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RESUMO

Introducdo: Religiosidade estd relacionada a orientacdo para a religido,
enquanto Espiritualidade se refere as vivéncias pessoais e subjetivas de cada
individuo. Ambas podem ser ferramentas terapéuticas na Psicologia,
especialmente em contextos de doencas graves, ajudando a enfrentar o
sofrimento e melhorando a qualidade de vida. No ambito dos Cuidados
Paliativos, tanto a religiosidade quanto a espiritualidade desempenham papel
crucial no enfrentamento de adversidades, oferecendo conforto e sentido.
Objetivo: Investigar a influéncia da religiosidade e da espiritualidade no
enfrentamento de doengas em pacientes em Cuidados Paliativos. Materiais e
Método: Esta é uma Revisdo integrativa de literatura, com carater descritivo e
estratégia qualitativa, realizada a partir das plataformas SciELO, BVS, Medline
e Lilacs. Esta pesquisa foi organizada a partir da associagdo entre os descritores
“psicologia”, “espiritualidade”, “religiosidade” e “Cuidados Paliativos”. O
método de Andlise de Contetdo utilizado foi o de Laurence Bardin. Resultados:
Os principais achados confirmaram a inerente ligacdo entre a religiosidade e a
espiritualidade no enfrentamento em Cuidados Paliativos. Os resultados
também ressaltaram a importancia dos profissionais de psicologia na
abordagem desses aspectos, pois apoiam os(as) pacientes na busca por novos
significados e propésitos de vida durante o processo de fim de vida. Conclus&o:
A conexdo demonstrada entre espiritualidade e religiosidade, bem como a
ressignificacdo do sofrimento, destaca a necessidade de os profissionais de
psicologia reconhecerem e integrarem as dimensdes religiosa e espiritual no
cuidado. Esses aspectos sdo essenciais para o apoio holistico de individuos em
fase terminal.
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offering comfort and meaning. Objective: to investigate the influence of
religiosity and spirituality on coping with illness in palliative care patients.
Materials and Methods: This is an integrative literature review of a descriptive
nature, establishing an analysis and synthesis of academic materials published
preferably in the last five years, carried out from SciELO, BVS, Medline e Lilacs
platforms. This research was organized based on the association between the

descriptors "psychology”, "spirituality”, "religiosity”, and "Palliative Care".
Laurence Bardin's Content Analysis method. Results: The findings confirmed
confirmed a strong connection between religiosity and spirituality in coping
with illness in palliative care settings. The results also emphasized the
importance of psychology professionals in addressing these aspects, as they
support patients in finding new meanings and purposes in life during the end-
of-life process. Conclusion: The demonstrated link between spirituality and
religiosity, as well as the reframing of suffering, highlights the need for
psychology professionals to recognize and integrate religious and spiritual
dimensions into care. These aspects are essential for the holistic support of
individuals experiencing terminal illness.

Keywords: Spirituality. Religiosity. Palliative care. Psychology.

INTRODUCAO

De acordo com o dicionario Aurélio, religiosidade tem a seguinte definicdo: “[...]
qualidade de religioso; disposicdo ou tendéncia para a religido ou coisas sagradas”. Para
entender melhor sobre religiosidade, é importante falar sobre religido. Ainda segundo as
defini¢des do diciondrio Aurélio, a religido é a crenca na existéncia de forcas sobrenaturais,
consideradas como criadoras do Universo, e que como tal, devem ser obedecidas e adoradas’.

De forma pratica, as religides sdo compreendidas como instituicdo, sistemas com
discurso e praticas que falam sobre uma realidade transcendente, ou seja, que vai além do
mundo fisico. Sabe-se que ha uma variedade de religides, cada uma com as suas caracteristicas
e particularidades. Ademais, pessoas da mesma religido podem vivé-la de maneiras diferentes,
quanto: ao tipo de pratica, a importancia, a intensidade, e até quanto aos sentimentos e emocdes
que essa pratica faz desabrochar?

Ja a espiritualidade refere-se ao sentido que a pessoa da a vida ou dela percebe; sdo
as vivéncias subjetivas e prdprias da pessoa, é algo bem individual, podendo concernir em
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atividades solitarias, como: preces, oracdes e leituras religiosas. No entanto, uma pessoa pode
aderir a uma religido, frequentar os encontros religiosos, mas, por exemplo, o que da sentido
mesmo a sua vida é o trabalho, pois sem ele a vida perde o sentido, fica sem rumo; neste caso, a
sua espiritualidade esta voltada ao trabalho®.

Logo, pode-se constatar que o termo “espiritualidade” esta mais ligado as vivéncias
intrinsecas ao individuo, enquanto “religiosidade” expressa vivéncias mais extrinsecas a ele 4 E
habitual que a espiritualidade e a religiosidade aparecam de maneira concomitante, porém, ndo
é um preceito.

Em relacdo as vivéncias da religiosidade, pode-se afirmar que tém relacdo direta com
quem a pessoa é, e o sentido ou significado de sua vida. A experiéncia religiosa é Unica, diferente
das vivéncias do dia a dia, pois afeta as percepcdes sobre si proprio, a respeito do mundo e da
vida. Essa experiéncia, do ponto de vista psicoldgico, é complexa, pois envolve emocdes, crencas,
atitudes, valores, comportamentos e ambiente social. Ademais, ela transcende essas percepc¢des
psicoldgicas, dando a pessoa um sentido de integridade®.

N&o ha uma caracteristica comum na experiéncia religiosa, nem no crer em Deus, onde
algumas religides, inclusive, nem possuem este conceito. E algo Unico, subjetivo e particular. A
tradicdo religiosa e a igreja organizada ndo sdo necessariamente o principio organizador, pois
sabe-se que, atualmente, muitas pessoas sao religiosas sem possuirem esta identificacdo®.

Diante do exposto, fica claro que a religiosidade e a espiritualidade sao pontos que
fundamentam a subjetividade das diferentes pessoas, nos mais diversos aspectos e em
diferentes comunidades. E se a Psicologia é a ciéncia que estuda o comportamento humano, bem

como a sua mente, as suas interacdes, o seu ambiente e a sua subjetividade nas mais variadas
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manifestacdes, a Psicologia deve levar em consideracdo a religiosidade, que é mais uma das
expressdes humanas, tdo importante como objeto de estudo quanto, por exemplo, a
sexualidade?

