Interacdes: Cultura e Comunidade

INTERACGES ISSN: 1809-8479

CIll'tl.lTﬂ e t Ill'lidid! interacoes.pucminas@gmail.com

Pontificia Universidade Catélica de Minas
Gerais
Brasil

Tetzalff de Gerone, Lucas Guilherme
A religiosidade/espiritualidade na pratica do cuidado entre profissionais da saude
Interacdes: Cultura e Comunidade, vol. 11, nim. 20, julio-diciembre, 2016, pp. 129-151
Pontificia Universidade Catolica de Minas Gerais
Minas Gerais, Brasil

Disponivel em: http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=313049300010

Como citar este artigo ' @\ ,/.L
Namero completo Sistema de Informag&o Cientifica
Mais artigos Rede de Revistas Cientificas da América Latina, Caribe , Espanha e Portugal

Home da revista no Redalyc Projeto académico sem fins lucrativos desenvolvido no ambito da iniciativa Acesso Aberto


http://www.redalyc.org/revista.oa?id=3130
http://www.redalyc.org/revista.oa?id=3130
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=313049300010
http://www.redalyc.org/comocitar.oa?id=313049300010
http://www.redalyc.org/fasciculo.oa?id=3130&numero=49300
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=313049300010
http://www.redalyc.org/revista.oa?id=3130
http://www.redalyc.org

DOSSIE ESPIRITUALIDADE E SAUDE

A RELIGIOSIDADE/ESPIRITUALIDADE NA PRATICA DO
CUIDADO ENTRE PROFISSIONAIS DA SAUDE

RELIGIOSITY/SPIRITUALITY IN CARE PRACTICE AMONG HEALTH PROFESSIONALS

LUCAS GUILHERME TEZTLAFF DE GERONE')

RESUMO

Contexto: A investigacdo cientifica sobre espiritualidade, religiosidade e satide tem adquirido
espaco nas rodas de debates e nas pesquisas académicas!. Contudo, pouco se trata da
espiritualidade/religiosidade em uma perspectiva teoldgica que contribua para o contexto do
cuidado em satde. Objetivo: O presente estudo apresenta uma revisdo de literatura sobre
espiritualidade, religiosidade e satide. Especificamente, busca evidenciar as metodologias
destas literaturas no intento de apontar o papel da teologia na pratica do cuidado entre
profissionais da satide. Métodos: Pesquisa de dissertacoes de mestrado, teses de doutorado e
periddicos sobre espiritualidade, religiosidade e satide nas bases de dados da CAPES e SCIELO.
Resultados: encontraram-se 348 dissertacoes de mestrado e teses de doutorado e 62
periddicos sobre espiritualidade, religiosidade e sadde. Dentre as 348 dissertagdes e teses,
apenas 2,58% (9) sao da area da teologia. Das 410 (dissertacOes, teses e artigos) utilizou-se 29
para a discussao do tema, sendo desses apenas 2 os estudos da teologia. Consideracoes: O
tema é amplo, e por isso, faz-se necessaria a continuidade de novas pesquisas interacadémicas
sobre a tematica em questdo. Considera-se a importancia de mais estudos da teologia, haja vista
sua significativa contribuicio para a humanizacao na saiide e no cuidado integral.
PALAVRAS-CHAVE: Cuidado. Espiritualidade. Satide. Profissional de satide. Pastoralista.

ABSTRACT

Context: scientific research on spirituality, religion and health has purchased space on
rounds of debate and academic research. However, just very little about spirituality,
religiosity in a theological perspective that contributes to the health care context have been
written. Objective: this study presents a literature review on spirituality, religiosity and
health, specifically highlighting the methodological of these literatures in an attempt to point
out the role of theology in care practices among health professionals. Methods: research
master's dissertations, doctoral theses and journals on spirituality, religiosity and health in
CAPES and SCIELO databases. Results: we found 348 master's dissertations and doctoral
theses and 62 periodicals on spirituality, religiosity and health. Among 348 dissertations and
theses, only 2.58% (9) are from the area of theology. Between 410 (dissertations, theses and
articles), 29 were used for the discussion of the topic, and only two studies of
theology. Consideration/conclusion: the theme is broad, and therefore it is necessary to
continue academic new researches on the topic in question. Thus, we consider the importance
of further study of theology, as its significant contribution to the humanization in the health
and comprehensive care.

