religido judaica
(Freud, 1934-39/1996b). Costa (2014) assevera que a circuncisdo egipcia era um ato

sagrado e sobretudo profilatico.

CIRCUNCISAO JUDAICA

A antiguidade da prética da circuncisao entre as varias culturas do mundo submete
a ideia de que os judeus teriam sido 0s primeiros a instituir o rito de passagem na historia.
O mais provavel € que os judeus tenham assimilado a circuncisdo dos egipcios. Deste facto,
o texto biblico do Exodo 12:40 nos rememora que a escravatura dos israelitas no Egito
durou 430 anos. Alguns autores como Nascimento (2013) séo céticos em relacao a hipotese
de que os hebreus teriam aprendido a circuncisdo no Egito. Ele explica que quando os
hebreus foram ao pais dos Faraos a convite de José, os filhos de Israel ja realizavam a
circuncisdo. O que os hebreus provavelmente podem ter apreendido do ambito faradnico
pode ter sido a técnica mais evoluida de circuncidar o prepudcio (Nascimento,2013).

O registo do rito no livro sagrado ganha elegancia pela nova insignia litargica que
assume na religido judaica e, entre os hebreus, com a promessa de uma patria que daria
fim ao nomadismo e a escravatura. Portanto pode ter um valor simbolico relacionado com

0 ter ou possuir uma terra. A circuncisdo ndo € um ato que rememora a circuncisdo de
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Isaac e Ismael para fazer parte do povo de Deus; é sobretudo, um ato politico pelo qual o
cidaddo cumpre um ato de cidadania que |he outorga o direito de pertenca ao Estado. A
alianca que seu patriarca Abrado pactuou com Deus estende-se para a esfera de identidade
judaica. O patriarca reveste-se de uma dupla simbologia, a religiosa e a de patriarca do
judaismo. Todo judeu se identifica com Abrado; independentemente de professar ou nédo a
fé judaica, ele é venerado por todos. Ele relembra a alianga com Deus: “Eis a minha alianca
gue sera celebrada entre mim e vos, em vossa raga depois de ti Abrado todos os vossos
machos serdo circuncidados. Fareis circuncidar a carne do vosso prepucio e este serd o
sinal da alianca entre mim e o0 vosso povo quando completarem oito dias de vida... de
geragao em geragao” (Gén.: 17:10-12).

N&o é herético postular que muitas das praticas rituais biblicas pelas quais Deus se
manifesta @ humanidade e estabelece pactos de novas relacdes, peculiarmente com o0s
hebreus, ja faziam parte da cultura. Ou é partindo de uma pratica antes imoral que Ele
estabelece uma nova lei. O texto biblico esta repleto de relatos onde a circuncisdo era um
rito matrimonial sine qua non para as nupcias matrimoniais entre clas. Assim os filhos de
Jacd disseram a Siquém e a Hemor: “hdo podemos dar nossa irma a um homem
incircunciso, pois entre nés é uma desonra. Ndo vos daremos nosso consentimento sendo
com uma condicdo de que deveis tornar-vos como nés e circuncidar todos 0s v0SS0S
machos. Assim vos daremos nossas filhas e tomaremos as vossas para nos,
permaneceremos convosco e formaremos um sé povo. Mas se ndo nos ouvirdes, acerca
deste rito de circuncisao, tomaremos nossa filha e partiremos com ela” (Gén: 34: 13 -17).

Os judeus ja tinham o rito bem enraizado entre a sua cultura. Em alguns povos néo
era comum como o texto sagrado mostra. O outro exemplo de que me sirvo é o sacrificio
gue Abréao oferece a Deus: seu filho Isaac (Gén., 22: 1-10). Ora, é provavel que a oferta do
primogénito a Deus como sacrificio, fosse um ato comum na cultura hebraica, oferenda que
servia de holocausto de expiacdo dos pecados da familia para renovar a sua pureza
corporal e ndo uma oferenda gratuita.

E na ordem da tradicdo hebraica que Deus propde a Abrado que nasga nha
circuncisao, o “rito de passagem” o novo simbolismo, um mandamento proposto por Deus
a Abrado. Segundo o autor sagrado (Jer 9:24-26), o patriarca era oriundo das nacoes
incircuncisas de Babilénia. Desde entdo, a circuncisdo entre os hebreus foi um fator de
separacao ou afirmacdao identitaria étnica, pois 0s povos que habitavam a regido de Canaa
nao tinham esse costume. Para os hebreus, como dito acima, a pratica € um sinal de

alianca, o brit milah (Nascimento, 2013).
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Jesus em seu tempo, também postulou este facto ético-moral da cultura hebraica.
Partindo da Lei hebraica, ele apenas projeta o plano de pertenca étnica e a Deus da alianca:
“Nao penseis que vim revogar a Lei ou os Profetas. Nao vim revoga-los, mas dar-lhes pleno
cumprimento, porque em verdade vos digo que, até que passem o céu e a terra, ndo sera
omitido nem um sé i, uma so virgula da Lei, sem que tudo seja realizado (Mt 5:17-19).

Foi igualmente com o propésito da Alianca que a circunciséo foi ressignificada em
novo simbolismo entre os hebreus. E o simbolo de pertenca a um povo inconfundivel e
acima de mais, algo que identifica e une os hebreus para uma missao de que Abrado seria
o caminho. O ritual de circuncisdo, ja praticado em varios povos da antiguidade, teria
deixado de ser profano e tonar-se um simbolo de sacralidade dos hebreus. Porém, cada
civilizacdo lhe atribui motivos e finalidades proprias. A partir de Abrado, ela se torna a
identificagao “tribal” e a condigéo de sujeito do pacto da alianca perpétua com Deus (Dutra,
2019).

A histéria apresenta ao longo do tempo as diferencas que Jesus e os hebreus que
nao o seguiram viveram em relacao a interpretacao da Lei e dos costumes. Alguns setores
dos judeus estavam a favor de Jesus e outros ndo. Essa encenacgéo que ainda hoje perdura,
tem a sua origem nos diferentes modos de ser judeu e na interpretacdo do simbolismo da
alianca que, no seu significado literal, a palavra Brit € isso mesmo, alianc¢a, sendo que “mila”
corresponde ao corte de uma porcédo do prepucio. Isto nos remete a ideia de circunciséo,
no contexto da medicina contemporanea. De certo modo, os Makonde de que trato neste
estudo, podiam ser considerados seguidores fiéis da tradicdo judaica no modo de
circuncisar, segundo a prescricdo da alianca com lahaweh. Provavelmente também
possamos trazer a este debate a seguinte questdo: sera que desde sempre a circuncisao
foi o que discutimos hoje? Hoje ela consiste na retirada plena do prepucio segundo a prética
médica. E controverso nas varias tradicdes ou é o sentido literal de “mila”, o corte de uma
porcao?

Pensar no judaismo hoje confunde opinides e remete a um judaismo que nao
necessariamente conserva o mesmo valor historico-biblico do pacto com lahaweh, o que
nao deixa de certo modo denotar a auséncia de uma homogeneidade religiosa entre suas
alas étnicas. O sentido de purificagédo e de identidade étnica podem ser referidos em outras
partes do texto biblico: “Eu, lahaweh vosso Deus, separei-vos desses povos. Fareis
distincdo entre o animal puro e o impuro, entre a ave pura e a impura. Nao vos torneis
mesmos imundos com animais. Aves e com tudo o que rasteja sobre a terra, pois eu vos

fiz po-los a parte, como impuros” (Lv 20: 24-26).
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Os judeus foram expulsos de sua terra e se tornaram apatrida, vivendo como grupos
minoritarios em todos os lugares do mundo. Na diaspora, tém-se misturado com outras
culturas das quais surge a diversidade de grupos judaicos que mostram costumes, idiomas
e outras caracteristicas que os identificam.

Nelson Asnis (2015) no artigo que escreve sobre a circuncisdo dos judeus, relata
gue atualmente os judeus somam cerca de 13 milhfes de pessoas, e pensam de modo
diferente entre os diferentes prototipos de judaismo e no que é ser judeu. A circuncisao
como tradicdo judaica tem sido o simbolismo que se coloca no centro da discussao
identitaria de quem € judeu, e quem ndo é. A discussao ocorre entorno das diversas facgdes
do judaismo: ultraortodoxo ou Haredi, ortodoxo, Hassidico, conservador, reconstrucionista,
secular liberal, reformista e o fundamentalista. E importante ressaltar que entre as
categorias mencionadas ha superposi¢cbes. Por exemplo, o termo Haredi se utiliza mais
referido a realidade de parte dos ortodoxos de Israel; h& ortodoxos sionistas que poderiam
ser chamados de fundamentalistas que certamente sdo Haredim; ha outros ortodoxos nao
judeus. Ha ortodoxos nao sionistas. Das varias correntes atuais do judaismo, apenas o
movimento reformista, ao tempo que advoga pela autonomia do individuo, ndo obriga a
seguir algumas praticas, dentre elas o Brit Milah.

E indiscutivel, seguindo o arrazoado de Asnis (2015) como ha pontos de vista
diversos; para os judeus reformistas e seculares, a circuncisdo nao € condi¢cdo necessaria
para ser judeu. Para os demais, essa € sine qua non para pertencer ao judaismo, sendo
um dos rituais mais sagrados da religido, pois religa o individuo a lahaweh. Para Sorj (2004),
judeus sao aqueles que se sentem e se definem por motivos que acham corretos, que pode
ser por experiéncia, holocausto, por ter pais judeus e por acreditar em Deus. Qualquer
argumento é validado desde que seja para promover o autoctonismo judaico no qual mais
ninguém tem o direito de negar a afirmacao identitaria do outro.

A partir da analise do preceito de circuncisédo formulado na alianca dos hebreus com
lahaweh, Abréo circuncidou seus filhos Isaac e Ismael, o que obriga que cada pai, conforme
a lei, a circuncidar seus filhos. No entanto, depois o0 ato ficou transformado em um ritual
complexo e, na cerimdnia, a circuncisao é realizada por um uma pessoa da comunidade
devidamente treinada, o Mohel (plural, Mohelim), que professe a lahaweh. Somente casos
especificos de doenca podem adiar para posterioridade o pacto de alianca do nedfito com
Deus.

O ritual da circuncisdo, no povo judeu, se confunde atualmente com a cultura, com

a identidade judaica, ndo sendo mais exclusivamente religioso; € tradicdo do povo. E dai
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gue entre os judeus, a decisao de levar o recém-nascido a cumprir a lei politica-religiosa, o
Brit Milah, € da inteira responsabilidade do pai. Esta deve ser cumprida apés avaliacédo
fisica do recém-nascido, pois este pode ter nascido com problemas de salude que néo
permitem que seja circuncisado no oitavo dia como determina a Halacha [lei judaica].
Fontes orais indicam ser importante para a submissdo a circuncisao, estar abaixo do peso
minimo ou algum outro problema, sendo nestes casos o rito adiado para a primeira
oportunidade.
Asnis (2015) mostra como o Brit Milah dos judeus ao longo da histéria compreendeu

trés etapas;

i. O corte e excisdo da parte externa do prepucio (milah);

ii. O corte do revestimento interno do prepucio para facilitar o total

descobrimento da glande (peri’ah);
lii. A succdo do sangue a partir da ferida pelo Mohel.

Sendo assim, a circunciséo propriamente dita, compreendia os primeiros dois passos
do ato incisério. A cirurgia do prepucio € narrada nos termos: a criangca é assegurada pelo
Mohel [circuncisador] e pelo Sandek [a pessoa que segura a crianga no colo]; este
habitualmente € uma pessoa proxima a familia ou a comunidade. A crianca € levada ao Brit
Milah por um casal de noivos ou casados, que tém o papel de Kvater e Kvakrim [padrinho
e madrinha]. A mulher retira a crianga dos bracos da mae e entrega-a nos bracos do homem
que a leva para o acento, simbolicamente reservado ao Profeta Eliyahu [Elias]. O pai por
sua vez, coloca a crianca numa almofada no colo do Sandek e o Mohel remove as roupas
expondo os genitais; apos isso instrui 0 Sandek sobre como deve assegurar as pernas da
crianga (Amaral, 2022). Num novo contexto social que vozes ecoam contra a Circuncisao
sem anestesia, tem sido corrente que em algumas comunidades judias o corte cirargico
seja precedido de aplicacdo anestésico, contrapondo o costume classico de fazé-lo a
sangue frio (Sanabria, 1999).

Amaral (2009) descreve a circunciséo judia, o0 Mohel segura o prepucio entre o
indicador e o polegar da méo esquerda, exercendo forca suficiente para afasta-lo da glande
e colocado um bloqueio numa posicao logo a frente da glande. Com o uso do bisturi, ou
faca, num Gnico movimento excisa o0 prepucio, o primeiro ritual € chamado de Riturch.
Seguido pelo Peri'ah, momento no qual o Mohel segura entre a unha do dedo polegar e o
indicador de cada mao o revestimento interno do prepucio, que ainda cobre a glande e

rasga-o na unha habitualmente pronta de modo que possa distender pela glande exposta.
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No caso de conversdo ao judaismo, a tradicdo obriga a que a execucdo da
circuncisédo seja realizada a qualquer idade sendo imediata a aceitacdo na comunidade
judaica. Sua execucdo € realizada por um cirurgido acompanhado pelo Mohel (Amaral,
2022). O rigor pode chegar a determinar que, caso a crianga perdesse a vida antes do
oitavo dia, esta seria circuncisada no manto funebre do sepulcro a fim de que néo ficasse
privada do sinal distintivo da alianca com Deus (Sanabria, 1986)

A circuncisao foi uma das razfes de separacao de israelitas com povos incircuncisos
gue habitavam a mesma regido. O povo de Israel evitava misturas em casamentos com
povos incircuncisos, e assim faz até hoje, permitindo, desta forma, a sobrevivéncia de seus
costumes e tradicdes (Nascimento, 2013).

Podemos assinalar que houve interrupcées na pratica da circuncisdo. Enquanto
vagaram pelo deserto em busca da terra prometida, eles abandonaram a pratica da
circuncisdo. O mesmo Moisés nao foi circuncidado. Chegados a terra prometida, os judeus
retomaram o sacrificio do prepucio para reiterarem o pacto com Deus a pedido deste.
Contudo, ndo existe nas escrituras sagradas ou outro texto judaico que imponha a
circuncisdo nem consta da tradigdo dos dez mandamentos das Tabuas da Lei (Asnis, 2015).

Ja antes me referi sobre a controvérsia na atribuicdo do sentido da circuncisdo nas
diferentes visdes judaicas. Contudo, é importante aprofundar na reflexdo. Tractenberg
(2007) revela que levar os filhos a circuncisdo € introduzi-los na vida religiosa, cultural e
cumprir o que é tradicional nas familias judaicas. Para jovens judeus emancipados das
praticas religiosas, a circuncisdo médica fortalece a saude fisica e psiquica do iniciado,
porque estd dotada de medidas de higiene e saude. Esses jovens, informados que a
circuncisdo € uma pratica médica pediatrica propria para assegurar o desenvolvimento de
criangas sadias, habitualmente faréo circuncidar seus filhos. Primeiro para manterem a
tradicdo, e em segundo plano, para ndo serem diferentes da identidade de seus
progenitores, e € um modo de doacdo de algo prazeroso aos avos de seus filhos. O
cumprimento da lei por parte destes jovens pais, ndo soO satisfaz suas familias, como
exponencia a sua autoestima, por legarem a tradicdo de seus progenitores aos seus filhos,
um valor sublime da vida. Isto foi reforcado no ambito dos Estados Unidos, onde a pratica
da circuncisao nao ritual entre cristdos passou por um incremento progressivo chegando

ao maximo na década de 1990. As razdes aduzidas eram profilaticas e higiénicas.
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A CIRCUNCISAO NA TRADICAO JUDAICA-CRISTA

A circuncisdo é a remocao cirargica do prepucio do vardo. Literalmente circuncisdo
significa cortar em redor da glande do pénis. Conforme dito acima, € um rito religioso exigido
a todos os varbes descendentes do cla de Abrdo desde a primeira alianca com Deus.
(Génesis 17;9-14; Atos 7:8). O livro de (Levitico 12;2-3), e outros textos explanam o rito -
alianca. A grande questdo atual no cristianismo é, o que € que justifica a circuncisdo de
cristdos contemporaneos? Por outro lado, ha que recordar que o cristianismo foi na tradigdo
judaica aquela corrente que traiu a expectativa judaica no que se esperava do advento do
Messias. O messianismo de Jesus para os judeus era o resgate do seu género humano e
sua salvacao nos principios da alianca judaica, na qual estao prescritos 0s usos e costumes
de um povo com uma identidade prépria, simbolo indestrutivel marcado no corpo de Abrado
pelo Brit Milah.

De lembrar que a tradic&o biblica nos apresenta relatos onde Israel € a hacao eleita
de Deus, povo que Ele tirou da escravidao no Egito. Porém, ndo tardou tempo que 0s
israelitas fossem subjugados e dominados por diversos povos estrangeiros, causando
choques culturais, sobretudo religiosos, devido a especificidade da tradicdo judaica. Os
choques vividos eram também internos, porque os judeus do primeiro século estavam
divididos em quatro grupos politico-religiosos cada um com suas convic¢des (Ogeda,2017).

A expetativa dos judeus estava cada vez mais abalada e tens; e a Unica salvacdo
era 0 Messias prometido. E este que traria a liberdade politica religiosa do seu povo num
territorio politicamente legitimado seu, e o fim da condicdo de escravos de outras nacoes,
condicao ainda persistente nos dias atuais.

Os judeus nao esperavam um Jesus messianico apenas escatolégico do fim dos
tempos, mas sobretudo da escatologia de uma filosofia politica onde emergiria um lider
politico, o ungido, o Messias sumo sacerdote. O ungido que viria da parentela de Davi e
libertaria Israel do dominio estrangeiro, venceria as nag¢des escravizantes para repor a
justica divina. Outros grupos letrados também mantinham esperancas reais, aguardavam o
“filno de Davi” que governaria com justica, livraria Israel da opressao estrangeira e por fim,
subjugaria as nagodes injustas (Ogeda, 2017).

Azevedo (2011), discorrendo sobre a experiéncia dos judeus de Antioquia na
controvérsia com 0s cristdos originarios em torno da circuncisao, relata que apos a morte

de Jesus, sua pregacdao foi continuada pelos seus discipulos. Foram estes que estruturaram
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0 corpus teoldgico, o culto e os livros sagrados e se debrucaram sobre a tradicdo judia,
cujos diversos aspectos sdo abordados e legislados posteriormente pelo Edito de Mildo em
313 E.C. Neste, 0 messianismo de Jesus, o verbo encarnado, o Filho de Deus, o Jesus da
Historia é colocado como a reafirmagéo da verdade, aquela que era a esperanca judaica
na Torah. Nao obstante, tal ideia se propagou entre gentios ou pagaos (goim, nao judeus)
gregos e romanos marginalizados e entre parte da elite judia da época (Azevedo, 2011, p.
598). Segundo textos biblicos, a evangelizacao oral tal como Jesus a fazia, so foi retomada
pelos apodstolos apds o Pentecostes (Jo 20:19-23). Nesse periodo, se formaram diferentes
comunidades de culto entorno dos apdéstolos. Estes percebiam que o Jesus que seguiam
era um auténtico judeu. Nesse interim, Pedro e Tiago permaneceram em Jerusalém para
construir sua comunidade que mesclava culto e costumes judaicos (Azevedo, 2011). A
igreja catolica, no seu modo de celebracéo litargica, conserva seis ritos ou tipos de
congregacao que todos reconhecem o primado do Papa e as decisGes dos concilios.
Apenas o chamado Rito Alexandrino, realizado pelas igrejas Copta Catdlica e Etiope
Catolica, sdo os Unicos que conservam a circuncisao (Santos, 2019). Nas comunidades dos
cristdos coptas do Egito e entre os etiopes ortodoxos preservam essa pratica que no ultimo
caso, dos cristdos etiopes, é realizada em cerca 97% de homens (Demographic, 2006).

Em outras comunidades cristas ha grande prevaléncia da prética da circunciséo. Por
exemplo, no Gana, 97% dos cristdos sdo circuncisados enquanto na Republica dos
Camardes, a circuncisao é presente em todas as confissdes cristas (UNAIDS / WHO, 2007).

Tempos depois, no século XV, uma decisdo do Concilio Ecuménico de Florenca,
convocado pelo Papa Eugenio 1V, discute sobre a circuncisdo com ocasiao da edicdo da
bula de unido com os cristdos coptas. O papado desacreditou na circuncisdo, pois a
salvacdo estava na paixdo de Jesus e, principalmente na fé ou crenca. Tal revelacdo
dispensa o ritual judaico. Postula-se que quem cré que a salvacdo estd na circuncisdo
comete pecado. Assim sendo, a circuncisao e outras prescri¢cdes legais passam a ser vistas
como estranhas a fé de Cristo, conforme expresso por Eugénio IV em 1442.

Tanto o apostolo Pedro, como em um momento posterior Paulo, foram a favor da
evangelizagcdo mesmo dos incircuncisos. O apostolo Pedro justifica essa dispensa porque
tinha evangelizado entre os incircuncisos em Jerusalém. O apostolo Paulo justifica o quéo
sua posicao nao foi tdo pessoal, pois correspondia era uma recomendacao de Deus a partir
do dialogo divino que teve antes (Atos 15:5 -11).

O que se pode marcar uma diferenca entre os dois apostolos é a relacdo deles com

0s judeus e com os gentios ou goim. A pregacao de Paulo estava direcionada mais aos
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gentios e de Pedro, como sucessor de Jesus, ao estabelecimento da doutrina da nova igreja
entre os judeus. Paulo descreve a sua missdo em carta aos Galatas, onde deixa bem claro
gue ele é o vocacionado de Jesus a caminho de Damasco para ser 0 evangelista dos
gentios, povo que ndo seguia 0s costumes de circuncisdo e outras préaticas. Tal vocagéo
paulina é mencionada ainda em outras epistolas (Rm 1:1-5; Ef 3:2-3; 1Tm 2:7) apesar de
gue ele preou inicialmente nas sinagogas dos judeus. Em outra carta a assembleia
galatense (Gl 92:2-3), Paulo tem o0 mérito de reconhecer a figura de Pedro, cuja vocacgéao é
inicialmente dirigida aos circuncisos. E conveniente notar que a missdo de Pedro é
realizada no periodo mais préximo a vida de Jesus enquanto a do Paulo, pelo que se sabe,
foi do periodo postumo tendo, portanto, diferentes vivéncias.

Os elementos com que Miguez (2017), argumenta a existéncia de um ambiente
conflitante entre Paulo e Pedro, podem ser lidos nas cartas apostolicas que tanto Pedro
como Paulo escrevem as diferentes comunidades na procura de mediarem os conflitos
gerados. Um ponto importante foi a controvérsia da circuncisdo. Esse autor aponta que a
circunciséo entre os judeus era uma questao muito importante de tal modo que um hebreu
circuncidado, mesmo falhando no cumprimento de outros rituais, continuava sendo judeu
(Miguez, 2017, p.152).

A relacao entre os dois apostolos € marcada na narrativa das relacées em que Paulo
deve resolver a questao da circuncisdo e outras praticas, para evitar que sua missao aos
gentios quebrasse a fragil unidade da igreja nascente. Ele precisava de uma unidade néo
uniforme, mas sim, que correspondesse as multiplas origens, as diferencas culturais e
etnias, as distintas percepcodes teoldgicas e modos de vida que deviam ser respeitados,
desde que nédo afetassem o testemunho e a ética do novo caminho messianico. A unidade
se refletia no encontro e coeréncia na superacdo de antagonismos, sem desconhecer a
diversidade de situagdes. E por isso que Paulo defendeu seu ministério e a especificidade
dele. A origem do apostolado de Paulo e Pedro ndao era o mesmo, eram adversos e distintos
entre si (Miguez, 2017, p. 151).

Os relatos das controvérsias estao nitidamente transcritos nos textos sagrados da
Biblia (At 15: 1-4). Escreve o autor que “alguns da Judeia” haviam descido a Jerusalém e
h& uma controvérsia sobre a necessidade da circuncisdo no momento da conversao dos
gentios e se a ndo observacao deste preceito implicaria na ndo salvacao. No texto fica
claro como, apos discussées, Pedro, Paulo, Barnabé, Silas, Marcos e outros apdéstolos se

afastam do posicionamento ortodoxo dos fariseus e chegam a deciséo de ser necessario
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apenas a proibicdo de sacrificios a idolos, do uso ritual de sangue, de estrangulacdo e
fornicacéo (At 15:20 e 29).

A converséao de Saulo de Tarso (Paulo) ao cristianismo entre os anos 31 e 32 da era
cristd, sua ida a controvérsia de Jerusalém e a carta apostolica que ele dirigiu aos gélatas
(Gl 2,1-10) foram fatos fundamentais para que 14 anos depois, no Concilio de Jerusalém,
se apelasse aos cristdos convertidos a se comprometerem com a nova fé colocando de
lado a circuncisdo como ato pagao (Kummel, 1982, p.326). Segundo Azevedo (2011,
p.609) os apdstolos teriam alcancado a decisdo de nao proibirem literalmente as tradigbes
no seio da nova igreja mediante a maxima que postulava que o cristianismo estava
destinado aos gentios e a todos os gregos. Em tese, ndo se pode falar em ter havido
consenso. Pode-se falar, sim, de acomodacdo e concessao, pois cada qual se alojou e
erigiu seu cristianismo a seu modo entre as suas geracoes.

O trabalho de Paulo foi precisamente de evangelizar num novo modelo de
interpretacdo das praticas judaicas e pagas do povo, nas quais a circuncisao era a questao
central da igreja em edificacdo. Suas cartas aos romanos, efésios, galatas e outros povos
testemunham estas novas experiéncias, de aproximar 0s pagaos e sua cultura ao conjunto
de valores que constituem o magistério da igreja messianica de Jesus. Se para os hebreus
a circuncisao era simbolo da alianca e porta de salvacdo, o novo sentido passa a ser o de
um ato de identidade cultural ao qual a igreja, em nome desses sublimes valores étnicos,
deve respeito ao perceber o seu papel de conciliar a tradicdo com a nova mensagem do
Evangelho. Paulo real¢a nas cartas (Rom 2, 25-29; Rom3: 1-8) que n&o € pelo cumprimento
de sacramentos que se salva e sim pela fé. Tractenberg (2007) presta auxilio a minha
reflexdo levando-me a concluir que, deste o primeiro concilio da Igreja, o debate esteve em
torno principalmente da imposi¢&o ou ndo da circuncisdo como condi¢ao essencial para ser
cristdo. O debate termina com a vitéria das teses paulinas. Estas se tornaram 0 novo
simbolo que substituiu a lei mosaica pelo Evangelho de Jesus.

Com excecdo do islamismo e do judaismo, a circuncisdo passa a nao ser
determinante da insercéo social dos homens no coletivo cristdo. Ja as religibes mais antigas
como o hinduismo e o budismo se assumem neutros sobre a circuncisdo (UNAIDS/WHO,
2007). A seguir, examinaremos a questao da circuncisdo na religido mugulmana.

Em relag&o a iniciacdo de adolescentes cristdos catélicos, estes fazem a circuncisao
dentro da tolerancia da igreja as praticas rituais das tradi¢cdes locais. Mas sobretudo fazem
por ser uma exigéncia que condiciona a sua identidade étnica. Ja antes falei disso, onde

muitos pais afirmam levarem seus filhos aos ritos de iniciagdo por ser uma pratica que
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preenche o vazio de uma educacao tradicional numa sociedade que preza discursos de ser
civiizada havendo a pressdo para o abandono das tradi¢cdes, pois elas atrasariam o

desenvolvimento humano e social.

FIGURA 5 - CAPELA CATOLICA DA ALDEIA

Fonte: Carlos Mabutana, 2019

Pela forca de imposicgéo politica que vigorou por longos tempos, os ritos de iniciacao
passaram a ser praticas domésticas, principalmente nas areas urbanas. E assim entre os
Chope, Bitonga e Matswa, enquanto entre os Makwa e Ibmués, Yaawo, Sena e Makonde,
eles tém a estrutura iniciatica apropriada e organizada, o que lhes vale a resisténcia as
intempéries até entdo.

Quem é este cirurgido que escinde o prepucio? O oficio de cirurgido € uma heranca
étnica, tal como alguém & Nyanga curandeiro, Nhanga- Rume [ervanario] por heranca
familiar. Em caso de a familia encontrar-se distante do seu nucleo parental e do seu
cirurgido, solicitam os oficios do enfermeiro para uma circuncisdo doméstica ou em ultimo
caso recorrem ao hospital.

A circuncisao étnica nado inibe de modo algum ser cristdo, como pude discorrer sobre
isso antes. O catolicismo por exemplo, é totalmente tolerante com a pratica. Mas 0 mesmo
ja ndo se pode dizer das igrejas cristds separadas; elas se posicionam contrarias a
circuncisdo de tradi¢céo étnica e contra todos os rituais dos ancestrais que circunscrevem a
iniciagdo. Junod (1996) um missionario suico e estudioso dos tsonga, uma etnia

pertencente aos bantu do sul de Mogambique, assiste-me afirmando que, rapazes cristaos
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sdo facilmente atraidos pelos ritos de iniciacao, preferindo até abandonaram a escola para
irem cumprir a tradicdo religiosa dos seus ancestrais. Isso revela uma situacdo de
incoeréncia na conducéo dos adolescentes em relacdo a tradicéao e a profissao de fé crista.
Sao as praticas e habitos africanos que fazem emergir rituais litdrgicos catélicos africanos,
porque a deidade, Deus, se revela e se manifesta em cada cultura de modos absolutamente
diferentes.

Porém, a descricdo deste etndgrafo desperta a necessidade de uma reflexao
passados 47 anos de independéncia e da implantagdo de uma igreja local. Mogcambique se
insere numa Africa de um manancial étnico e de praticas tradicionais, que seria de bom
grado a sua continua inculturacdo da Igreja inspirada no Concilio Vaticano Il. Seriam as
sementes para que o futuro brote no um ritual litirgico com carateristicas de um simbolismo
expressivo préprio da mogambicanidade e sua etnicidade.

Uma integracao religiosa inculturada nesse contexto se torna plena quando porta em
si signos linguisticos, simbologias marcadas no corpo do iniciado, que significam a ruptura
com a infancia. O corte incisivo do prepucio € a simbologia de maturidade, de pertenca ao
seu étnico, o sangue derramado é simbolo de doacdo aos seus ancestrais, cuja
representagdo expressiva serd a comunicacao de integragdo a sua sociedade étnica. Neste
cenario, 0s mitos, as lendas, contos, adivinha¢des e fabulas sdo as marcas da linguagem
étnica oral. Nos mitos esta a articulacado do pensamento e perspectivas étnicas. Nos cantos
esta a didatica que premeia o didatismo étnico e suas estratégias pedagogicas de levar o
Mwali, a assimilacdo de contetidos ensinados para a sua vida cotidiana. Esses aspectos,
nao sado tdo menores para o ambiente religioso do africano, que tem a sua religiosidade

manifestada em todos os momentos do seu cotidiano.

A CIRCUNCISAO ISLAMICA

O Islamismo € a terceira maior religido monoteista que a histéria tem registado nos
seus anais, surgida 570 anos depois do cristianismo, e influenciado pelas duas religides
monoteistas que o precedem, o judaismo e o cristianismo, bem como pelas praticas
religiosas das tribos de onde emerge. Traz uma nova teologia de salvagcédo. Segundo
principios proféticos de Maomé, o isldo ndo distingue a pratica religiosa da vida cultural dos
seus fiéis considerando-os sim, dois mundos entrelagados entre si. O isldo ndo é apenas

uma religido de pratica espiritual restrita a mesquita, a suplica e a oracdo. Ele é sim, um
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sistema completo de crencgas, praticas relatadas no Alcordo sobre o0 que deve orientar a
vida de seus fies no seu dia a dia (Lima, 2016).

Entre a cultura e a religido ocorre um dialogo que resulta ndo apenas na modelagem
da cultura pela religido, mas também da religido pela cultura. Para os mugulmanos tudo é
feito na catedra de Bismillah [se Allah quiser]. Esse € um Cédigo espiritual de conduta que
norteia a vida do individuo. O ser como tal, ndo existe para além da omnipoténcia e da
religiosidade. Todo ser deve ter sua orientacdo em um sistema de crencgas que direciona a
vida cultural e sociopolitica emanada do Alcoréo e da Sharia (LIMA 2016, p.21).

Nunes e Ramos (2011) assinalam que a Sharia € um sistema complexo de diretrizes
gue foi desenvolvido progressivamente desde o tempo de Maomé até aos nossos dias, e é
encarada por todos os muculmanos como uma orientacdo de vida, de regras, valores e
principios. O Alcordo apresenta regras muito claras relativas as atividades que todo bom
muculmano deve cumprir, que vao desde as formas de pratica do culto, as proibicdes
dietéticas e de vestimenta, dentre outras. Nasser (2012) coloca a Sharia no nivel estatutario
da gestado pessoal, dos individuos e das relacdes familiares, comerciais e econdmicas; ela
estabelece as infracbes penais e puni¢des correspondentes. Ela organiza o sistema politico
do interior do Estado e regula as rela¢cdes internacionais da comunidade muculmana. Numa
terceira dimenséao, a Sharia traz a ética moral islamica explicitamente dirigida a consciéncia
de cada muculmano fomentando a generosidade e a tolerancia. Ela € parte do direito
islamico.