Ano apds ano, as indagagdes sobre a espiritualidade tém aumentado, uma procura pelo
sentido da vida tem estreitado a relagdo do homem com a fé, com a busca por Deus e, desta
forma, a espiritualidade se torna um fator importante no enfrentamento de doencas. A forca da
religiosidade e da espiritualidade esta diretamente ligada a muitos fatores, como ao
enfrentamento de doencas e da morte®.

A religiosidade, igualmente, tem papel crucial no tratamento de doencas crdnicas e
severas, conforme estudos cientificos. A fé esta relacionada com o alcance do exercicio das
necessidades e interesse de suas prdprias crencas, promovendo motivacdo e sentido a vida
daquele sujeito’.

Além do mais, admitem-se os reflexos fisioldgicos e sistémicos obtidos pelo exercicio
da religiosidade e da espiritualidade, uma vez que ha estimulacdo de neurotransmissores, que
funcionam como estimuladores dos sistemas cardiovascular, enddcrino e imunoldgico. Através
dos Sistemas Nervosos Simpatico e Parassimpatico (SNS/SNPS), o exercicio da espiritualidade
pode contribuir a diminuicdo da frequéncia cardiaca, reduzindo a producdo de cortisol e
trazendo beneficios na atuacdo das células de defesa do organismo. A espiritualidade é utilizada
como ferramenta terapéutica, pois é agente transformador e regulador de emocdes,
constituindo-se uma estratégia relevante para melhorar a qualidade de vida das pessoas que

vivem um processo de doenca terminal®.
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No que diz respeito as questdes de saude, por muito tempo, ela esteve vinculada ao
conceito que se limitava unicamente a auséncia de doencas, cujo intento principal era a cura.
Com o passar do tempo, e com o crescimento da ciéncia, o conceito de salide passou a considerar
o ser humano como um ser holistico, onde passou a incluir outras dimensdes que ndo apenas a
bioldgica, mas, também, a psicoldgica, a social e a espiritual’.

Entre tantos outros ambitos, a religiosidade e a espiritualidade tém grande valor no
decurso de doencas avancadas e sem resposta a tratamentos modificadores, situacdo na qual os
Cuidados Paliativos se apresentam como processo relevante. Neste momento, em que a doenga
nao responde mais ao tratamento de cura, o cuidado ativo total para o controle da dor, de outros
sintomas desagradaveis, de problemas psicossociais e espirituais, é primordial para oferecer a
melhor qualidade de vida possivel para os(as) pacientes e seus familiares, proporcionando o
alivio da dor e do sofrimento. Essas pessoas frequentemente tentam encontrar apoio em crencas
religiosas ou espirituais, para enfrentar de maneira mais adaptativa e encontrar conforto nesse
momento dificil'.

Nesse contexto, pode-se constatar que a religiosidade e a espiritualidade tém ligacdo
direta com o enfrentamento de situagdes adversas. Os comportamentos adotados por uma
pessoa para o enfrentamento de uma condicdo estressora sdo mundialmente reconhecidos pelo
termo coping religioso (CR). O CR é definido como a maneira que os individuos utilizam a fé para
melhor lidar com as adversidades e situacdes estressantes, bem como para prevenir ou amenizar
as consequéncias emocionais negativas dessa condi¢do. Algumas definicdes de CR ndo abordam

especificamente a espiritualidade. Porém, caracteriza-se como significativo mecanismo de
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enfrentamento, podendo auxiliar como suporte terapéutico e elemento valoroso no cuidado ao
sujeito™.

Pontua-se que o CR pode ser avaliado tanto em aspectos positivos quanto negativos,
onde o primeiro trata-se de avaliacdes religiosas benevolentes, o perdao religioso, expressando
uma relacdo segura com Deus. Por outra perspectiva, o questionamento dos poderes de Deus, 0
sentimento de abandono ou de punicdo divina, transmite uma ténue relacdo com Deus, e
referem-se ao CR negativo™. Tratando-se dos beneficios do CR, pode-se citar: a melhora na
saude fisica, mental e psicoldgica; satisfacdo com a vida; sentimentos positivos de cura e
esperanca; reducdo do estresse, da ansiedade e de sintomas depressivos®.

Devido ao interesse nessa tematica, houve uma reflexao acerca da conexdo entre
religiosidade e espiritualidade, e como ambas podem auxiliar na melhoria da qualidade de vida
das pessoas, inclusive em situacdes adversas. Deu-se énfase aos(as) pacientes sob Cuidados
Paliativos, para se fazer uma analise de como as dimensdes espiritual e religiosa podem impactar
até mesmo em situacdes de dor e sofrimento extremo, sendo um auxilio neste processo de
ressignificacdo de momentos de dificuldade, exercendo um papel de relevancia da Psicologia no
acolhimento aos individuos nesse processo.

O termo “Cuidados Paliativos” relaciona-se a uma série de abordagens que procuram
uma melhor qualidade de vida dos(as) pacientes e dos seus familiares, ante uma doenca que
ameaca a vida, trazendo alivio do sofrimento por meio de avalia¢des, tratamento de dor e dos
demais sintomas fisicos, sociais, psicoldgicos e espirituais. As praticas do paliativismo devem

focar nos interesses do(a) paciente e dos seus familiares, respeitando sua maneira de lidar com
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a situacdo, com seus sentimentos e seus desejos, além de priorizar uma adequada comunica¢do
entre todos os envolvidos nesse processo™.

E necessaria uma equipe multidisciplinar para prestar um melhor amparo aos(as)
pacientes em Cuidados Paliativos. Nessa equipe, embora cada um tenha a sua fungao especifica,
todos tém responsabilidades em comum. Os profissionais que compdem a equipe geralmente
sdo médicos(as), enfermeiros(as), fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, psicélogos(as),
psicoterapeutas, psicanalistas, psiquiatras, além de sacerdotes das diferentes crencas para o
apoio espiritual®™.

Como parte dessa equipe que atua na area de Cuidados Paliativos, o(a) profissional de
Psicologia se preocupa a partir de uma visao da doenca como pertencente ao campo emocional,
social e espiritual, além de atentar-se a histdria de vida do(a) paciente, como ocorreu o seu
processo de adoecimento, a sua compreensdo acerca do diagnéstico e progndstico, as suas
expectativas e preocupacdes. O(a) psicélogo(a) precisa manter o equilibrio nas suas relacdes
com os outros profissionais atuantes desta area, pois a Psicologia possui um papel essencial no
exercicio destes cuidados, juntamente a equipe multiprofissional™.