KEYWORDS: Care. Spirituality. Health. Health Professional. Pastoralist.
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1 Esse estudo é parte de uma pesquisa mais ampla realizada para o Mestrado em Teologia, da PUC
PARANA. Para dissertacio completa, ver GERONE, 2015.
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INTRODUCAO

Durante toda a histéria da humanidade, os temas religiosidade/espiritualidade e
saude estiveram interligados, influenciando diretamente o trabalho dos profissionais
da saade. Por isso, para Moreira-Almeida (2010, p. 18), “religiosidade e
espiritualidade tém sido objeto de um crescente interesse entre clinicos e
pesquisadores na area de satide”. Nos tltimos anos, as pesquisas no campo da
saude tém constatado que a religido é um fator psicologico e social poderoso,
que influencia grandemente a satide das pessoas (KOENIG, 2012, p. 38).

No decorrer deste estudo nota-se que dentro dos campos da saade, como a
enfermagem, a psicologia e outros, buscam-se entender a relacdo entre as
praticas e experiéncias religiosas e espirituais (as oracgoes, os louvores e as
meditacoes), no contexto do cuidado em saude. Diante disso, tem-se como
objetivos deste estudo apontar como os profissionais da saide enxergam a
religiosidade, espiritualidade e satde, e identificar possiveis lacunas e
oportunidades para a teologia no que tange a pratica de cuidado entre os
profissionais da sadde. Para alcancar tais objetivos, este estudo estrutura-se da
seguinte forma: as definicoes das terminologias, o método utilizado no
levantamento dos estudos, os resultados, discussées e, por fim, algumas
consideracoes sob a oOtica teolbgica.

DEFINIC@ES DAS TERMINOLOGIAS: RELIGIOSIDADE, ESPIRITUALIDADE E
SAUDE

N3ao se pretende emitir aqui uma noc¢ao completa e final sobre religiosidade,
espiritualidade e satide, mas busca-se construir um panorama dos termos
dentro de uma percepcao teoldgica e da area saude.

De um lado, a religiosidade é uma qualidade daquilo que faz parte da
religido, aqui entendida a partir de sua etimologia latina, religare, que significa
“religacao” entre o homem e Deus (DERRIDA, 2000, p. 52). De acordo com
Koenig (2012, p. 11), religido é um sistema de crencas e praticas observado por
um grupo de pessoas que se apoiam em rituais ou em um conjunto de escrituras
e ensinamentos “que reconhecem, idolatram, comunicam-se com ou se
aproximam do Sagrado, do Divino, de Deus”. Por outro lado, a espiritualidade é
uma dimensao existencial dinamica, cultivada no espirito, que impulsiona o ser
humano consciente em seus conhecimentos e escolhas vitais, e que pode (ou
nao) estar relacionada a religiao (SOUZA, 2013, p. 97).
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Para Puchalski (2006, p. 14-15), médica e uma das pioneiras no movimento
para integrar a espiritualidade nos cuidados de saude, espiritualidade ¢ a:

busca inerente de cada pessoa do significado e do propdsito definitivo da vida.
Esse significado pode ser encontrado na religido, mas, muitas vezes pode ser mais
amplo do que isso, incluindo a relacdo com uma figura divina ou com a
transcendéncia, relacdes com os outros, bem como a espiritualidade encontrada
na natureza, na arte e no pensamento racional. Todos esses fatores podem
influenciar o modo como os pacientes e os profissionais da saude percebem a
saude e a doenca e como interagem uns com os outros.

Os fatores que permeiam a noc¢do de espiritualidade — como sentido e
proposito de vida, dentre outros — influenciam as percepcoes sobre a nocao de
saude dos pacientes e dos profissionais da saide, porque estes fatores de
espiritualidade se tornam um indicador positivo para a saide, como por
exemplo, a Fé que resulta em esperanca, e assim pode ajudar o
desenvolvimento do tratamento médico. Nesse contexto, espiritualidade pode
ser um dos indicadores da nocao de satide.

A noc¢ao de satide mais utilizada no meio académico é a da propria OMS,
como sendo uma situacdo de completo bem-estar fisico, mental e social. Para
Scliar, essa nocao busca expressar “uma vida plena” (2007, p. 37). Por isso, Luz
(2013) afirma que se acrescentou a dimensao espiritual a nocao de saude, visto
que a religiosidade/espiritualidade influencia toda a vida — os valores, os
comportamentos, a politica, a economia, a cultura, a educacdo —, os quais se
refletem diretamente na nocao de sadde.