Meddeb (2004) explica que o islad é uma instituicdo de tripla dimenséo, a civilizatoria,
a politica-Estado, e de religiosidade ético-moral, que atingiu 0 apogeu da civilizacao antes
nao conhecida. Para mim isso ndo surpreende por duas razdes: a primeira € reafirmada por
estudiosos como Ogeda (2017) e Guerra (2015), para quem o povo de Israel esperava de
Jesus, um Messias restaurador da politica, um libertador do povo da escravidao, um
justiceiro e edificador de uma nacéo politica plena [Estado], alguém que iria governar dentro
de leis justas com uma diretriz religiosa e moral. Flor et al (2017) acham no isldo uma
religido de fé doutrinal construida numa eclesiologia e reino que se concretiza no
messianismo, na unc¢éo ja antecipada pelos judeus inspirados num modelo de Rei, como
guando David se tornou Rei de Israel. Assim, Maomé se constituiu em um lider religioso e
politico que tomou a cidade de Meca por via militar e diplomatica, donde conquista grande
parte da Arabia ja antes da sua morte, em 632, une o pais em unico dominio. A nova religido

tornara-se mais importante que os antigos lacos étnicos e parentais.
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Este era visto como o0 governo restaurador que vai trazer a paz e justica entre os
homens. Tal como o fez David, muitos ainda esperam um reino similar, messianico,
glorioso, que vai governar num ambiente de paz e harmonia. E interessante como entre as
trés religibes monoteistas é tratada a questdo messianica, a esperanca da salvagdo que
Jesus nao fez como, o “Ungido”, “Messias do Judaismo”, o esperado “rei”, mas, este so
salvara a humanidade na sua proxima vinda (pos ressureicdo), conforme reza o Credo
Niceno-Constantinopolitano: “...Creio em um sé Senhor, Jesus Cristo, Filho Unigénito de
Deus, que... por n@s, homens, e para nossa salvagéo, desceu dos céus e....Ressuscitou ao
terceiro dia, conforme as Escrituras, e subiu aos céus, onde esta sentado a direita do Pai.
E de novo ha de vir, em sua gloria, para julgar 0os vivos e 0s mortos; e 0 seu reino nao tera
fim...”. A segunda razao se fundamenta na l6gica na qual se sucederam as religides desde
0 passado para se imporem no mundo, para influenciarem a formacéao de Estados e ainda,
de Estados-Nacéo, de modelos de governo. Isto ndo difere muito do modo como o
cristianismo se associa ao poder de Estado para se impor como uma religido e civilizacdo
a mando do poder politico imperial romano. Seu modelo de civilizacdo cristd ainda hoje,
domina a organizagéo de Estados, o direito e a ordem social em boa parte do mundo.

Entretanto, € preciso relembrar que a ascensdo do islamismo surge do fato de
estarem, judaismo e islamismo, emparentados na origem tribal. A esposa de Abrado, Sara,
idosa como ele, tinha consentido em que ele gerasse um filho com a sua escrava egipcia,
Agar, ao qual se deu o nome de Ismael. Mas, acontece o milagre de sua gravidez nascendo
Issac. Nao querendo que seu filho disputasse a sucessdo com Ismael, Sara ordena a
expulsdo de Agar e Ismael. Portanto, ndo se pode ignorar a inevitavel luta de sucessao no
trono de Abrado entre o judaismo e seu sucessor o cristianismo [a descendéncia de Isaac]
e as tribos arabes do deserto onde surge o islamismo [descendéncia de Ismael]. A luta
entre cristdos e mugulmanos a pretexto do extremismo islamico e seu suposto objetivo de
islamizacdo do mundo justifica a minha analise de fatos contemporaneos.

A era democratica veio transferir parte dos direitos da religido para as liberdades
religiosas individuais consagrados modernamente nos direitos humanos, mas nao apagou
a subversiva imposicao de uma irmandade sustentada num sistema politico-religioso, que
se reflete num islao, alianca de Estado e Religido no mundo contemporaneo. O Estado que
se impde pela sua lei [a Sharia que confere o ordenamento politico ao Estado] carece de
laicidade. E interessante perceber como, neste caso, no tendo a circuncisdo dentro dos

cinco pilares doutrinais emanados no Alcordo, nem mesmo nas orientacdes proféticas de
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Maomeé, encontramos no didlogo entre a religido e a cultura, um modelo de civilizagédo das
culturas onde ela se implanta (Lima, 2016).

Em contraste as prescri¢cdes sagradas islamicas, a circuncisdo € um dos cinco rituais
muculmanos de higiene e purificacéo pessoal. E paralelo aos habitos de raspar os pelos
pubianos regularmente, aparar o bigode, cortar as unhas e remover os pelos das axilas. Na
crenca mucgulmana, ser incircunciso é sinbnimo de impureza, de que abriga impurezas no
prepacio. Dai que para alguns juristas mucgulmanos, o casamento com um homem
incircunciso € nulo. Tal pessoa ndo merece ter sua sepultura em cemitério mugulmano
(Gatrad et al., 2002).

Stacey (2013) faz notar que no isldo, a interpretacdo e adaptacdo das regras da
escritura e da tradicdo na relacdo com a cultura constituem tarefas religiosas importantes.
Entdo, essa abertura permanente ao dialogo religido-cultura e cultura-religido € uma
estratégia para conquistar e implantar, ndo apenas a religido, mas o seu modelo de Estado-
politico e de civilizac&o. Tal ja o fez o cristianismo no final do dominio do Império Romano,
criando espaco geopolitico-religioso da sua imposicédo até hoje na cultura universal. Em
soma, parafraseado Flor et al. (2017), no isla ndo hé diferenciacéo entre a religido e politica,
entre o que sao atos da fé e da moral social; a lei coranica [Alcordo, sharia] € orientadora
das relacbes sociais. Somente situacdes casuisticas séo tratadas pelo principio de
similaridade onde a questdo serd comparada com a existente no livro por analogia.
Também h& um espaco para a decisdo consensual entre 0s que analisam as situacdes de
modo que 0 consenso se torna uma lei a ser observada. Houve, ao longo do tempo cisma
dentro do islamismo entre os xiitas, que adotam um terceiro principio: o da revelacao.
Acreditam que a revelagdo nao esta concluida sendo os autores intérpretes do “devir
universal”’. Essa posicao € contraria a dos sunitas que afirmam que a revelagao veio apenas
uma vez, em sua forma final.

Segundo Nunes e Ramos (2011) a oracdo € precedida por atos de higiene e
purificacdo com agua. Caso falte agua, € recomendavel a simulacdo do ato de lavar-se. As
oracdes nao tém validade se nao forem feitas depois do Wudu [habito de lavar o corpo para
dispor-se a oracao], que confere o estado de pureza corporal ao devoto. Santos (2019)
preza que no isldo € sensato seguir o que era pratica comum do profeta Maomé, que era,
bochechar a boca com &gua, lavar as narinas, escovar os dentes, ter a barba e o bigode
feito, cortar as unhas, remover os pelos axilares e pubicos. Em relagéo a vida sexual, Ragip
(2000) diz que tanto o homem como a mulher séo obrigados a observar a ablucéo total, que

€ 0 costume do banho apds a relacdo sexual. No ato sexual, desde que nele tenha ocorrido
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0 minimo de contacto genital ou penetragdo, mesmo sem ejaculacao, ja obriga os conjuges
a observarem o principio de ablucéo total.

Estes argumentos sustentam a vida ordinaria religioso islamica, na qual a circuncisao
ndo é apenas uma pratica atrelada ao dogma, mas também uma medida higiénica no
conjunto dos costumes do povo. Ela € prescrita apenas para os homens e faz parte dos
cinco atos pragmaticos que fazem parte da fitrah, junto com a raspagem do pelo pubico e
axilar, aparagem do bigode e o corte das unhas. Desde uma perspectiva instrumental, tanto
a circuncisao como a ablucéo ndo deixam de ter um valor sanitério preventivo em relacéo
as infecdes de transmissao sexual.

Os iniciados Makonde muculmanos participaram num rito dias depois da festa de
Kudjaluka Likumbi. O ato seria um ritual de integracdo na comunidade islamica depois de
serem iniciados no rito Makonde. Sua solenidade é absolutamente islamica, com rezas
coranicas e celebracdo de uma festa tipica (Mabutana, 2016). Outro dado que suporta a
ritualizacdo da circuncisao islamica é a recente unificacdo de vozes judaico-islamicas que
protestaram o banimento da circuncisdo pelo governo aleméo. Este argumentava que
submeter as criancas a dor, a lesao corporal, ndo tem razfes plausiveis. Em sequéncia,
judeus e muculmanos tém sido estigmatizados e criminalizados pelas politicas publicas
germanicas (Costa & Boatca, 2013). A teoria da religido crista primitiva de Theissen (2009),
sustenta que existe uma relacao intrinseca entre mito e historia, onde os ritos sdo padrdes
de comportamento repetitivos com 0s quais as pessoas interrompem suas atividades
diarias para apresentar outra realidade significada dentro do mito, tornando-o assim
atualizado. Nesse contexto, as condutas humanas adquirem um excedente simbdlico e séo
relacionadas como sinais da outra realidade e, em razdo desse excedente, os objetos
simbdlicos no rito sdo usados no cotidiano profano em todos os lugares. O autor reitera que
nisso se sustenta a teoria de ruptura entre a religido primitiva cristd com as formas
expressivas simbdlicas do judaismo e com outras praticas tradicionais. Os rituais de
sacrificio cruento de animais foram substituidos pelos ritos incruentos. Templos de outrora
perderam sua “sacralidade”, pois editou-se nova interpretacdo dos ritos ao criarem uma
forma de sacrificio que superava formas prévias, como o sacrificio de pessoas, que foi
substituido pelo simbolo da expiacéo de Jesus.

O islao, ao reativar a circuncisdo no seu cémputo religioso, enquadra seu designio
na teoria de Theissen (2009), na nova interpretacéo simbolica do corpo sem prepucio que
se doa inteiramente a oracao. Nao se entrega o corpo a Deus sem a alma, nem se entrega

a alma sem o corpo para uma verdadeira oracdo. Alids, Mubarak (2014) sustenta ser
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comum em todas as religides, o reativar dos rituais e praticas antigas com o pretexto da
pratica de uma religido verdadeiramente ortodoxa. Isto justifica toda a autenticidade ligada
aos ritos antigos.

O isldo recompde a circuncisdo na histéria da religido por ser da tradicdo abradmica
e do seu simbolismo de alianga humana com a divindade. Nada impede que haja outras
razdes culturais que possam motivar a circuncisdo, quando seus atores encontram no
ambiente anti-higiénico humano que impede o encontro com Allah. E certo que os
muculmanos o fazem dentro de um raciocinio coerente que expressa uma relagédo de causa
e efeito relacionado com a preservacao da saude humana, ao qual ndo s6 recomendam a
circuncisdo, como observancia das regras de higiene importantes no cotidiano da
comunidade.

Na exegese biblica vista antes nos diversos textos citados, tais como Gén. 17: 10-
12; 2 Crobnicas 16:12; Levitico capitulos 11-15; Deut 23:1-5, mostram o quanto as normas
de autocuidado dos judeus procederam, na sua perspectiva, de ensinamentos transmitidos
pela deidade suprema. Na mesma logica, o isldo reconstréi a circuncisdo perdida pelo
cristianismo implantado na ultima etapa do Império Romano com conhecidas implicacdes
sociopoliticas. Maomé se valeu da simbologia e honra da circuncisdo no pacto divino e
reconstruiu uma teologia de oracéo e saude que parte do sentido de pureza corporal para
o encontro santificado e saudavel com Allah.

Diversos autores apontam que a circuncisdo constitui, factualmente, uma pratica
preventiva de diversas doencas, tais como a sifilis (visivel no cancro duro de inoculacdo),
o cancro mole, e outras IST. E conhecido também o vinculo epidemiolégico como fator de
risco de IST e cancer de colo uterino nas mulheres. E também o tratamento indicado da
fimose e certamente reduz o risco de balantite e de cancer peniano. Passos (2018) outorga
a essa pratica o status de prevencdo primaria de infeccbes e doencas, aplicavel a
segmentos sociais independentes da religido. Portanto, a pratica da circuncisdo nas
imensas populacdes muculmanas tem efeitos que agem para além do que € apenas
doutrinal, passando a ter implicacdes na saude desses coletivos. Eles tém no corpo uma
representacao social que afigura a higiene plena, espiritual, corporal na sua plenitude.

Na abordagem biomédica ndo tem sido de consenso que ha uma coexisténcia
intrinseca de praticas rituais do cotidiano na saude humana. Contudo, sdo poucas as
margens de duvida que restam para esclarecer a coexisténcia entre esses dois campos.
Foucault (1999) mostra como o poder e o conhecimento se tornam aliados no controle

social através das instituicdes, propiciando atos construtivos do ser social. Esse autor
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afirma que, no passado, a religido teria usado o siléncio e a confissdo como uma técnica
de controle corporal humano através do comportamento. Explica-se que pela natureza de
guem vive um siléncio, este o leva a reflexdo sobre o que deve e ndo deve fazer,
procedendo ao cultivo do autoconhecimento e a reducéo das chances de cometimento do
pecado carnal ou de ato criminal. Construia-se assim a proibicdo de falar com os iguais
sobre atos pecaminosos da carne e possiveis transgressdes. Essa proibicdo estendia-se
ao espaco religioso, mesmo entre os iniciados.

Embora o siléncio (ou silenciamento) fosse de grande relevancia, a confisséo era e
€ até hoje o mecanismo mais importante de controle, pois constitui um rito judicial-religioso;
por ele o sujeito verbaliza os seus desejos carnais e atos cometidos por si. E pela mesma
vontade que o sujeito se conscientiza no siléncio sobre a necessidade da confissdo porque
seu estado de saude emocional esta doente. O catecismo da Igreja Catdlica ensina que a
confissdo é um sacramento de cura que salva o homem da morte (Farias, 2016). Por sua
vez Lopes Jr. (2012) afirma que em direito processual penal a confissdo se situa no campo
da culpa judaico-crista, no qual o réu deve confessar e arrepender-se, para ter a remissao
de seus pecados e atenuar a sentenca divina e penal quando se confessa ao magistrado.

Portanto, a confissdo € por exceléncia um ato de autocontrole social individual e, a
partir do seu juiz moral, se declara voluntariamente acometido do ato que o afasta do
convivio social, e se confessa ao Padre ou ao Magistrado. Sdo abundantes as historicas na
era colonial em que a partir de confissdes feitas a um Padre, no contexto do ato sacramental
de bom cristdo, seguia-se uma denuncia as autoridades coloniais ficando o penitente
envolto em ato doloso criminal.

Deste modo, essas praticas sociais elencadas até entdo, mereceram analise de
Douglas (1966) a partir dos textos sagrados Lev 11 e Deut 14 que discorrem sobre as regras
dietéticas dos hebreus (Kashrut). Partindo destes textos, a autora pondera que as no¢des
de poluicdo apenas fazem sentido no contexto de toda uma estrutura do pensamento que
tem seus limites, margens, movimentos internos intersecionados pelos ritos de separacao
e pelas prescri¢cdes alimentares, onde 0s animais sédo prescritos no simbolismo de impuros
e puros. Nos dois textos os autores do texto sagrado classificam os animais segundo seu
habitat e fisionomia que permitem uma nitida distincéo entre puros, isto €, ndo abominaveis
e aptos ao consumo humano, e impuros, ou seja, abominaveis, hdo aptos ao contato ou
consumo. A questdo é: sdo o habitat, a fisionomia, a sua insanidade, simbologias morais
ou disciplinares que determinam a puridade? A autora sugere que as duas prescri¢cdes

biblicas tém objetivos simbdlicos com o propdsito de construir a ordem social através de
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leis religiosas educativas. No seu sentido se extrai primeiro a interdicdo de comer a carne
de certos animais considerados impuros, ndo por razdes totémicas; segundo, a interdicdo
combate o vicio promovendo virtudes religiosas, morais, civicas para se atingir a santidade.
A santidade é uma qualidade divina, mas também pode ser alcangével pelo homem, tendo
reflexos no psiquico-fisico, na integridade do corpo recipiente da perfeicédo, na totalidade
no contexto social.

Douglas (1966) se posiciona também no fato de que o simbolismo nutricional pode
prejudicar a salde humana. Observa que a proibicdo de comer as carnes de certos animais
da terra, do mar, do céu, é justificada pela percepcao dos efeitos da gordura, como a do
porco ou dos peixes sem escamas, e a possibilidade de levar a gula. A gula era vista como
um mal perigoso para o corpo e para a alma, porque provoca indigestdo, doencas e a
ruptura de limites. Andlises posteriores documentaram os efeitos nocivos sobre a satude do
consumo excessivo de gorduras e da cocg¢do inapropriada levar a transmissao de alguns
agentes de doenca infecciosa e parasitaria.

Hammadeh (2013) escreve que é no sentido da sacralidade da vida do muculmano
gue o isla instituiu regras de cuidado do corpo, alma, mente e de tudo o que possa lhe
prejudicar, como por exemplo, proferir palavrdes ou consumir carne de porco e bebidas
alcodlicas, consideradas prejudiciais para o corpo e a alma. Tudo foi feito com o intuito de
procurar o bem-estar e a felicidade que o homem encontra na religido. Na regra religiosa,
depois do uso do banheiro ndo se deve usar a méo direita para limpar as partes intimas.
Quanto a isso Douglas (1966) anota algo semelhante nos bramanes havik. Estes, depois
da defeccdo ndo usam papel para a higienizacdo, lavam-se com agua e deve ser com a
mao esquerda, porque a direita é reservada para comer.

Ainda segundo Hammadeh (2013), as regras preceituam o modelo de organizacao,
higienizagdo e limpeza em defesa da vida. As regras enfatizam em realizar agdes
consideradas limpas com a méo direita e as sujas com a esquerda, para se evitar a
contaminacdo com material fecal, como era comum no deserto onde as pessoas comiam
com as maos. Entenda-se que, nem todas as regras e procedimentos sdo de prescricao
coranica; ha as que foram habitos, maneiras de ser e estar do Profeta Maomé, e que devido
a importancia que tinham na saude humana, foram recomendadas a todos os mugulmanos.
Stacey (2013) postula que o Isla é uma religido devota a devogéo por uma educagéo da
corporeidade dos seus fiéis, e a destreza no modo permanente de funcionamento da vida
vegetativa. Gaarder, Hellern e Notaker (2000) dizem que o isla ndo preza simplesmente a

acentuada atencdo dada a espiritualidade, mas, ele compreende a esfera espiritual e sua
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interagdo com a vida social, a dificuldade de interpretar a lei divina e o direito na histéria
dessa religido.

De acordo com Stacey (2013), parte consideravel de estudiosos do isldo considera
a circuncisédo um rito obrigatorio para os homens, caso ndo haja nada que possa por em
causa a saude do candidato. Entretanto, olhando para o mundo arabe, desde tempos
imemoriais, a circuncisdo tem sido uma pratica entre os habitantes da peninsula arabica e
oriente médio, entre os quais estdo os coletivos dos atuais estados e territorios de Iémen,
Oman, Iraque e Palestina, onde o rito € prescrito para meninos de 13 anos. Nestes povos,
o ritual é histérico desde a circunciséo de Ismael, antepassado dos &rabes, que segundo a
tradicdo fora circuncisado aos 13 anos; porém o Alcordo ndo apresenta esse relato,
segundo Chabel (1992), filosofo e antropélogo argelino. Este autor aponta que a aceitacao
da circuncisao no isldo tem duas razfes. A primeira razao é lendaria, que reza que o Profeta
Maomé nasceu ja circuncisado, o que o levou a néo proibir a sua pratica. A segunda razao
€ por ser um privilégio matrimonial. Até o inicio do século XX, jovens iemenitas com 16 anos
de idade deviam ser circuncidados perante suas prometidas, como simbolo de coragem e
estoicismo perante suas futuras esposas.

A questao de limpeza e busca de pureza na prética da peritomia tem sido mostrada
sendo mostrada nas proprias designacdes tipicas de circuncisdo em diferentes regides
muculmanas, tais como tahara [purificacdo] no magreb; sounna [tradicdo] no Sudéo e
Egipto; khotén na Turquia e Pérsia e taziinet [embelezamento] na Mauritéania (Chabel,1992).
Para o autor, ndo ha alguma mudanca na préatica da circuncisao islamica se comparada
com as tradi¢Bes antigas. Ela é uma pratica de purificacdo, e é simbolo e prova de quem ja
professa o islamismo. No posicionamento do isldo em relacdo a circuncisdo, a
espiritualidade fica em segundo plano, pois segundo preceitos religioso, essa pratica
consiste em privar o homem de fatores exdégenos que o possam desvia-lo do caminho da
espiritualidade.

Segundo Chabel (1992), a circuncisdo em Africa tem duas versdes na sua génese.
A primeira € explicada pelo sentido simbolo de separagéo iniciatica entre os individuos
[supressao] da androgenia e fixacdo sexual de pertenca. A segunda razao é politica, a
circuncisao vincula o individuo ao poder de um chefe da etnia, sintoniza a sua submissao
ao soberano. Nesta génese, se encontra intrinseco o problema da procriacdo que vai
fortalecer o poder militar.

Qual tem sido o periodo apropriado para a circuncidar os iniciados? A circunciséo

acontece habitualmente no sétimo dia do nascimento, por alguma razdo pode ser até 0s
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seis a oito anos, ainda que seja legitimo fazer até os doze anos (Stacey, 2013). Para este
autor, a circuncisao € uma pratica que visa manter o pénis limpo, de tracos de urina, evita
a humidade que permite ao agente infeccioso mais tempo de sobrevivéncia, propiciando o
cultivo de bactérias e facilidade de infiltracdo no 6rgdo peniano, evita as impurezas e
acumulo de secrecdes por baixo do prepucio que possam levar a infe¢des. A circuncisao
ainda tem o fim de deixar que a glande peniana fique descoberta do prepucio. Porém, o
procedimento ndo consiste em esfolar a pele ou parte do pénis, fazer desse modo é contra
0s principios islamicos.

Na prética islamica a circuncisao figura nos direitos que as criancas tém de receber
de seus pais. O primeiro direito ja se constitui de imediato no momento do parto, em que o0
pai corta o corddo umbilical.

Stacey (2013) sublinha que a circuncisdao, Al-KhitAn ou Al Tahara, que tem um
sentido de pureza corporal, embora ndo seja um principio da religido, mas da tradi¢cdo dos
patriarcas, hoje € obrigatério que todos os convertidos o cumpram. Alguns ainda fazem em
simultaneo o rito tahnik. Esse é um dos direitos que a crianca tem a receber de seus pais
segundo a lei islamica. E um ritual que consiste no tocar os labios do recém-nascido com
mel ou doce de tamaras e no fim expressar a oragéo de convite a ora¢ao, o chamado para
oracdo com Allah. Aos 7 dias de vida rapa-se o cabelo, e os pais devem ofertar aos pobres
algo que geralmente ja podem ter guardado para o efeito, este é um gesto de gratidao pela
nova vida que nasceu na familia.

Antes é essencial a compreensdo de que a circuncisdo e outras praticas islamitas
vinculam a religido e cultura aos Makonde, pois existem Makonde cristdos, muculmanos e
os da religido tradicional africana da sua etnia. Cada um faz e compreende a circuncisao

segundo os ditames da sua crenca religiosa ou simplesmente étnica.

OS MAKONDE E A RELIGIAO

Em Mocambique, o islamismo néo € excecéao e, segundo Maivasse (2016), ha rituais
de circuncisao realizados na capital, Maputo, nas mesquitas. Trata-se do ritual celebrado
junto a pessoas oriundas do norte do pais, Cabo Delgado, Nampula, Inhambane, da cidade
de Maputo e ainda de outros paises como Tanzania e Nigéria. Maivasse descreve que 0
ritual se inicia com as suplicas do Imame aos espiritos dos antepassados e a Allah para

protegerem os iniciados. Cabe a um enfermeiro fazer a exérese do prepucio segundo regras
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médicas. Ao Mestre do rito tradicional cabe-lhe amarrar os amuletos aos iniciados e
ministrar o ensinamento da tradicéo.

Sabe-se que entre o isldo e as tradigdes locais existe uma miscigenacao sincrética
de praticas rituais. O estudo de Maivasse (2016) descreve como as tradicdes e seus rituais
se intricam com o isldo. Com os Makonde muculmanos esse encontro se manifesta
inversamente: a operacao de exérese do prepucio se realiza na comunidade e depois é
consagrada na mesquita pelo ritual mahulide.

O modelo de circuncisao islamico se situa entre os modelos rituais das tradicdes
locais com o que é religiosamente assumido na tradicdo de Maomé. N&o existe um modelo
de excisdo do prepucio no islamismo local que se diferencie das tradi¢cdes religiosas dos
Makonde. Se existe diferenca, ela parte da combinacdo do que é da tradicdo religiosa com
a tradicdo médica convencional. Entretanto, a religido inova suas praticas rituais inspirada
nas suas crengas.

Chabel (1992) desperta curiosidade sobre o que é o mobil da Al Tahara, no qual o
autor aponta, o valor lendario, o estoicismo masculino e o carater higiénico obrigatério que
assume na comunidade islamica. Porém, ndo tem a figura profissional como a Mohel no
judaismo devidamente treinada para executar o Al Tahara.

Reza a histdria que os Makonde ndo tiveram contacto direto com os arabes quando
estes estabeleceram o litoral de Mocambique em torno do século VIII. Contudo, a cultura e
religido dos arabes ndo deixaram de repercutir na vida dos Makonde e toda a populacéo do
norte de Mocambique, principalmente entre as zonas costeiras. A influéncia é visivel ainda
hoje entre essas populacdes que migram para outras regides do pais. Nestas, sao visiveis
as marcas da pratica sincréticas da religido tradicional africana com o isldo. A presenca
arabe deixou marcas religiosas indeléveis no pais que, segundo o Office of International
Religious Freedom (2018), 18% da populacdo mocambicana é muculmana, e se concentra

no norte do pais.
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FIGURA 6 - MESQUITA

Fonte: Carlos Mabutana, 2019

Em relacdo a essa presenca no local de estudo, fontes orais locais indicam que, a
existéncia islamica na aldeia foi obra do Nalombwo. Teria sido este o percursor e lider da
presenca islamica na aldeia. Nao foi uma presenca que respondia apenas o0 seu desejo
individual, mas um desejo coletivo dos aldedes como expressam as narrativas coletadas
na aldeia:

Primeiro, precisa saber que o que os mais velhos ensinam da tradicéo
nao é igual com o que é ensinado na mesquita..., por isso ndo pode
juntar esses dois. A tradicdo ensina 0 que ndo tem |4 na mesquita,;
ninguém conversa essas coisas de nds Makonde. Por isso, ...hei, ...
nds separamos para nao levar nossos filhos a matar tradicdo e pesar
gue na mesquita tem a melhor religiao. Uhhhh, ndo! Dos dois sdo muito
bons valores, mas nossa cultura fica em primeiro lugar... se juntar &
confuséo porque ja ndo vamos falar com nossos espiritos da tradigdo
e dizer... os Mwali ja séo homens... (MPANGUA, 2019).

Quanto ao sincretismo como encontro de duas ou mais praticas religiosas, o islao
ndo interfere nos ritos de iniciagdo com suas propostas, nem o inverso ocorre. Isto permite
gue cada uma viva suas crengas e costumes no seu ambito e tdo somente aceitando a
correlacao de rituais entre elas. Porém, o isldo se destaca pela forca de influéncia social.
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Ela é tdo influente que muitos Makonde tém nomes islamicos. O Nalombwo se veste ao
modo arabe com um dishdasha quando esta em instrucéo do rito iniciatico.
Sobre a confluéncia da tradicdo Makonde com o islamismo narrativas locais

expuseram:
...meu avd era Nalombwo e rezava na mesquita e néo era proibido
fazer coisa da nossa tradicao e ir para mesquita rezar e tudo [...] agora
sobre Likumbi € ele que fazia a todos meninos da nossa aldeia para
poderem comecar a ir também na madraca, escola islamica, e na
mesquita aprender a rezar o salat e viver conforme a lei de ser
muculmano manda...] porque enquanto néo tinha feito Djando nao
podia ir a madraca ou mesmo fazer salat em casa. NOs comecamos
em casa ser muculmano até que chegamos ainda aqui na aldeia
(NDOLINGA, 2019).

Fontes locais descrevem que o Likumbi tem passado por transformacdes e dindmica
social. No passado ia-se ao Likumbi com idade entre desaseis anos em diante, desde que
0 aspecto fisico mostrasse estar proximo da idade adulta. Era preciso preparar o
adolescente para a vida, para as funcdes sociais, sobretudo na familia. Hoje é
absolutamente diferente, vao criangas com cinco anos de idade em diante. Estas ainda nao
estdo prontas para aprenderem algo importante na sua vida. Adolescentes que eram,
aprendiam os oficios da vida, se comprometiam com a religido dos seus ancestrais, catélica
ou islamica. Nos depoimentos destacam que o Likumbi era uma verdadeira escola da vida,
na qual aprendiam oficios que os punham aptos para assumirem o chamado social.
Aprendiam a preparar os cadaveres e a sepultura; ter aptiddo fisica para a luta e defesa
pessoal; construir a casa; ing'ande fazer a cama com base em material local; construir
[shagwelo] a casa de banho; fazer armadilhas para cacar animais, e cultivar a terra, dentre
outras funcgoes.

O rito ndo consistia apenas no Djando ou circuncisdo do prepucio; era a altura
apropriada para fazer o Inambo ou a tatuagem do corpo. Inambo é um termo usado mais
pelos Makonde de Mueda; para os de Muidumbe e Palma, o termo é Dinambo.

com esses oficios o Likumbi durava até um ano ou mais...
acontecia tudo la; quando voltei para casa meus pais disseram que
eu estava diferente, ja tinha barba, e como homem estava mudado

mesmo. Entramos, permanecemos la dois anos na educacéo, dali tem
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aguele processo de Djando que se efetua também a circuncisao.
Porque quando se efetua a Djando € muito bom, pra saude, também...
as bactérias ndo atacam muito, por ai, ndo sou da saude, mas... NOs
somos Makondes, mas vivemos na nossa comunidade islamica os
ritos de iniciagdo em outras palavras, ...tem uma tradi¢cdo que diz, né,
ritos de iniciagcdo nés chamamos de Djando. Essa € uma forma, bem-
dizer, como dialeto, como chamam né, de Djando, mas € outra
linguagem. Chama Djando. Nas mulheres também chama N goma.
Na religiao mugulmana, a mulher tem suas vantagens, tem seus
direitos, mas também tem suas obriga¢des. No caso de... a principal
obrigacdo de uma mulher € obedecer a seu marido. Essa € a principal.
Independentemente de qualquer questao que seja, € obedecer. Entédo
se o0 marido diz, faca aquilo, ela tem que fazer. Mesmo que nao seja,
ah, obrigatorio pra ela, mas quando o marido diz que, ndo, tem que
fazer (MALINKE,2019).

A descricdo de mudancas dentro do ritual da tradicdo Makonde, através do contato
com o isldo, € narrada por sujeitos iniciados décadas antes. A relacdo tem criado pouco a
pouco representacdes correlatas e simbdlicas entre os ritos Makonde e islamicos. Nesse
contexto, o Djando é um simbolo préximo ao Al Tahara ou ainda ao shahada, o rito de
admissao na tradi¢ao islamita. Um participante resume:
...entende que nao fiz o meu Djando aqui na aldeia, porque ndo nasci
aqui. Agora sobre esse assunto no meu tempo, ndo se fazia
circuncisdo na mesquita. Tudo acabava no Likumbi dentro do Likuta
mesmo. Nos tempos ninguém devia ver nem um pouco a aldeia, nem
as nossas irmas e maes nao podiam ver, nem saber que nossos filhos
estdo ali naquela casa. ..., mas fui feito Ia em... 1962. [...] na altura,
eramos jovens, era recrutado por aqueles mais velhos que ja tinham
ido 14 no Djando. Vinham a noite com o Imame; madrugada, passava
a recolher todos os jovens, ia em casa dele, pelo menos duas horas,
duas algumas coisas, levava-nos pra ir cumprir a tradicdo dos nossos
antepassados e de Allah e profeta Maomé (KOYUTE, 2019).
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O isldo nao s6 se tem aproximado do Likumbi e N'goma, como se aproxima a todas
outras praticas tradicionais, essa € estratégia de penetracédo na cultua e tradi¢des locais.

A entrega dos iniciados ao Imame € um momento especifico para o Nalombwo, no
sentido de cumprir com outros rituais islamitas, tais como, furar as orelhas de bebés com
idade entre trés e quatro meses para futuramente colocarem brincos, entre outros rituais
preventivos de doencas e contra os maus olhados aos recém-nascidos e suas maes.

Ha aqui um encontro da tradicdo-religiosa Makonde com o islamismo, embora os
Makonde ndo sejam de aderir facilmente a outra crenca religiosa em detrimento da sua
religido tradicional africana. Diria que os africanos vivem uma pressao continua e
permanente para abandonarem suas crencas mediadas pelos seus ancestrais. Como estes
nunca abandonaram suas crencas religiosa tradicionais, vivem sua religiosidade entre o
tradicional africano e a fé das religides islamica ou catélica. A conversao dos africanos ndo
sepulta a crenca mediada pelos ancestrais. Segundo Langa (1992) para os ocidentais, 0s
africanos endeusam a alma dos ancestrais. Essa interpretacao ndo é correta, 0s ancestrais
sdo simples mediadores nossos entre Deus e os homens, o que tem certa logica, pois cada
cultura constréi seu universo religioso a partir de como Deus se revela nessa cultura.

Um dado curioso € que o Nalombwo nunca se apresentou na sua nobre misséo
iniciatica no Likumbi como muculmano. Ele cumpre o seu oficio em nome da tradi¢édo
Makonde. Em relacéo ao facto, Meslin (2014) atesta que a religido ndo se deve impor sobre
a cultura. Entretanto, eu vou mais longe, pois as praticas rituais das tradices africanas no
seu todo, elas tém a cultura e a religido como dois luminares dificeis de separar. A
imposicao ndo seria apenas cultural, mas sobretudo religiosa. E essa € uma premissa que
fundamenta o sincretismo religioso africano com o cristianismo e islao.