Considerando as alteracdes de vida ocasionadas pelo adoecimento e todo o sofrimento
acarretado, torna-se imprescindivel estar atento e dedicar-se a essa questdo. O(a) psicélogo(a)
possui uma escuta qualificada, e por meio dela proporciona um momento de acolhimento no qual
as pessoas podem falar sobre as suas questdes e ressignificar os seus sentimentos perante esse
momento dificil, aspectos tanto valorosos quanto inevitaveis, no momento em que se esta em

face da finitude?.
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Estudos que se referem aos efeitos psicoldgicos causados por doencas terminais sao
necessarios, posto que permitem a aproximacdo, por parte da equipe de saude, das vivéncias
desses individuos, tornando-se instrumento de estudo e de trabalho para o exercicio da
Psicologia em Cuidados Paliativos, campo ainda pouco aprofundado?.

Viktor Frankl, precursor de uma abordagem psicolégica com enfoque na dimensdo
noética, traz reflexdes de como se pode despertar um(uma) paciente o sentimento de que ele(a)
é responsavel por algo perante a vida, por mais duras que sejam as circunstancias; e se ha de
algum modo um propésito na vida, deve havé-lo igualmente na dor e na morte. E possivel ter
uma visdo positiva da capacidade humana que transcende a sua condicdo dificil, e encontra uma
verdade que pode orientar a pessoa em seu momento de sofrimento aparentemente destituido
de significado. A vida é sofrimento, e sobreviver é encontrar sentido na dor.

Dessa forma, este trabalho tem como objetivo geral investigar a influéncia da
religiosidade e da espiritualidade no enfrentamento de doencas em pacientes em Cuidados
Paliativos. Os objetivos especificos sdo: estudar os conceitos de religiosidade e de
espiritualidade, e como eles se diferenciam; compreender como a religiosidade e a
espiritualidade contribuem para uma melhoria na qualidade de vida do(a) paciente em Cuidados
Paliativos, e; discutir como o(a) psicélogo(a) pode fazer o manejo de questdes relacionadas com
a religiosidade e a espiritualidade com os(as) pacientes em Cuidados Paliativos.

A motivacdo desta pesquisa consiste, em primeiro lugar, na grande afinidade com
tematicas espirituais e religiosas, e o fascinio em analisar como a conexdo com a religiosidade e
a espiritualidade pode impactar na vida das pessoas em situacdes adversas. A escolha do estudo

acerca de pacientes sob Cuidados Paliativos, ocorreu a fim de evidenciar que até, e
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principalmente, em situacdes extremas, a dimensdo espiritual/religiosa pode ressignificar o
momento de dor.

A Psicologia é indispensavel no acolhimento de individuos em situacdes de sofrimento,
e a tematica acerca da espiritualidade/religiosidade em Cuidados Paliativos nédo é, por enquanto,
uma tematica muito explorada na area da Psicologia™. Desse modo, a importancia desta pesquisa
foi motivada pela necessidade de uma revisao de literatura que integrasse os temas
espiritualidade, religiosidade, Cuidados Paliativos e Psicologia, ao analisar os impactos da
religiosidade e da espiritualidade na sadde mental das pessoas em situacdo de intenso
sofrimento, sob o olhar da Psicologia.

A abordagem da tematica para a producdo deste trabalho, nasceu a partir da questao:
Qual é o papel da religiosidade e da espiritualidade em pacientes em Cuidados Paliativos?
Aparecem, também, outros questionamentos, como: Como se sente uma pessoa com dores
fisicas, mentais, psicoldgicas e espirituais na iminéncia ou ndo da morte? Existe vida apds a
morte? etc. Diante desses questionamentos, surge um caminho mais confortavel possivel, tanto
para o(a) paciente, quanto para os seus familiares, que séo os Cuidados Paliativos.

Esse processo de humanizacdo compde-se de uma equipe multiprofissional, em que o(a)
psicélogo(a) cuida dos aspectos psicoldgicos, valorizando os enfoques espirituais no cuidado ao
paciente, quando, para este(a), esse cuidado é crucial. No plano terapéutico, os vieses
emocionais, fisicos, sociais, e mesmo os espirituais, sao avaliados para uma melhor estratégia aos
cuidados. O equilibrio entre esses ambitos favorece o bem-estar do(a) paciente. Esta pesquisa
detém-se, exatamente, sobre o campo religioso e o espiritual, e a relevancia destes para os(as)

pacientes em Cuidados Paliativos.
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MATERIAL E METODO

Para o presente trabalho, foi realizada uma revisdo integrativa da literatura. Essa
interseccdo tematica abrange uma ampla abordagem metodoldgica, e permite a sintese do
conhecimento académico atualmente publicado sobre a especifica pauta, além de trazer uma
compreensao dos variados conceitos apresentados, e pela possibilidade de aplicacdo dos dados
encontrados por diferentes métodos . A questdo que norteou a busca pelos materiais nessa
pesquisa foi: Qual é o papel da religiosidade e da espiritualidade em pacientes em Cuidados
Paliativos?

A pesquisa bibliografica foi realizada através de busca on-line aos materiais,
especialmente artigos, na Biblioteca Eletrénica Cientifica On-line (SciELO), na Biblioteca Virtual
em Saude (BVS), para acesso ao Sistema On-line de Busca e Andlise de Literatura Médica
(Medline), e na Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Sadde (Lilacs). Foram
utilizados, ainda, materiais bibliograficos fisicos sobre o tema abordado, para melhor
fundamentacdo tedrica. Em relacdo aos dados coletados na internet, atentou-se a confiabilidade
e fidelidade das fontes consultadas eletronicamente.

Os descritores de pesquisa usados foram: “psicologia”, “espiritualidade”,
“religiosidade” e “cuidados paliativos”. Como interseccdo de termos, foram feitas as seguintes
juncdes: “espiritualidade vs. religiosidade vs. cuidados paliativos”, “espiritualidade vs.
religiosidade vs. psicologia”, “espiritualidade vs. cuidados paliativos vs. psicologia”,

“espiritualidade vs. religiosidade vs. cuidados paliativos vs. psicologia”.
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Como critérios de inclusdo selecionou-se materiais apenas nos idiomas da lingua
portuguesa, sendo prioridade as publicacdes feitas nos ultimos cinco anos. Houve exce¢des para
embasamento tedrico de materiais relevantes, obras classicas e de destaque. Quanto aos
critérios de exclusao, obras que ndo pertencem a janela temporal definida, textos escritos em
idiomas distintos ao da Lingua Portuguesa, e materiais incompletos.

