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Caro Editor,

O autor da carta procura explicitar, por meio da evidéncia representada pelo
volume de publicagdes, que crencas religiosas podem ser “bad foryour health”.
Nao podemos refutar tal afirmacdo. Nao obstante, aceitd-la ndo implica
recusar a possibilidade de que religido e religiosidade atuem como fatores
protetores. A religiao, como outras préticas sociais complexas, nao respeita,
em geral, as dicotomias estabelecidas pelas reducoes de nossos modos doutos
de pensar.

Como assinala Latour® “é moderno aquele que acredita que os outros
acreditam. (...) Os modernos acreditam na crenca para compreender os outros
(...)”. Ao tratar de “crencas religiosas”, o autor da carta revela suas proprias
“crengas” nas evidéncias da revisao sistematica, ao passo que ignora como
esse volume de evidéncia foi produzido. Se pudermos convidar uma feminista
islamica, Sibai,*? para essa conversa (talvez o autor da carta considere que,
assim como religido nao pode funcionar como fator protetor da saude, uma
mulher islamica ndo pode produzir assercoes que se devam levar a sério), vale
lembrar que, ao analisar os resultados expressos pela produgao académica,
¢ preciso considerar a intersec¢ao entre “quem pode falar”, “sobre o que se
pode falar” e “em que termos se pode falar”.®® Na preferéncia dada a certos
temas (transfusdo de sangue, vacinacao etc.) e a certas expressoes religiosas
(fundamentalistas), bem como na fixacdo de um lugar (supostamente neu-
tro) a partir do qual se julguem as praticas religiosas (a medicina cientifica
ocidental), sao invisibilizadas outras agéncias religiosas e seus efeitos no am-
bito da interface religido-saide. A viciagao das variaveis e dos parametros de
avaliacdo pode, entdo, produzir, no balanco das “evidéncias” publicadas, o
objeto colonial (no sentido de ser produto da colonialidade epistemoldgica)
religiao-como-algo-ruim-para-sua-sadade.

Podemos admitir que fundamentalismos religiosos, provavelmente, pro-
duzam mais efeitos nocivos que salutares, em seu congelamento de identidades
e das possibilidades de producao de agéncias no mundo. Porém a equacao re-
ligiao = fundamentalismo € “against all evidence and all facts”. Ela decorre de
uma tendéncia a acusar de fundamentalismo todas as praticas sociais nao subor-
dinadas as prescri¢oes das definicoes hegemonicas ocidentais. Essa tendéncia
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¢ ela mesma fundamentalista, um produto do fascismo
epistemoldgico exercido a partir da ciéncia, ou, talvez,
seja melhor dizer, de uma “ma ciéncia”, incapaz de reco-
nhecer que seu proprio lugar de enunciacao € situado e,
assim, de assumir a necessidade de relocalizar seus pres-
suspostos em um contexto epistemologicamente plural.

A partir de nosso artigo, nao se pode produzir uma
afirmacao generalizante como: religido e religiosidade
sa0, independentemente do contexto, um fator protetor
da saude. No entanto, a partir de pesquisa especifica e
saindo do campo das variaveis viciadas que menciona-
mos, foi possivel identificar contextos em que religiao e
religiosidade atuam como fatores protetores da saude,
contextos em que a religido ndo atua como um modo
de congelar identidades e possibilidades de producio de
agéncias no mundo, mas como um espago de construgao
criativa de identidades e de multiplicagdo de agéncias,
favorecendo a produgéo de subjetividades saudaveis. Sa-
bemos, porém, que, para aceitar essa alternativa, o leitor
deve abandonar, ele mesmo, seu desejo de congelar as
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identidades e possibilidades de outrem, em um discurso
essencialista e homogeneizador, e reconhecer a diversi-
dade e a complexidade social do fendmeno religioso.
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