O rito é uma manifestacédo religiosa — cultural, ainda que os atores da iniciacdo ndo
se identifiquem com nenhuma das trés religibes monoteistas. Contudo, ndo deixam de
influenciar a cultura iniciatica. Neste estudo isso se explica pelo papel social de quem
estabelece a ligacao escola-comunidade, que é muculmano. Esta pessoa funciona como
um zelador pelo comportamento dos alunos, tanto na escola como na comunidade. E a ele
gue sao reportados os problemas de ma conduta dos alunos / filhos e seu papel é propor
medidas educativas corretivas para esse tipo de comportamento.

A presenca de uma mesquita na aldeia € uma predilecéo pelo isldo da populagéo do
norte de Mogambique com a qual os Makonde se identificam. Na aldeia ndo so existe uma
mesquita, como existe uma capela catélica, e uma casa de freiras que acolhe criancgas 6rfas

e pobres. Essa presenca influéncia de certo modo os Makonde. Contudo, estdo mais
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préximos do islao que de outras religibes, pese embora no rito sejam admitidos ndo apenas
criancas da aldeia, como de outros pontos da provincia de Maputo.

Conversando com alguns Makonde islamitas sobre o valor simbdlico na tradicéo
étnica e o isldo, eles relataram ser importante a visdo de salde com que o rito é interpretado
no isldo. Portanto, ndo € apenas um rito de fitrah, de pureza do corpo religioso, € um ato
profilatico no conjunto das regras a observar para a saude de um corpo que se projeta
sagrado. Advertem que € por essa razao que o homem mesmo que seja circuncisado nao
deve permitir o acimulo de uma secrecao genital em torno da glande. O nosso fitrah ndo é
uma regra recomendada no alcordo e pelo Profeta Maomé. Ela € um principio de pureza.
Ele obriga o homem como a mulher. Os homens tém prepucio e as mulheres o clitoris, o
orgao feminino homologo da glande e os pequenos labios vaginais. Estes devem ser
higienizados para um corpo puro no encontro com a santidade. Quando o homem e a
mulher se empenham com a higienizacdo dos seus 6rgdos genitais garantem uma vida
sexual e de um corpo saudavel. Também é recomendavel a higienizacao, principalmente
dos 6rgéaos genitais apoés relacdes sexuais.

A narrativa mostra como 0s beneficios da circuncisdo islamica ndo podem ser
analisados unilateralmente como sendo a chave do problema. O trato do 6rgdo genital
feminino tem uma importancia no conjunto do que torna o corpo puro para Allah e para a
saude humana.

E extremamente importante a andlise para qual esta abordagem encaminha minha
reflexdo. Pois que, a circuncisao, tanto ao nivel das tradigdes étnicas, tanto entre tradicbes
meédicas sempre foi vista como o calcanhar de Aquiles para a saude preventiva de doencas
de transmissdo sexual. Poucos autores com os quais lidei ao longo da pesquisa se
debrucam sobre a importancia que as medidas profiladticas da saude da mulher sao
importantes para a reducao do risco de doencas pela via do contato sexual.

Os fatores de protecdo do corpo das doencas merecem uma abordagem tanto ao
guanto imparcial em ambos 0s sexos, pois € nestes fatores que ocorre a reducéo de riscos
de transmissdo de agentes infecciosos. Nao deve ser lugar de masculinizagcdo ou
feminizag&o da doencga.

Ha toda uma descrigdo mitica antropoldgica nos textos citados atras, nos quais esta
explicita a interconexdo de conceitos de pureza, sacralidade, do que é profano e perigo.
Entretanto, chamam atencé&o as regras de higiene, marcos corporais da procisséo espiritual
e formulas de sacralizacdo do corpo como espaco salvifico e de encontro com Deus. Esse

€ 0 modelo especifico de como se constroi o sagrado e sua relagdo com o divino. A minha
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intuicdo € bem predita por Durkheim (2000), que postula que, o sagrado reside nos perfis
sociais, no campo ético-moral e na inspiracéo de ideias que iluminam a humanidade.

Esses conceitos tém sua conectividade semantica com os tabus que rarissimas
vezes tém sido explorados no seu verdadeiro sentido social. No entanto eles s&o revestidos
de simbolismos que definem papeis, espacos e ordem social. Fazendo uma leitura critica
do Thchungo, aquele Makonde que néo esta circuncisado néo é visto necessariamente com
um corpo repleto de imundicie para ser considerado impuro. Sua impureza é corpérea e
espiritual, simbolizada e definida pela presenca do prepudcio no seu corpo. Esse estado
fisico afeta a moralidade étnica e coletiva. Isto €, ele é um perigo, fonte de impureza, de
adoecimento individual capaz de contaminar toda sua comunidade. Ele ndo deve estar em
contato com 0s outros, por representar um perigo social.

Entre os Makonde e quase em todas as tradicOes, 0 ato sexual traz impureza ao
corpo fisico tornando-o “quente”, isto é, impuro. A exemplo disso, pessoas que tiveram
relacfes sexuais na noite anterior, recentemente ou simplesmente estranhas a familia, ndo
podem pegar um bebé recém-nascido que ainda ndo passou do rito de protecédo contra as
vicissitudes da natureza. Este € um dos tabus de protecao social que visa evitar a doenca
no recém-nascido. Vale a pena estudar os tabus presentes nas tradicées para a sua melhor
interpretacdo e compreensao na protecdo da saude humana.

Conforme dito acima, as relacfes sexuais sdo simbolo da impureza corporal do
homem e da mulher, porque estdo quentes ou impuras. O expelir sémen leva ambos a
serem impuros. Enquanto isso, os idosos sexualmente inativas sdo castos. Eles podem
auxiliar o oficio nos rituais infantis.

Note se uma aparente incoeréncia. A viuvez é considerada um estado de impureza.
Contudo, o viivo(a) pode manter relacdes sexuais com um parceiro(a) escolhido dentro da
familia ou um especialista em purificacdo da viuvez matchingana geralmente conhecido na
aldeia. A mulher menstruada também pode ter conotacbes de impureza tal como o
adolescente incircunciso. Quando na aldeia se identifica um incircunciso, um Thchungo,
este é prontamente denunciado e excluido de participar de atos sociais. Ninguém o quer
por perto ou como amigo. Nenhuma menina aceitara tampouco namorar-lhe. Perguntamos:
as mulheres também podem ser Tchungo? Podem ser sim; a sujeicdo € a mesma que a
dos homens.

Portanto, a pureza individual € definida a partir da auséncia do prepucio, pureza que

é reflexo da auséncia de riscos a saude que atinja a pessoa ou has parcerias sexuais. Os
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tabus em torno do Tchungo s&o os possiveis simbolos de alteragfes e mudancas da sua
condicao social.

Entretanto Douglas (1966) analisa os pressupostos do que é puro. Ele é fruto
simbdlico do cuidado a ter com o0 corpo com a observancia da higiene aos acordos de
convivéncia humana proprios do coletivo. E verdade que as regras procedem em direcéo a
evolucdo da humanidade e que sua complexidade esta vinculada a natureza de problemas
gue emergem com o tempo. Sera que a forma de analise do sagrado e o0 impuro nas
sociedades tradicionais é a mesma com a que se interpretam os simbolos hoje?
Logicamente que n&o.

Com efeito Douglas (1966) considera justa a protecdo do sagrado, por ser diferente
do impuro. A sacralidade como expressao da perfeicdo contém os atos miraculosos da
transcendéncia da forca em que se cré. O profano é explicado no cotidiano, no olhar e
julgamento de como por exemplo, € interpretado o suicidio na visdo do mundo e das
relacbes humanas. Ela é uma analise carnal, na qual ndo existe sacralidade transcendente.

Mediante os dois mundos, o moderno e o tradicional, ndo se estd perante
interpretacbes absurdas. Esta-se sim, diante de simbolos linguisticos imperceptiveis na
semantica de pureza e impureza. Eles ndo estdo fora do nosso contexto linguistico moderno
com obstaculos notaveis, apenas estdo em linguagem que se pensa nao se incorporar na
leitura moderna (Douglas, 1966).

Mediante apanagio da autora acima citada, compreendo como o0s Makonde
interpretam inconscientemente o sagrado e o0 impuro numa norma gue se resume aos mitos
e tabus. Nao s6 com as ancestralidades, mas acima de tudo, com a sua proépria existéncia
como entidade coletiva. O impuro, Tchungo, é o prot6tipo do indesejavel na cultura dos
Makonde, a transgressédo do sagrado, fonte de contédgio e transmissor do perigo nocivo a
estruturacdo da sanidade comunitéria cultuada por todos. Ele representa o perigo, ndo s6
individual, como da vida coletiva. Nao é estranho que o nao circunciso seja denunciado
publicamente, porque todos devem estar em alerta sobre o perigo comunitario existente.
Tal situacao obriga o impuro a se redimir do seu estado espontaneamente ou sera coagido
a ir ao rito iniciatico.

Outra questao paira no ar. Por que é que durante o periodo iniciatico € proibido que
os pais dos Mwali, padrinhos e Nalombwo tenham rela¢des sexuais? Na teoria douglasiana
é um periodo sagrado. E um momento de restricdes para que a divindade étnica seja
perpetuada e o perigo afastado da vida social. O quadro tedrico se complementa ainda na

percepcao da Mary Douglas. Na sua obra, os conceitos acima sao de natureza religiosa, o
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gue nao é estranho para Durkheim pois, cada sociedade tem o seu sagrado no qual todos
se enxergam. Douglas (1966) segue afiancando que do religioso brotam as normas
veiculares a ordem da saude. Estes ndo procedem da irracionalidade, nem do contraditorio
com o sagrado; eles sdo elementos que aproximam o homem da moralidade e ética, e da
lei, congregando-os em espécie coletiva. Tais leis, ndo sdo de indole obrigatdria, porque
sdo principios que visam avaliar a incorporacdo do sujeito nas categorias de puro e impuro.

Onde ha mitos e crencas ha sempre rituais. Estes sdo coédigos de protecao
simbdlicos coletivos de divindades intermediarias e supremas, cultuadas na crenca que
atua sobre a vida individual e coletiva. Segundo Theissen (2009), o rito se fundamenta no
medo e auséncia de conhecimento que o homem tem sobre o seu destino apds a morte.
Contudo, ndo se pode negar que os tabus séo codigos sociais que dao ciéncia do medo a
coletividade, garantem a interdicdo de desejos que poderiam levar a dissolu¢cdo da ordem
natural institucional das organizacdes, povos e suas culturas. Sao eles que salvaguardam
0 sagrado coletivo e o protegem da maldic&o e perigo.

A semantica do tabu apresenta duas nocGes na sua apreensdo como codigo
linguistico. A primeira no¢cao comporta algo de que se tem medo, da relacao do sagrado e
o profano que coexistem (Durkheim, 2000). O rito deve ser realizado para ndo acontecer
alguma desgraca na vida. A segunda esta oposta a nocdo de proibicdo; € o profano que
castiga, pune e traz a dor e sofrimento.

No tabuleiro Makonde existem muitos tabus durante o periodo iniciatico. Dentre eles,
apresento apenas alguns. Ha tabus para os pais. Eles devem guardar abstinéncia sexual
gue se inicia com a reclusdo dos iniciados até a cura das feridas. Nesse periodo ndo devem
consumir bebidas alcodlicas; ndo se exaltar; se resguardar do contato publico; ndo proferir
palavras licenciosas; ndo exagerar ao comer; ndo participar em festividades; nao depilar os
pelos pubianos até o regresso dos filhos do Likumbi. Atendo-me absolutamente na
interpretacdo de cada um dos tabus, diria que esses tabus importam mais pela sua
tipificacdo e consequéncias sociais que causam nos transgressores. A transgressao de
gualquer um deles é tipificada como Anglandile Kwangalela wa Likumbi, isto €, desonra das
regras iniciaticas.

Quais seriam as consequéncias da desonra de regras (tabus) iniciaticas? No modo
particular de pensar da tradicdo Makonde, em cada tabu violado, devera haver um ato de
contricao e reposicao, por causa do abalo a coesao césmica causado no sagrado. Violar o
tabu € expor seus semelhantes a perigos devido a transgressdo de deveres étnicos-

religiosos. Acredita-se que uma transgresséao desse tipo pode ter efeitos imediatos como o
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adoecimento, em decorréncia do enfraquecimento do corpo dos iniciados e da
fragmentacdo da magica protetora do Nalombwo. O resultado disso € que a magia do caos
viu a Orbita da ordem natural escancarada, e ele aproveita a oportunidade para profanar os
Corpos e o espago sagrado.

Existem na iniciacdo espagos, ambientes, gestos, instrumentos que s&o de contato
exclusivo de Nalombwo e dos Mbwana, os padrinhos. Ha definicbes de tempo para tudo:
para se levantar do leito, para iniciar e terminar as refeicbes, tomar banho, para
necessidades fisiol6gicas, hora para dormir e posi¢do de dormir, para sentar-se, de andar
e outras regras. Portanto, a vida é toda um tabuleiro de tabus para todos os momentos da
vida, desde tabus de linguagem, alimentacéo, sexualidade, saude, etiqueta, agricultura etc.

Todavia, os Mwali aprendem que a mulher é uma companheira para partilhar a vida.
Porém, a mulher tem momentos da sua vida biolégica a serem respeitados segundo tabus
gue os orienta. Dao-se como exemplos: é repugnante deitar-se com mulher que se encontra
na menstruacao; é preciso conhecer bem a mulher com quem anda porque algumas tém
“vagina com dentes”; o sexo intergeracional é perigoso e causa a velhice do mais novo; o
sexo transacional é um tabu grave. Estes tabus configuram os perigos que atentam contra
a pureza e sacralidade do corpo. Quando a comunidade transforma em tabu algumas
relacfes sexuais, como no sexo transacional, esta a emitir a nocao de perigo.

Douglas (1966), vé no medo pela dor e sofrimento propostos nos tabus, a crenca de
gue a transgressao destes expde a comunidade a perigos especificos sendo imprudente
analisa-los apenas sob o ponto de vista simbdlico de crencas e tradi¢cdes. Verdade é que
eles correspondem a ideia de higiene no mundo de hoje. Nao mais se deve analisar com
diferentes pontos de vista fora da preservacao da saude. O isolamento social proposto hoje,
como estratégia para evitar o contagio pelo covid-19, poderia merecer a mesma analise
entre crencgas e tradi¢cdes, tal como merecem a mesma analise, se ancoradas as nogdes de
lavagem, limpeza, desinfec¢do do corpo sem distingui-lo do espirito.

Estas nocbes, dentro das tradicdes simbdlicas, também mereceriam analise sob
olhar espiritual, em que 0s maus espiritos interferem deliberadamente sujando a pureza do
corpo-alma. A doenca para estas tradicbes ndo entra pelo corpo; ela entra sim, pelo lado
espiritual, quando este é fragilizado na sua esséncia e sofre enfraguecimento na sua
coesao, abalando assim o corpo. E a cura em si ndo se direciona ao corpo, mas
essencialmente ao espirito. Cabe ao ervanario e ao médico curar 0 corpo para que a
unidade corpérea da pessoa retorne ao natural estado de pureza e sacralidade. Um

exemplo pratico que demonstra que a doenca, para as tradi¢des, entra pelo lado espiritual,
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€ que médicos tém vindo a reclamar que muitos doentes vdo ao hospital ja em estado
avancado da doenca. Isso acontece porque primeiro vao ao curandeiro para saberem a
causa do seu adoecimento. Tem sido comum que seja 0 curandeiro a aconselhar o seu
paciente a ir ao hospital.

Em suma, para Douglas (1966), os ritos desde a sua origem tradicional tiveram e
tém até agora fins simbolicos e higiénicos. Nao se pode ironizar a existéncia do abismo
entre as nocdes de higiene e poluicdo, nem tampouco devem ser ignoradas na arena
médica, a sua finalidade. Essa € uma no¢ao que nasceu entre as crencas e tradicées dos

ancestrais que tém nos tabus sua orientag&o social.
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CAPITULO 6. CURA NA TRADICAO E BIOMEDICINA

SINTESE

Neste capitulo esta descrita a experiéncia e reflexdes sobre a controvérsia na relacdo da
medicina tradicional com a biomedicina, o sentido de doenca e saiide no &mbito das ciéncias biomédicas
e das tradicGes populares, os caminhos de dialogo possiveis para a construgdo de um sistema nacional
de salde que prima pelo cuidado dos pacientes sem se obcecar pelas ideologias, crencas e culturas
identitarias do cidad&o e no respeito pelas escolhas individuais. E ilustrada como as culturas se
reinventam perante o que pde em perigo a vida. O papel crucial que os atores da socializa¢do tém nas
mudancas, a necessidade de atores institucionais como a Igreja, a refletirem sobre a necessidade de
incentivar e expurgar as praticas de identidade e de cura na comunidade, para que se retorne a valores
gue preservam a sadde e bem-estar dos coletivos humanos.

TUNDUVANGA LIKUMBI NI NNGOMA YA VAMAKONDE

As geracdes humanas tém suas formas precisas de registo na historia dos eventos
de adoecimento, sofrimento causados por afec¢des corporais, psiquicas, e sua sincronica
pratica curativa, seja espiritual, por rituais de invocagdo das for¢as sobrenaturais, seja por
intervengdes diretas no corpo, por meio de rituais de cura utilizando elementos da natureza
mediante a intervencéo de sacerdotes e divindades. Ja na pré-historia da humanidade, ha
provas de que o adoecimento e a cura estiveram continuamente associados a praticas
ritualisticas (Gewehr et al., 2017). A medicina tradicional foi desdenhada no ambito de
servicos de cuidados basicos de saude. Em alguns paises chegou a ser classificada como
medicina ndo convencional e em outros de medicina complementar (WHO, 2013). Aguiar
(2010) afirma que tal pratica é tdo antiga que a humanidade nos seus primordios vivia na
maior integracado com a natureza; a cura era baseada na experiéncia nutrida numa estrutura
mitica que até hoje é presente nas tradicfes autdctones e nas que se denominam de
civilizadas. Sua sobrevivéncia é vinculada a oralidade que a transmite permanentemente
as novas geracdes por emanar das tradicdes.

Porém, o éxodo populacional para as grandes cidades, a transformacéo de areas
rurais em urbanas e a sua industrializacdo criam rompimento de relagbes saudaveis dos
homens com a natureza e desencadeiam novos problemas, tais como a poluicdo, o
desmatamento, a reducdo de biodiversidades, alteracdes climaticas, maior producéo de
residuos. Em consequéncia, ha registo de novos problemas urbanos, a deficiéncia no

saneamento do meio, que resulta na propagacado de doencas infecciosas e parasitoses.
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Este espaco € mirado pela industria farmacologica que incentiva a migracao cultural das
praticas medicinais populares para os farmacos.

E esta, ndo pode ser a Unica razdo, a urbanizacao rural e a mudanca de habitos
rurais para os urbanos [‘civilizados”] fazem surgir, segundo Habermas (2002), novas
metéforas sociais de adoecimento em torno a problemas como o cancer, alcoolismo,
HIV/SIDA, e outras doencas que resultam de estressores sociais. Na obra em que este
autor analisa “o futuro da natureza humana”, termo utilizado no titulo da obra citada,
alertando para uma evolugdo em diregdo de uma “eugenésia liberal”, ele aborda de forma
veemente, 0s perigos que o avanc¢o tecnolégico na engenharia genética e biolégica
representam para o futuro da humanidade. N&o deixa de levantar as implicacdes nefastas
gue representam para o futuro da saude humana. Tal pressagio se concretiza num corpo
gue esta cada vez mais se afastando da natureza porque a tecnologia, os farmacos, as
cirurgias e outros procedimentos, permitem a cada um fazer do seu corpo o que € exigido
pelos padrdes sociais de onde ele vive.

Foucault (1996) nas suas reflexdes ressalta que, durante séculos, 0 homem foi um
verbalizador de ideias; entretanto, os tempos modernos tendem a transforma-lo em ser cuja
manutencao da sua condi¢cdo biolégica esta condicionada ao aprimoramento corpéreo de
si pelas tecnologias sofisticadas que o tornam mais ente da biopolitica que de outras
esferas sociais. Bega (1995) afirma que o uso da técnica de manipulacdo genética esta
evidenciando a forma mais esdruxula do poderio dominante do conhecimento nas margens
da trilogia biologia, engenharia e a genética. A nocao de dominacao €, ainda segundo a
autora, construida nos alicerces da engenharia genética num abandono da classica nocéo
de forca tradicional, que era encintada através de guerras tradicionais, com o fim de obter
a submisséo do vencido. Hoje o dominador ndo € mais um general que comanda um grande
exeército militar, € apenas aquele que detém as técnicas genéticas manipuladoras da vida.

Retomando Habermas (2002), na analise destas corporaturas metaféricas de
adoecer, elas tampouco devem ser banalizadas, pois, ndo sé ajudam a evidenciar o
padecimento, como sao eixos estratégicos interventivos, sejam eles biomédicos, sejam eles
das tradicbes do povo.

A OMS, na sua analise, projeta que as dificuldades assistenciais da popula¢cdo no
mundo tendem a se agravar pela escassez de profissionais de salude e pelo precario
investimento no setor de saude. Com isso, pelo menos metade da populacao mundial ainda
nao é totalmente coberta pelos servicos essenciais de saude, digito que corresponde a

cerca de 100 milhdes de pessoas empobrecidas que sobrevivem, com US $ 1,90 délar por
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dia. Essas pessoas teriam que pagar os custos dos cuidados de saude. Mais ainda, cerca
de 930 milhdes de pessoas, o correspondente a 12% da populacdo mundial, gasta cerca
de 10% de seus orcamentos familiares com os cuidados de salde. A situacdo causa alarme
nos Estados membros da ONU que esbocaram o plano de desenvolvimento sustentavel
para o mundo visando o alcance da cobertura universal de saude (WHO, 2015).

E importante que o mundo tenha de ser sensivel com os desfavorecidos, pois, 0s
servicos de saude que recebem financiamento publico tém se tornado no maior equalizador
da sociedade. Quando ha cortes financeiros, insuficiéncia de recursos, tudo recai sobre o0s
pobres e marginalizados da sociedade, que atingem mulheres, jovens e criangas com a
perda do seu direito a saude. Parcos recursos do orcamento familiar sdo direcionados a
compra de medicamentos. A situacao se torna mais critica quando constatamos que toda
semana, 6 mil mulheres jovens em todo o mundo séo infectadas pelo HIV. Sé na Africa
Subsaariana para citar o exemplo, quatro em cada cinco novas infec¢des por HIV ocorrem
em adolescentes com doencas relacionadas a HIV; essas sdo as que causam maior
mortalidade de mulheres em idade reprodutiva. A situacao tende a registar uma regressao
significativa de mortes relacionadas a doenca de SIDA e novas infec¢fes pelo HIV. Tudo
porque no ano de 2018 houve registou quase de 15 milhdes de pessoas que ainda
aguardavam receber o tratamento de infec¢do de HIV (UNAIDS/WHO, 2020).

Prestar os cuidados de saude para todos € uma escolha politica de governos onde
muitos optam por ndo o fazerem, e suas consequéncias se transformam em uma teia de
implicacBes sobre as populacdes desprovidas de escolhas e decisées que respondam a
sua condicdo desfavoravel. Um exemplo é da Africa do Sul, que até o ano 2000, dava
assisténcia a terapia antirretroviral apenas a 90 pessoas. Com o incremento na verba
assistencial no sector de saude em 2019, passou a assistir mais de 5 milhdes de pessoas
em tratamento para o HIV, alcancando assim o topo no ranking mundial dos maiores
programas de tratamento antirretroviral (UNAIDS/WHO, 2020).

Por outra parte, o que se oferece para a analise e solu¢cdo sdo as evidéncias da
praticidade e opc¢des pautadas em modelos de salude hegemonicos e supervalorizados a
desfavor das préticas e tradices de cura. E partindo dessas evidéncias que se assume a
missao excéntrica de regular as opc¢des populares e formular politicas publicas apropriadas.
Nao se deve criar um antagonismo institucional que ofusca a altiva missao promotora de
acOes e servicos publicos de saude com eficiéncia e qualidade que estdo comprometidos
com o bem-estar da populacdo. A missdo devia ser arcada numa conjugacao de forcas e

meios para o alcance do bem-estar da populagdo num clima isento de hostilidades.
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Hruodbeorth (2016) admite que a inconsisténcia discursiva institucional entre antagonistas
da cura tem vindo a perder eco, quando a populacédo mostra entusiasmo pela qualidade de
servicos de saude de ordem naturalista. Esse autor relata que sistemas nao biomédicos
evitam os efeitos adversos de medicamentos convencionais N0 meio ao crescimento
desenfreado da especializacdo e da alta de tecnologia, questionando a abordagem
cartesiana e mecanicista predominante. E inédita a apreciacdo satisfatéria da qualidade
dos cuidados e servicos de saude prestados pelos provedores da medicina nao
convencional feita pelos consumidores em paises desenvolvidos.

Porque as praticas curativas sdo de grande valor na formagdo de um sistema de
saude de abrangéncia biopsicossocial e espiritual, a Organizacdo Mundial da Saude
reconheceu a Medicina Tradicional, Complementar e Integrativa (MTCI) no sentido de
institucionalizar suas praticas e sua integracdo na prestacdo de servico de assisténcia
médica. Tais praticas constituem um servico que visa complementar e ampliar o conjunto
de acbBes de atencdo a saude com base em racionalidades, teorias e experiéncias de
diferentes culturas relevantes para a promocao, prevencdo e recuperacdo da saude,
objetivando a integralidade humana. Este modelo integral que inclui a MTCI propicia a
assisténcia e cuidado a saude em muitos paises onde comumente é o principal servico
oferecido a populacéo nas suas diversas situacdes de doenca e cura. Em outros paises, 0
modelo funciona como um complemento ao sistema nacional de saude. A integracdo da
MTCI no sistema nacional de satde pode acontecer por iniciativa estatal, que se encarrega
de legislar seu funcionamento, formacdo, pesquisa e pela promocao e prestacdo de
servicos (WHO, 2013). E neste contexto que ainda apresentam estratégias da MTCI para
o periodo 2014 a 2023, que podem ser adotadas no sistema nacional de satude de qualquer
pais de forma integrada aos cuidados de saude e em outros modelos de aten¢do a saude.
Isto, de certo modo, néo lhe retira o status hegemaonico de controle e supervisdo enquanto
6rgdo estatal. E preciso tomar em atencéo que se pode idealizar fazer a integracdo num
programa de saude de modo coordenado desde uma perspectiva holistica, de forma a
responder as necessidades de saude e bem-estar mental, emocional, espiritual dos
individuos. Além de reconhecer esta diversidade, as formas de cuidado ndo podem ser
pensadas como totalmente efetivas, eficientes e de qualidade impecavel, o que justifica que
0 papel de controle e supervisdo tenha de ser permanentemente por parte do Estado,
conforme entendimento de Menéndez (1990). Isso poderia fortalecer tanto as instituicoes
como 0s executores dessas praticas, dentro dos programas de formacéao e certificacdo em

todos os modelos de atencéo integrados no sistema nacional de saude.
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Werbner (2013) ao observar os praticantes populares de cura pela oracdo, sublinha
gue dentro dos processos de trato da doencga, nem sempre seus atores procedem na logica
conexa as suas experiéncias passadas ou do que aprenderam antes em relacdo a
execucgado dos ritos, aos recursos a usar, as Vvarias técnicas e procedimentos rusticos de
aliviar a dor e sofrimento de seus pacientes. O ritmo na execucao dessas praticas tem sido
marcado por oscilacdes, ambiguidades e improvisos que podem gerar conflitos de varias
ordens nos seus atores.

Tomando Werbner (1985) como referéncia reflexiva, observo que os Makonde vivem
no seu fazer rito, um cotidiano estampado no observado pelo autor. Reconhec¢o o quanto
perenemente suas praticas asseguram a continuidade étnica cultural. Porém, elas nao séo
lineares na sua transmisséao. Isto é, ndo se pode idealizar por exemplo, que o processo de
cura apos circuncisdo ocorre exclusivamente mediante o uso absoluto de medicamentos
tradicionais. Existem processos e modos discretos de levar iniciados em processo de
cicatrizacdo lenta ou complexa ao tratamento convencional. Por vezes, os medicamentos
sdo trazidos para dentro do Likuta para o trato de feridas. Mas em algumas situacdes, se 0
caso é tdo complexo, ndo deixam de levarem um enfermeiro particular para fazer o
tratamento. Se o caso for grave levam diretamente a unidade de saude mais proxima.
Porque o ato ritual em si ndo é um ato criminal dentro da lei mocambicana; o hospital faz o
trato da ferida sem que isso possa ser considerado um ato criminal.

Mais ainda, ndo se pode afirmar que o rito transcorre em ambiente absolutamente
tradicional. Ha que aceitar que nem tudo que caracterizou o passado dos seus ancestrais
€ perpetuamente conservado até hoje, como o modo de circuncidar, o uso de plantas
medicinas e de outros recursos naturais. Eles sofreram influéncia da dinamica temporal.
Nas suas praticas curativas da circuncisdo é comum por exemplo, a combinacdo de
medicamentos convencionais com os tradicionais, o sincretismo de cura, a intervencao de
enfermeiros, o uso de lamina de bisturi e de cicatrizantes de feridas ou de medicamentos
analgésicos ou para febre. Também se inclui o uso de redes mosqueteiros no Likuta. Isso
mostra o quanto eles também sao vulneraveis a influéncias temporais estando em processo
de modernizacdo da tradicdo. O cenario se repete também no cotidiano da vida dos
Vanalombwo que nao se eximem de influéncias no modo de iniciar os adolescentes para
perpetuarem as praticas étnicas Makonde. Por outro lado, asseguram as praticas como seu
modo de sobrevivéncia através da contribuicdo que cada pai paga pela iniciacdo do seu
filho.
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Nos trés locais de estudo em que o rito foi orientado pelo mesmo Nalombwo,
observei que o rito teve atores diferentes em suas diversas etapas, distintos compassos e
uma teia de conectividade processual diferente em cada um dos locais. Era comum a
omissao de certas etapas do rito que em outro local foram executadas. Por exemplo, a
aparicdo do Muntela [curandeiro], a personagem que rivalizou com o Nalombwo ao
antecipar-se na adivinhacéo no pressagio do decurso do ritual e seu desfecho, a submissao
a costumes magicos dos atores da organizacado do Lokumbi local.

Entre relatos associados as observacdes etnograficas sobre as incoeréncias nas
praticas rituais, despertou-me interesse a expressao discursiva de um dos entrevistados.
Mas também serviu para dissipar incertezas e descrencgas sobre o que Vivi e ouvi no campo
iniciatico Makonde. Algumas vezes a tradicdo me parecia esfumar-se entre 0 moderno e o
saber ancestral. Nao conseguia fugir da modernidade liquida da sociolinguistica de
Zygmunt Bauman (2007). Ele ndo apenas revela a incoeréncia, mas também, o como e
guanto sente-se a necessidade de tornar a tradicdo de circuncidar num rito em processo
temporal que cruza os caminhos de um legado passado com o contemporaneo. A narrativa
é feita a partir de uma referéncia, Cabo Delgado terra de origem dos Makonde, que inspira
0S grupos emigrados:

[...] Sim, até [...] por exemplo, eu fui no ano 2015, viajei para provincia
[Cabo Delgado]. Entdo quando viajei para la, foi um més em que ja
estava a meter as criancas no Likumbi. Entdo, quando cheguei la, até
eu tinha o meu sobrinho também, estava a entrar. Depois peguei como
padrinho, que recebi. Entdo aquele Nalombwo, por ter feito circuncisao
nas criancas, mas ele fez mal. Fez mal [...] ndo sei se [...], aqui embaixo
gue cortava veia [...] entdo aquela crianca praticamente estava mal
mesmo, que [...] ndo sei [...]. Entdo o que que nds pensamos, foi falar
com o médico no hospital. Falamos com o médico, ele dispensou
alguém com medicamento, é todo material, e veio pra la, comecou o
tratamento daquelas criancas, eram duas criangas, as duas criancas,
durante uns trés, quatro dias [...] passou nosso medo [...] quando ja
estava tudo bem. Veja como foi bom o médico e outras pessoas do
hospital! [...] Entdo, eu quando digo que esta relacdo é boa € através
disso mesmo. Porque mesmo hoje [...], hoje em dia, hoje aquilo de fazer
a sangue frio no mesmo dia, no Likumbi [...] n&o sei como se pode fazer

para talvez ndo continuar. [NDEYA, 2019]
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Menéndez (2003) afirma que o reconhecer estas praticas curativas que ndo seguem
uma linearidade no seu processo ritual ndo € aceitar a priori que elas sao eficazes,
eficientes e de qualidade; € apenas reconhecé-las como elementos sociais de saude. Eles
sdo modelos de saude com seu padrdo curativo proprio, com seus pacientes; sua crencga €
credibilizada na populacéo. Infelizmente elas sdo negadas, ignoradas, marginalizadas,
ainda que a miude sejam de uso por parte de diferentes setores da populacdo. A estes
pretextos, Menéndez (2013) prevé que os modelos de cuidado de saude, revelados em
suas pesquisas antropologica de saude, podem ser o ticdo para a constru¢cdo de um
sistema biomédico que aglutine todas as praticas de cuidado de saude, desde a prevencao,
trato, controle, alivio e cura, em circunstancias especificas. I1Sso sugere assumir uma seérie
de pontos de partida a iniciar, como resultado da andlise dos modelos de atencdo da sua
experiéncia empirica do que é conhecimento médico e saberes populares no tratamento do

alcoolismo e outras enfermidades.