Este estudo utiliza a estratégia qualitativa, a qual considera que existe uma relacdo
dinamica entre o sujeito e o mundo real, o0 que significa que a subjetividade do sujeito e 0 mundo
objetivo estdo conectados, sendo indissocidveis. Essa relacdo ndo requer a utilizagdo de métodos
e técnicas estatisticas?'.

Ainda, possui estudo de carater descritivo, o qual descreve as caracteristicas de um
fendmeno, identificando, além da existéncia da relacdo entre as variaveis dos dados coletados,
a natureza dessa relacdo. Inclusive, neste grupo as pesquisas tém por objetivo levantar as
opinides, atitudes e crencas de uma populacio®

A analise de dados foi feita pelo método de Analise de Conteldo, de Laurence Bardin.
Esta técnica consiste em um processo que visa, de maneira sintética e consistente, examinar o
documento principal, por meio de trés etapas: a pré-andlise, a investigacdo do material, o
processamento e interpretacdo dos resultados obtidos?.

Assim, de acordo com este método, foi feita uma pré-analise primeiramente pela leitura
do titulo dos materiais encontrados, seguida da leitura dos resumos, para delimitacdo dos
critérios de inclusao ou exclusdo estabelecidos e, em seguida, pela exploracdo dos materiais para

interpretacdo dos resultados, possibilitando a analise e a sintese.
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RESULTADOS

Ocorreu o levantamento de 54 artigos para discussdo nas plataformas de busca SciELO,
BVS, Lilacs e Medline. Apds uma analise mais minuciosa, foram excluidos alguns artigos que se
encontravam repetidos nessas plataformas. Em um segundo momento, houve a analise dos
titulos e resumos dos artigos, e foram excluidos aqueles que tangenciavam o tema. Por fim,
foram eleitos 15 artigos, dentre eles 11 através da SciELO, um pela BVS, um da Medline e dois da
Lilacs.

Na procura pelo desdobramento do tema de pesquisa aqui proposto, a finalidade é
discutir a relagdo entre religiosidade, espiritualidade e Cuidados Paliativos, a luz da Psicologia.
Portanto, a coleta de dados se fez, principalmente, pela combinacdo de descritores, como ja
mencionado na segunda se¢ao “Metodologia”.

Isto posto, com o objetivo de uma analise organizada, clara e eficaz, os resultados
observados foram estudados pelo método de Andlise de Conteldo, de Laurence Bardin. Os
artigos selecionados foram dispostos em divisdo categdrica das publicagdes, e, para uma melhor
compreensdo, sintetizados na Tabela 1, da seguinte forma: autor/ano de publicacdo, titulo,

objetivo geral e resultados.

Tabela 1 - Sintese dos artigos selecionados

AUTOR/ANO TITULO OBJETIVO GERAL RESULTADOS

Foram incluidos cinco artigos,
em que a espiritualidade
aparece como uma necessidade
do paciente e de sua familia,
fazendo parte do cuidado
integral fornecido ao paciente
em cuidados paliativos. Os
conceitos de espiritualidade
apresentados sdo convergentes,

Psicologia, Analisar, na literatura, produc¢des

Aguiar e Silva | Espiritualidade/religiosidade |sobre as interfaces entre Psicologia e
(2021) e cuidados paliativos: uma |espiritualidade/religiosidade no

revisdo integrativa. contexto de cuidados paliativos.
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AUTOR/ANO

TiTULO

OBJETIVO GERAL

RESULTADOS

existem praticas e abordagens
que possibilitam a psicéloga
trabalhar a dimensdo espiritual
nos cuidados paliativos

Araljo et al.
(2022)

Religiosidade, espiritualidade
e a vivéncia do cancer: um
estudo fenomenoldgico.

Compreender como pacientes com
cancer e em cuidados paliativos
vivenciam a
espiritualidade/religiosidade no
processo de tratamento, e 0 modo
como essa dimensdo se manifesta no
enfrentamento da doenca.

Essa dimensdo se mostra
patente na rotina dos pacientes
gue mantém o envolvimento em
atividades religiosas individuais
e coletivas durante o
tratamento. A vivéncia religiosa
no ambiente hospitalar se
mostrou uma via para o
enfrentamento do processo de
adoecimento e um dispositivo
para criar estratégias
individualizadas para a
minimizagdo do sofrimento.

Espiritualidade nos cuidados

Compreender a experiéncia da

As acgbes relacionadas a
espiritualidade, como o ato de
orar e a prestacdo de cuidados
integrais,  foram  recursos
terapéuticos uteis para a oferta

Arrieira et al | paliativos: experiéncia vivida | espiritualidade na rotina de uma|de conforto, sobrevida digna e
(2018) de uma equipe | equipe interdisciplinar de cuidados | humanizagdo da morte,
interdisciplinar. paliativos. auxiliando a equipe e os
pacientes na compreensdo do
processo de terminalidade e na
busca de sentido no sofrimento

advindo do adoecimento.
Foram selecionados 26 artigos,
dos quais emergiram quatro
Beneficios da espiritualidade |Identificar e analisar as evidéncias | categorias tematicas: beneficios
Bravin et al |e/ou religiosidade em | existentes, referentes aos beneficios | como modalidade de
(2019) pacientes renais crénicos: | da espiritualidade e/ou religiosidade | enfrentamento, na percepcdo da
revisdo integrativa. em pacientes renais cronicos. qualidade de vida, a salde
mental e na melhora da funcdo

renal pés-transplante.

Evidenciou-se que a R/E vem
sendo incorporada nas nogdes
de saude, cuidado e
integralidade, sendo
A dimensdo da|Apresentar uma revisdo integrativa |reconhecida como dimensdo
Cunhae |religiosidade/espiritualidade |sobre como a religiosidade e|que possui aspectos culturais
Scorsolini- [na pratica clinica: revisdo |espiritualidade estdo presentes na|que devem ser considerados na
Comin (2019) |integrativa da literatura |literatura cientifica, acerca da pratica | clinica. A literatura apresenta
cientifica. clinica em Psicologia. alguns protocolos e estratégias

que podem ser empregados na
prética clinica como forma de
integrar a R/E ao cuidado
oferecido.
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AUTOR/ANO

TiTULO

OBJETIVO GERAL

RESULTADOS

Esperandio e
Leget (2020)

Espiritualidade nos cuidados
paliativos: questdo de saude

publica?

Trazer breves orientagbes sobre
como identificar  necessidades
espirituais e descrever ferramentas
Uteis para esse cuidado.

Apés contextualizacdo, reflete-
se, de forma introdutoria e com
base nos campos da bioética e
da teologia publica, se esse tipo
de cuidado seria questdo de
salde publica.

Freitas et al.
(2020)

Espiritualidade

e

religiosidade no vivido do
sofrimento, culpa e morte da
pessoa idosa com cancer.

Compreender a espiritualidade e a
religiosidade na  vivido do
sofrimento, culpa e morte da pessoa
idosa com cancer.

Desvelaram-se as seguintes
categorias: vivéncia a
espiritualidade e a religiosidade
face a triade tragica e ao vazio
existencial; utiliza a
espiritualidade e a religiosidade
como estratégias de resiliéncia.
Apds apreensdo dos aspectos
onticos, foi  possivel a
compreensdo ontoldgica da
espiritualidade e da
religiosidade diante do
sofrimento, culpa e morte
vivenciadas no cotidiano da
pessoa idosa com cancer.

Hoffmann,
Santos e
Carvalho

(2021)

Sentidos da vida e morte:
reflexdes de pacientes em
cuidados paliativos.

Conhecer os sentidos atribuidos a
prépria vida e morte por pacientes
com doenga em estagio terminal.

Percebeu-se  como  maior
sofrimento ndo a finitude em si,
mas o que decorre dela, como
perda funcional, preocupacdo
com a familia e ameaca de
valores.

Marques e
Pucci (2021)

Espiritualidade nos cuidados

paliativos  de

oncolégicos.

pacientes

Levantar os estudos desenvolvidos
em relagdo ao manejo da
espiritualidade como ferramenta nos
cuidados paliativos de pacientes
oncolégicos, proporcionando a estes
melhor qualidade de vida.

A espiritualidade ¢ utilizada
como ferramenta pela equipe de
cuidados  paliativos  como
auxiliadora na compreensao do
impacto causado pelo
diagnédstico e cuidado integral
do paciente, possibilitando ao
profissional psicélogo intervir
sobre o paciente e sua rede. Ao
paciente e sua familia, a
espiritualidade  atua  como
estratégia de enfrentamento e
conforto.

Mendes et al.
(2023)

Bem-estar

espiritual,

sintomas e funcionalidade de

pacientes
paliativos.

em

cuidados

Avaliar a relacdo entre bem-estar
espiritual, sintomas e funcionalidade
de pacientes em cuidados paliativos.

Entre os participantes, 68,2%
eram pacientes oncoldgicos. Os
sintomas mais  prevalentes
foram alteracdes do bem-estar
(65,2%), ansiedade (63,7%),
tristeza (63%) e fadiga (63%).
Tristeza, dispneia, sonoléncia,
ansiedade e depressdo
apresentaram correlagdo fraca a
moderada com  bem-estar
espiritual. A sobrecarga de
sintomas mostrou correlagdo
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AUTOR/ANO TITULO OBJETIVO GERAL RESULTADOS
negativa fraca com
funcionalidade.
A religiosidade e a
espiritualidade foram
exercitadas e tiveram grande
N . ... |Descrever e compreender como uma |, o
. Espiritualidade e religido . - importancia no enfrentamento
Ribeiro, paciente com cancer de mama N .
como recursos para o .. L do cancer de mama para lidar
Campos e A utilizava a religiosidade e a .
. enfrentamento do cancer de e com o adoecimento e as
Anjos (2019) espiritualidade como recursos para

mama.

enfrentar a doenca.

repercussdes do tratamento,
sendo evidenciadas na pratica
de oracoes, fé e frequéncia
habitual a igreja.

Santos, Sena e

Espiritualidade
religiosidade na abordagem a

e

Analisar a literatura que trata dos
efeitos da espiritualidade e da

A amostra foi composta por 15
artigos que evidenciam carater
multidisciplinar da tematica e
apontam os beneficios de aliar o
eixo espiritual e religioso aos
planos de cuidado. Observou-se

Anjos (2022) |pacientes sob  cuidados |religiosidade em pacientes sob que alguma§ . prticas e
. . . vertentes religiosas podem
paliativos. cuidados paliativos. . . .
influenciar negativamente o
individuo e a equipe profissional
ndo se sente preparada para
abordar e desenvolver essa
tematica com seus pacientes.
A maioria dos pacientes
(91,20%)  relatou  alguma
afiliacdo religiosa. Religiosidade
Privada (RP) e Religiosidade
Investigar a associagdo entre niveis |Intrinseca (RI) e SC foram
de religiosidade/espiritualidade e|correlacionadas a niveis mais
Siqueira, | Associacdo entre | felicidade em pacientes com doenca | elevados de felicidade apés
Fernandes e |religiosidade e felicidade em |renal cronica em hemodidlise e |controle para varidveis clinicas e
Almeida  |pacientes com doenca renal |determinar se essa  possivel | sociodemograficas. Quando SC
(2019) cronica em hemodialise. associagdo é mediada total ou|foi incluido no modelo, IR e SC
parcialmente pelo senso de|continuaram se correlacionando
coeréncia. significativamente com
felicidade. Nenhuma varidvel
clinica ou sociodemografica
apresentou  correlacdo  com
felicidade.
Analisar a producdo cientifica .
Espiritualidade e |nacional e internacional, buscando AgiE artlg'o's d(?monstraram
. L A o - _ que espiritualidade e
Urtiga etal |religiosidade: influéncia na|verificar se praticas religiosas e| . . . . .
(2022) terapéutica e bem-estar no |espirituais podem facilitar a adesao ClIORIEERE LTSI,

cancer.

terapéutica e melhorar a qualidade
de vida da populagdo com cancer.

positivamente no tratamento e
bem-estar dos pacientes.
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AUTOR/ANO TITULO OBJETIVO GERAL RESULTADOS

Foram capturados 96 artigos e
sete foram selecionados para

Demonstrar a relacdo entre o copin . - )
§ P9 anatise. Tais artigos abordaram

Coping espiritual/religioso e

villegas et al fim de vida: revisdo rel|g|‘oso‘/esp|r|tual €0 processo. (~je questdes de apego, tipos de
(2022) . " terminalidade, com base na revisdo R
sistematica. . o coping, significado da doenga e
de literatura cientifica sobre o tema. | ... x
dificuldades de mensuragdo da
espiritualidade/religiosidade.
Fonte: elaborado pela autora (2023).
DISCUSSAO

A partir da andlise dos resultados, torna-se relevante para a discussao deste trabalho a
divisdo em trés etapas, para que proporcionem uma compreensdo clara do tema pela interseccao
dos dados coletados. A divisdo se estabeleceu em: (1) como se diferenciam espiritualidade e
religiosidade de acordo com diferentes autores; (2) repercussdes da espiritualidade e/ou da
religiosidade na qualidade de vida de pacientes em Cuidados Paliativos, €; (3) o0 manejo do(a)
psicélogo(a) em questdes relacionadas com a espiritualidade e/ou a religiosidade de pacientes

em Cuidados Paliativos.