DOENCA, SAUDE, CIENCIA E TRADICAO

O tempo é fator de mudancas vertiginosas sobre os patrbes de salude e do evento
de adoecimento. Claramente, inovacdes tecnoldgicas permitiram a descoberta de doencas
gue podem ser tratadas precocemente, trazendo a necessidade de uma reflexao cientifica
em torno do que sera doenca e saude no campo de ciéncias biomédicas e tradicbes. Nem
com esses avancos das ciéncias biomédicas tudo € perfeito. Os danos a salude humana
sdo varios e eles vao para além dos juizos éticos que se levantam em seu torno. Para
Giddens (2001), os efeitos da evolucao cientifica para a espécie humana sédo agourentos.
Ele exemplifica o uso inadequado de pesticidas e herbicidas na agricultura moderna, o uso
de horménios e antibiéticos em espécies criadas como os frangos e porcos, vegetais
geneticamente modificados, no meio ao crescimento da populacédo e a crise ecoldgica que
pde em risco a seguranca alimentar.

A partir destes problemas, é possivel prever as consequéncias sobre a vida humana
e o futuro das geracdes, 0 que leva o homem a refletir e reconsiderar as praticas médicas
tradicionais na preservacao da espécie humana e do préprio sistema ecologico. Os saberes
e praticas tradicionais em saude e a emergéncia de terapias alternativas e complementares
tém proporcionado itinerarios terapéuticos multiplos como complemento a medicina clinica

ocidental. Essa € uma Razdo suficiente para evidenciar contendas e tensfes de
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coexisténcia antagbnicas entre a medicina convencional e a medicina tradicional. A boa
intencdo dos meédicos é conviverem, partilharem praticas de cura na mesma populagéo. Ao
haver partilha espacial e populacional na cura, essa tem que ocorrer junto com o saber
biomédico e nédo fora deste orbe. Assis et al. (2018) coloca um 6timo eixo de reflexdo sobre
o lugar da ciéncia biomédica no espaco social de cura na medicina tradicional. Tudo justifica
0 que procede da indigéncia da consideracdo dos aspectos ontologicos proprios das
préaticas e saberes tradicionais, assim como da necessidade de uma melhor delimitacéo do
campo de atuacdo das praticas alternativas e complementares e do campo de atuacao da
medicina tradicional, que tem vindo a assumir-se preferencial na cura do adoecimento da
populacao.

Assis et al. (2018) predita a existéncia de conflitos entre a tradicdo e a biomedicina
nas suas atribuicdes, na conceituacdo da doenca espiritual, da sua etiologia e cura. Por
outro lado, ndo deixa de ser que as nocbes de salde e doenca enquanto apropriacées
culturais locais, ocupam lugar meritério de resisténcia cultural a dominag¢do portuguesa,
assim como aos novos moldes de globalizacdo ocidental. Menéndez (2003) vé na
sociedade latino-americana capitalista uma ascensdo do uso dos medicamentos
alternativos como uma reacédo a distintos procedimentos e orientagcbes biomédicas. Em
razao disso, o antropdlogo reitera que em muitos paises europeus e americanos ja existe
uma concepcao menos unilateral e mecanicista sobre a medicalizagcdo comparada com as
décadas de 1960 e 1970. Contudo, esse autor coloca que outros autores sdo criticos
porquanto a medicalizacdo constitui parte da agenda atual de governos contemporaneos,
onde o processo assume onipoténcia e unilateralidade. A Unica evidéncia da aproximacao
da biomedicina a tradi¢édo, ao longo da histéria, € no campo de plantas medicinais, gracas
aos seus efeitos fitoterdpicos que seus multiplos compostos quimicos proporcionam,
constituindo os principios farmacolégicos para a producédo de alguns medicamentos no
tratamento de certas doencas.

Outra antitese € revelada em Menéndez (1994). As teorias da modernizacéo
observadas nas demais tendéncias, algumas definem a medicina tradicional pela sua
diferenca no prognostico e cura, que € antagonica a medicina cientifica. Elas definem
primeiro as tendéncias praticas e as representacfes médicas tradicionais de n&o-
cientificas. Em segundo plano, denunciam um antagonismo visto por alguns como um
processo de resisténcia sociopolitica ideoldgica. Em terceiro plano, se apresenta com
tendéncia académica, que também nao deixa de ser ideoldgica e politica. Segundo esta

ideologia académica, a medicina tradicional ndo é capaz de gerar modificacbes, nem
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tampouco alteragcfes estruturais dentro de si. Logo, trata-se de um fendmeno cultural que
na fase evolutiva tendera a desaparecer mediante o antagonismo.

Assis, et al (2018) compreende a existéncia de uma interpretacdo da ciéncia
biomédica pouco desvairada, que se tem apropriado do discurso da medicina tradicional
por ndo apresentar comprovadamente suas evidéncias, seguranca e eficacia segundo os
principios da ciéncia ocidental. Isto € absolutamente dispar as sociedades tradicionais que
se inspiram em principios ontologicos e na visdo holistica impregnada num sentido de
doenca que integra o ser humano como um todo indivisivel. Nessa ordem de ideias, para
Langdon e Wiik (2010), as crengas sobre o corpo e a origem etiologica das doencgas, 0 seu
tratamento, os seus modelos de prevencédo, sdo vigorosos em qualquer tipo de cuidado
imerso no seu universo simbdlico sociocultural, onde os individuos paulatinamente deixam-
se levar pela socializagdo entre os seus padrdes culturais. Eles estdo imersos em modelos
ritualizados institucionalmente em seus atos individuais, biolégicos e sociais, nos quais
aprendem a contrapor o que é adverso aos principios e padrdes ideais de conduta e de
diagnostico da doenca. A interface entre os dois sistemas antagonicos se reflete na
toleravel existéncia do pluralismo de praticas em saude, o que significa que em nossas
sociedades existe parte consideravel da populacdo que usa mdultiplas formas de cuidado
meédico para diferentes problemas de salude (Menéndez, 1981).

Kleiman (1980) é tanto prudente no que diz respeito a conceitualizacdo do que é
salde e doenca. Para ele os conceitos sdo produzidos entre racionalidades cientificas
dessemelhantes que marcam os modelos de prestacdo de cuidados de saude. Nessas
racionalidades, as erudicdes tradicionais sdo extratos de praticas curativas notdrias da
populacdo que se expressam entre crencas e formas de cuidado ndo reconhecidas como
oficiais pelo sistema hegemobnico de salde do pais. Menéndez (2003) ndo se furta em
demostrar o como a evolugéo de formas tradicionais de cura pode ter valor reconhecido
gue extrapola as fronteiras tradicionais locais e se estabelece na Orbita internacional em pé
de igualdade com a medicina ocidental ainda em paises onde nao fazem parte da ciéncia
meédica local. O autor se refere e exemplifica pela j& bem conhecida acupuntura, ou na
medicina tradicional ayurvédica, que se instalaram e desenvolveram em contextos
ocidentais.

Em relacdo a postura das ciéncias médicas, historicamente afeicoadas a logica e a
racionalidade cartesianas, as mesmas tém seu enfoque biolégico que define seu substrato.
Nele, a saude é a auséncia de doenca. Tal enfoque ignora inteiramente qualquer

contribuicdo que possa ser dada pelas crengcas e préticas curativas que ndo sejam
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biomédicas associando-as a supersticdo e magia. Os criticos, ndo deixam de chama-las de
primitivas, opostas ao cuidado cientifico da doenca (Assis et al., 2018).

Como luminar reflexivo dos argumentos e contra-argumentos imprescindiveis para
um didlogo para construir itinerarios terapéuticos, evoco a obra de Herzlich (2005), que
interroga: “Quais séo os dialogos possiveis entre a antropologia e a medicina?” A autora
argui que existe um tridlogo desde a década de 1960, entre a antropologia e as ciéncias
meédicas da doenca e da saude, que se consolidam no esteio de subespecialidades de
saber da mesma casta cientifica. Ela advoga que os estudos de Rivers e Ackerknecht, sobre
as culturas primitivas e a medicina tradicional nos Estados Unidos, concluiram que os
conceitos e praticas de saude e doenca sao intuicdes que se constroem no cenario cultural,
e ndo nas equivocas limitacdes da biologia humana.

Para estes pesquisadores as nogdes etioldégicas da doenca sdo o ponto de partida
para a l6gica diagnostica e terapéutica, o que significa que o tratamento das doencas deve
seguir a dialética das causas, elemento da etnomedicina que € importante no contexto
sociocultural. Neste prisma, as doencas de origem magica devem ser tratadas na terapia
magica; as de origem natural tratadas na terapia natural como sequéncia da sua logica
natural, ainda porque séo do retrato da medicina primitiva magico-religiosa, diferentes da
medicina cientifica (Augé, 1986). Os ritos de iniciacdo sao, para os Makonde, de natureza
espiritual e corporal; sua execucédo é do férum espiritual, afetando os corpos dos iniciados.
De modo analogo, a visdo clinica trata as doencas de acordo com as suas causas.
Entretanto, poucas vezes a biomedicina reconheceu sua incapacidade de curar certas
doencas e remeté-las ao tratamento por parte da medicina tradicional. O inverso acontece:
por vezes, a terapia da doenca é feita no sincretismo entre praticas, as crencas da tradi¢ao
e a biomedicina, processo carateristico do tratamento de moléstias em Mogcambique.

Conversas com diferentes grupos no estudo revelaram que ser Nalombwo é ter
preeminéncia nas fungdes culturais de circuncidar, valer-se da sua magica para efetuar a
cura das feridas iniciaticas com uso de plantas e de recursos da fauna capazes de produzir
efeitos protetores no corpo dos iniciaticos contra a incursdo maligna da bruxaria e maus
olhados. Os discursos sobre esse ator levam a considera-lo mais um curandeiro. Contudo,
ele é também um formador de consciéncia étnica. Meslin (2014), que estudou a magia e
feitico na relagdo do que é puro e impuro, destrincha o papel dos dois atores asseverando
gue, o adivinho que geralmente € curandeiro, tem o papel de pressagiar o perigo que
ameaca 0 homem através de oraculos. Ao magico cabe-lhe o papel de anular o perigo e

restabelecer a pureza ameacada através do exorcismo e de encantos que ligam o homem
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aos deuses. O mégico satisfaz a vontade dos deuses mediante o0 uso de plantas, cortes
corporais, sacrificio de animais, uso de cores fora do que € o seu cotidiano. Ele usa uma
linguagem gestual e emprega férmulas que se situam fora do comum. No nosso estudo,
descreve-se deste modo 0 assumir magico:
Para ser Nalombwo deve aprender a arte magica e a ciéncia oculta
da magia que domina o mundo dos Vanalombwo. Alguns entendem
que o Nalombwo nédo s6 é magico, como também é feiticeiro [...]
porque tem a ciéncia do bem e do mal. Ele protege os Vamwali no
Likuta. [...], entretanto, outros acreditam que a sua magica € apenas
para o beneficio e ndo estritamente para fazer mal [...]. Ele tem
espiritos como qualquer um tem [...]. Os espiritos dele conseguem ver
coisas e falam com ele, mostram o que deve fazer [...] guiam-no,
mesmo que ele ndo seja possesso, eles atuam na vida dele de modo
diferente do curandeiro. Corra dai, que ndo pode ser considerado
feiticeiro. [...] entre 0 magico, feiticeiro e Nalombwo, o Nalombwo esta
entre as duas categorias. Ele € uma pessoa que conhece tanto o
feitico como a mégica para o exercicio do oficio iniciatico [...]. Aquele
trabalho é perigoso, se ndo foi bem-preparado pode ser morto pelos
feiticeiros [...] deve seguir as normas que ele diz desde o primeiro dia
ao ultimo, é ao longo do decurso iniciatico que os feiticeiros
intensificam as suas investidas para inviabilizarem todo o trabalho.
Todos devem colaborar para que ndo se quebre tabus. Se néo [...]
depois tudo fica mal. O Nalombwo ndo € um destacado curandeiro,
nem feiticeiro, os seus conhecimentos se limitam especialmente a
iniciacdo, ndo possuindo o douto de cura de outras enfermidades, se
nao das doencas da criancice. Se tem feitico, esse néo vai para além
do que pode fazer pelos feiticeiros que adoecem os Vamwali. A esses,
ele retribui vigorosamente pela protecao e evita que haja morte entre
os iniciados. O seu feitico esta impregnado a iniciagdo, ndo sendo
capaz de enfeiticar por outras razdes sociais, senéo por enfeiticar os
Vamwali durante a iniciacdo que pode ter consequéncias por toda a
vida do iniciado [...] A magia do Nalombwo ja nédo é tao forte aqui [...],
nao € como ontem la em Cabo Delgado. A proibicao fez desaparecer

muitas coisas. [...] Naqueles tempos quem fazia a magia para proteger
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os Mwali de verdade era uma mulher. Da confianca do Nalombwo [...],
mais velha e em menopausa. Essa sim, fazia tudo e saia bem. E era
assim como fazia [...]. Os prepucios cortados eram envoltos em pano
velho, a mulher guardava por alguns dias entre suas pernas como se
tratasse de penso higiénico [...] assim mesmo, como coloca quando
estd menstruada. Isso é feito na floresta, longe do olhar dos homens.
Findo o tempo que devia ser de uma semana [...] ela enterrava o pano
em torno de uma arvore grande [...] que somente ela devia saber. Al
estava a vida de todos aqueles meninos iniciados. A partir dali, se
sabia por exemplo, quem sdo 0s que nao iriam chegar a idade adulta,
0S gue seriam saudaveis, os doentios e fracos [...]. Aquilo € como
aquela coisa que fazem com as meninas quando tém a primeira
menstruacdo [...], para ndo ficar gravida antes de crescer ou ter
homem para se casar. A mae e avd fazem aquela coisa de tratar o
pano velho que ela usou na menstruacdo e enterravam em algum
lugar que sé a mae e avo deviam saber [...]. Aquele segredo magico
era desenterrado quando ela casava e para poder fazer filhos. [...],é
como aquilo [...] [NTEMBWA, 2019].

As crencas e praticas sobre saude em cada cultura fazem parte do sistema logico de
juizos integrados na sociedade. Sua andlise deve ser binaria: natural-sobrenatural, magia-
ciéncia, medicina primitiva-medicina moderna. Esta abordagem n&o obscurece a dinamica
cultural e a experiéncia do adoecimento em seus contextos geograficos e culturais.
Desacredita-se 0 dogma de que a cultura € obstaculo a saude, por compreender crencas e
praticas que resistem as mudancas de toda natureza (Langdon, 2014). Esse é um
pensamento etnocéntrico e ocidental no qual, s6 existem crencas nos outros sistemas
culturais. Excepcionalmente esse pensar impera até agora nos sistemas de saude, durante
as campanhas e programas de promocao de saude, na relacdo médico paciente, onde as
crencas sao interpretadas como dificuldades de comunicacdo e para mudancas no
processo curativo (Good, 1994). Sem negar as possiveis barreiras reais, € preciso
compreender que a cultura concebe os eventos huma logica especifica, diferente do mundo
ocidental com a sua concepc¢ao particular do corpo somatico. Ha uma trilogia somatica:
corpo [carne], sangue e espirito. O espirito se impregna no corpo para lhe dar identidade.

A identidade ndo é prestada pela cultura em que se nasce, pela lingua e habitos; ela é
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marcada pela origem espiritual dos seus ancestrais. Janior et al. (2014) explicam que o
corpo é uni tridimensional no ser como estrutura humana. Ele encasca o sangue, corpo e
espirito. O Ngati 'sangue’ € um harmonizador que otimiza o funcionamento e vigor do corpo
para se proteger de enfermidades através de fluidos sexuais, saliva, leite materno e o
proprio sangue causador de doenca. O Svirhu consiste em partes do corpo que
correspondem a 6rgaos externos e internos com funcdes protetoras e higiénicas. O Xiviri
configura o espirito da pessoa, sua identidade e personalidade que se projetam socialmente
no Xithuzi, o que confere ao sujeito presenca, identidade e personalidade.

A incorporacédo do Ngati, Svirhu e o Xiviri € 0 que d& vida & pessoa. A saida do Ngati
do corpo é uma ameaca da morte. Quando o corpo estad em vida, suas partes se agregam
unos e interdependentes, constituido se o unitario corpo-espirito. Quando um sujeito morre,
desaparece o seu fisico, seu Xiviri jamais morrera, ele permanece na espiritualidade entre
0s vivos da sua familia e os mortos. A morte leva este homem a viver no bi cosmoldégico.
Nele vive as duas experiéncias, a primeira € de estar ausente em corpo na sua familia, a
segunda é de estar presente em espirito. Pela espiritualidade experimenta também a sua
presenca entre os ancestrais da familia.

Esta perspectiva da medicina primitiva expressa os trabalhos pioneiros da
antropologia aplicada, surgida nos Estados Unidos depois da Segunda Guerra Mundial. Ela
brotou entre os antrop6logos nas pesquisas sobre a saude, que tinham sua identidade nas
crencas socioculturais que baseavam praticas locais de cura, ajudando a transformar
barreiras em comportamentos saudaveis (Langdon, 2014).

A circuncisdo como uma pratica cultural que se situa para além do biomédico é
também um ato psicopedagdgico, espiritual, que traz os adolescentes para dentro da
cosmologia do seu povo. Este universo cosmico, magico-religioso, ao longo da histéria,
alicercou as bases biomédicas e seu processo de cura. Dai que negar o modelo tradicional
de cura é corroer sua base epistemoldgica. Deste modo, a préatica da circuncisdo nao se
deve fundamentar na segregacao biolégica, na especializacdo, na tecnologia cimentada

para o uso das minorias com poderio econdémico.

CONVIVENCIA DE MODELOS DE SAUDE

Se a aceitacdo da medicina tradicional esta condicionada a producéo de evidéncias
biomédicas, a OMS (2002) recomenda que essa competéncia seja da atribuicdo das

ciéncias biomédicas, que devem identificar, aprimorar e validar a sua eficacia terapéutica
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para a sua integrac&o no sistema nacional de saude. Tal acontece com a medicina alopatica
gue tem sua base biomédica na metodoldgica cientifica de observacédo, experimentacao,
controle e validacdo. Nesse prisma, entendo ser cabivel o que Langdon (2014) articula, que
a evidencia é produzida para reconhecer, inserir praticas curativas de um sistema de saude
que se reparte em trés ’arenas’, o profissional; o popular e seus especialistas; e o leigo, que
€ o primeiro agente familiar de cura impregnado entre diferentes interpretacées da doenca
e cura.

E partindo destas arenas que Menéndez (2003) propde a nogdo de autocuidado.
Segundo ele, trata-se de uma estruturagdo sistematica de saude que evolui entre coletivos
populares, num modelo de aten¢éo concebido localmente. Segundo o autor, 0 autocuidado
corresponderia as praticas que a populacdo usa individualmente ou em grupo, ao
diagnosticar, explicar, atender, prevenir, controlar, aliviar, suportar, curar, o que afeta sua
saude. As causas e consequéncias podem ser reais ou imaginarias. Nesse processo nao
ha intervencéo direta e intencional dos curadores profissionais. Contudo, estes sdo a
referéncia da atividade de autocuidado onde a prescricdo de uso de um tratamento é
autonoma.

O autocuidado é pensado em dois niveis, 0 amplo e o restrito. O amplo € importante
para a reproducédo biossocial dos sujeitos e microgrupos domeésticos e funciona segundo
férmulas, objetivos e normas estabelecidas pela propria cultura do grupo. Aqui se incluem,
a prevencao de doencas, preparacao e distribuicdo de alimentos, limpeza da casa, do
ambiente, do corpo, obtencdo e uso de agua, a relacdo com a morte segundo usos e
costumes locais, cuidar de doentes no final da vida e 0 manuseio do cadaver dentro das
crencas locais. No nivel restrito cabem os processos de andlise. Nao obstante, é dificil
estabelecer visivelmente o corte entre os dois niveis. Mesmo nas situacfes em que 0
autocuidado se refere ao ambito individual, ele sempre desemboca nos microgrupos e
grupos, que afetam a reproducéo biossocial.

Menéndez (2003) acautela que, o autocuidado ndo pode ser confundido com
automedicacdo, o uso de medicamentos sem prescricdo médica no trato de algumas
doencas, tal como € feito na visdo da biomedicina. A automedicacdo é parte do
autocuidado; ela ndo consiste apenas no uso de farmacos industriais, mas também na
utilizagdo de substancias, desde chas verdes a substancias psicoativas, incluindo alcool.
Seu uso é decidido e utilizado por sujeitos e microgrupos com relativa autonomia de
atuacdo em relagdo ao seu sofrimento e estimulo de certas condutas biopsicolégicas. O

"autocuidado" é também desenvolvido na biomedicina dentro dos sistemas de saude, ao
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educar os pacientes no cultivo de hébitos saudaveis, que proporcionem a prevencao de
certas doencas.

Menéndez (2012) reposiciona que ha nas sociedades latino-americanas uma
coexisténcia de formas de cuidado das doengas, e a biomedicina assume a preeminéncia.
Nestes operam as seguintes formas de cuidado: biomédicas; medicina tradicional;
medicamentos alternativos ou paralelos; de tradicbes académicas ndo ocidentais e o
autocuidado.

Em concluséo, automedicacdo é um padrdo comum entre individuos e grupos, que
em vez de erradicé-la, deve ser melhorada, aprimorada em atos de educagdo promocao e
prevencao em saude estando o sujeito consciente da politica de reducao de danos e riscos.
Nos autocuidados o cientista expde ndo apenas o meio de melhorar a saude individual e
coletiva; € um espago de potencializar, dar voz e empoderar os grupos e coletividades
(Menéndez, 2012). Este modelo pode ser funcional para grupos que se organizam a partir
de algum problema de saude como os Alcodlicos Anénimos, Neuréticos Anénimos, e pode
ser adotado por movimentos feministas e outros.

Segundo Hruodbeorth (2016), a medicina tradicional é cotada como a adi¢cao de
conhecimentos, habilidades e praticas baseadas em presunc¢des, crencas e experiéncias
de diferentes culturas autdctones, que podem ser explicaveis na logica dos cuidados de
saude para prevenir, diagnosticar e tratar as doencas fisicas e mentais. A OMS informa
gue em alguns paises em desenvolvimento, a medicina tradicional € utilizada por cerca de
80% da populacao rural. Ela embolsa simpatia, apoio, respeito, familiaridade e aceitacao
cultural da comunidade; em certos lugares chega a superar em alta os profissionais da
biomedicina concentrados nas areas urbanas. Devido a escassez de profissionais da saude
nas areas rurais, a medicina tradicional suplanta a falta assistencial as populacdes,
fornecendo seus servicos, onde é Unica forma de acessar aos cuidados de saude, e sua
persecucdo ao direito a vida. Como ndo acolher que esse € o modo natural de as
comunidades acessarem servicos de cuidados a saude num equilibrio que supera de certo
modo as desigualdades sociais, de acessibilidade e poderio econbémico mirando a obtencao
da qualidade desejada?

A medicina complementar e alternativa, segundo WHO (2013) é o conjunto de
praticas de saude externas as tradigdes do pais e aos povos locais que ndo fazem parte da
tradicdo autdctone, nem da medicina convencional. Nao se encontram absolutamente
integrados no sistema nacionais de saude; seu uso em alguns paises se alterna com a

medicina tradicional. O uso da medicina tradicional chinesa na reabilitacdo fisica e
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fisioterapéutica, na melhoria da prestacdo de cuidados de saude em Mogambique, é um
exemplo eloquente da combinacédo de modelos terapéuticos dentro de um sistema nacional
de saude.

A populacgédo s6 tem uma escolha do modelo assistencial de satde na existéncia de
uma diversidade de modelos de atencdo de saude a ofertar. Isso cabe no axioma segundo
0 qual, o lugar da cultura, a interacdo entre a pessoa e seu contexto social, sua histéria,
sdo essenciais no processo de escolha do tipo de tratamento (Alves & Souza, 1999). Essa
€ a razdo de um sistema de salude de composi¢do variada de servicos que expressa 0S
modelos sociais de doenca e cura, num contexto de liberdade politica democratica, em que
a medicina convencional nem sempre esta ancorada as tradicdes e crencas culturais das
populacdes. Mais do que uma escolha, o direito a salde ndo se abrevia a possibilidade de
ser atendido numa unidade sanitaria, no domicilio, no ambulatério, usando tecnologia
médica da ultima geracgéo. Ele se realiza na garantia de uma extensa qualidade de vida
através da oferta de servicos amplos em interlace com o que € o basico, na educacéao e
promocédo de saude para que o cidaddo conheca o que pode adoecé-lo, e assim aprende
a prevenir-se dentro dos meios que possui, tendo acesso a todos servigos segundo suas

convicgoes.

RECONHECIMENTO DA MEDICINA TRADICIONAL

O panorama mundial que a medicina tradicional apresenta, especificamente em
paises com um déficit de cobertura de assisténcia médica, mobilizou o Congresso de
Medicina Tradicional da OMS, a fazer fortes apelos para uma renovacdao dos cuidados
basicos de saude. O anuncio foi feito partindo de evidéncias que recomendavam a revisita
do lugar da Medicina Tradicional na comunidade; a necessidade de ter um olhar positivo
sobre as suas multiplas contribuicBes na saude comunitaria, o que permite que a prestacao
dos cuidados de saude seja na maneira mais justa, acessivel, barata e direcionada para o
individuo Hruodbeorth (2016). Onde a medicina tradicional € o maior provedor de servigos
de saude, seus profissionais sdo recursos valiosos e sustentaveis. O que torna
imprescindivel a sua formacdo profissional para garantirem a prestacdo de cuidados
primarios conectados as equipes biomédicas no contributo para um sistema de saulde
pratico, aconchegante, eficaz e culturalmente aceitavel.

Pela importancia estratégica que a medicina tradicional tem desempenhado na

cobertura universal no acesso a assisténcia médica, foi reconhecida pelas Nagbes Unidas
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a heranca e o conhecimento tradicional dos povos nativos e suas praticas medicinas
tradicionais. Estas devem ser respeitadas, preservadas, promovidas e garantida a
conservagao dos seus recursos de cura, como animais, minerais e plantas Bodeker et al.
(2005).

Qual é o beneficio das nacbes ao reconhecerem a Medicina tradicional num
momento em que tem sido comum que hospitais, clinicas médicas e consultorios apostam
em recursos tecnoldgicos para a optimizacdo de trabalho? Segundo Menéndez (1994) o
processo saude doenca, cuidado, danos a saude constituem eventos comuns e universais
gue operam estruturalmente de diferentes modos em todas as sociedades e nas redes
sociais. Dentro de cada coletivo social a medicalizacéo € presente nos sistemas e grupos
sociais, que ndo geram apenas representacoes e praticas, estruturas e conhecimentos para
enfrentar, coexistir, resolver e, se possivel erradicar as doencas, num mundo em que 0S
governos tendem a ocidentalizar e universalizar cada vez mais o sistema de saude. De
acordo com Michel Foucault (1999), do século XVIII para o XIX a espécie humana entrou
nas estratégias dos calculos do poder politico, pois a vida biolégica e saude foram
transformados em focos béasicos do poder sobre a vida, na denominada estatizacéo
biolégica. A politizacdo do bio (vida) foi o traje classico do biopoder que se encadeia em
dupla imagem. Primeiro, como uma anatomo-politica do corpo que visa disciplina-lo, e
segundo é uma estratégia de politizacédo da vida do préprio povo que passa a entender sua
vida exclusivamente na Unica dimensédo. Na biopolitica de Foucault, estdo ressaltadas as
nocdes de sexualidade, raca e deterioracdo para a otimizacdo da componente biol6gica
humana. Historicamente ela estava ligada a constituicdo, a tonificacdo estatal e afirmacéo
burguesa médico-juridico, visando duplamente medicalizar e introduzir normas juridicas na
sociedade de modo a estabelecer dominio sobre ele.

A medicalizacdo estruturada j& presente nas sociedades tradicionais é
absolutamente contraria, quando se op0e pela pratica continua dos seus modelos de trato
e representacfes sociais que a doenca tem dentro da medicina tradicional. A medicina
tradicional se tornara absolutamente contraria a politizacdo social enquanto encaminha as
populacdes, sobretudo pobres a encontrarem solugdes médicas do seu adoecer para além
da hegemonica biomédica. Perpetuando assim, a sua liberdade de viver segundo conceitos
de saude autéctones. Mais ainda, a multiplicidade de modelos assistenciais a saude € um
verdadeiro desvio ao controle estatal da populacdo e do processo de adoecimento.
Processo esse, que interessa ao poder estatal na producdo patologica que emerge da

urbanizacédo rural e mudancas nos modos de vida que se tornam razdes suficiente para
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medicalizar e comercializar a saude, produzindo ciclicamente desigualdades sociais, que
s80 um risco para a saude publica pois, leva o pobre a ndo pagar a sua saude.

Segundo Menéndez (1994) o adoecimento, morte, o cuidar da doenca e da morte
ndo devem ser definidos a partir de profissbes e certas instituicbes, especificas e
especializadas, é importante que a propria sociedade construa a¢ées, técnicas e ideologias
dentro do ambito profissional de cada sociedade, pois 0s eventos de doenca e cura sO tém
seu significado social coletivo dentro das suas fronteiras sociopoliticas. Dentro disso, a
doenca € um evento da vida coletiva com a maior simbologia e representagéo coletiva
estruturada na sociedade contemporanea, onde o sofrimento tem sido o eixo principal a
construir o sentido coletivo.

Em Mocambique, foi dado um passo no sentido de reconhecer e regular a medicina
tradicional em 1992, logo apds o fim da guerra civil (1977-1992). Com a criacdo da
“‘Associacdo de Médicos Tradicionais de Mogambique “(AMETRAMO) como instituigao
regulamentada pelo governo, requer-se a carteira de filiacdo aos curandeiros que realizam
atendimentos de consultas e oraculos ou mediante recebimento de espiritos de

antepassados (Accolini & Sa Junior, 2016).

NASCER NO LIKUMBI E NNGOMA

A passagem da adolescéncia para a vida adulta entre os Makondes é marcada por
rituais de passagem, sendo o Likumbi o rito masculino e o N'goma rito feminino. O Djando
[circuncisdo] se torna o selo, a marca da participacdo do Mwali no rito masculino que lhe
confere preparo para lidar com as vicissitudes da vida adulta e padronizar seu
comportamento para uma interacao social responsavel. O costume confere ainda ao Mwali,
o direito participativo na vida étnica como um ator social capaz de responder solicitudes
sociopoliticas.

Esse enquadre social do Mwali no universo dos adultos, realizar-se no ritual Likumbi
gue segundo Mabutana, 2016 se divide em ritos nao incisivos e incisivos. Esta divisoria visa
corresponder a condi¢cdo socioecondmico de cada um. Pois, todos tém a obrigacéo étnica
de iniciar seus filhos, mas nem todos reanem condi¢des financeiras para arcarem com 0s
seus honorarios. Esses rituais apresentam as seguintes carateristicas:

A circuncisdo Makonde explicita a natureza das tradi¢cdes autoctones representadas:
O Lidjandoo, retirada de todo o prepucio, assemelha-se a circuncisdao médica, excede na

pele retirada; risco, muito sangramento, inchaco da parte coronal e da glande, frequéncia
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de complicagBes. Nthindoo wa kulumula, retirada parcial do prepucio sem medida exata,
deixa a glande com coberta desigual e exige correcéo cirargica. O Djando, entalhe duplo
sobre o corpo do pénis ou nas extremidades do prepucio. E de baixo risco, por causar
menor lesdo no prepucio. Nthindoo wa Kuenga, corte de porcao de pele do corpo do pénis
ou nas extremidades do prepucio ou ainda, rasgo da extremidade do prepucio em forma de
V, tem alto risco de infeccdo e complicacoes.

Os ritos ndo incisivos, ndo oferecem autenticidade étnica, pois em varias conversas
foi explicita a necessidade de marcar no corpo do iniciado o simbolo étnico Makonde. Estes
sustentam que o marco simbolo € importante em varias ocasiées, como para ter acesso ao
local de iniciacédo, onde o simbolo pode ser exigido como prova iniciatica acompanhada de
repeticdo de férmulas aprendidas no rito, isto é, os iniciados ndo cumpriram integralmente
o rito, tal como € da exigéncia étnica., etc. Dai que ndo garante direitos plenos ao iniciado,
geram discriminacao.

No alongamento do prepucio se destacam as impressdes de alguns idosos. Eles
indicam que a prética € ainda presente entre os Makondes em Cabo Delgado com maior
acervo da tradicdo. Descrevem que a pratica é também usada na cura de fimose em jovens
e adultos, com dificuldades de retrair o prepucio e expor a glande. Segundo eles, nem
sempre o hospital € a melhor escolha para todos, a tradicdo se encarrega de resolver este
evento, que é comum entre pessoas que nao circuncisaram plenamente o prepucio.
Rickwood (1999) aponta que a fimose pode estar associada a balanite, representado 40%
de casos associados a fimose, em que fica dificil a sua identificacdo, nos casos que o
prepudcio s6 permite a exposi¢cao da glande parcialmente entre jovens e adultos.

Os depoimentos de idosos sobre o alongamento do preplcio sdo importantes
patrbes de reflexdo, que indicam a existéncia de uma pratica terapéutica que creio ser
natural, mas subestimada pela biomedicina. Por tal subestima, tende a desaparecer como
rito iniciatico e curativo da fimose. Improficuamente a pratica ja ndo sobrevive entre os
Makondes que vivem na area urbana. O que chama em auxilio a hip6tese de a circuncisdo
Makonde nas areas urbana ser uma pratica com fins identitarios, e pouco preocupada com
a prevencao de doencas entre seus sujeitos. A hipétese da Ferreira (1975) invoca que a
circuncisao era pratica Makonde ja antes do contacto com os arabes e asiaticos. Entretanto,
0 contacto com estes influenciou 0 modo de circuncidar. Assim, alguns passaram a tirar
todo prepucio, o que foi interpretado como um desrespeito cultural, e assim foram

zombados, ‘a Vatchope ni Vahembana’. I1sto €, os Makondes se aliaram sua identidade aos
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Chopes e Bitongas, dois dos trés grupos étnicos que praticantes da circuncisdo no sul de
Mocambique.
A historia de vida que um homem de 50 anos descreve o padecimento com fimose,

mesmo circuncisado no rito. Iniciado em Mueda, narra como o rito € também uma terapia:
Em 1985 fui levado ao Likumbi pelo meu tio materno, tinha 8 anos de
idade, na altura vivia em Mueda. No ritual foi me retirado uma pequena
porcao do prepucio e quando estava com 12 anos se deu conta que
para puxar o prepucio para traz doi-me bastante, o que dificultava a
higienizagdo apoOs urinar e mesmo durante o banho. A situagdo
deixava-me bastante constrangido e envergonhado, que passei a nao
tomar banho com os meus amigos. Entretanto, numa das ocasifes
ganhei coragem e contei ao meu irméao mais velho, amostrando-lhe o
pénis com fissuras no prepucio. O que dificultava a higienizacéo
depois de urinar, ardia de comichdo. A solucdo foi fazer o
alongamento do prepucio durante longo tempo com oleio de ricino
[NDULUYA,2019].