4.1 Como se diferenciam espiritualidade e religiosidade de acordo com diferentes autores

A aparicdo da espiritualidade e da religiosidade é notavel em toda a histéria da
humanidade. Existem registros antigos de Histéria e de Arqueologia, que através de estudos,
mostram como a religido, por séculos, serviu de conduta moral e ética, moldando posturas e
atitudes ideais para os individuos. Logo, a religido e a crenca religiosa sdo elementos
constituintes importantes que influenciam e guiam a forma que uma pessoa percebe situa¢des e

se comporta na sociedade . Em concordancia, outros autores® afirmam que a espiritualidade é
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um dos fatores que influenciam as opinides e atitudes do sujeito, influenciando seu modo de
cuidar ou cuidar-se.

Alguns autores unificam os termos espiritualidade e religiosidade para fins didaticos,
para expressar uma mesma ideia, associando-os a dimensdes, como: saude, cuidado,
integralidade e humaniza¢do?. Embora a espiritualidade e a religiosidade sejam muitas vezes
consideradas como sindnimos, os seus significados sdo diferentes, pois a espiritualidade ndo se
limita, nem depende da religido? 242”28, Uma pessoa que ndo segue uma religido, pode buscar a
espiritualidade, bem como alguém religioso ndo obrigatoriamente vai se interessar na conexdo
com o transcendente . Porém, a religido é um dos canais para entrar em contato com a
espiritualidade?,

O termo “religido”, em sua etimologia latina, significa religar, restabelecer ligacao?.
Portanto, a religido é considerada um conjunto de crencas e dogmas interligados a alguma
instituicdo religiosa, que sdo compartilhados e que moldam condutas, podendo ser vivenciadas
de forma espiritual ou nao, incluindo doutrinas e rituais 2%, focada na comunidade e impositiva
no que tange aos comportamentos’ %,

A religido, quando esta presente, compde uma das expressdes da espiritualidade
subjetiva e individual, sendo, entdo, a espiritualidade mais ampla que a expressao da religiao’,
pois trata-se de uma medida de producado de sentido e propdsito existencial®.

A espiritualidade é universal, tem relacdo com o sentido transcendental que a pessoa
atribui a sua vida, aos valores e aos propositos atrelados a ela. A procura de sentido e
significados profundos, subjetivos, pessoais e intimos, e ressignificacdo de experiéncias vividas,

norteia o sentido de vida, o que nem sempre se compatibiliza com a crenca religiosa™247. Isto
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quer dizer que as relacbes com o sagrado ou o transcendente pode ou ndo levar ao
desenvolvimento de praticas religiosas ou formagdes de comunidades religiosas?*'.

A religiosidade é entendida como o envolvimento do ser humano com uma religido, a
maneira que ele acredita, segue e a pratica, por meio de crencas, afiliacdo e/ou praticas®'. Sendo
assim, a religiosidade é a pratica institucionalizada da religido®. A pessoa pode exercer a sua
religiosidade de forma organizacional/extrinseca (atuacdo na igreja ou templo religioso,
podendo ser interpretada como um meio para atingir fins, como conhecer outras pessoas) ou
ndo organizacional/intrinseca (assistir aos programas religiosos na televiséo, ler livros, rezar, orar
e meditar)’%.

A producdo cientifica acerca de questdes relacionadas com a religiosidade e a
espiritualidade tem crescido pouco a pouco em algumas areas, e isso se da, inclusive, pelo fato
de que grande parte da populacdo brasileira se considera religiosa. De acordo com estudos, no
Brasil, 95% das pessoas declaram ter religido, e 83% consideram religido muito importante®.

Em concordancia com estes dados, outras pesquisas revelam que 59,6% do publico
entrevistado se declarou catélica, 18% sdo protestantes e 13% pertencem a outras afiliacoes. Ja
aauséncia de afiliacdo religiosa foi relatada por 8,7%*". Dados ainda mais especificos sdo trazidos
em outras fontes, que apontam 64% da populacao catélica, 22% pentecostais, 2% espiritas, 0,3%
professam religides afro-brasileiras e 2,7% praticam outras crencas. Pessoas sem religido
totalizam 8%, e com “dupla” ou “mdltipla pertenca” sdo 5%*.

Em suma, todos os artigos abordaram o tema espiritualidade e religiosidade. Dentre
eles, 12 trouxeram as diferencas entre os termos, todos convergiram, trazendo a espiritualidade

como algo transcendental, subjetivo, individual, e a religiosidade atrelada as praticas, crencas e
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rituais. Um deles tratou os termos como sinénimos para fins didaticos; outro ndo trouxe
defini¢des, apenas resultados de pesquisas em que pessoas consideraram a espiritualidade e a
religido importantes para lidar com a situagdo de sofrimento; e o Ultimo ndo apresentou
definicdes, apenas a importancia da religiosidade e da espiritualidade na qualidade de vida das
pessoas.

4.2 Repercussdes da espiritualidade e/ou da religiosidade na qualidade de vida de

pacientes em Cuidados Paliativos

Diversos autores trazem a relevancia da espiritualidade na qualidade de vida e no
enfrentamento a doencas terminais. A pratica da espiritualidade pode favorecer a adogao de
estilos de vida mais saudaveis, pois promove maior aceitacdo de si mesmo, resiliéncia e de
suporte social, e estes sdo fatores que podem auxiliar no alivio do sofrimento psicolégico. A
religiosidade atua como fator de protecdo contra o desenvolvimento de depressdo, ansiedade e
abuso de substancias, e esta associada a felicidade, a saude fisica e, frequentemente, ligada aos
melhores indicadores de qualidade de vida e menores taxas de mortalidade geral?2"3,

Estudos demonstram que a espiritualidade é bastante significativa na area dos
Cuidados Paliativos, reduzindo o sofrimento, independentemente do estagio que se encontra a
doenca. Bem como a dor fisica, social e emocional, a dor espiritual pode estar presente neste
momento, e ela diz respeito a falta de sentido na vida e na morte, o medo do pds-morte e a busca
por um conforto espiritual®°.

Embora seja dificil caracterizar a espiritualidade das pessoas enfermas, e enquadra-las

em uma ferramenta de estudo - pois as necessidades espirituais sao muito subjetivas, além de
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variar de acordo com o carater e a cultura da pessoa*’ -, sabe-se que populacdes mais religiosas
e espiritualizadas tendem a apresentar melhores resultados quanto ao enfrentamento de
situacdes dificeis?, pois a religiosidade pode favorecer um novo sentido a vivéncia da doenca,
modificando a forma como as pessoas veem o problema, possibilitando maior alivio da dor e da
aflicao?®.

Para pacientes em Cuidados Paliativos, a espiritualidade pode propiciar maior conforto,
diminuicdo de sintomas fisicos, auxilio no tratamento e ajuda para elaborar um sentido diante
da triade dor-culpa-morte, além de promover um maior controle emocional diante da finitude™.
Além do mais, praticas como oracdo, reza, meditacdo, leituras biblicas e ida ao templo, foram
expostas como estratégias, e podem ajudar no controle da ansiedade e do estresse, reduzir os
indices de depressdo, desespero, desejo de morte, ideacdo suicida e desesperanca dos(as)
pacientes em fase terminal®%.

Apesar de todos os indicios positivos que envolvem a religiosidade e a espiritualidade,
é necessario frisar que estes ndo devem ser generalizados a todas as pessoas e situagdes. A
literatura cientifica, inclusive, observa efeitos negativos delas sobre a satde das pessoas, como,
por exemplo, a recusa a tratamentos formais, e a negligéncia no que se refere aos tratamentos
prescritos por profissionais da saude, colocando a espiritualidade e a religiosidade como Unica
solucdo para os seus problemas, esperando uma cura milagrosa e estimulado o(a) paciente a
abandonar os cuidados ofertados, resultando em efeitos opostos ao esperado®?.

Estudiosos de religiosidade e espiritualidade salientam que ha coping negativo e
crencas religiosas que ndo proporcionam uma funcdo adaptativa, além de gerarem estresse,

causando sentimento de culpa, revolta e questionamentos sobre o processo de
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adoecimentoo?, Algumas crencas pregam a existéncia de punicdo apés a morte,
frequentemente relacionadas com as escolhas feitas durante o percurso de vida, causando no(a)
paciente um forte sentimento de temor e aumento de suas incertezas sobre o processo de
morte®.

Entretanto, muitos estudos mostram que a maioria das pessoas indica que o
pertencimento a alguma religido repercute de maneira positiva em suas cosmovisdes e,
consequentemente, na maneira como lidam com o impacto do diagndstico, tendo em vista que o
medo costuma ser a resposta psicoldgica mais comum perante a finitude, e ha um enfrentamento
melhor por parte dos(as) pacientes quando possuem uma crenca religiosa. Estar espiritualmente
direcionado implica um grau de satisfacdo maior com sua vida e suas conquistas, além de ter
maior predisposicdo de boa qualidade de relacionamento com a familia e maior autoestima'®2.

Todos os 15 artigos apontaram a importancia da espiritualidade e da religiosidade no
enfrentamento de situa¢des de dor e sofrimento em pacientes que se encontram sob Cuidados
Paliativos e/ou doencas terminais. Alguns materiais deixam claro que as experiéncias com
questdes religiosas e espirituais nem sempre sdo positivas, pois algumas crengas acarretam
culpa, sofrimento e incertezas. No entanto, todas as pesquisas frisam que os pontos positivos
sdao preponderantes quando se trata de questdes religiosas e espirituais relacionadas com a

melhor maneira de lidar com um momento de intenso sofrimento.

4.3 0 manejo do(a) psicélogo(a) em questdes relacionadas com a espiritualidade e/ou

religiosidade de pacientes em Cuidados Paliativos
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Por muito tempo, a espiritualidade, a religiosidade e a religido eram contrapostas a
ciéncia, havendo até conflito entre elas. Contudo, nos dias de hoje, os resultados trazidos da
aproximacdo das trés vém sendo cada vez mais estudados pelos profissionais da saude?.

Apesar do prestigio que a religiosidade e a espiritualidade tém ganhado na cultura, e
para a sociedade de uma forma geral, nos cursos de salde, comumente, ainda existe pouco
preparo para qualificar os profissionais da area a atender questdes religiosas do(a) paciente em
sua pratica. Em relacdo ao(a) profissional da Psicologia, a situacdo é ainda mais complicada, pois,
por muito tempo, foi exigido desta area neutralidade e imparcialidade mediante as situacdes que
envolvam religiosidade e/ou espiritualidade no atendimento ao(a) paciente®.

Carneiro?* realizou uma pesquisa com professores de Psicopatologia em Brasilia, e
constatou que os profissionais evitam tratar do assunto espiritualidade/religiosidade em sala de
aula, mesmo que seja bastante comuns perguntas dos alunos acerca da relacdo entre
espiritualidade/religiosidade e salde/doenca mental. Frisa-se, ainda, o desconhecimento de
literaturas mais consistentes, além do receio de que as discussées caminhem para questdes
metafisicas ou com relagdo as crencas religiosas especificas, fugindo do foco da disciplina.

Pesquisas revelam que os profissionais da Psicologia consideram essa dimensdo
importante, e que estdo dispostos a integrar o assunto religiosidade/espiritualidade em suas
praticas, mas muitas vezes ndo se sentem competentes e preparados suficientemente para
aborda-las, enfatizando a necessidade de maior atencdo ao tema durante a formagao?.

Esse medo/receio em torno de questdes religiosas voltadas a pratica clinica, ndo se
encontra somente nos profissionais de satide. Estudos mostram que, em geral, os(as) pacientes

s6 falam de seus valores e preocupacdes espirituais a partir de convite do médico, ou seja, ndo
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falam espontaneamente. Em contrapartida, médicos que abordam a dimensao da religiosidade e
da espiritualidade em suas clinicas, informam maior nivel de intimidade na relacdo médico(a)-
paciente, o que gera um aprofundamento na atencgao a saude?.

No modelo de Cuidados Paliativos, o(a) psicélogo(a) da mesma maneira tem a sua
participacdo ativa e de grande valia. A sua atuacéo interage ndo somente com o(a) paciente, mas
com a sua familia, a fim de reduzir as dores fisicas e psicoldgicas dele(a) e de seus entes
familiares?.