Desde a presenca portuguesa até o periodo pés independéncia, os Makonde
sofreram uma imposicao cultural posta em acdo pela igreja catélica, com destaque para a
misséo de Nangololo em Muidumbe, sob pastoral dos Padres Monfortinos, Capuchinhos e
outros em Mueda. Sobre as transformacdes Makondes alguns Missionarios relataram ter
sido importante a intervencao da igreja naguele povo. Os batizados ganharam consciéncia
de quanto seu corpo é templo sagrado de Deus, e ndo mais precisavam de mutilar o corpo,
seja porgue que razao fosse. Cristo foi mutilado por todos, a vida jamais deveria ser posta
em risco em nome da salvacdo. A mutilacdo transcendia a cultura, afetava a saude,
causava sofrimento e morte, porque a mutilacdo, a limagem dos dentes era a sangue frio e
sem medicacédo, era desumano. A igreja ajudou os Makonde a saberem respeitar 0 seu
proprio corpo, a abandonarem a mutilacdo labial, a escarnificagcdo do corpo. N&o
entendemos ter havido destruicdo da cultura, mas uma ela inculturacao, ressignificada no
didlogo com o Evangelho de Cristo, que é sempre atual e nova para a humanidade.

Os depoimentos de idosos oriundos de Cabo Delgado, os relatos de Ngole, 1986
certificam que a religido catolica ndo so transformou a cultura Makonde, como lhes levou a
abandonar as modificacbes corporeas que faziam a partir da arte tecnoldgica tradicional,

os ritos. Tomam o exemplo do [Inambo], que deixou de ser um rito de escarnificar o corpo
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todo, para se reduziu ao [Ndjando ya vamakonde], um simples simbolo marcado no

prepucio.

FIGURA 7-MAKONDE COM INAMBO

X031 75 frdoe

Foto: Francisco Rafael N'chivanga, 2001
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FIGURA 8 - MAKONDE COM NDONA FIGURA 9 - MULHER MAKONDE COM
NDONA

Foto: Francisco Rafael N'chivanga, 2001
FIGURA 10 - CAMINHO DE ACESSO AO FIGURA 11 - MARGENS DO RIO
LIKUTA UMBELUZI

Foto: Carlos Mabutana, 2019
FIGURA 12 - LIKUMBI

Foto: Carlos Mabutana, 2019
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FIGURA 13 - INICIADOS PRONTOS

PARA O DESFILE

Foto: Francisco Rafael N'chivanga,
2001

INSTRUMENTOS E MEDICAMENTOS

O uso de recursos terapéuticas naturais, data desde a idade da humanidade,
quando o homem descobriu que a propria natureza lhe oferece cura para o seu
adoecimento, entre minerais, vegetais e animais. O efeito curativo por meios naturais,
teria se consolidado em crenca e religiosidade, de que o homem pela natureza se
cura. Os Makonde tém na natureza o que cura suas enfermidades, a doenca da
criancice, das feridas circuncisas, o fechamento do seu corpo contra os espiritos dos
feiticeiros [Muwavi] no Likumbi através do ritual [Ku kuva Likumbi]. Isso mostra o lugar
gue a medicina tradicional ocupa na vida étnica, de onde brota a relacdo natureza-
doenca.

O uso da cura iniciatica assegura a autenticidade ritual desde o Lipanda até o
dia de saida Kudjaluka. Quanto aos instrumentos de corte usam: canivete, lamina
bisturi e lamina gillette. Medicamentos: oleio de ricino [Mbalika], Extratos de vegetais
para protecdo do local de iniciagdo [Ku kuva Likumbi, N'goma ou Kuzikwita N'gomal,
Nkova[amuleto], Ntumbati [esta planta s6 existe em Cabo Delgado], Sinavenavi, mel
e outros que o Nalombwo nunca os revela a ninguém. Entre convencionais usam,
pomadas cicatrizantes e analgésicos.

O Ntumbati por ndo ser uma planta local, para conservarem seu extrato, pilam
suas copas e conservam em bolinhas para secar. Para o uso, € diluida em agua, e

produz uma coloracdo acastanhada. Segundo seus atores ela purifica o corpo das
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impurezas e perigos da infantilidade e nascenca. A infancia € uma doenca a curar,
logo a nascenca, deve tomar medicamentos que o protegem e sua adolescéncia até
a idade adulta, e o rito iniciatico marca o fim da doencga infantil.

O uso da oleaginosa € ja tradicional na medicina popular, para tratar dores nas
articulacdes, trato do cabelo, hidratacdo da pele, e trato de inflamacdes. E uma
substancia importante no rito vaginal de que irei debrucar-me mais adiante. O mel a
mistura com extratos de plantas, ndo s6 é aplicado no corpo dos Mwali, como |hes é
dado para consumir em pequenas porc¢des em diferentes momentos iniciaticos. Este
€ o [Nthela] remédio essencial da iniciacéo.

O rito associa o material Lipanda, Nthela, ao incorporar [gestos magicos,
férmulas] para agregar os iniciados ao seu grupo étnico. Nesse cenario, os Nalombwo
sdo os Unicos atores da iniciacdo outorgados a fazer a magica curativa da infantilidade
dos Mwali. Sendo que, todos os outros que o fazem fora da iniciacdo, esses sdo 0s
verdadeiros Mmwavi feiticeiros. E faz sentido que, os Mwali e as maes entrem no
primeiro ato ritual Kwangalela aconselhamento. Pois, todos entram na casa escolhida
entre a porta e as pernas abertas do Nalombwo. Para a cerimonia, este fica de corpo
nu, apenas com uma capulana que lhe cobre da cintura ao joelho. Este gesto faz parte
de tantos outros, que em situa¢des normais sao tabus sociais. Neste caso, hdo o sao,

porque sdo atos iniciaticos permitidos apenas ao Nalombwo.

CIRCUNCISAO INVENTADA FACE AO HIV

A reflexdo sobre a problemética da circuncisdo é evidente em estudos da
UNAIDS/WHO (2007) no Quénia, Uganda e Africa do Sul, desponta que homens n&o-
circuncidados estdo sujeitos a mais contaminacdes e bactérias, de outro modo, a
circuncisao tradicional ndo oferece seguranca no ambiente em que se realiza. A partir
desse pressuposto, Mabutana (2016) concluiu ser eminente melhorar o ambiente
pouco seguro da circuncisdo Makonde. A essa tensao, junta se a mostra, de quanto
as préaticas e tradicbes étnicas podem ser uma contribuicédo cientifica no combate ao
adoecimento, orientados num unico sistema nacional de saude, e em contextos
socioculturais adversos.

O corte do cabelo € o primeiro rito [Kuchangula ugwimbo] a que se submete o

Mwali para entrar no Likumbi. Os relatos étnicos ressaltam que o cabelo de nascenca
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€ por si impuro, devendo ser rapado, e assim o fazem. Sobre isso Meslin (2014)
adverte que o parto € impuro, sendo necessario purificar o recém-nascido e a mae. E
um perigo de contagio a acautelar, para ndo se repercutir no presente e futuro da
crianga. Assim cortam o cabelo os iniciados e suas maes. Como o Nalombwo faz esse
ritual? Molha primeiro o cabelo de cada um com Inubati uma substancia extraida de
Ntumbati. Faz o ato mergulhando o rabo de boi Nshila numa panela de barro onde
esta diluido o Inubati em agua, e molha um por um os iniciados, apos este ritual o
corte do cabelo é feito pelos familiares ou pessoas proximas como ja citei antes.
Auxiliados pelas mulheres idosas, o Nalombwo amara o Nkova no pescoco de cada
Mwali, 0 amuleto que os protege da magica e bruxaria durante no Likumbi. Assim faz
depois de ter dado a lamber uma pitada de mel misturada com outros extratos vegetais
a pau nos labios.

Foto: Francisco Rafael N'chivanga, 2001

LIPONDA, COMIDA INICIATICA

O Liponda dos Makonde se afeicoa ao mito da criacdo em Génesis (1,29) na
descricdo da primeira lei dietética de Deus para o homem nos termos: “Eis que vos
dou todas as ervas que ddo sementes em toda a terra, todas as arvores que dao frutos
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e sementes para serem vossos alimentos”. O rito faz renascer a génese do veganismo
do ser humano desde a seu gene mitoldgico.

A exegese biblica é clara, que nunca foi intencdo de Deus deixar o homem
matar os animais para a sua dieta alimentar. Dunn (2012) reforca a ideia ao titular que,
“Os ancestrais humanos eram quase todos vegetarianos “, na obra ele propde o
retorno aos habitos alimentares dos nossos ancestrais para a sustentabilidade do
ecossistema ecologico, posto que algumas espécies sdo extintas pela ganancia
insaturavel e autodestruitiva humana com fins alimentares e outras futilidades, o que
causa o desequilibrio ambiental.

Evidéncias recentes indicam que o consumo de carne € causa de varias
doencas. Contudo, nada indica que as mudancas para dieta vegana poderao levar a
nossa expectativa de vida a estar préxima dos nossos primitivos, levaria sim, ao
aumento da qualidade de vida Schwartz (2008).

E uma reflexdo interessante sobre a visdo e simbolismo autoctone que os
Makonde tém na representacao ritual, a consciéncia do que deve orientar a sua
relacdo com a natureza, e com 0s vegetais seus alimentos naturais, nos quais nao
consta a carne animal. Este € um verdadeiro retorno as origens da natureza humana,
transmitida no simbolismo iniciatico, ndo s6 aos Mwali, mas a humanidade global. Trés
autores conceituados ja tinham prenunciado a visao similar a dos Makonde. Primeiro,
porque para eles os animais sdo criacdes naturais que estdo ao nivel do homem, eles
séo conscientes e sencientes tal como o humano.

A outra razdo o retorno ao veganismo, segundo Francione (2008) é uma
restauracdo da paz entre 0 homem e 0s animais, sobretudo com a natureza, atraves
do reconhecimento do status de propriedade dos animais, das diferencas entre os
direitos e o bem-estar dos animais, e a teoria dos direitos dos animais baseada apenas
no sentimento. Entre os tedricos e defensores dos direitos dos animais e sua
senciéncia, estdo o moralista e filosofo Tom Regan (1938-2017), o jurista Gary
Francione e o filosofo Peter Albert David Singer.

O Liponda separa os adolescentes da dieta da infancia para uma dieta de
pessoas adultas, depois este rito sao levados para dentro da palhota onde recebem
do Nalombwo as primeiras instru¢ées de vida adulta acompanhados pelas mées.
Desta casa saem de corpo todo untando no oleo iniciatico. Estdo prontos a partirem

para [Likuta] casa iniciatica na floresta.
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FIGURA 15 -0 LIPONDA
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Foto: Francisco Rafael N'chivanga,2001

A partida dos Mwali para o Likuta € um momento insélito a misto de tristeza,
incerteza e alegria, que as maes dos candidatos a iniciacdo simbolizam em deitarem-
se de barriga no péatio do Lipanda até o regresso do Nalombwo e todos que
acompanham os Mwali para Likuta, onde serdo circuncisados. A mesma mistica de
tristeza ndo se revelar nos homens e jovens. Da conversa mantida com estes, o
momento € de euforia, porque os Mwali vao se tornar homens, deixardo de estar sob
a protecdo das maes e compreenderdo o quanto a vida € tao insensata e imprudente.
A dor e o sacrificio lhes tornard homens crescidos e prontos para a vida adulta. As
fases iniciaticas duras sao os segredos que a hatureza os revela, o quao devem estar
preparados, porque a vida néo Ihes sera facil. Quem nédo aprender durante a iniciacao
as licdes transmitidas pelos mais velhos, sera réu da propria natureza, que nao tera

misericérdia de quem nao se preparou para a vida.

KUTUNDUVANGA LIKUMBI

A danca e canto aflora sempre os ritos, as batucadas sdo vocativas dos
ancestrais [Vachinhakala] para virem dancar com o povo a celebragéo da entrada dos
Mwali no cenério da vida adulta étnica. E neste perfil que partem os Mwali, Nalombwo,
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Bwana e outros para o Likuta. Entretanto tudo ja mudou, o Nalombwo ja n&do usa o
canivete para circuncidar. Cada Bwana leva a sua lamina na mao, pronta para
entregar ao Nalombwo para o sacrificar o prepucio. Os olhos infantis que assistiam
cortes sargentos de prepdcios, ja ndo assistem o cenario. O pavor e gritos sédo
brandos, porque o corte € suave e pouco goteja do prepucio em oferenda de sacrificio
aos ancestrais [Vachinhakala].

O sentimento sobre as novas formas de circuncidar, ndo foram de concesso na
comunidade. Para uns era uma intromissdo médica para repelir a tradicdo e
ocidentalizar a pratica. Apagando para sempre o que durante décadas eles tém vindo
a resguardar. Uns eram favoraveis ao posicionamento do Nalombwo que acolheu a
introducado do que chamaram de “eventos da época”, como o risco das infeccbes de
transmissdo sexual, de cortes malfeitos e outros. Entre as pessoas favoraveis as
mudancas, figuram agentes de sensibilizacdo comunitaria, para a circuncisdo médica
do hospital distrital, que concidentemente sdo membros influentes nos ritos de
iniciacdo Makonde. As autoridades politicas locais, que tém sido porta de acesso para
a sensibilizacdo de jovens e pais a aderirem a circuncisdo médica, também foram
favoraveis as mudancas. Contudo, a lideranca do Nalombwo e seus coadjutores foi
determinante para o exercicio de mudancas dentro do ritual. Segundo este, somente
ele conhece os riscos e problemas que eram ameaca a crenca no Likumbi. Para os
jovens ja iniciados, a mudanca era importante, porque lhes permitia circuncidarem-se
no hospital e finalmente cumprir a tradicdo sem muitos riscos e inibicées da tradicao.
Dado a assinalar, foi que quase em todos os grupos a maioria dos Mwali se
apresentavam com circuncisdo médica no rito, estado apenas para o cumprimento do
ritual étnico.

Por sua vez os pais expressaram seu sentimento numa mistica de pessimismo
e satisfacdo quanto ao que para eles € introducdo de aspectos que retiram o crio
tradigdo ao rito, para uns € modernizar e para outros ainda € levar a tradicao ao caos,
para o bem da ocidentalizacdo. Para uns as combinacgdes da tradicdo com a medicina
convencional € uma necessidade para a prevencdo do HIV e outras doencas
relacionadas. Contudo, sublinham a necessidade da preservacao das suas tradi¢oes.
Pois, para eles as epidemias nao devem significar o fim das tradigcbes, mas para a sua
“civilizagao” como se referiram por este termo e outros como, “ocidentalizar”, “matar a

tradicao”.
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As coisas estdo a mudar, nos nossos tempos era muito duro, [...]
agora ainda vai ficando brando, j& ndo usam canivete como
ontem[...] alguns ja fizeram no hospital. Vem aqui s6 para
passear [...], outros s6 um pequeno corte que ndao da ferida
nenhuma nem mal-estar [...]. Tudo segue o tempo de civilizagéo,
novas técnicas de evolugdo moderna, desde que ndo ensinem a
negar as origens a estes filhos|...]Jaté 14 no Europa tem tradicao,
ndo tem? Aqueles que sdo médicos sairam daquela Likuta,
alguns esquecem isso, [...] até diz que pode trazer médico
guando eles estiverem doentes ou com feridas que ndo curam.
Arre! Conosco nao foi bem assim, era tudo com Nthela wa
Makonde s9[...] quando estivesse doente, huumm([...]. E bom[...]
esses sdo fracos, crescem com injecao e, [...] porque hoje ha
muita doenca que nem conhecemos. NOs tinhamos poucas
coisas como, comer, roupa, medicamento, escola, hospital, &gua
potavel, vacinas|...], veja como era a nossa saude, boa. No
Likumbi, nosso corpo era preparado para ndo adoecer do nada,
fechavam nosso corpo contra tudol...], que podia adoecer nosso
corpo. Entéo, muita coisa foi com os velhos e a revolugao, [...]
fazer 14 na nossa terra, ainda € melhor sabia?! Na tradicao
verdadeira de Vamakonde mesmo. Hoje tem tudo, mas ndo tem
vida, ndo tem saude. Esta a entender a diferenca de tempos!
[MPUYA,2019]

As descobertas deste estudo em novas praticas de circuncidar, destacam um

novo carater de modificacdo do 6rgdo genital. Os diversos modos de cortes do

prepucio que eram carateristicos da diversidade cultural Makonde associados a

identidade étnica, masculinidade sexual e outras reduziram-se a um corte simboélico

para manter a tradicdo. Permitiu ainda reduzir a incidéncia de sangramento excessivo,

complicagBes de cura, cortes desiguais de pele, inchago. Para além, indicou uma

reducao de infec¢bes pelo HIV reportados nos ensaios clinicos de Auvert, et al. (2005),

Bailey, et al. (2007), Gray et al. (2007) na circunciséo tradicional.
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O estado fisiologico peniano dos Mwali apresentava duas categorias: (i) os de
prepucio intacto; (ii) os de circuncisdo medica. Para ambas as categorias foi adoptado
o corte simbdlico, mantendo os objetivos da tradicdo. Podendo os ndo circuncisados
optarem pela circuncisdo médica se assim o desejarem. A intervencdo no modelo
Makonde de circuncidar se tornou um meio eficaz de assegurar a preservacao do
patriménio cultural e a histéria que, esta por detras do sentido étnico. E uma reposicéo
do [Ndjando], o sentido étnico das escarnifica¢cdes corporais, o Inambo identitario. As
mudancas foram propostas partindo destes modelos tradicionais que vigoravam no
sei do grupo étnico.

FIGURA 16 - CIRCUNCISAO ANTES PRATICADA PELOS MAKONDE
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Fonte: Carlos Mabutana, 2019

A UNAIDS/WHO (2007) acentua a importancia de conhecer a diversidade e
significados da circuncisdo tradicional para a introducdo da circuncisdo médica.
Sithole et al. (2009) acentua que essas associagdes que se vinculam aos grupos sao
pontes de recepgao para mudancgas de concepcdes culturais sobre a circunciséo e
seu modo de execucdo. Estudos de Vallely AJ et al. (2017) revela que entre os
circuncisados nas tradicdes ,nem todos sabem relatar o tipo de corte de prepucio a
que foram submetidos, o que mostra a prior, 0 quanto é importante conhecer as
diversas formas de circuncidar para uma intervencdo que vise mudar, melhorar as
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praticas da tradicdo. Compreender quais sdo os métodos, risco e beneficios que
representam na vida sexual nos iniciados. Apds a intervencéo foram inventados os
modelos de circuncidar que se seguem para a redugcédo de riscos decorrentes do

procedimento.

FIGURA 17 - CIRCUNCISAO INVENTADA
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Fonte: Carlos Mabutana, 2019

Os Makonde apresentavam dez variantes de cortes do prepucio que o0s
congreguei em trés categorias principais. Variante (1) composta pelas fig. d, g, h;
Variante (2) composta pelas Fig. ¢ ,e, f; Variante (3) composta pelas fig. a, b. Dentre
as categorias encontram-se variantes de cortes que estdo associadas a identidade
dos diferentes Makonde como, os de Moeda, Muedumbe, Nangade, Mocimboa da
Praia e Makomia, em cada grupo ha cortes que séo especificos que o vinculam ao
Nalombwo e ao territério sob seu governo , o tipo de instrumento usado, parte do
orgao genital onde esta marcado o protétipo de corte. Esses detalhes sdo comuns
entre grupos étnicos. No periodo escravocrata era comum achar-se escravos
pertencentes a determinado senhor, marcados por um simbolo em determinada parte
do corpo que identificava a quem pertencia o escravo.

Os modos de circuncidar reergue um velho problema, é a circuncisdo ou
higiene dos orgaos genitais que protege das infeccbes sexualmente transmissiveis e
HIV? Ainda que o debate aparente ter emudecido para dar lugar a estudiosos da
circunciséo tradicional, apontam este ritual de ser o foco de transmisséo das infec¢gbes

durante o seu processo.
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KUVIKA NGOMA

Os ritos de iniciagdo Makonde masculinos e femininos foram sempre
caraterizados pelos mesmos cerimoniais étnicos. Sdo os grupos de homens e
mulheres que sdo guardias das praticas étnicas, como o Likumbi, N'goma e Mapiku,
e estabelecem uma comunicacao e unidade entre os diferentes grupos na diaspora.
Os ritos masculinos e femininos diferem apenas na terminologia, porém preservam 0s
modelos de manipulacdo dos 6rgdos sexuais masculinos e femininos. Enquanto os
homens se submetem ao Djando corte do prepucio, as mulheres se submetem a
Mathuna manipulacdes dos labios vaginais através do seu alongando, a depilarem os
pelos pubianos para evitarem piolhos. Segundo a ONU (2012), a mutilagéo genital
seria a manipulacdo que visa alterar a fisionomia vaginal fora de fins médicos. A
conceituacdo € embaracosa, se comparada a cirurgia ninfoplastia na remocéo de
excesso de pequenos labios vaginais por razdes estéticas. Me parece rituais similares
na maxima, dois pesos e duas medidas, considerando-se procedimentos similares.
Uma é criminalizada, e a outra legitimada na ordem médica ocidental. Nessa
perspectiva tanto homens como mulheres passam pelas escarnificacdes corporais ou
mutilacdo genital. Algo que difere nos Makonde, Makua, Sena e Yaao. O mesmo rito
existia entre as mulheres Tsongas do sul de Mocambique, e designavam por Mileve
os labios vaginais alongados, que chegavam a atingir dez a quinze centimetros. Caso
uma mulher ndo tivesse os labios alongados era devolvida a casa dos pais pelo marido
Junod (2006). A descricdo desperta minha atencéo, pois percebe-se como, tanto o
homem como a mulher passavam por rituais similares no seu sentido de forma e
simbolismo étnico. O que intui a ideia de igualdade de género na cultura Makonde.

Na explicagdo de uma das mestrinas Nalombwo Kongwe, ela conceitua o
Mathuna como um rito semelhante ao corte do prepucio, porque as mulheres também
tém pénis, o clitoris. No entanto, alongam os pequenos labios vaginais como seu ritual
iniciatico que as prepara a terem o0 corpo sexualmente adulto e preparado para o
desempenho de tarefas domésticas na futura familia. Para a Nalombwo Kongwe a
iniciagdo Makonde foi sempre de carater étnico, pois até o casamento s era permitido
entre eles. Em casos especificos era com os Makua e Yaao com 0s quais partilham
até hoje suas praticas iniciaticas. Alumia que no passado o habito de alongarem os

labios vaginais era feito simultaneamente com o Inambo, a limagem dentaria e
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perfuracéo do labio superior para o uso do ndona, um objeto de adorno labial que era
usado pelas mulheres e homens Makonde. Todo o ritual feminino néo era realizado
dentro de uma casa como acontece hoje, no passado era na floresta no Kamango tal
como os rapazes ficam no Likuta na floresta. O acolhimento na palhota era nos dias
préximos ao fim do periodo se isolamento. Quem néo fizesse um dos ritos era
estigmatizado, tal como deu exemplo do que aconteceu com ele prépria nos termos
que se seguem:
Entrei N'goma com meninas da minha idade, devia ter 15 ou 16
anos de idade quando minha mée soube que eu estava crescida
(menstruada)[...] e era muito bonita que ja havia familias que
vinham conversar com 0s meus pais a pedirem que depois da
iniciacao eu fosse noivar. A disputa era maior que nem eu sabia
com quem iria se casar. Acontece que na altura que entrei
N’goma, os Padres ja ndo aceitavam que fizéssemos o Inambo,
e eu nao fiz porque era batizada na Igreja Catélica em Mueda
[...], diziam que cortar nosso corpo era pecado, entdo nao fiz
tatuagem na cara[...] anos depois, nenhum rapaz queria namorar
comigo. E eu estava triste, porque as amigas estavam casadas
com filhosg]...]. Minha méae decidiu levar-me a fazer tatuagem, ai
0s rapazes vinham de todos os lados. Queriam casar comigo.
Escolhi um, o mais bonito com uma tatuagem bonita como a
minha]...] (NAFASI, 2019).

Conversas com algumas mulheres que entram no N'goma ja ha anos e hoje a
maioria delas sdo donas de casa, disseram néo se sentirem bem protelarem que as
filhas ndo sejam iniciadas por serem tempos modernos. Contaram ser dificil,
especialmente uma menina nao participar nos ritos de iniciagdo, porque tira a
autoestima da familia e da propria filha. Para além do desprestigio indicam ser um
perigo para a vida sexual da menina, porque se nao passou da iniciagdo a
probabilidade de ela engravidar, contrair doencas de transmisséo sexual, por falta de
uma informagédo correta junto das mulheres mais velhas € maior. Afirmam que
qualquer um se informa junto das amigas na adolescéncia, mas deve ouvir e aprender

das pessoas mais experimentadas na vida. Mais ainda referem que, mesmo o
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aprendido na escola é mais uma informacao que formacéo humana. Uma, destacando
sua observacao reiterou: “[...] na escola como é que vocé vai ter uma professora que,
[...] ainda tdo nova, sem experiéncia de vida a ensinar meninas para nao falharem no
seu projeto de vida de mulheres? ...a vida sexual numa cultura € um submundo amplo
e diferente a respeitar [...].”

Enfatizam que a escola tem o seu papel fundamental para o conhecimento
humano, mas ndo é capaz de formar cada mulher dentro de principios de uma
diversidade cultural. Cada uma é mulher como aprende no seu préprio meio étnico,
com seus valores, segredos e identidade sexual. Essas mulheres descrevem o que
acham que a escola ndo ensina de modo nenhum,

Ensinam o que é ser mulher a sua higiene e mais|...] por ser fase
em que o corpo muda, aprendemos a nao brincarmos cedo com
rapazes, porque [...] h& perigo nisso, [...] ensinam a saber
proteger-se até dos homens grandes que sempre procuram
enganar as donzelas com promessas falsas. A outra protecéo é
sexual, o sexo € protegido das doencas em qualquer ambiente...
a mulher deve aprender como vestir sua roupa intima, com se
sentar em qualguer momento, principalmente quando esta
menstruada [...]. Puxar os labios vaginais com 6leo de ricino é
uma maneira de proteger o corpo [...]. Isso tem muitos beneficios
para a saude [...] saber higienizar bem e ndo deixar a vagina
secar. Isso para além de ser um risco para a saude sexual; a
acontecer isso, os homens fogem porque ela cheira mal, secou
por nédo lubrificar e vai dificultar a penetragdo. Entdo tem que
saber lubrificar para poder abrir e para poder fazer sexo
normalmente com um homem. Se ele néo for suficiente maduro,
nao tiver cortado, néo tiver passado do ritual, ndo vai acontecer
nada. Porque ela pode muito bem se movimentar e ndo chegar
no ponto da felicidade. Eu como mulher preparada entendo

muito bem que ele ndo é homem, (Entrevistas, 2019).

As iniciadas expressaram encontram na Kongwe Nalombwo, na madrinha

[Anyoke mwali] as pessoas indicadas, com experiéncia de vida para transmiti-las, pois
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conhecem os segredos da vida étnica sexual que ndo se confundem com outra
identidade de ser mulher. Ddo exemplos de algumas praticas culturais que séao tipicas
da sua etnia, como a posicéo de dar parto, que é especificamente diferente com a do
hospital, os rituais do parto, tanto antes como os de pdés-parto, o corte do cordao
umbilical, os remédios do trato umbilical e os comuns para o crescimento do recém-
nascido e prevencao de doencas da infancia, como asma, epilepsia que chamam de
doencas da lua ou da cobra e outras. Dentro do explanado, retomaram o alongar os
pequenos labios vaginais, nos seguintes termos:
O Matuna para muitos pensam que assegura o homem para nao
fugir [...], ndo é verdade[...] Matuna ndo segura nenhum homem.
O que segura € o amor, € o carinho, € a atencdo. Matuna, 0s
NOssos antepassados inventaram para ser um divertimento para
homem, porque ndo bastava sé ter os seios, ndo, elas também
gueriam se divertir. Entdo, comecaram a inventar outros meios,
assim como fazem, furar brinco, furar orelha, por brinco no nariz,
procurar a beleza. Entdo procuraram a beleza através da Matuna
[...]. Matuna é para diversdo do casal. E é higiene pessoal. E
uma beleza que a gente tem[...] (MPIWA, 2019).

A conversa com as mulheres foi 0 iceberg para retomar o Inambo pratica que
ainda vive no N’'goma, isso esta nas entrelinhas do que uma delas diz “O que fazemos
la s&o coisas de mulher Makonde, [...] sdo quase iguais ao que fazem aos homens,
[...] ndo posso falar [...]". Pode ser que as mulheres ainda mantenham, embora com
certa suavidade o0s pequenos cortes sobre os labios vaginais como um ritual
descendente do Inambo rebatido antes. Mais, é a parelha ritual que com isso
reconstréi uma logica que teria sido desfeita com o abandono das escarnificacbes
corporais e faciais ao baixo ventre. Nao estou a dizer que as mulheres provavelmente
fazem excisao do clitéris. Trata-se apenas de algo néo revelado que deixa espaco de
analise. A parelha ela se reconstroi na coeréncia de binarios: alongamento do
prepucio/ alongamento dos pequenos labios vaginais; circunciséo / escarnificagées ou
incisdes vaginais.

Isso é feito num lugar que so entra mulheres, ndo é permitido a

presenca de homens]...] como eles também, no mato onde ficam
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ndo pode entrar mulher, qualquer homem que por qualquer
razao entrar no Kamango onde fazemos os rituais ele esta mal
conoscol...]. A regra é a mesma, ficamos somente mulheres.
Ficamos todas como viemos ao mundo, ninguém deve ir onde
estamos]...] chegar & e ver todas sem nada no corpo é
gravissimo, gera um problemal...], ndo se mete nada na vagina,
[...] para, sei o qué [..] entramos virgens e saimos como
entramos. Ficamos virgens até o casamento e sabemos tudo
sobre a vida com o homem. O que fazemos la sdo coisas de
mulher Makonde, [...] sdo quase iguais ao que fazem aos
homens, [...] no posso falar. Se descobrem que alguma menina
ja ndo é virgem[...], esta gravida, isso € gravissimo, para sair de
la s6 pode ser depois de 0s pais pagarem multa por causa dessa
grande vergonha [...] e volta para casa sem ser iniciada
(UHURU,2019).

As madrinhas sdo apontadas como sendo as que melhor transmitem a
experiencia e segredos da vida sexual. Educar no seio étnico acham ser importante
nao s para as meninas que ainda ndo se casaram, assim como € bom para as
casadas saberem perseverar a vida na familia. Asseguram ser esse o espaco de
harmonizacado de familias, evitando a traicdo tanto dos maridos como a delas, pois, a
traicdo hoje tem consequéncias nefastas, as infeccbes de transmissao sexual.
Algumas acreditam que um homem nao circuncisado é um perigo eminente para a
vida sexual. E hoje que ja ndo é mais asseverado o casamento homoétnico dizem
aprenderem a convencer 0 parceiro incircunciso a ir a circuncisdo, nem que seja
médica, pois isso assegura uma vida sexual acomodada e segura em tempos de HIV.
N&o perderam ocasido para apontarem os aspectos negativos dos ritos de iniciagao.

Até hoje néo consigo tomar banho com outras mulheres. [...],
reparo e quando vejo que elas ndo tém o que tenho, fico do meu
lado para ndo verem nada de mim. N&o gosto que elas
perguntem por que tenho essas coisas longas embaixol...],
guando as criangas saem dos ritos de iniciagdo ndo ha momento

especifico de explicar que elas ainda precisam de crescer, ainda
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ndo chegou o momento de pdér em pratica todas as coisas que
aprenderam no Kamango. Entdo, algumas jA saem com a
curiosidade[...] é isso que alguns dizem, ritos de iniciacdo
ensinam as meninas a casar cedo antes de terem uma formacao
académica para o0 amanhd. Entdo, muitas [...] depois
abandonam a escola e ja estdo num casamento prematurol...]
alguns dizem que as criangas entram cedo nos ritos. Mas se nao
entrarem naquela idade menstrual j4 fica tarde. Ai, pode
acontecer tudo, a crianga experimentou o sexo e acabou com o
futuro dela (MULOTA, 2019).

A maneira como se constréi a corporeidade € como se impde os modelos de
controle social Foucault (1996), o que para Le Breton (2017) é ordenar o corpo
segundo finalidades que sdo mediadas pela politica do Estado. Dois objetivos colidem,
0s étnicos e os da politica de uma nac¢dao, para o desfasamento destas contrariedades,
gue por muitos foi manifestada e visibilizada pelas gritantes auséncias de alunos na
escola durante o periodo iniciatico. Evidenciam auséncia de uma politica educacional
inclusiva, das tradicbes de um povo maioritariamente campesino e de rituais que
contrastam com a ocidentalizacdo da educacdo e um olhar com sacralidade para a
natureza e sua propria vida. Os casamentos prematuros verso ritos de iniciacdo que
as mulheres levantam neste estudo, seus males sédo apontados aos rituais por autores

como, Braco, 2008; Osdério, 2013 e outros.
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Fonte: Foto: Francisco Rafael N'chivanga, 2001

O aditamento de contraceptivos a vida sexual e aparicdo da epidemia de HIV,
teriam relevado a importancia do estudo da sexualidade individual e coletiva das
sociedades inspiradas num contexto ocidentalizado como referencial de reflexdo
mediante construgdo do homem moderno Giddens (1992). Para o autor o moderno é
ocidental sobre o qual se deve compreender a sexualidade de diferentes povos do
planeta.
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FIGURA 19 - MWALI COM SUAS MADRINHAS E PADRINHOS EM PROCISSAO NAS
RUAS

Fonte: Foto: Francisco Rafael N'chivanga, 2001

A realidade entre os grupos estudados mostra uma diferenca na abordagem da
educacao sexual dos adolescentes. Para uns a sexualidade € uma transformacéo do
corpo e vida do adolescente, lugar onde ele se descobre um ser a caminho da vida
adulta, na sua vivéncia com os outros. Ha ainda grupos que olham para a sexualidade
como uma construcdo social que acentua o papel do homem para garantir a
subsisténcia da familia. Porém, todos ressaltam ser importante a moralidade como um
valor étnico que hoje transcende a etnia [...] a palhota ndo se mantera firme enquanto
nao tiver estacas fortes que sustentem o teto [...]. No entanto o que me intrigou foi a
pouca abordagem do HIV/ SIDA, o risco do sexo precoce, o uso do preservativo e
outros modos de prevencao das infeccoes de transmissdo sexual. As disparidades
trairam a expectativa que tinha antes de estar no campo com os diferentes grupos.
Entretanto, os mesmos grupos reconhecem que tém uma grande lacuna sobre temas
de saude sexual reprodutiva. Clamam por uma formacdo que os capacitem melhor
para as diferentes abordagens da vida sexual com os adolescentes. Consideram ser
importante a formacéo de adolescentes pois, possibilitara os Mwali conjuguem o que
aprendem no Likumbi com a abordagem cientifica para a melhoria da satde humana.
Tudo porque reconhecem que a etnia € um mundo pequeno que visa apenas observar
valores restritos, mas precisa de olhar para o mundo.

Observei nos quatro campos de pesquisa que os Mwali eram compostos
principalmente por crian¢cas menores de dez anos de idade. O que contrasta com 0s

objetivos para 0s quais a iniciagdo se propde, como varias vezes foi enfatizado no
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didlogo com diferentes grupos, “incutir a responsabilidade, passar experiéncias de
vida para harmonizacdo com os conflitos, marcar identidade étnica do corpo,
sexualizar o corpo segundo praticas e valores étnicos”. Para estes, a presenca
precoce de crian¢as no Likumbi é desculpada pelas razdes. A crianga passou a ser
disputada pela tradi¢ao étnica iniciatica e a escola, “[...] parece que nao temos direito
de ensinar a nossa tradicdo aos nossos filhos|...]. Manifestavam assim os pais 0 seu
espanto. Entendem que se a crianga n&do entra na iniciacdo nos primeiros anos de
escolarizagdo, o risco de ele ndo apender corretamente a tradicdo € maior, porque a
escola ensina as criancas a negarem suas praticas e tradicdes étnicas. Entendem por
outro lado, que a escola exerce autoridade social que lhes impede de levar os filhos a
iniciacdo através “calendarizagcdo que contrasta com os periodos iniciaticos “. Do
dialogo com os professores das escolas dos locais de estudo e os responsaveis do
ritual, apurei que nesses locais o problema esta ultrapassado, pois, as criancas s vao
a iniciacdo no fim do ano letivo. Porém, apontam que a disputa é ainda notéria em
Cabo Delgado sua zona de origem. Contudo, a comunidade reafirma que a
harmonizacao do periodo de iniciacdo a escolar foi proposta da escola para ndo perder
os alunos e ndo porque respeita a iniciacao étnica.

Sobre a disputa Braco (2008) inscreve na logica de atuacao da escola, por ser
um espaco de relacdes, de conflitos, consensos entre saberes e praticas humanas
culturais diversas congregados no espaco politico que se alimenta da cultura do
Estado, que se nega a manifestacdo da pluralidade social. Porém, os ritos de iniciacédo
tém sido o preferencial, pois a abordagem da educacdo sexual entre jovens que
frequentam a igreja e grupos de jovens nao tem tabus INJAD (2021). Isso revela a

grande distancia que separa a escola da tradicdo com a escola formal ou oficial.

MAPIKU: ENSINO DA TRADICAO

O Mapiku € uma expressao artistica musicada, expressa no corpo Makonde
gue o interliga ao onipotente étnico. A sua compreensao esta configurada no corpo e
em varias configuragbes simbodlicas como as escarificagfes, pinturas corporais e
tatuagens. Estas sdo uma linguagem expressiva comunicativa com a magica e o
poderio do sobrenatural. As marcas corporais sdo uma identidade impar, sdo a arte

expressa na ceramica, nas mascaras que expressam sonhos, costumes e crengas de

172



estar a viver num mundo com o qual esta em sintonia. O Mapiku, a mascara do
dancarino, em cada passo transmite suas convic¢des e crengas no espirito mitico, nas
variadas formas de estar no mundo espiritual do Makonde. Tudo se pode resumir que,
Mapiku € danca, arte, teatro, musica, expressao corporal e sobretudo tradigéo.

Mapiku provém do morfema Lipiku singular de Mapiku. E a nomenclatura
atribuida a mascara esculpida em madeira, mas também ao dancarino mascarado. A
mascara representa as espiritualidades que se personificam no mascarado e dangcam
0s segredos do mundo mitico na relacdo com a humanidade. Essa comunicacao e
manifestacao credibiliza o encontro dos iniciados com 0s seus ancestrais no momento
especifico de contacto com a divindade Narciso (2016).

[...] Mapiku & a nossa danga divinatério da iniciagdo, sem ele ndo ha
iniciagaol...], essa danga nasceu no Likumbi e N'‘goma. Era uma danga dos homens,
nao assistiam os nao iniciados e as mulheres. Metia medo ver aquele vulto misterioso,
mascarado a dancar [...], dancava-se na floresta no Likuta onde ficavam os Vamwali,
s6 depois vinha para a aldeia. Esta € a descricao feita por um dos interlocutores
bastante versado sobre os ritos Makondes e a simbologia que o Mapiku tem na
iniciacdo. Foram varios momentos de conversa, dos quais ressalta que, o Mapiku é
uma danc¢a mitica, através dela o mundo dos vivos revitaliza a sua relagcdo com 0s
[wapantimaliki] ancestrais personificados na mascara Lipiku do dancarino que abrolha
entre os mortos pela invocacdo. O Mapiku € lugar de convivéncia e renovagao do mito
das origens étnicas. Na danca hd um género expressivo de sensacdes de mutacdes
ontolégicas apontadas para o sagrado, a cadeia ritmica da danca, os gestos e a
encenacdo mesclada no bailado sdo a contemporizacao da cultura Makonde.

O protétipo para Alves (1988) € o mito que reconstréi a beleza tragica e
emocionante do destino de todos os participantes, pois quando 0s corpos estremecem
ao ouvir o coro do canto, se sentem navegando juntos num corpo em que o individuo
€ espelho contemplativo da sua propria alma. Assim, 0 mito amarra 0S COrpos

solitarios num destino comum.

173



FIGURA 20 - MASCARA

Foto: Francisco Rafael N'chivanga, 2001

No decurso da histoéria da humanidade a danca foi um meio educativo e
religioso de exceléncia pela sua mais completa e complexa forma expressiva
comunicativa Mendes (2001), através dela Silva (2009) compreende que 0 processo
educativo se torna integral entre corpo e mente e aproxima divindades em rituais,
ilustram isso as lendas, crencas sobre a relagéo divina com a natureza e o teatro, ela
transmite mensagens corporais educativas ao povo para uma disciplina e harmonia
social. Ela prepara o corpo de jovens para desenvolverem a coragem e destemor,
incitando-os a serem incisivos pelos ideais nobres da vida. Enquanto isso, Le Breton
(2017) encontra na danca uma expressdo comunicativa com o Além, em que o
dancarino salta com um pé sobre a terra e 0 outro no espac¢o, mantendo um equilibrio

entre os dois mundos, manifestando o qudo ambiguo é a sua posi¢cado de mediagéo.
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FIGURA 21 - DANCARINO DE MAPIKU

Foto: Francisco Rafael N'chivanga, 2001

O som mitico de Mapiku € produzido pelos batugues com a designacao de
Ligoma, Likuti, Singanga, Neya e Ntoji a acompanhar as can¢des também tipicas do
ritual. Pela importancia que cada um destes batuques tem na producgéo sonora e na
musicalidade necessaria Narciso (2016) segreda que na falta de um deles nao se
pode realizar o ritual. Seus tocadores sdo pessoas que granjeiam respeito na
comunidade. Entre os grupos estudados, o de Maragra a orquestra € composta por
pessoas com idade para além de 60 anos e jovens que se trocavam no toque ao longo
do ritual.

Os batuques sao obras artisticas produzidos em diversos formatos como, de
calice, almofariz, espigao e cilindricos e o corpo de ressonancia pode ser feito de pele

de gazela, antilope ou ainda cabra conclui o autor.
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IGREJA E RITOS DE INICIACAO

Henri Junod (1863-1934) foi em etnografo e missionario suico que trabalhou
inicialmente no sul de Mogambique e posteriormente no norte da Africa do Sul, na
provincia de Limpopo, entre o povo Tsonga. Na edi¢cdo da obra “Usos e costumes
dos Bantu — A vida de uma tribo sulafricana”, em 1912, Junod questionava o valor da
circuncisdo praticada em algumas tribos, onde reconhecia que as licbes dadas
aumentavam o vigor fisico dos rapazes e 0s iniciava para a cacga e outras habilidades
na familia. Entretanto, esse autor ndo acreditava na utilidade e valor ritual para o futuro
da economia dos territérios do sul da Africa. Para ele, a iniciacdo era um espaco de
promogdo da imoralidade sexual dos adolescentes (Junod, 2006). Passado um
século, é incontestavel e visivel o quanto os ritos de iniciagdo foram e sdo espaco
educativo e de promocédo da saude sexual étnica de jovens e adolescentes, semente
e esperanca do cristianismo africano, depois que o Concilio Vaticano Il atualizou as
tradicBes da igreja catdlica para os novos tempos no Sinodo Especial dos Bispos para
Africa (Vaticano, 2009). Nesse sinodo, destacou-se a religido tradicional africana
como um espaco distinto onde brota e vive a maioria do cristianismo africano. E uma
religido que abarca a totalidade da existéncia, sendo fonte de inspiracdo para
compreender e se expressar em acoes de reconciliacéo, paz e justica. Outra razao de
fundo para um relativo reconhecimento da religido tradicional africana esta
relacionada com o colonialismo portugués em Mocambique. Tais factos estimularam
a igreja catolica a encontrar na inculturacéo dos ritos de iniciacdo, a escola da tradicao,
uma aproximacdo a fé em seus ancestrais. E sobre essas tradicbes que esta a ser
construida a igreja crista africana.

A igreja catolica em Mocambique se deparou, nas suas trés arquidioceses, com
os ritos de iniciacdo inculturados na tradicao africana e com os retiros de iniciagao.
Seu reconhecimento ndo parte da vontade unilateral da igreja, mas nasceu da vontade
dos cristdos que tém nas suas tradicdes o que melhor guia os seus filhos na vida
cotidiana crista. Assim, a educacéo tradicional de costumes locais encontra-se com a
tradicdo do Evangelho de Cristo. O processo de inculturacdo dos ritos de iniciacéo
teve seu inicio na diocese de Pemba, terra dos Makonde, no que Ngole (1996) chamou
de Likumbi da Igreja ou do Padre. Foi com o Padre Ezequiel Pedro Gwembe que os
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retiros de iniciaticos se firmaram na nova igreja catélica em Mocambique, primeiro na
Arquidiocese de Maputo. Foi com este espirito que o0s retiros de iniciacdo se
estenderam para as arquidioceses da Beira e Nampula. Entretanto, Beira € uma
diocese com predominéncia étnica Ndau e Sena. Os Sena tém a circuncisdo na sua
iniciacdo e os Ndaus ndo a tem. Segundo alguns missionarios a Igreja foi neutra
quanto a introducdo da circuncisdo por ndo ser costume de todos 0s cristdos
beirenses, mas também para néo alimentar conflitos étnicos no sei religioso.

No entanto, a Igreja foi omissa na sua missdo, pois, os Sena catoélicos jamais
deixariam de serem circuncisados por serem cristdos. Era importante que a
circuncisdo dos Sena fosse feita dentro da inculturacdo e na estratégia cristd sem
espaco para querelas étnicas.

Na estratégia missionaria, os retiros de iniciacdo chegaram a diocese de
Niassa, pertencente a arquidiocese de Nampula, pela mao do Monsenhor Joaquim
Migueias. Este foi quem inculturou os ritos de iniciacdo se tornando mestre. Os ritos
de iniciagdo no Niassa sdo um costume dos Yao e Makua, 0 que permitiu unir a
vontade dos cristdos e do clérigo seguindo principios da tradicdo do povo local na
educacao e evangelizacdo. A experiéncia levou o clérigo a replicar a experiéncia em
Quelimane como descreve na obra “Segunda experiéncia da iniciagao tradicional,
Quelimane, 1994”. Vale destacar que Zambézia € habitada principalmente pelas
etnias Makua, Lomué e Chuabo, sendo que estes ultimos ndo tém ritos iniciaticos. A
introducdo dos rituais de iniciagdo na diocese de Quelimane foi propiciada pela
similaridade étnica entre os Lomué e Makua, tal como ja referenciei no capitulo
anterior da relacao parental dos Makonde com os Makua. Partindo desta experiéncia
religiosa, segundo conta um missionario, os Chuabo ficaram fascinados com a
iniciacdo de inspiracdo Lomué trazida pelo monsenhor. Assim, os pais manifestaram
seu interesse em educar seus filhos segundo a tradi¢cao africana, como elemento que
compde a educacao cristd na base das tradicbes do povo.

Foi esta uma experiéncia assinalavel de uma inculturacdo da tradicdo, mas
sobretudo que se renova em busca de novas formas de educacéo, introduzindo

elementos contemporaneos importantes na formag¢do humana com reflexos na saude.
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MITHAWA NA IGREJA PRESBITERIANA

A opinido de Junod sobre os ritos de iniciacdo no trecho adiante, revela que a
escola africana estaria em declinio por ensinar valores contrarios a moral crista e por
estar a educar em valores avessos ao mundo ocidental. A instalacdo de missionarios
na Missdo Nangololo transcorreu com uma total incompreensao do valor dos ritos de
iniciacdo, o0 que os levou a varias tentativas de substituir o ritual iniciatico Makonde
pelo batismo. As tentativas foram fracassando, o que obrigou 0 missionério a negociar
modelos consensuais de iniciacdo mesmo que dentro deles houvesse valores que
incompreensiveis para a igreja cristd. Por essa via, 0s ritos perduram até agora na
Missao de Nangololo e em outros locais de Cabo Delgado (Ngole, 1996).

Experiéncias dos Padres Ezequiel e Miqueias tém similaridade em alguns
aspectos com o modelo educativo adotado pela Missdo Suica, atual Igreja
Presbiteriana em Mocambique, embora este ultimo tenha o condéo de ter ido muito
para além de uma dimensao estritamente local. Segundo Linder (2001) a igreja
debateu-se com a necessidade de fortalecer a educacgéao crista dos jovens, que era de
certo modo enfadonho nos seus contelldos e momentos iniciais, pois apenas ensinava
0 canto e a oracdo. Seu fortalecimento foi feito pelos valores dos ritos de iniciacdo
africana. E com estes, sugiram os Ntlawas ou ainda Mintlawa, grupos de jovens que
nasceram no seio da igreja inspirados no encontro de valores da tradic&o africana com
o evangelho cristdo. O mérito de Mintlawa foi de ter estendido uma educacéo religiosa
local para o ambito nacional. Cruz e Silva (1999) relembra que ap6s o golpe militar de
1926 em Portugal, as restricdes legislativas levaram ao encerramento do que 0s
portugueses chamavam de estacdes exteriores de educacdo. A Missdo Suica usou
os Mintlawa para substituir o vazio aberto no sector de educagéo oficial e introduziu a
lingua local no sistema escolar.

Assim sendo, os ritos de iniciagdo sao valores da civilizagcado africana em
ascensao no contexto de modernizagéo, porém negados pelas concepgdes ocidentais
medicas. Contudo, eles sempre foram capazes de se impor em todas as
circunstancias que atentaram contra a sua continuidade social. Foram céleres em
suas transformagfes para responderem aos novos valores e préaticas temporais de

preservacao da vida humana.
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CAPITULO 7. TERRITORIO, ESTIGMA E DISCRIMINACAO

SINTESE

O capitulo descreve os novos paradigmas sociais que emergiram do HIV/SIDA, como a
negacdo dos direitos de cidadania pela condicdo sorol6gica que se apossou sobre a pessoa. O
preconceito, estigma, discriminacdo e etnicismo que segregaram comunidades ja com histérico de
pobreza, vulnerabilidade e inferiorizadas pela sua condicdo de identidade étnica, fato que ditou a
exclusdo do programa nacional de circuncisdo médica para a reducdo de infeccbes no Norte de
Mocambique. Delineia aspectos socioecondémicos, geopoliticos de relacdo com o exterior de um Estado
acabado de sair de uma situacdo de guerra civil, as proporc¢des disso no cotidiano das populaces, a
maior incidéncia de casos de HIV/SIDA na regido. Os conflitos entre a tradicdo e a biomedicina que
caracterizaram o periodo de implementacdo da circuncisdo médica. Descreve a visdo interpretativa dos
profissionais de saude sobre a circuncisao nas tradi¢Ges locais a partir do seu referencial profissional.

CONCEITOS E ESTIGMAS

O virus de HIV/SIDA assombrou a década de 80, e novos conceitos sociais
emergiram no debate das ciéncias biomédicas e sociais. Foram identificadas praticas
gue ndo mereceram reconhecimento como direitos da cidadania nas livres escolhas
de cuidados curativos prestados tanto pelos servi¢os publicos como pela coletividade.
Preconceito, vulnerabilidade, estigma, discriminacdo verbalizaram a negacédo da
participacdo social dos pacientes de HIV/SIDA na vida comunitaria. Mas por outro
lado, as palavras passaram a ser as chaves na pesquisa e nos debates e publicacdes,
a fim de se compreender seus étimos linguisticos, sua praticidade e elevar-se em tudo
para atenuar o sofrimento, tanto fisico como psicolégico das suas vitimas, no que
violava seus direitos e dignidade no adoecimento. Foram varios 0s conceitos e
praticas que arrolavam pacientes com HIV/SIDA na época, a vulnerabilidade, estigma,
discriminagéao distinguiam novas categorias sociais entre os infetados e afetados pela
doenca mortal e crénica de que nado se vislumbrava ainda sua cura.

Todas as categorias de pessoas infectadas e afetadas pelo HIV/SIDA
conceituam a vulnerabilidade que fragilizou o vinculo de acesso a servicos e
beneficios com principal referéncia as populagbes de condigdo sociocultural
acometida a contrair a doenga do século. Pois, segundo Chambers (2006), a

vulnerabilidade qualifica o estado de pobreza da populacéo e do préprio individuo em
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si no ambiente em que vive, entre 0s grupos vulneraveis. Na proeminéncia de
contrairem a infeccdo, estdo as mulheres gestantes e os lactantes, criancas, bem
como as comunidades tribais socialmente desfavorecidas. A partir desse raciocinio,
pode se postular que a vulnerabilidade é a priori, premissa para o estigma. Segundo
Parker (2013), o estigma reproduz relacdes de poder, dominacao e controle, e seu
desdobramento leva certos grupos a desvalorizacdo e valorizacdo num contexto
discriminatorio aliado as desigualdades sociais.

O vocéabulo estigma tem sua origem no latim medieval stigmatizare, tomou o
étimo estigmat / stigmata que significa picada, marca feita de ferro quente, sinal,
tatuagem (Houaiss et al., 2009). Entre romanos o estigma era uma marca de distincédo
de escravos e criminosos para que a sociedade soubesse que eram membros
inferiores da sociedade. Por isso, o estigma € uma construcdo social que indica a
condicdo de desgraca social do cidadao podendo se constituir em uma distin¢édo social
que diferencia os que sofrem afeccdo de alguma doenca, principalmente se for
contagiosa. Nele, submerge o reconhecimento da marca distintiva e a desvalorizagéo
do sujeito que sofre o preconceito e discriminagdo (Lopes, 2015). O estigma na Grécia
Antiga, ja era associado a vergonha, desvalorizacdo e humilhacdo. Na Idade Média,
era vinculado a bruxaria; além de representar forte aversao as mulheres, era sindbnimo
de doenca mental coisa vista como contraria a ordem moral (Arboleda-Flérez, 2008).

O estigma propicia preconceitos e desigualdades ja existentes, como
esteredtipos de género, raca e etnia. Ser preconceituoso é assumir habitos, costumes
e crencas pessoais ou étnicas, desfavoraveis ao grupo visto como hegemdnico. O
preconceito contribui a segregar a sociedade em pequenos grupos. Neste ambito de
desunir, Zambedetti (2014) explica que o estigma é um padrao mental que estabelece
analogia entre a observacéao idealizada e a teoria para desprestigiar, desqualificar o
individuo, tomado a priori a possibilidade de possuir ou contrair o HIV/SIDA no meio
em que vive. Para Parker (2013), determinados atributos sdo usados principalmente
para harmonizar os acometidos pela doenca mental e pelo virus da imunodeficiéncia
humana. Portanto, o alvo do estigma e preconceito ndo € aleatério, ele esta
relacionado a grupos humanos, enquanto o estigma se aplica ao individuo.

Os binarios doenca / deficiéncia e comportamento sdo os elementos sobre os
quais se constroem o estigma e preconceito com o fim de explorar e dominar

socialmente certos grupos. A estes sao impostas normas sociais catalogadas de
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preventivas de doencas, mas elas tém na sua esséncia o rebaixamento social e
manutencdo de pessoas na condicdo de vulnerabilidade, caso ndo se desvinculem
das suas praticas culturais. Portanto, somente a assimilagdo os livrara de ndo ouvirem
vozes e gestos de estigma na sua relacdo social, pois suas cores culturais ja nao sao
diferentes do mundo civilizado (Phelan et al., 2013).

A UNESCO (2005), no artigo 11 da Declaracdo Universal sobre Bioética e
Direitos Humanos diz que ndo se pode dissociar o estigma da dignidade humana, isto
€, estigmatizar € um ato criminal contra a dignidade universalmente conferida a
humanidade, se ndo simplesmente omissdo do merecimento do nobre lugar a que
pertence 0 homem como ente natural. Discriminar, estigmatizar entes humanos
individuais, grupos sociais, seja a que pretexto for, € violar a dignidade humana no
seu imo como tal, nos direitos sagrados que o assistem.

A discriminacdo e estigma ganham esteio por se ratificarem em experiéncias
individuais de usuarios de servicos de saude, instituicdes escolares, mulheres, idosos,
jovens e pessoas de diferentes estratos sociais que vivem com o HIV/SIDA. Elas se
buscam sobretudo em grupos sociais conotados com certo tipo de estigma, que se
concretiza pela discriminacao por conta de um fator que realca a sua situagao social,
como doenca mental, HIV, velhice, juventude, género, raca e etnia (Monteiro et al.,
2012). O estigma € um ato que geralmente se manifesta de pessoas para pessoas ou
para populacdes vulneraveis. Estes dois fenbmenos sao atualmente um protético da
humanidade que segundo UNAIDS (2020) em 25 Paises, mais de 50% de adultos tém
discriminado os que vivem com HIV. O estigma contra pessoas que vivendo com HIV
ainda é comum em 82 paises que criminalizam a transmisséo, exposicao, divulgacao
de pessoas com HIV; as trabalhadoras do sexo séo criminalizadas em 103 paises; em
108 paises o consumo ou posse de drogas para uso pessoal é criminalizado.

O estigma merece solenidade quando seu mentor é o poder publico que o pulsa
sobre 0s grupos étnicos, populacdes vulneraveis desprovidas de autoprotecao,
guando em justa exigéncia de seus direitos de cidadania. Neste estudo, o corpus da
ciéncia do estigma s&0 0s grupos étnicos e suas praticas de circuncisdo peniana
cunhadas de “estagios opostos a civilidade”, “praticas antissépticas de propagac¢ao do
HIV/SIDA”. Sao estes atributos argumentos suficientes que validam a exclusdo de

certas etnias do programa de circuncisdo em Mogambique.
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Alias, o programa nacional de circuncisdo reconhece que a discriminacdo e
estigma influenciam a vulnerabilidade e a chance de as pessoas se infectarem com o
HIV porque sdo marginalizadas. Entre elas se contam, homens, mulheres e criangas
em reclusao, criancas de rua, trabalhadoras do sexo, homens que fazem sexo com
homens, populacéo trans, usuarios de drogas (CNCS, 2008). Entretanto, Casimiro
(2005) aponta que a exclusdo dos ritos de iniciacdo, a separacdo racial, regional e
étnica, a desatencdo com os maiores corredores regionais de intera¢do social, como
zonas de contato com Zimbabwe, Malawi e Tanzénia, paises com alta prevaléncia de
infecces por HIV na regido, resultam em um aumento da incidéncia de casos entre
0s grupos populacionais. A excluséo é indicada na UNAIDS (2020) como causa direta
da morte de 690.000 pessoas por doencas relacionadas a HIV/SIDA em 2019 em todo

mundo.

MIGRACAO E HIV/SIDA

A pobreza se acentua em Africa, e sua causa esta associada aos desastres
naturais e humanos que arrasam seus territorios, obrigando suas populacfes a
viverem constantes mobilidades temporarias ou permanentes, circunstancias que
desde a existéncia humana tém sido o modus vivendi para se desembaracar das
diversas intempéries. A migracao tem sido a solu¢do de crises, mas com ela vao e
voltam pelo territério as doencas e IST. Na migracdo, as politicas de saude nem
sempre protegem todos os cidaddos que estdo em seu territério. Ha paises que
discriminam emigrantes e ndo Ihes prestam servicos de saude, o que coloca em risco
a saude de coletivos ja vulneraveis, os préprios migrantes, deixando-os em condi¢cdes
ainda piores.

Outro foco é que mesmo entre populacées ndo migrantes é gritante a falta de
saneamento do meio e também de servi¢os de cuidados a saude principalmente em
areas urbanas. E nessas areas e em grandes aglomeragdes suburbanas que os
migrantes buscam estarem perto do que lhes propicia melhores condi¢des de vida.

De acordo com o relatério da ACNUR, cerca de 18 milhdes de pessoas
em Africa sdo forcadas a serem refugiadas internas e externas em outros paises
(Albu, 2019). Mocambique é dos grandes corredores migratérios da Africa Austral.

Mostra escassa estabilidade em razdo dos seus problemas internos que provocam
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migracdes constantes, tendo deslocamentos dentro do pais e para fora dele. Isso faz
com que o pais tenha tido um historico de busca de refugio que inicia apés a
independéncia de 1975 e se estende pelos tempos atuais, onde populagdes de outros
continentes sdo atraidas pelo boom da exploracdo de recursos naturais em
Mocambique e outros coletivos buscam o caminho da metropole na Africa do Sul.

As migracdes populacionais séo fatores adverso as estratégias de combate de
pandemias e outras doencas que afetam pessoas geralmente empobrecidas, que
vivem em situagBes socialmente marginalizadas. Isto exige que as politicas
estratégicas sejam constantemente adaptadas, tal como se reconstroem os sistemas
de salude para darem resposta aos problemas de saude em um contexto diverso e
complexo de fatores sociais.

A maioria da populacdo migrante é vulneravel pelas condi¢cdes a que esta
sujeita nos locais de fixacdo. O risco dessa populacdo para contrair e propagar o
HIV/SIDA é proporcional a sua mobilidade. Certo é que os locais de refagio exigem
estratégias especificas para a contencdo da propagacéo do HIV. A exemplo disso, a
agéncia BBC (2018) reportou que os Médicos sem Fronteira projetaram circuncidar
100.000 homens na Zambeézia contemplando tanto populacdo migrante como local.
Programa semelhante foi replicado entre emigrantes de outros paises na Africa do
Sul, ndo obstante, o pais néo fazer parte da oferta da circuncisdo médica voluntaria
da organizacdo mundial da saude.

O territério de Mogcambique € um grande corredor migratério que liga os paises
da regido Austral com a Africa Oriental através das provincias de Cabo Delgado,
Nampula e Niassa. Isto faz crer que estas provincias mereciam destinacao de recurso
para a implementacéo do programa de circuncisdo médica, do programa de saude da
mulher e adolescente para deter a incidéncia de HIV e conseguir seu tratamento.

A partir do quadro abaixo pode se perceber a evolucdo do numero de

procedimentos do programa de circuncisdo médica em todo o territério nacional.
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QUADRO 4 — PROCEDIMENTOS DE CIRCUNCISAO NAS PROVINCIAS DE

MOCAMBIQUE, 2014-2019

Provincia 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Niassa - - 588 79 471 8.680
Cabo
- - 191 330 - -
Delgado
Nampula 1.366 517 6.318 6.507 8.622 11.621
Zambézia 16.136 11.864 73.518 92.383 98.122 10.2423
Tete 2.979 18.747 21.178 58.244 45.943 66.567
Manica 4.304 60.557 31.700 54.352 56.724 80.067
Sofala 12.693 27.433 55.932 44.490 35.018 52.364
Gaza 17.154 36.434 33.432 26.188 31.312 25.521
Maputo
o 12.679 16.830 14.414 18.946 23.849 19.190
Provincia
Maputo
. 11.955 25.958 15.808 13.861 11.830 24.157
Cidade
Nacional 79.266 198.340 253.079 315.380 311.891 390.590

Fonte: MISAU Relatério Anual, 2019

O reflexo da falta do programa de circuncisdo, saude sexual e prevencao do
HIV é explicitado pelos dados da Quadro acima apresentada. E questionavel o critério
que ditou as escolhas de provincias para a execucdo do programa de circuncisao
médica. Se por hipotese foi pelo critério de populacao, pelos dados do censo de 2017,
Nampula tem a maior populacdo do pais, que € cerca de 6.335.121 habitantes,
estando acima de Zambézia que tem 5.709.418 habitantes. Entretanto, entre 2014 e
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2018, Zambézia realizou um namero muito maior de circuncisées que Nampula (INE,
2019).

A leitura de dados na Quadro leva a pergunta: como é que foram alcancados
0s pequenos numeros de circuncidados nas provincias de Nampula, Cabo Delgado e
Niassa? Eles refletem resultados de um programa que nao foi desenhado para a
populacdo civil, seus objetivos e objetos eram militares, seus parentes e
aconchegados aos acampamentos militares. E assim, que seus resultados demostrem
pouco desempenho porque a populacao foi atrelada a um programa que néo lhe era
destinado (MDN, 2018).

A PREVENCAO DO HIV

“Prevenir é melhor do que remediar”; este adagio € popularmente conhecido, e
se faz presente a todo instante na praticidade ordinaria da vida humana. A Saude
Coletiva ensina que a préatica preventiva traz beneficios para a salude humana
evitando futuros casos e revertendo a I6gica de que a cura é melhor. A cura, para além
de danos que pode causar no organismo humano e social, acarreta custos.

Contudo, so6 se obtém beneficios da saude preventiva se a acdo governamental
na saude publica for feita a partir de uma analise interdisciplinar com a epidemiologia,
o planejamento e a gestdo em saude, levando em conta a politica publica e a
contribuicdo das ciéncias sociais na interpretacdo do intricado fenbmeno saude-
doenca.

Quando os principios de prevencédo ndo sao explorados pelos gestores, seus
efeitos tém repercussdo no alto custo na prestacdo de servicos de saude a
populacdo. Segundo Horvitz (2001) e William (2005) aquando da introducdo da
circuncisdo médica voluntaria, os paises da regi&o austral de Africa estavam com alta
prevaléncia de HIV e Mogcambique ocupava a 92 posi¢do e ultima na regido com a
prevaléncia de 9,9%. Transcorridos 18 anos, a UNAIDS (2020) indica que o pais se
posiciona em 6° lugar com maiores prevaléncias de HIV da regido.

Em andlise comparada de dados regionais entre o leste e sul de Africa de 2012
a 2018, Mocambique tem a maior prevaléncia de adultos que ndo atendeu as suas

necessidades de planejamento familiar entre adolescentes solteiras e casadas
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sexualmente ativas, com idades de 15 a 24 anos, na mesma proporcédo de mulheres
gravidas HIV positivas, com 15 a 24 anos de idade (UNAIDS, 2020).

As mulheres sofrem duplo estigma e discriminacéo. Primeiro, a discriminagéo
e estigma étnicos por serem mulheres de determinada origem. E caso para pensar,
se as mulheres soropositivas da cidade de Maputo sofrem impacto nas suas vidas em
razdo da sua vulnerabilidade, o que se pode pensar das que vivem no norte de
Mocambique? Quando estudos demostram 0 quanto o estigma e discriminacéo
comprometem por exemplo a adeséo a terapia antirretroviral TARV, para além de
minar o acesso social necessario para enfrentarem a infeccéo e doenca.

Vale lembrar que Nutor e colaboradores (2020) indicam que a prevaléncia de
infeccéo pelo HIV tem sido maior entre mulheres (15,1%) que entre homens (10,2%).
Este dado mostra escassa significancia variacdo nas as provincias de Mogambique.

O que isso significa? Que o pais ndo fez o necessario para conter a incidéncia
de casos especialmente em areas expostas ao risco como nas regidées de grandes
fluxos migratorios inter-regionais. Nem teve um plano de contencdo para atender a
saude da mulher e adolescente de modo a reduzir problemas de salude nessa faixa
etaria.