Um espaco adequado de escuta, de valorizacdo e reflexdo sobre questées da morte e
da vida, muitas vezes é negado em sociedade, em familia, e até mesmo no ambiente hospitalar,
e essa negacdo pode levar a um sofrimento emocional. Por isso, é dever do(a) psicélogo(a)
oportunizar uma elaboracdo emocional de ressignificacdo de sentidos, tornando menos arduo o
processo de adoecimento e terminalidade?, visto que esses fatores fazem parte da constituicdo
psiquica e, desta forma, influenciam comportamentos e crencas que vao impactar diretamente
na maneira como pacientes e profissionais percebem a diade saide-doenca®.

Dentre as intervencdes possiveis para o(a) psicélogo(a), pode-se citar a avaliacdo do
diagndstico do(a) paciente e da sua histéria clinica, das relagées familiares, bem como dos papéis
desenvolvidos dentro do contexto familiar. Ou seja, trabalhar com o(a) paciente a sua maneira
de enfrentar e elaborar essa nova configuracdo dada, promover a sua aproximagao com o meio
social e familiar, além de promover a humanizagdo da equipe para lidar com ele(a) e sua familia?.

Aguiar e Silva” relataram que, em uma entrevista realizada com profissionais da
Psicologia, foi constatado que eles pautavam as suas praticas em trés eixos. O primeiro diz

respeito as técnicas que a Psicologia oferece, como o suporte psicolédgico com o intuito de
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elaborar aspectos emocionais, a escuta qualificada e a psicoeducacio, tanto para o(a) paciente,
quanto para a equipe de satde e a familia.

O segundo eixo refere-se aos aspectos assistenciais, especialmente frente a familia,
proporcionando suporte para que esta saiba como atuar da melhor maneira possivel,
contribuindo com a melhoria da qualidade de vida de seu ente que se encontra adoecido. O
terceiro eixo concerne aos aspectos relacionados com o fator espiritual e com o morrer, que
podem impactar de forma positiva para uma melhoria da qualidade de vida e propiciar uma “boa
morte™".

Dentre os 15 artigos aqui estudados, apenas quatro apresentaram algo direcionado ao
manejo do(a) psicdlogo(a) em relagdo as questdes da espiritualidade e/ou religiosidade de
pacientes em Cuidados Paliativos. Pela escassez de estudos da Psicologia, a maioria dos estudos
utilizados nesta pesquisa foi oriunda da Enfermagem e da Medicina. Mesmo escassas, pode-se
observar que as publicacdes da Psicologia consideraram a dimensdo espiritualidade/
religiosidade integrada ao cuidado e a saude, bem como o imprescindivel papel do(a)

profissional(a) da Psicologia para orientar o(a) paciente, a sua familia e toda a equipe de satde.

CONCLUSAO

Este estudo teve como objetivo investigar a influéncia da religiosidade e da
espiritualidade no enfrentamento de doencas em pacientes em Cuidados Paliativos. Portanto,
foi preciso: estudar os conceitos tanto de religiosidade quanto de espiritualidade, e como elas
se diferenciam; compreender como a religiosidade e a espiritualidade contribuem para uma

melhoria na qualidade de vida destes(a) pacientes, e; discutir como questdes relacionadas com
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a espiritualidade e a religiosidade em pacientes em Cuidados Paliativos pode ser manejada
pelo(a) profissional da Psicologia, tendo em vista que ele(a) é o(a) profissional que pode
proporcionar uma escuta adequada e, desta forma, ajudar a reelaborar este momento de
sofrimento, ressignificando-o.

Percebeu-se que a totalidade dos artigos trouxe questées como diferencas e/ou
entrelacamentos entre espiritualidade e religiosidade, bem como a sua relevancia e importancia
na qualidade de vida das pessoas e no enfrentamento de doencas que ameacam a vida. Por isto,
é notdvel o interesse em pesquisas direcionadas as questdes relacionadas com a espiritualidade
e a religiosidade, e com os impactos que estas podem causar no enfrentamento de doencas.
Entretanto, no decorrer do processo de pesquisa, observou-se a escassez de estudos da
Psicologia a respeito da espiritualidade e da religiosidade na atencdo aos(as) pacientes em
Cuidados Paliativos, havendo poucos estudos publicados relativos a tematica nos ultimos cinco
anos, e no idioma estabelecido.

Constatar poucas pesquisas, na area da Psicologia, sobre a essa interseccdo tematica
se mostra paradoxal, tendo em vista que o enfrentamento de doengas terminais causa
sofrimentos emocionais e psicoldgicos, e por este motivo, o(a) paciente precisa se sentir
valorizado, pois necessita de uma escuta adequada, sendo o(a) psicélogo(a) o(a) profissional
ideal para oportunizar uma elaboragcdo emocional que possibilite encontrar novos sentidos e
novos significados na vida do(a) enfermo(a).

Uma valorizacdo de questdes relacionadas com a espiritualidade e a religiosidade por
parte dos(as) profissionais da sadde, gera uma maior intimidade na relacdo entre os(as)

pacientes e o(a) profissional, o que impacta diretamente na melhoria da atencéo a satde. Além
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do mais, a atuacdo do(a) psicélogo(a) ndo se restringe unicamente ao(a) paciente, mas se estende
a sua familia e a toda a equipe de salude, reduzindo sofrimentos e auxiliando na maneira de lidar
de todos os envolvidos.

Sendo assim, a limitacdo da pesquisa deu-se pelo fato da categoria em discussao,
(referida no tépico 4.3, O manejo do(a) psicdlogo(a) em questdes relacionadas com a
espiritualidade e/ou religiosidade de pacientes em Cuidados Paliativos) ter uma pequena
amostragem de literatura disponivel, o que serviria para um melhor embasamento teérico na
area da Psicologia. Certamente, esses dados poderiam ser relacionados e explorados através de
uma pesquisa de campo, o que reforcaria este trabalho em sua totalidade.

Por fim, é importante reiterar a ascensdo dos estudos relativos a essa tematica na area
da Psicologia. HA um notdrio interesse tanto académico, quanto na pratica clinica, em
compreender cada vez mais a relacdo da espiritualidade e da religiosidade com a pratica
psicoldgica, pois esse progresso impacta de maneira positiva e direta na maior humanizagdo da

equipe, e consequente melhoria da atencdo ao(a) paciente.
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