O gquadro abaixo evidencia a falta de informacdes acerca da performance dos
programas de prevencao de HIV/Aids e sugere que o déficit ou a auséncia nessa
oferta de servicos € compensada pelo aumento da cobertura de unidades sanitarias
com TARV. Essa oferta de TARV estaria cuidando de um ndmero crescente de
pacientes que nao tiveram acesso a programas de circuncisdo médica e saude sexual
da mulher e adolescente. Portanto, a opc¢ao foi pelo principio de que, € melhor curar
que prevenir com todos 0s custos que isso significou para a salde humana e

econdmica.
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QUADRO 5 - GRAU DE CUMPRIMENTO DAS METAS DE TRATAMENTO ANTI-
RETROVIRAL (TARV) NAS UNIDADES DE SAUDE (US), 2019

Provincia Meta Realizada % Realizado
Niassa 144 170 118
Cabo Delgado 126 n/a
Nampula 203 208 102
Zambeézia 247 n/a
Tete 134 n/a
Manica 108 114 106
Sofala 157 n/a
Inhambane 131 137 105
Gaza 145 n/a
Maputo Provincia 105 n/a
Maputo Cidade 39 n/a’
Nacional 1582 n/a

Fonte: MISAU Relatério Anual, 2019

Raimundo (2011) analisou o efeito migratorio no estudo e formulacdo de
programas de combate ao HIV. Propde que, ndo se pode ignorar o éxodo rural das
populacdes, as migracdes regionais e suas variantes como, os conflitos armados,
migracdes sazonais, a migragcdo pendular, que deslocam diariamente individuos para
acOes da vida cotidiana tais como, trabalhar, estudar, realizar atividades de esporte e
lazer. Isto junto com o fluxo de transporte de mercadorias e passageiros nas maiores
rodovias locais e nas interligacbes de paises, constituem todos eventos
potencialmente difusores do HIV nas diversas realidades regionais.

Quem sédo os excluidos do programa da circuncisdo e outras estratégias
direcionadas a impedir a propagagéo do HIV?
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Na teia da excluséo se encontram os Makonde, Mwani, Makua, Lomwe, Yaawo,
Nyanja, conhecidos pela valorizac&o étnica dos seus valores identitarios. Tais povos
séo entendidos como atrasados porque se apegam as praticas das quais se serviram
seus ancestrais para introduzirem os adolescentes na cultura.

Sobre os territorios étnicos foi elaborado o construto de culturas de risco de
contracdo do HIV / Aids, cimentada na no¢ao de que as praticas e crencas nos ritos
de circuncisdo sdo focos de transmissao de infeccfes sexualmente transmissiveis.
Outrossim discriminatorio € a auséncia de estudos sobre as praticas curativas das
populacdes e suas culturas em Mocambique. Seriam os estudos a demostrarem o
guanto as tradicGes étnicas tém e quanto podem contribuir a reducao das ITS e onde
€ preciso introduzir mudancas, i.s.es, inculturar, para promover melhoras na saude da
populacdo. Entre os poucos estudos produzidos, abordam-se meramente as técnicas,
instrumentos usados, a medicina curativa baseada em recursos naturais como
plantas, animais e outros. Os estudos culturais devem explorar essencialmente as
praticas médicas, por serem fontes que asseguram a cura do adoecimento, garantindo
uma sociedade saudavel e capaz de levar o seu desenvolvimento social.

Garrido et al. (2007) estd convencido que assim se coloca todo o saber,
sentimento, execucao e planejamento do que é essencial para a gestao e providéncia
do futuro da pandemia. A escassez de literatura sobre a circuncisédo nas tradicées e a
contribuicdo que pode dar no combate ao HIV faz com que a base seja constituida por
estudos clinicos e ndo por investigacdes antropolédgicas das tradices. As evidéncias
clinicas se impuseram perante o sentido étnico cultural dos africanos passaram a ser
vistas como unicas evidéncias do que protege contra as ISAT. Parte dessa informacéao
cientifica ja era do dominio étnico nos seus diferentes modos de realizar a circuncisao

entre os povos de Africa, Pacifico, Américas e Asia.

LIKUMBI & N'GOMA EXCLUIDOS DA MEDICINA TRADICIONAL

Préaticas de medicina tradicional foram reconhecidas e incorporadas a politica
de saude de Mocambique pela Resolugdo N° 11/04 de 2 de marco de 2004 do
Conselho de Ministros. Tinha-se em vista reconhecer o lugar e o valor que tém o0s
cuidados de saude nas suas diferentes formas, principalmente, na reducao da dor e o

sofrimento de pacientes (Menendez, 2003). Isso, na perspectiva de integrar tais

188



praticas ao Sistema Nacional de Saude, trazendo saberes que partem da era
ancestral passando pelo do periodo colonial até a época atual. Para Menendez
(2003), a integracdo das praticas de saude das tradicdes € um aspecto importante na
supresséao do antagonismo entre as visdes diferentes e modos de cuidar os pacientes.
Porém, a efetivacdo dessa visao politica se retarda na acao integrativa dos praticantes
da circunciséo tradicional no Instituto de Medicina Tradicional (MISAU). O MISAU deu
um trato diferente e especial a AMETRAMO. E se pergunta, qual era o propésito do
apoio da Saude na criacdo do associativismo dos médicos tradicionais? E claro que
estava a intencdo concreta de buscar na medicina tradicional, a colaboracdo em
saberes curativos das plantas medicinais e fitoterapicos, na execucéo de projetos de
pesquisa e promogdo do acesso seguro e uso racional destes recursos no
desenvolvimento tecnoldgico e inovagfes de enriquecimento do uso sustentavel da
biodiversidade para os cuidados de saude. O MISAU nao tem essa leitura sobre os
praticantes dos ritos de iniciacdo e a circuncisao tradicional.

As razbes de exclusdo destes saberes das tradicdes nao podem ser
simplesmente de natureza técnico-cientifica; sdo de natureza politica, pois, nelas
prevalece o alto entretom hegemaonico politico governativo, que construiu o0 seu projeto
fotoativo sob os médicos tradicionais associados, o que legitimou de certo modo a
exclusao perpetuada pelo governo sobre os outros atores de praticas sociais de cura.
A AMETRAMO surgiu como espaco legitimado de Marketing Biomédico para a coleta
de saberes, plantas medicinais nativas de uso comum nos cuidados de saude. A
associacdo de médicos tradicionais e seus estagios curativos sao parte das praticas
curativas ainda ndo reconhecidas. Estas praticas ainda sdo cognominadas de
obscurantistas, de praticantes de ilicitos médicos, de pseudociéncia e mais. Ninguém
duvida que a integracdo da circuncisdo e outras alopatias no sistema nacional de
saude s6 poderéa ocorrer na iniciativa do governo, e tdo pouco, pela necessidade que
seus atores sentem no seu dever profissional de se unirem ao governo para
contribuirem na prestacéo dos cuidados de saude.

Segundo Fleury e Ouverney (2008), a gestdo e protecdo social exige
formulagdo de objetivos e tipos de valores reguladores da politica para levar ao
alcance dos fins a atingir. Tais a¢des, mobilizam o envolvimento de todas a instituicdes
sociais para a construcdo, dinamizacdo e gestdo. Para acreditacdo da politica, esta

deve se inspirar nas diretrizes universalistas da Organizacdo Mundial de Saude, nas
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necessidades coletivas como estratégia e proposta de garantia de melhor qualidade
de vida a populacéo.

A criacao do Instituto de Medicina Tradicional em Mog¢ambique ndo € um ato
que significa construcéo de politicas publicas setoriais. Ainda em dialogo com Fleury
e Ouverney (2008), € certo que mesmo que a construcao de politicas e estratégias de
implementacdo seja fato real, ndo significa conquista politica assumida. Ainda é
necessario compreender os problemas setoriais envolventes na sua complexa e
extensa composic¢ao, desenvolver meios de acao e programas setoriais de execucao.
Isso envolve todas as etapas de execucao, de atividades programadas até o alcance
de indicadores de avaliacdo. No contexto MISAU, os seus efeitos séo
verdadeiramente politicos, e ndo de economia de saude, onde se tira a priori, a licdo
excludente de comunidades da circuncisdo médica.

Para Fleury e Ouverney (2008), as politicas tém na sua virtude o Welfare State
(Estado de bem-estar) que deve resultar do envolvimento coeso e sadio entre o
Estado, Sociedade e Cultura, onde a melhoria de condi¢bes de trabalho e de um
processo que dita conquistas no processo democratico é a magnificéncia. E ainda
uma consolidacdo da luta delineada pelo cidaddo na condicéo de pobre, excluido na
sua condicdo social de vulneravel. Somente nesta condicdo é alcancavel o maior
sucesso de protecdo social do cidaddo buscando ainda reduzir as desigualdades
sociais através da garantia da equidade racial e étnica. O processo de transformacao
do direito a salde, pode se chamar de processo de socializacdo da saude, pois ele
realiza-se na sombra do direito politico.

Restringir 0 acesso aos servi¢cos de circuncisao € inobediéncia a Declaracao
de Alma Ata, onde os cuidados primarios de saude séo inspirados no respeito humano
levando em consideracao a cultura e a escolha politica. Recusar-lhe estes servigos é
ignorar acdes de pesquisa biomédica que visam educar para a saude, em métodos
protetivos e preventivos, € ainda negar-lhes o controle de doencas endémicas locais,
seu tratamento e fornecimento de medicamentos. Essas acdes, para aléem da saude
envolvem todas as instituicbes e comunidades.

O estigma e discriminagao foram pontos de agenda da conferéncia de Alma Ata
WHO (1978) e Ottawa WHO (1986), que chamaram a responsabilidade os Estados
para trabalharem o conceito de acesso a saude a partir de principios de

universalidade, equidade e justica social, com vista a reducdo das desigualdades
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existente entre os diferentes grupos sociais no contexto comunitario. Para Parker
(2013), a exclusdo social de individuos e grupos, sdo preconceitos e atos
discriminatorios que reduzem os diretos a saude, marginalizam e dificultam

ciclicamente o acesso aos cuidados de saude.

ETNICIDADE E ESTIGMA

O conceito étnico remete a ascendéncia de grupos humanos sobre 0s outros
(Heusch, 2000). Etnia é do étimo francés ethnie, que deriva do grego ethnos, significa
povo. No século XIX foi usado para designar diferentes racas e é também aplicado na
definicdo “povos primitivos”. Contribuiu para criar uma barreira entre “racas”, numa
classificagdo dicotdmica entre superior e inferior. Foi de uso pejorado na
administracdo colonial em Africa onde o termo foi utilizado no lugar da “tribo” para
dividir populacbes africanas e perpetuar a sua dominacdo. As populacdes eram
caraterizadas segundo tracos fisicos e culturais para a sua distin¢éo tribal (Godelier,
1971). Etnia ainda, € de uso irbnico e eufémico de raca, sinonimia de grupo
minoritario. A diferenca com raca reside no fato de que etnia compreende os fatores
culturais, religiosos, linguisticos, incluindo também os habitos gastronémicos, de
vestimentas e outras tradi¢des.

Entretanto, a etnia tem sua importancia sociopolitica (Cashmore, 2000). Ela
comunga identidades étnicas comuns, produz bens socioculturais que relembram a
historicidade dos seus ancestrais e suas diferencas com os demais. Portanto, os bens
socioculturais sdo acdes simbodlicas com simbiose de protesto; eles fizerem jus a
atencdo que merecem mediante dessemelhancas sociais, culturais, econdmicas e
politicas no Mogambique contemporaneo. Ja Barth (1998) diz que o elemento politico
€ estratégico nos momentos em que a comunidade precisa de achar solucdes para 0os
conflitos gerados pelo antagonismo das classes socias na sua diversidade étnica. A
etnia tem a virtude de ser o baluarte da unidade interétnica para o desenvolvimento
da identidade e nacionalismo sociopolitico em territorios de diversidade cultural; suas
dissemelhancas de ancestralidade, linguisticas, de habitos e tradi¢cdes rituais e de

crengas se incorporam em idedrios politicos publicos para evolugéo.
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A etnia € entendida na generalidade por ser uma comunidade humana
delimitada por lacos de parentesco e de sangue, de heranca linguistica e cultural, que
de regra reivindicam uma estrutura social, politica e um territorio.

A concepgdo de etnia, enquanto construto colonial na Africa, se tornou um
legado para os africanos. O etnicismo substitui o racismo. A partir desta construcéao,
a segregacao étnica e exclusdo exacerbam os conflitos modernos em muitas culturas
depois da independéncia. Dos varios exemplos de conflitos étnicos africanos, cito o
conflito ruandés entre os tutsis e hutus, que contaram com a encobertada
cumplicidade da Franca e a passividade da Organizacdo das Nac¢des Unidas (ONU)
e da comunidade internacional, que assistiram impune o genocidio (Mendonga, 2013).
Este conflito resultou no massacre de um pouco mais de 800 mil pessoas em cem
dias. O conflito Xhosas e Zulus em plena luta contra o apartheid na Africa do Sul, foi
instigado pela minoria béer. Nao faltam exemplos, como de Libéria, Senegal, Congo,
Burundi, Sudéo etc. Estes disseminam um etnicismo hegeménico sobre certos grupos
étnicos que desponta em estigma e discriminacdo, sempre a pretexto de
desobediéncia que pode ser cultural, religiosa, ancestral e geopolitica. Em
Mocambique, as rivalidades étnicas nunca geraram conflitos, mas geram discursos de
intolerancia étnico-politica como “o poder esta nas maos dos changanas”, ou que o
centro e o norte do pais sdo os produtores da riqueza para alimentar a elite do sul.
Esses fatos remetem a uma reflexdo: por que a luta pela independéncia, a guerra civil
dos 16 anos, o ataque de Cabo Delgado, partiram do centro e norte de Mogcambique?

Julgar os outros por viverem segundo tradicdes dos seus ancestrais gera
conceitos de superioridade, abre caminhos para conflitos étnicos e separatistas. Sao
vistos nesta concepcao, os Makonde, Mwani, Makuas, Lomwe, Yaawo, Nyanja e
outros grupos étnicos. Os Makonde em estudo, fazem parte dos grupos étnicos que
preservam seu patriménio social com a mesma heterogeneidade cultural, com lacos
autdctones proximos entre si, mas por outro lado, diferentes por se situarem entre 0s
de baixo indice de desenvolvimento social no pais.

As caracteristicas adiante apontadas fazem parte do leque de descritores
usados no Relatério do Desenvolvimento Humano das Nag¢fes Unidas de 2015, para
qualificar e posicionar paises avaliados. Mogambique ocupou o0 180° lugar entre os
188 paises avaliados no ranking mundial, e ainda se posicionou em 7° lugar entre 0s

dez paises mais pobres do mundo, posicdo péssima entre 0S que vivem em
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constantes conflitos armados (PNUD, 2015). Os territérios do norte do pais tém uma
contribuicdo enorme para os indices de pobreza as expensas da falta de infraestrutura
que se refletem, por exemplo, em longas distancias para as populacdes acederem
aos servicos béasicos, como saude, escola, e dgua potavel, para além da falta de
energia e viacdo. Segundo a OMS (WHO, 2016), nas mesmas regides sdo comuns as
doencas negligenciadas e o HIV/SIDA. As doencas tendem a desfigurar e incapacitar
fisica e emocionalmente sua populagéo, impedem as criancas de frequentar a escola
e aos pais de trabalhar, limitando suas potencialidades.

NORTE DE MOCAMBIQUE ESQUECIDO

O norte de Mogambique herdou da colonizagdo portuguesa pouca atencao se
comparada com o resto do pais. O cenario foi semelhante depois da independéncia.
A guerra contra a ocupacédo colonial e a Guerra dos Dezesseis Anos (guerra civil
mocambicana), ndo deixaram as populacdes viverem em paz. Atualmente Cabo
Delgado, o berco da luta pela independéncia, estd a viver uma nova guerra movida
pela insurreicao islamica. O filosofo Ngoenha (2021) aponta como causas deste novo
conflito armado, as discrepancias sociais, o radicalismo politico, a pobreza extrema
no norte do pais contrastando com uma zona sul privilegiada. No Norte, jovens
desesperados facilmente se filiam ao grupo armado islamico atraidos pela esperanca
de uma vida melhor. Tal é o Mo¢cambique contemporaneo, oficialmente ja proclamado
regionalista e dividido pelo etnicismo que se concretiza no associativismo, tendo como
exemplos a Associacdo de Estudantes Naturais e Amigos de Zambézia, Associacao
dos Naturais e Amigos da Provincia de Inhambane, Associacdo dos Naturais e
Amigos de Matutuine e tantas outras designacdes existentes em quase todo o
territdrio nacional. Esta é a nova identidade, o etnicismo, regionalista e racista que
impera nos novos moldes de olhar um pais que ja foi uno e indivisivel durante a luta
contra a dominacgdao colonial.

Torna-se evidente como o0 associativismo étnico-regionalista se tem
transformado na nova “civilizagcado “cultural que discrimina e estigmatiza sempre o
mesmo sujeito, o analfabeto, o pobre, incapaz de reverter por si proprio a sua situagao

gue o torna contestavel pelas elites.
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A situacao étnica de Mocambique remete-me a Marc Augué (1993), ao sutilizar
a tecnologia na modernidade, na sua obra “Nao lugares”. Ruminando a partir do autor,
atualmente, o lugar pelo qual lutamos para conquistarmos do colono se singularizou
apenas do primitivismo interpretativo colonial para o moderno. O tecnoldgico aspirado
para o ideario classico do pos-modernismo restritivo se tornou lugar elitizado, de
minorias. Este ndo pode ser partilhado por todos. No texto do autor esta subjacente o
dialogo entre o intelectual privilegiado que aprendeu a ler as convulsées mundiais que
restituiam a liberdade das colénias com o intelectual nato que sentia e vivia com o
povo, lado a lado, a dor da opressdo e mobilizou a todos, desde o camponés ao
operario para a luta. E no fim do combate vitorioso, esse intelectual nato tristemente
nao pode usufruir do bem, fruto do sangue derramado e preco da independéncia.
Porque supostamente ainda né&o civilizou. Porque ainda vive no nominado mundo
atrasado e obscuro dos ancestrais.

Isto responde a minha velha inquietacao sobre a lideranca do movimento de
libertacdo de Mocambique pelos grupos étnicos do Sul, num processo em que 0S
Makonde foram os primeiros a iniciarem a luta de libertacdo. Ncomo (2003) indica que
0 processo de luta exigia a unidade interétnica até a consolidacédo da independéncia.
E como tal unidade exigia a utépica extincdo da diversidade ideolbgica e étnica para
permitir a formacdo da nova nagdo mocambicana sem etnias, os Rongas e
Changanas formaram a aliangca para assumirem a lideran¢a da FRELIMO. J& os
Makonde, em sua maioria menos alfabetizados, assumiam o protagonismo de
combate no terreno. Porém, o etnicismo abafado veio a tona na escolha do substituto
de Eduardo Mondlane, presidente da FRELIMO assassinado a 3 de fevereiro de 1969
em Dar es Salaam (Ncomo, 2003).

Ontem fomos um povo que soube unir-se pela justa causa da liberdade, quando
nossas ideias, nossa inspiracdo nao podia ter espaco de materializa¢do, porque o
nosso solo patrio estava sob dominio colonial e fascista de Antdnio de Oliveira Salazar
que durou mais de 30 anos. Hoje, independentes, somos um povo livre, mas nao
podemos partilhar na mesma gamela da patria libertada, o fruto do nosso sacrificio,
pois, € explicita a frase “tu ainda ndo ascendeste aos novos modos de ser no mundo
moderno”. Poderia chamar a essa nova contextualizag¢ao, de colonizagao cultural, por
ser um ato de negar a manifestacao cultural, étnico-tribal de um povo a outro povo da

mesma patria. Ele assim se proclama contrario ao principio da ciéncia na apreciagao
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cultural, que € respeitar o homem cultural sem obstruir sua autonomia; ndo agir com
o sentido de fazer mal a sua culturalidade, e que todos o0s atos sobre a cultura tragam
sempre beneficio e justica para seus atores. Em Kottak (2019), as tribos dominantes
se contrapbem ao principialismo, hierarquizando as etnias para a ascensao ao poder
como um evento inevitavel, mas também dogmatizam a inteligéncia como condi¢céo
sine qua non para o exercicio do poder. Vém a dominacdo como sendo algo natural,
biolégico; algo transmitido de geracdo em geracao, e perene entre a humanidade.

Portanto, foi neste ideario que se construiu o berco do nazismo hitleriano,
trazendo a ideia de povos inferiores, Untermenschen, que tiveram de aceitar a
dominacdo e exploracdo de um povo supremacista. Se jA ndo existe o dominio
colonial, as ideologias sobrevivem entre os povos das outrora colonias europeias que
se subjugam na arena do etnicismo para ocuparem a hegemonia dominadora das
maiorias étnicas “superiores” sobre as minorias. Ha uma clara substituicido colonial
estrangeira pela colonizacdo étnica cultural das minorias. E neste canone que se
constroem novos modelos de estigma, discriminacdo que ainda conflituam a politica
doméstica africana no periodo poOs-colonial em Africa, em Mocambique e,
especificamente, em Cabo Delgado.

Mediante o cenario descrito, questiona-se: Inhambane seria uma outra
provincia pobre? A Unica semelhanca que tem com as trés provincias do norte de
Mocambique € a existéncia preservada da circuncisédo autdctone dos Bitonga, Chope
e Vatswa, pois Inhambane tem alto padréo de desenvolvimento socioeconémico entre
as provincias do sul em contraste com o norte do pais. J4 desde a colonizacéo,
Inhambane teve o privilégio de gozar do protecionismo militar e econémico portugués
sendo considerada a predileta “terra de boa gente”. Dai que, por exemplo, que nao
tenha sofrido a invasdo Nguni (cla zulu originario da atual Africa do Sul ja mencionado
acima), que arrasou com toda a estrutura social do sul ao centro de Mocambique. A
invasao foi o culminar da grande crise social que abalou a Africa austral nas primeiras
décadas do século XIX, e que criou uma diviséo étnico-cultural entre os povos locais.

Em D'adesky (2013), as evidéncias do estigma social demonstram o quanto a
sociedade n&o se reconhece nas suas diferencas. Ademais, sdao as desigualdades
gue se impdem as origens humanas, por incapacidade racional de aceitar o outro tal

como ele &, seja na sua identidade cultural, politica ou religiosa.
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VIOLENCIA E MARKETING

Para Fish at al (2020), no novo contexto epidemiolégico de HIV, a
implementacdo do programa de circuncisdo em Africa segundo recomendacio da
UNAIDS/WHO (2007), é mais uma incitacdo ao estigma e discriminacao racial dos
africanos. Sobre estes reina a crenca de homem hiper sexual e promiscuo que se
junta & nocao do africano sem higiene sexual. As causas de maior incidéncia de
infeccbes pelo virus HIV em Africa podem ser sociais.

Catalunya (2007) questiona a aderéncia massiva a circuncisdo medica em
paises que vivem dificuldades com limitacBes de recursos, escassez de profissionais
e consequente baixo indice médico-paciente, fuga de funcionarios da rede publica
para organizagfes ndo governamentais a procura de melhores salarios e beneficios.
A populacdo adere a circuncisdo médica por coercdo politico-ideolégica sem
explicacéo clara dos objetivos. Nao se pode ter um servico massivo de alto padrao de
qualidade em ambiente inapropriado. As proprias condi¢cdes inadequadas de
circuncisdo podem contribuir a multiplicar novos casos de infec¢cdo pelo HIV,
incrementando mais ainda a prevaléncia em Africa.

Quanto a alegacéo de a poligamia ser um fator multiplicador de infeccbes de
HIV, é importante ndo se confundir a poligamia com o concubinato. Existe uma
diferenga entre estes. O poligamo vive uma relacdo cultural e moralmente aceita
mantendo uma relacdo parental oficial com as suas esposas e familias. Estes
granjeiam respeito no meio social. Claro que essa visdo nao € partilhada por agueles
gue olham as tradicdes africanas com preconceitos.

O concubinato foi sempre subversivo a ordem moral; é um ilicito que viola a
estrutura da ética sexual africana por ndo chamar a responsabilidade conjugal e
paternal dos “cOnjuges” e suas familias para uma relacdo de construto parental
perene, incitando a promiscuidade sexual. Deste modo, o concubinato figura como um
fendmeno n&o exclusivo de Africa. Ele € universal, e em cada contexto sociocultural
tem a sua justificacéo. Para a reflexao poligamica ha que trazer para a senda dialogal
nao s6 os epidemiologistas e infectologistas, mas essencialmente as comunidades
religiosas sem exce¢do de nenhuma. Pois, a poligamia é um valor africano sustentado
até na doutrina islamica, e no catolicismo sobrevive desapercebidamente e

mansamente sob o pretexto de ser um valor da cultura.
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Para Fish et al (2020), a solucdo as altas prevaléncias de HIV em Africa,
verificadas por elevadas taxas de soropositividade, ndo se resolve apenas mediante
a massificacdo da circuncisdo médica. Ha que entender os varios cenarios especificos
do continente na sua diversidade sociocultural e geopolitica. Siegfried et al (2009)
assinalaram a falta de estudos de viabilidade de aceitacdo e custo-efetividade
cirdrgica de um programa que tem a circuncisdo médica paralela as praticas
tradicionais. Por outro lado, os programas de saldde convencionais nem sempre se
alinham na vis&o sociocultural de vida na tradi¢céo orientada para o coletivo étnico com
outras perspectivas de saude (Skovdal et al., 2011; Aggleton, 2007). Para mais, ndo
se pode contornar por detras da circuncisdo, a fome, a baixa escolaridade, a miséria,
o desemprego, a exiguidade de servicos de saude, e a ainda nao conquistada
independéncia econébmica. Mas também ndo podem ser razbes que otimizam o
racismo contra 0S negros que marcaram o seu passado e presente num mundo cada
vez mais desigual. Além destes embates, os estudos clinicos de 2007 realizaram
atropelos biomédicos de falta de informacao dos objetivos cirtrgicos. O quarto estudo
clinico de Uganda, por exemplo, foi suspenso por raz6es de violacao de principios
éticos. Homens infectados eram intencionalmente deixados infectarem as mulheres,
algo humanamente inconcebivel.

Portanto, o problema transcende o estigma e discriminagéo de africanos, suas
praticas socioculturais e sua medicina curativa, tudo estd encaminhado para novos
modelos de colonizagdo de Africa. Segundo Fish et al. (2020) nasce “A new Tuskegee”
de Africa, fazendo alus&o ao estudo em que homens negros de Alabama, nos Estados
Unidos, foram deliberadamente deixados sem tratamento para a sffilis. E interessante
constatar como o continente africano e suas tradigbes estdo sendo ignorados na
solucdo dos seus problemas de saude publica, decorrentes dos inimeros conflitos
sociais da sua histéria. O maior problema de salde que os africanos vivem se estende
a todas as areas econdmicas que se resume na crise de acesso a tecnologia e
recursos para dinamizar a exploracédo de recursos econdémicos. Por essa razao, se
torna ainda continente refém do absolutismo econémico mundial.

Secco (1997) reinterpreta a queda do muro de Berlim e a crise das utopias
como a extin¢ao dos protoétipos ideoldgicos africanos. Pois, 0 mercado passou para a
geréncia de blocos que o gerem no principialismo do novo colonialismo nos paises

dependentes, bloqueando assim a emergéncia de projetos nativos. A tecnologia se
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tornou padrdo imposto as ex-coldnias para viabilizacdo do seu isolamento do resto do
mundo, colocando-os ainda na nova condicdo colonial. E tdo evidente a
reinterpretacao de Secco, quando a UNAIDS/WHO (2007) omite nas recomendagdes
aos gestores mundiais de saude, a necessidade de estudo e melhoria do ambiente e
dos procedimentos étnicos cirirgicos penianos africanos, para que as solucdes sejam
achadas localmente com auxilio de outros saberes tecnoldgicos. O HIV/SIDA nédo € a
Unica patologia que poderia ser contraida em cirurgias penianas realizadas em
condic¢des sanitarias precérias; ha também as hepatites B e C, e a sifilis, que precisam
de controle. Segundo Hanafiah et al. (2013), o gendtipo 1 do virus da Hepatite C € o
mais prevalente no mundo, causando cerca de 1 milhdo de mortes e 3 milhdes de
novas infeccfes anuais. O modo principal de transmissao é por contato de sangue e
fluidos mediante a partilha de material de incisdes ou inje¢des. Creio que vale a pena
uma reflexdo profunda que encontre na circuncisao e suas tradicdes a mitigacdo do
HIV/SIDA e outras patologias como hepatites e sifilis. Pois, eximir-se de pensar em
solucdes locais sustentaveis é aceitar novos modelos de colonizagao.

O programa de circuncisdo médica tinha realizado até o ano 2018, 1.637.568
operacdes (UNAIDS, 2019). Parte destes pacientes residem nos distritos da Provincia
de Maputo segundo descricdo médica local. O distrito de Boane tem merecido
destaque na promoc¢do da circuncisdo por congregar grupos multiétnicos do pais
compostos por militares do quartel local. Entre eles se destacam, militares na ativa,
reservistas e desmobilizados, que formaram familias e estdo difundindo as suas
tradicdes da circuncisdo. Outra razdo € que Boane é um distrito fronteirico com o
Reino de Essuatini (ou eSwatini, antes de 2018 chamado pelo nome colonial de
Suazilandia) e com a Republica da Africa do Sul que apresentam altas taxas de
prevaléncia de HIV/SIDA. A circuncisdo € uma medida que objetiva impedir a
transmissao transfronteirica do HIV.

Neste interim, os Makonde e outras etnias se juntam para a iniciagdo dos
adolescentes, e nos mesmos locais sdo implementadas campanhas de mobilizagéo
para a circuncisdo medica. Ai, surge o conflito entre a tradicdo e o programa de
circuncisdo médica. A tradicdo se sente desprestigiada com a abordagem publica da
vida sexual e da circuncisdo na propaganda médica em areas residenciais. H4 uma
disputa pela posse de atuacdo territorial entre os dois atores da circuncisdo. Contudo,

segundo a tradicéo, o antagonismo € acentuado pelo atentado violento a moral social
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e seus valores, perpetuado pela medicina convencional. A tradicdo aponta e critica a
existéncia de mulheres a falarem da vida sexual na presenca de menores, do 6rgéo
peniano, 0s simuladores de pénis para o uso do preservativo, e 0s panfletos
ilustrativos do pénis circuncisado.

Todos os eventos descritos pelos Makonde que expdem seu sigilo iniciatico foi
interpretado por varios de seus membros, repetidas vezes, como atos propositados
para “desacreditar a tradicdo”,” apagar a crenga nos ancestrais Makonde”, “branquear
a cultura e seu povo”, “negar que o outro tem cultura®. Outro facto que ainda
consideraram como atentado a iniciacdo, € o populismo com que € abordada nas
campanhas a circuncisdo, especificamente onde se sabe que ela € uma pratica
comum.

Indignado com o modo como a circuncisdo é abordada na campanha médica,
um ancido desabafa:

Jamais ensinamos que se pode falar da vida sexual em publico,
perante criancas, mulheres, e entidades respeitaveis, proceder
desta maneira € faltar respeito a toda comunidade, é
escandalizar as pessoas. Nao é isso que se quer. O respeito
pelas hierarquias, pelas idades das pessoas € importante.
Manter o pudor € a forma mais inteligente de manter harmonia e
respeito pelo proximo. E importante que tanto as criancas e
adultos saibam o que ndo se deve falar em publico. Na nossa
tradicdo isso é muito importante, a crian¢a que segue essas
regras é educada, respeita 0s pais e toda a comunidade. Entéo,
alguém destruir tudo que é util em nés, porque ele tem coisas
melhores para ensinar, ndo parece ser justo. Toda a nossa
cultura € exposta como peixe a venda, onde o cliente escolha o
melhor. E assim como hoje é vista a nossa tradicdo (WAMPILA,

2019).
A abordagem da sexualidade, o cair dos tabus parece natural. Mas as

campanhas sem tabus sdo descritas pelos Makonde como a maior profanacao do seu

sagrado, o qual é depositario da pedagogia mitoldgica que garante o éthos da tradicéo
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ao longo de geracGes. Os Makonde ratificam que isso € uma absoluta intolerancia a
outros modelos de viver e construir a sexualidade em outras culturas.

Guérios (1956) esta convencido que os povos sentem ameacado 0 seu mundo
a depender do modo com que se faz a abordagem de assuntos considerados tabu,
como os relativos a sexualidade. Os objetivos da campanha e circuncisdo passam em
preparar os adolescentes para renunciarem a crenca nas representacées magicas
religiosas étnicas. Querem criar um sentimento, uma nova moral sexual que dista das
tradi¢cOes africanas. Representantes das tradicbes ancestrais lamentam que os tabus
estejam a ser quebrados em publico, sob um olhar indigno de ser apreciado pelas
criancas e adolescentes. Porque € nos tabus que aprendem a guardar o sigilo, a
privacidade da sua vida, e é no siléncio que fazem a experiéncia de autoconhecimento
pessoal na escuta dialdgica silenciosa com a natureza na recluséo do Likuta.

Portanto, sdo estes ethos e praticas que constroem a personalidade e
singularidade do ser humano. Os tabus sexuais protegem a sociedade do que fere a
decéncia moral publica e familiar inibindo elementos considerados funestos na
formacéo da personalidade.

A propésito, o classico Espinosa coloca as propostas ascensionais nas formas
usuais que as sociedades tém para levarem as criancas da servidao a liberdade. Isto
as afasta de tudo que lhes impeca conquistarem a sua alegria como seres em deuvir.
Ele resume que, na vida intentamos esfor¢cos para que o infante se transforme, tanto
quanto a sua natureza e conveniéncia o permite (Espinosa, 2004).

Malinowski (2012) ensina que a sexualidade é vivida em culturas nativas com
sentido adverso as tradicdes europeias, que acentuam a importancia no biolégico,
lugar de afetividade, que acomoda o imo cultural europeu, influenciado instituicoes
como o casamento e a familia. Em tradicbes nativas, a sexualidade expressa
aspiracdes reprodutivas acalcanhadas no desejo, no prazer dentro de uma
sacralidade. A sexualidade influi no social, no cultural e na estruturacao familiar pelo
potencial socioecondmico. Vale escutar o género discursivo de Malinowski ao
relacionar criancas e adolescentes no processo de sua maturidade. Lé-se que sua
vida afetiva sera erguida no berco de acordo com 0 modo em seus genitores viveram
sua cordialidade amorosa. Sublinha, assim, o como é relevante compreender as
relacfes socioculturais para a apreensao de como se constroi a sexualidade em cada

contexto cultural. Ele € absolutamente diversificado e complexo na sua universalidade.
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O ambiente é intensamente denso e dificil de estabelecer negociacoes, pois
todos declaram que circuncidar faz parte da sua cultura organizacional; tudo que cada
ator faz esta alinhado as suas crencas, valores e normas de atuacdo. Face a essa
polarizacdo, a saude entende ser esse um momento importante de quebrar mitos e
tabus invocados em seus discursos e material publicitario. As razdes para a quebra
do suporte da tradicédo, acrescentam-se o uso de tabus, de instrumentos cortantes nao
esterilizados e a realizacdo da cirurgia sem anestesia, a sague frio. Estes tém sido
apontados como os fatores que desencadeiam outros problemas de saude apos a
cirurgia. Dai, sua substituicdo deve ser ndo s pelas campanhas urbanas, mas por
acles interventivas de circuncisdo massiva comunitaria utilizando todos os meios
disponiveis, campanhas domiciliares, influenciadores de opinido publica e clinicas
moveis. A estratégia tem maior aceitabilidade porque as pessoas estdo no seu meio
e mobilizam-se em grupos para aderirem a circuncisao.

Assim, as acfes de saude se prezam em romper com as tradicbes que
atrapalham o progresso da campanha de circuncisdo na urbe e na éarea rural onde
residem os mentores das tradigcBes. Para o efeito, ndo ha uma estratégia dialogal
capaz de suplantar as diferencas de interpretacdo da circuncisdo. As campanhas
contam com o envolvimento de lideres comunitarios, religiosos e agentes
comunitarios. Entre discursos causais para as acdes se ouve:

Se tivéssemos de esperar que as tradigcdes se influenciassem
pela dindmica da vida para mudarem por si as suas praticas
nocivas ao programa, teriam de esperar muitos anos para a sua
concretizacdo. Nao se pode pensar duas vezes, € necessario
agir de imediato contra o HIV/SIDA antes que estenda o seu
campo de atuacdo. Esse é um programa crucial para a nossa
vida. Esses médicos tradicionais que fazem circuncisdo as
nossas criangas em ambientes impréprios deviam responder por
isso. Com as nossas acoes, a tradicdo ja ndo tem espaco de
atuacdo sobre os meninos dessa era em que estamos. ISso,
porgue todos vao sendo circuncidados. Em alguns locais as
nossas metas sao inesperadamente ultrapassadas entre 20 a
40% como fruto das campanhas e mobilizacdo com os meios de

gue nos dispomos. A aderéncia é maior; 0 que se pode
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guestionar perante fatos? A tradicao ficara para tras, sem campo
de atuacdo para ritos de iniciacdo. Essa geracdo esta a ser
iniciada na era tecnologia. Assim se acaba com a tradigcdo que
ndo beneficia as pessoas, elas proprias abandonam (NARCISO,
2019).

As campanhas urbanas e rurais de circuncisdo s&o feitas por ativistas,
contratados localmente e coordenados pelos agentes de saude do hospital distrital.
Algo que me chamou a atencdo é a presenca de muitas mulheres ativistas nas
campanhas. Interpreto a presenca delas em duas andlises. A primeira, € que ao
abordarem a circuncisdo em campanhas, isso impacta na aderéncia cirtrgica de
homens. Mas também pode ser uma questdo de oportunidade que elas encontraram
para sairem do ciclo vicioso de falta de renda propria para o sustento das suas familias
num meio social desigual. Segundo Agy (2018), as mulheres rurais vivem dificuldades
para ultrapassarem a baixa renda que contrasta com a longa jornada de trabalho e
uma saude cada vez precaria.

Entre as ativistas ha mulheres Makonde. Conversando com elas para saber
como aderiram ao papel de ativistas, estas concordaram em que as dificuldades de
subsisténcia contaram bastante. Pois vivem muitas dificuldades para alimentarem
suas familias. Essa foi a razdo de fundo apontada para se juntarem ao programa de
circuncisdo médica. Nao deixaram de assinalar que se sentiam maes com o dever de
contribuirem para a salvaguarda da vida de seus filhos. Entre elas foi possivel ouvir a
opinar:

Como mulher que sou, algumas coisas que devo falar na
campanha ficam dificeis para eu falar sobre elas. Sabe por qué?
No ensino da nossa tradi¢cao é sabido que ndo devemos falar do
gue aprendemos no Kamango, nem tdo pouco. Porque estou a
trabalhar, quero dinheiro as vezes tenho que esquecer o0 meu
lugar na tradicéo e falar o que vai garantir o pdo para a minha
familia. Este ano ndo choveu, ha fome e ndo tenho comida para
dar aos meus filhos. Respeito muito a tradicdo, mas quando
apareceu esse trabalho ndo podia perder a chance. E pouco o

gue dao, mas o dia que recebo de acordo com o numero de
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jovens e adolescentes que recrutei, pronto, compro alguma

coisa para comer uns dias. Assim a vida vai... (NKORE, 2019).

UNAIDS (2019) aponta que entre os paises prioritarios na implementacao da
circuncisdo médica ja foram circuncidados 22.611.178 homens, o que pressupde que
essa populacdo era vulneravel a infeccdo pelo HIV. A vulnerabilidade fragiliza o
publico j& afetado pelas dificeis condicbes de sobrevivéncia. A condicdo de
vulnerabilidade social a que séo sujeitas as mulheres citadas no trecho do dialogo,
colocam-nas em situacéo de alienacéo cultural, em troca da sua sobrevivéncia.

Por outro lado, é importante entender que a identidade africana somente
sobrevivera a nova colonizacao se for capaz de impor suas crencas, Seu percurso
sociocultural, tragcar seu destino, sem deixar de reconhecer que depois da colonizagéo
a Africa produziu culturas sincretizadas com o ocidente. Esta é uma raz&o suficiente
para solu¢des que partam dessa diversidade contextual e ndo unicamente do saber
ocidental para um problema de saude global como o HIV.

Segundo Said (1995) depois da colonizacdo ndo existem identidades casti¢as.
E neste prisma, que exalto a valorizacdo da heterogenia e didlogo absoluto com
referencial na diversidade do problema de saude como o HIV/SIDA, ao qual se soma
o covid-19. No mundo contemporaneo, a responsabilidade preventiva pandémica € de
todos, porque o ritmo de mobilidade humana pelo mundo tem aumentado e
potencializado o risco de contagio de doencas e sua disseminacdo a diferentes
regides do mundo. O relatério do IV Congresso Nacional de Medicina Tropical,
realizado em Lisboa em 2017, aponta que a vulnerabilidade é frequente entre
populac6es migrantes e trabalhadores do sexo na Europa. Contudo, os habitos
culturais ndo sao influentes na dispersao de infeccbes de transmissdo sexual. A
sujeicdo a condicdes cruéis e de desonra como emigrantes é o que mais propicia o

riso de infecc¢do pelo virus de HIV (Viveiros & Matos, 2017).

PROFISSIONAIS DE SAUDE E TRADICOES

No dialogo com diferentes atores do programa de circuncisdo médica
voluntaria, como médicos, enfermeiros, gestores e comunidade, e da releitura da

resolucado N° 11/04 de 2 de marco de 2004 do Conselho de Ministros, se reconstroi o
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itinerario institucional da medicina tradicional. Agregam-se os médicos tradicionais
Tinyanga, mas por missao, devia agregar os ritos de iniciacdo. A colaboracdo das
tradicBes na prevencao de doencas através do uso de psicoativos naturais e praticas
curativas espirituais vem ja desde séculos, sendo uma das missfes que o governo se
atende a alcancar ao estabelecer acordos de colaboracédo com as tradicdes.

No debate sobre as formas de contagio por infeccbes de HIV/SIDA, a
circuncisdo tradicional e seus atores foram postos a margem de ac¢fes de reducao da
alta de incidéncia de infecgOes, e em paralelo foi elaborado um plano de promocéao de
saude com o fim de conter os riscos de infec¢des entre etnias excluidas, em momento
gue o resto do pais acolhia o programa de circuncisdo médica. Entretanto, os gestores
do programa de circuncisdo nos Vvarios subsistemas locais opinaram que os ritos de
iniciacdo estéo fora do circulo de abrangéncia da circuncisdo médica por insuficiéncia
financeira. Para outros, € em respeito a lei, pois, todas as praticas que atentam a
saude e vida devem ser postos a margem das ac6es médicas.

As narrativas expressam a existéncia de intervencdes regulares na comunidade
que incidem sobre todos os atuantes da saude comunitéria para a prevencao do HIV.
Apontam a medicina tradicional como referéncia das suas atuacdes, pois estédo
interessados em promover uma circuncisao tradicional segura. Porém, observam que
h&a uma grande distancia entre o que esta planificado e o executado. A diferenca se
estende até ao nivel de implementacdo nos circulos comunitarios, onde algumas
comunidades ja tém formacdo, mas outras nunca tiveram informacgdo, muito menos
formacdo. Na abordagem junto a esses atores consta a formagéo para os praticantes
dos ritos de iniciacéo e para parteiras tradicionais. Com eles falam sobre a circuncisao,
aconselhamento sexual de jovens e adolescentes e sobre 0 que € ser homem e ser
mulher, o0 ser menino ou ser rapaz, o ser crianga, 0s riscos de casamentos prematuros,
a gravidez precoce, 0 parto seguro, a subnutricdo, e outros. No entanto, o nimero de
praticantes esta bem acima do que pode estar no controle do Ministério da Saude por
falta de pessoal e outros meios basicos.

Para a melhoria da qualidade de vida das populagdes, a OMS propde desde a
Carta de Ottawa 1986, o empoderamento das populagdes para assumirem a melhoria
dos determinantes da sua prépria saude (WHO, 1986). Na 6tica de Levin, Katz e Holst
(1977), as estratégias suscitam o0 interesse comunitario em se arrojar pelo

autocuidado da sua saude. Pois, os servicos publicos enfrentam dificuldades de
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variada ordem para a providéncia de servicos, especialmente dificuldades de ordem
financeira e de recursos humanos treinados, mas também de acessibilidade as
comunidades. O autocuidado é acentuado na possibilidade de os leigos poderem
prestar cuidados de saude a si e & comunidade em beneficio coletivo, na prevencéo,
diagndstico e tratamento sob a supervisdo do sistema de atencéo a saude.

Parte consideravel dos profissionais de saude reconhecem o valor social dos
ritos de iniciagdo na formacg&o humana, i.e., as concepc¢des culturais de ser mulher e
ser homem, e respeitam tais ritos na preparacao para a vida adulta. Consideram a
iniciacdo um ensinamento Unico, onde jovens e adolescentes aprendem sobre a vida,
desde o nascer até a morte dentro das suas tradicdes. O que aprenderam fica para
sempre gravado nas suas vidas mesmo que venham a ser doutores ou fazerem parte
das elites sociais. A iniciacdo prepara os iniciados para a vida sexual e marital, mas
nao proporciona saberes profundos sobre a protecdo contra as IST. Nos seus

discursos, chamam os mestres de iniciagao de “fazedores de condutas”, “construtores
da saude comunitaria”, “mestres de humanismo”, “trilhadores da educacgao”. Um dos
maiores problemas de baixa escolarizagdo e da evasdo escolar no norte de
Mocambique é justamente causado, em parte, pela prioridade dada ao ingresso nos
ritos de iniciacao.

E necessario equilibrar a aprendizagem nos seus aspectos de transmisséo de
contetidos com o equilibrio fisico-psiquico conforme a idade dos iniciados de modo a
poder assimilar a passagem a vida adulta. Cria-se um vazio que, segundo
depoimentos, fere os direitos de criancas e adolescentes. Tais casos acontecem
principalmente no norte do pais, em Niassa, Nampula e Cabo Delgado, e em
comunidades maioritariamente mugulmanas.

Experiéncias pelo mundo tém vindo a mostrar que muitos dos problemas que
as comunidades enfrentam nem sempre requerem disponibilidade financeira avultada
para a sua solugdo. Elas necessitam sim, de troca de experiéncias e saberes entre as
comunidades. Assim, se estabelece um equilibrio social ao verem reconhecidas suas
experiéncias para a reducao da sua pobreza e desigualdade social. As comunidades
nao podem ser elementos estranhos quando procuram solugdes dos seus problemas.
Menéndez (2003) reafirma que nao resta davida que os grupos sociais sdo o eixo do

cuidado das suas proprias enfermidades. Elas sao capazes de levarem suas formas
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tradicionais e populares de cuidado a ascensao social, a caminho da industrializacéo
e aumento do consumo de seus servigcos e produtos pelas elites sociais.

Ainda sobre a aspirac¢@o para introduzir e ampliar a circuncisdo médica sem
sobrecarregar o sistema de salde, suprindo a escassez de pessoal médico, a OMS
recomenda o modelo MOVE (Modelo para Optimizacédo do Volume e Eficiéncia). Com
este, pode se desenhar a troca e partilha de tarefas. A troca de tarefas seria por
exemplo, o treinamento dos mestres dos ritos de iniciagdo pelos médicos em matéria
cirargica para melhorarem o que vem fazendo nas suas préticas rituais de circuncisao.
A estratégia empondera a comunidade e permite que os médicos possam se
empenhar em outras atividades de saude comunitaria (Management Sciences for
Health, 2012).

Entretanto, o epilogo deste capitulo é o didlogo para o fim do estigma e
discriminacao. Ele deve envolver a triade Ministério de Saude, a comunidade e seus
lideres étnicos e também a academia. Cabe a estes atores formular uma solucdo. A
academia cabe-lhe a mediacdo, pelo seu papel de ator imparcial na ciéncia e de
capacidade de busca de solu¢cdes baseadas em evidéncias, com realce na valorizacao

de todos os saberes comunitarios.

CIRCUNCISAO E RISCOS A SAUDE

Em todas as sociedades a puberdade representa um periodo complexo e critico
do acréscimo humano. Tal etapa € caraterizada pelo desenvolvimento fisico e
emocional, pelo desejo de novas experiéncia de vida, junto com mudancas psiquicas,
amadurecimento sexual, e o surgimento potencial de novos conflitos e desafetos na
relacdo com os outros. Nesta fase se da o inicio da adolescéncia que gera alteracdes
corporais profundas resultantes das transformacdes bioldgicas que geram demandas
de encaminhamento diferenciado (Travassos & Ceccarelli, 2016).

Embora pouco estudada, a adolescéncia tem sido vista desde a antiguidade
pelo prisma da impulsividade e excitabilidade. Na antiga Grécia, os jovens eram
submetidos a um verdadeiro adestramento cujo fim seria inculcar-lhes as virtudes
civicas e militares. Aos 16 anos podiam falar nas assembleias e a maioridade civil era
atingida aos 18 anos, momento que eram inscritos nos registros publicos da cidade

(Grossman, 1998).
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Como se pode depreender, cada sociedade tem o seu modo especifico de
encaminhar os adolescentes para a vida adulta, como fizeram os egipcios, gregos
romanos e outros povos desde a antiguidade mais remota. Entre eles alguns tinha a
circuncisdo como ritual iniciatico. A operagdo é cada vez mais usada como uma
técnica de higienizacao e profilaxia de doencas que acometem o 6rgao peniano.

Mariza Corréa, uma antropologa brasileira, ao ser interpelada sobre a auséncia
da mutilacdo genital feminina e masculina na histéria da antropologia do Brasil, disse
ser surpreendente que 0 assunto nao conste nos registros, mesmo que tenha sido
uma pratica rara ou frequente. Quando se interessou pelo tema e fez 0 mapeamento
do campo bibliografico, percebeu que ha mutilacdo feminina e masculina no ocidente
e ndo apenas em terras do Isl&o, do Oriente ou da Africa.

Praticas de circuncisdo ou ablacdo parcial genital estdo presentes nas
Ameéricas entre 0s povos originarios, embora com uma frequéncia muito menor que
no Oriente Médio, sul da Asia e Africa. Na América do Sul, a circuncisdo feminina em
diversos graus, é praticada por povos de lingua Pano do Alto Puras, Ucayali, Javari
(na fronteira Brasil — Peru — Bolivia), pontualmente na Venezuela e na Col6mbia pelos
povos Embera — Chami (de lingua Chocd, na costa Pacifica e cordilheira ocidental
colombianas); e povo Nasa / Paez (de lingua Chibcha; sudoeste da Colémbia). A
militancia feminista e organizac6es humanitarias tém considerado tais praticas como
fisicamente mutilantes e como simbolos de subalternalidade das mulheres e profunda
desigualdade de género (Tomazi & Both, 2017). Tais simbolos ndo sao adscritos a
circuncisdo masculina.

No Brasil, a circunciséo € realizada por uma minoria que nao chega a 2% da
populacdo masculina (Morris et al., 2016). Ha, também, a circuncisao nao ritual,
realizada apenas com propdsitos higiénicos e profilaticos e ndo por razdes religiosas.
Neste sentido, nos Estados Unidos chegou-se a propor¢cfes altas da populacéo
masculina geral circuncisada sendo mais de 80% (Morris et al., 2016). Nesse pais,
surgiram movimentos a favor do banimento da circunciséo geral e da circuncisao por
razdes biologicas de sexo ambiguo. Contra toda a expetativa criada em torno de um
possivel banimento da circuncisdo, 80% de homens americanos sao circuncisados, e
nao é por razdes religiosas, porque nem todos séo judeus ou mugulmanos. Contudo,
a circuncisao foi incorporada nas estratégias americanas de prevencao de IST (Abreu
et al., 2003).
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A UNAIDS/WHO (2007) ndo especificou os paises que era imperioso
introduzirem a circuncisdo meédica; o critério foi a prevaléncia abaixo de 20% de
homens circuncisados, junto a progressao de infeccdo pelo HIV. Parte-se do
pressuposto de que a circuncisédo oferece beneficios individuais, imediatos e a longo
prazo na saude publica. Esta estratégia deve se adicionar a outras de prevencéo de
cada pais. Por outro lado, a recomendac&o reflete a previséo de dificuldade que Africa
teria para conter a progressao da pandemia no continente dentro das suas limitacdes.

Atualmente hd uma grande procura pelo uso tecnolégico que determine a
melhor evidéncia de eficacia, efetividade e eficiéncia no tratamento de doencas ou na
sua prevencao (Nita et al, 2009). Nesse cenario a circuncisdo € uma tecnologia de
apurada avaliacao para a prevencéo do HIV/ SIDA e de cancer peniano (Lobrigatte et
al., 2015). Portanto, ela pode ser indicada para paises que tém uma situagcao
epidemioldgica de risco em contextos socioecondmicos deficitarios.

A fimose € a incapacidade de retracao plena do prepucio para a exposicao da
glande. Ela pode ser de dois tipos: fimose primaria ou fisiolégica e fimose secundaria
ou patolégica. A fimose ndo deve ser confundida com excesso de pele do prepucio.
Se o0 prepucio se retrair expondo toda a glande do pénis, mesmo com muita pele, ndo
é fimose (Lopes, 2015).

Ela € comum entre recém-nascidos, e ao longo do crescimento tende a
desaparecer. A circuncisdo € indicada em casos de fimose por ser fator de risco para
a balanite recorrente e infecgdo urinaria. E também indicada a homens adultos e
idosos com refluxo vesico-ureteral, problemas renais graves e balanite xerotica
obliterante (Nita et al., 2009). A fimose néo tratada pode ocasionar obstrucao urinaria
e, em casos extremos, pode causar o aumento da pressao, dilatacado da uretra e da
bexiga levando a insuficiéncia renal pds-renal (Pereira, 2000). A circuncisdo reduz
riscos de IST em homens com fimose e nas suas parceiras, em relacdes
heterossexuais, do cancer cervical.

O cancer de pénis é raro em paises do primeiro mundo, e no Brasil afetou
10.265 brasileiros entre os anos de 2016 e 2020, com uma alta taxa de
morbimortalidade no Maranhao, Piaui, Sergipe, Pard e Tocantins. Dado que colocou
0 pais no ranking dos cinco paises mais prevalentes do mundo, entre os quais,
Quénia, Uganda, Egito e india Rodrigues (2021). Esse cancer representa 2% de todos

0s tipos de cancer que atingem pessoas do sexo masculino. Ele ocorre principalmente
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no Norte e Nordeste, regides com acentuada pobreza e desigualdade social (Coelho,
2018).

Segundo a Sociedade Brasileira de Urologia, a média de registros de
diagnostico de cancer de pénis (carcinoma de células escamosas do pénis) no Brasil
€ de 2.000 casos por ano, alertando para o diagndstico tardio ligado a falta de
informacéo e de acesso aos servicos de saude. A pandemia de Covid-19 afetou a
deteccao e registro de casos (SBU, 2021). A presenca da fimose e a falta de higiene
adequada sdo os principais fatores de risco para a ocorréncia do cancer de pénis.
Associado a doenca, encontra-se também a infeccdo com cepas de HPV
(papilomavirus humano) oncogénicas. Estima-se que 50% da incidéncia de cancer
de pénis esteja associada a esse virus que também provoca o condiloma no pénis,
conhecido como verruga genital (INCA, 2019). No caso do HPV, a doenca é
imunoprevenivel, mas infelizmente a cobertura de vacinacdo para HPV entre
adolescentes do sexo masculino é baixa.

Paises que tém a circuncisdo neonatal como costume cultural ou pratica
médica tém a incidéncia baixa do carcinoma de pénis. Os hébitos de higienizacdo do
Orgao peniano e a circuncisdo precoce sao fatores preventivos da neoplasia na idade
adulta que passa por lesdes pré-cancerosas em pessoas com fimose (INCA, 2020). A
circuncisdo pode ser uma estratégia de reduzir a ocorréncia do cancer de pénis
particularmente entre a populacdo com higiene peniana precéaria. Obviamente,
conforme dito acima, ndo é a Gnica medida. E importante a educacido em satde com
esclarecimentos sobre a higiene do pénis que deve ser externa e interna, expondo a

glande e lavando as duas partes com agua e sabédo (Rodrigues, 2021).
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CONSIDERACOES FINAIS

A experiéncia etnografia que vivi com os Makonde é distante da vivéncia da
minha cultura. Porém, permitiu perceber o quanto os homens nao precisam de impor
mudancas a cultura do outro, pois as préprias circunstancias sociais apresentam
novos paradigmas de convivéncia. Saber por que os Makonde tém o seu constructo
social de um modelo particular de vida, visto estranho por uns e aceito por outros,
constituiu-se em um referente importante para a proposta de mudanca das suas
praticas de circuncidar. A cultura e suas praticas rituais mudam quando seus sujeitos
atribuem novos sentidos e significados aos simbolos étnicos, na relacdo com o0s seus
ancestrais e a natureza.

O antagonismo extremo de posi¢cdes institucionais oficiais e as tradicbes
étnicas com praticas de identidade Makonde, surgiu da nocdo das autoridades de
salude de que a tradicédo é foco de transmissédo do HIV/SIDA. Isto levou os cientistas
a encontrar a protecdo contra o HIV na circuncisao enquanto estratégia médica para
a reducao da transmissdo em espaco impermeavel para o didlogo ou, ainda, para uma
escuta ndo respondida que tende a gerar tédio ou indiferenca. Na modernidade ja ndo
€ a forca de dominio cultural sobre os outros que muda os preceitos e vivencias
culturais, a experiencia vivida pelos seus integrantes e os valores contemporaneos
tem forga nada suficiente para enfraquecer o passado, e criar um novo contexto social.
Diante disso, o dialogo se imp6e como a forca moderna e democratica que permite a
sobrevivéncia harmdnica de culturas e povos no mesmo espaco.

A vivéncia no seio de Makonde fez com que aprendesse a dinamizar mudancas
e procedimentos rituais na tradicdo de um povo. O ponto de partida para liderar as
mudancas foi, primeiro, estudar e ter um conhecimento profundo dos rituais étnicos
de iniciacdo e do seu sentido. O melhor que entendi na convivéncia com os Makonde
foi que s6 se muda uma cultura de modo pacifico quando se aceita viver nessa cultura,
aprendendo o sentido da sua linguagem e simbologia.

O uso da etnografia como método me aproximou ao campo das ac¢odes rituais a
partir das suas técnicas que me envolveram com 0S Seus atores na pesquisa. Foi a
estratégia tedrica-metodolégica que me permitiu ter o melhor ordenamento de
pensamento e enredo das etapas rituais que me levaram a situar a circuncisdo no

contexto social e cultural que vivenciei. Minha escrita foi essencialmente feita a partir
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das vozes Makondes com as quais dialoguei no trabalho de campo. Essas falam
denotam praticas ancestrais de cura que tradicionalmente tém existido nesse povo.

A pesquisa proporcionou a oportunidade de descobrir outras préaticas de
autocuidado e atencdo a saude que séo praticadas na recuperacao da saude fisica,
psiquica, emocional e social nos Makondes. Ainda para superar essa ldgica, propiciou
espaco de reflexdo sobre 0 como as crencas e praticas curativas de povos autoctones
podem ser parte de mesmo sistema nacional de satde com a medicina convencional
sem antagonismo, e com respeito as diversidades étnicas e culturais, que primam
pelos direitos democraticos que caracterizam as sociedades contemporaneas.

Os processos de adoecimento ndo podem ser vistos apenas como uma
ameaca a vida; eles podem contribuir como estimulo as mudangas culturais para
melhores praticas que contribuem para o equilibrio das necessidades do bem-estar
do corpo e da mente. H& uma conexdo das praticas rituais com a saude, com as

racionalidades médicas, e com as diversas praticas de prevencéo, tratamento e cura.
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ANEXOS

ANEXO A - FORMULARIO DE CONSENTIMENTO INFORMADO

Entrevistador: Fazer uma breve introducdo sobre o objetivo da pesquisa e pedir
autorizacao para fazer o registo e gravacao da entrevista. Em seguida ler as
informacdes contidas no questionario.

O meu nome é € 0 meu contato é.
Eu estou fornecer informacdes para um projeto de pesquisa: Reinventando o corpo e
a tradicdo na pratica da circuncisdo masculina: um estudo sobre a comunidade
Makonde do Sul de Mocambique

O resultado da pesquisa vai nos ajudar a perceber o ambiente e os motivos em que
se realizam os ritos de iniciagcdo masculina. Com o resultado da pesquisa, pretende-
se conhecer a eficicia das intervencgdes cirargicas de iniciacdo masculina, 0s
beneficios e os riscos que podem representar a saude humana.

Para ter resposta a algumas destas perguntas gostaria de convidar o Sr. (a) a tomar
parte nesta pesquisa. Se aceita vamos pedir para participar numa entrevista na qual
vai responder as perguntas que vem no nosso modelo. Nele vou pedir que responda
em funcao da sua [experiéncia pessoal/situacao]. A sesséao de perguntas que
figuram no modelo vai ser moderada por mim. Posso gravar num aparelho as suas
respostas? Se ndo deseja responder a qualquer pergunta feita durante a entrevista
gravada pode dizé-lo e vamos passar para a pergunta seguinte. Pode deixar de
participar no estudo em qualquer momento que desejar sem nenhuma
consequéncia. Diga-me que quer parar e eu vou parar de fazer-lhe perguntas.

A informacéo registrada € considerada andénima e confidencial, isto é, ndo vou
perguntar ou escrever 0 seu nome, e ninguém além do pesquisador vai ter acesso
as informacdes colhidas durante a sua entrevista. A entrevista gravada dura
normalmente entre 45 minutos e uma hora.

N&o havera beneficio direto para o Sr. (a), no entanto, as suas respostas as
perguntas vao ajudar-nos a compreender melhor os aspectos relacionados com as
praticas de iniciacdo masculina entre os Makondes.

As fotografias e guidos de entrevistas gravadas vao ser guardados num acervo que
somente o pesquisador tera acesso e os dados portardao um cédigo. Cada
participante tera um nimero correspondente ao cédigo que vai ser guardado em
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lugar fechado a chave a qual apenas o pesquisador tera acesso. Algumas
fotografias e frases das entrevistas serdo colocadas no estudo, respeitando a
confidencialidade e o anonimato.

Tem qualquer pergunta em relacéo a pesquisa antes que comecamos a entrevista?
Uma vez que todas as perguntas forem respondidas poder-se-a comecar a
entrevista.
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ANEXO B — CERTIFICADO DE CONSENTIMENTO

Eu fui
convidado/a participar no estudo” reinventando o corpo e a tradicdo na pratica da
circuncisdo masculina: um estudo sobre os VaMakonde do Sul de Mocambique”

Eu li as informacdes acima [ou foram-me lidas]. Eu tive a oportunidade de fazer
perguntas e estas foram respondidas de maneira satisfatoria. Eu concordo em
participar voluntariamente no estudo e compreendo que tenho o direito de me retirar
a qualquer momento sem que isso de maneira nenhuma tenha consequéncia sobre
mim [ou 0s meus cuidados de saude se relevante].

(Assinatura do participante ou seu guardiao) ou (impresséo digital se o participante
nao sabe escrever)

(Investigador)

NB: Os termos e assuntos entre paréntese devem ser adaptados pelo entrevistador
para assegurar que os/as entrevistados/as tenham uma boa compreenséo dos
assuntos e nao sejam ofendidos/as ou confusos/as pela linguagem utilizada.

Entrevistador: Fazer uma breve introducéo sobre o objetivo da pesquisa e pedir
autorizacdo para fazer o registo e gravacao da entrevista. Em seguida ler as
informagdes contidas no questionario.

O meu nome & € 0 meu contato
i Eu estou fornecer informagdes para um projeto de pesquisa:
“‘Reinventando o corpo e a tradicdo na pratica da circuncisdo masculina: um estudo
sobre a comunidade VaMakonde do Sul de Mogambique”

O resultado da pesquisa vai nos ajudar a perceber o ambiente e os motivos em que
se realizam os ritos de iniciagdo masculina. Com o resultado da pesquisa, pretende-
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se conhecer a eficicia das intervencgdes cirargicas de iniciacdo masculina, 0os
beneficios e os riscos que podem representar a saude humana.

Para ter resposta a algumas destas perguntas gostaria de convidar o Sr. (a) a tomar
parte nesta pesquisa. Se aceita vamos pedir para tirarmos fotografias sé da parte
genital. A sesséo de fotografias sera feita por mim. As fotos seréo usadas
exclusivamente para esta pesquisa. Pode deixar de participar no estudo em
qualquer momento que desejar sem nenhuma consequéncia. Diga-me que quer
parar e eu vou parar de tirar-lhe as fotos.

A informacéo registada é considerada andnima e confidencial, isto é, ndo vou
perguntar ou escrever o seu nome, e ninguém além do pesquisador vai ter acesso
as fotografias colhidas. A sesséo de fotografias dura normalmente entre 3 e 6
minutos.

N&o havera beneficio direto para o Sr. (a), no entanto, as suas fotografias vao
ajudar-nos a compreender melhor os aspectos relacionados com as praticas de
iniciacdo masculina na sua comunidade.

As fotografias e entrevistas gravadas vao ser guardadas numa pasta com cédigo
conhecido s6 pelo pesquisador. Cada participante terd um namero correspondente
ao cadigo que vai ser guardado em lugar fechado a chave a qual apenas o
pesquisador terd acesso. Algumas fotografias e frases das entrevistas serdo
colocadas no estudo, sem deixar de respeitar a confidencialidade e o anonimato.

Tem gualquer pergunta em relacéo a pesquisa antes que comecamos a sessao de
fotografias? Uma vez que todas as perguntas forem respondidas poder-se-a
comecar a sessao de fotografias.
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ANEXO C - ENTREVISTAS - MAKONDE

Resumo das Perguntas da narrativa

Introducéo da Entrevista narrativa.

Os objetivos da pesquisa foram explicados antes, e este instrumento faz parte dos
instrumentos desenhados para a coleta de informacg@es. Dai se concorda em
participar da entrevista, podia comecar por contar sobre quando fez o Likumbi/
N’goma e aonde.

Dados demogréficos.
Onde vive?

Sexo:

Idade:

Profisséo:

Quantos anos de servico:

Se concorda em participar da entrevista, podia comecar por contar sobre quando fez
o Likumbi/ N'goma e aonde.

Fale do que pensa da circunciséao tradicional e o HIV/SIDA.

Como pensa que a tradicdo pode ser parceiro da medicina biomédica na prevencéo
do HIV/SIDA?

238



ANEXO D - ENTREVISTAS - PROFISSIONAIS DE SAUDE

Resumo das Perguntas da narrativa

Introducéo da Entrevista narrativa.

Os objetivos da pesquisa foram explicados antes, e este instrumento faz parte dos
instrumentos desenhados para a coleta de informacg@es. Dai se concorda em
participar da entrevista, podia comecar por contar sobre quando fez o Likumbi/
N’goma e aonde.

1. Dados demogréficos.
a. Sexo:

b. Idade:

c. Profissao:

d. Anos de servico:

2. Se concorda em participar da entrevista, podia comecar por contar sobre o que
sabe da circuncisao tradicional e o que pensa da sua permanéncia na vida étnica até
hoje.

3.Fale do que sabe sobre a circunciséao tradicional e o HIV/SIDA.

4. Pensa que a tradicdo pode ser parceiro da medicina biomédica na prevencéo do
HIV/SIDA?

NB: As perguntas foram sempre adaptadas em funcdo da narrativa extensa ou curta
do entrevistado.
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ANEXO E - CERTIFICADO DO COMITE DE ETICA EM PESQUISA
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