METODO UTILIZADO NO LEVANTAMENTO DOS ESTUDOS

As palavras de busca para pesquisa nos bancos de dados foram religiosidade,
espiritualidade e saude. Foram utilizados dois bancos de dados: o de teses e
dissertacoes da Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(CAPES) e os artigos indexados pela Scientific Electronic Library Online
(SCIELO), biblioteca eletronica que abrange uma cole¢do selecionada de
periodicos cientificos brasileiros.

No banco de teses e dissertacoes da CAPES, o levantamento ficou, em um
primeiro momento, entre o periodo de 1987 (data inicial disponivel para
consulta) a 20 de agosto de 2013. Nesse periodo foram encontradas 296
dissertacoes de mestrado e 81 teses de doutorado. Desses estudos, 29 foram
descartados por nao se relacionarem diretamente ao tema, obtendo-se,
portanto, 348 estudos. Em um segundo momento, no dia 14 de janeiro de 2015,
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foi feita uma nova busca com as palavras religiosidade, espiritualidade e satide,
e nao foram encontrados estudos posteriores a 2012, o que significa nao haver
nenhuma dissertacao de mestrado ou tese de doutorado em 2013 e 2014. Notou-
se, nesse segundo momento, que a ferramenta de busca de teses da CAPES esta
mais aprimorada, com uma melhor visualizacao dos estudos e possibilidades de
encontrar informacGes mais rapidamente, tais como: o autor, a area do
conhecimento, instituicdo de ensino e data da defesa. Todavia, foi encontrado
um total de 47 estudos, ja visualizados na primeira busca. Ressalta-se a
discrepancia entre a quantidade de estudos encontrados na primeira e na
segunda busca.

A busca na SCIELO se restringiu ao periodo entre 2000 (data inicial
disponivel para consulta) e 24 de agosto de 2013 (data final da revisao). Foram
encontrados 59 artigos cientificos produzidos no Brasil. Em novo momento, no
dia 03 de novembro de 2015, foi feita uma nova busca com as palavras
religiosidade, espiritualidade e saiide, o que resultou num total de 40 estudos,
ou seja, nessa busca houve uma diminuicao dos estudos disponiveis no banco de
dados2. Entre os 40 estudos, 37 ja foram visualizados na primeira busca e
apenas 3 estudos sao novos. Diante dos resultados discrepantes entre a primeira
e segunda busca, preferiu-se somar os 59 artigos da primeira busca com os 3
artigos encontrados na segunda busca, obtendo-se, portanto, 62 artigos
indexados na SCIELO — perfazendo, assim, entre os 62 artigos da SCIELO e os
348 estudos da CAPES, um total de 410 estudos sobre religiosidade,
espiritualidade e satide (RES).

O exame dos 410 estudos mostra os seguintes resultados: (a) 130 trabalhos
fazem referéncia aos termos religiosidade/espiritualidade e satde como achados
em estudos diversos, tais como religiosidade/espiritualidade e qualidade de
vida, religiosidade/espiritualidade no processo de reabilitacdo de uso de drogas
ou entorpecentes, e outros; (b) 125 trabalhos abordam diretamente o tema da
religiosidade/espiritualidade e satde, tais como coping religioso/espiritual
(CRE) em situacoes de dor, sofrimento e estresse, e espiritualidade e
religiosidade e a cura de doencas; (¢) em 126 trabalhos a
religiosidade/espiritualidade aparece como um achado em diversos temas ligados
aos profissionais da saide, como, por exemplo, bioética, tecnologia, humanizacao,
qualidade de vida dos pacientes e outros; (d) 29 estudos foram selecionados por

2 Nao se encontrou nos sites da CAPES e da SCIELO informagdes sobre a diminui¢do dos estudos ou
mudancas sobre os resultados de busca dos estudos.
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abordarem diretamente a questao da religiosidade/espiritualidade na pratica do
cuidado entre os profissionais da satde:

TABELA 1 — Estudos académicos

Enquadramento Banco de dados de Quantidade de

académico do estudo onde foi retirado o estudos
estudo encontrados

Dissertacoes de mestrado CAPES 17 (61%)

Teses de doutorado CAPES 5 (18%)

Artigos SCIELO 7 (26%)

TOTAL 29

Sobre as tematicas abordadas nestes 29 estudos, encontra-se a
religiosidade/espiritualidade no campo da satde, no cuidado ou na assisténcia
prestada por profissionais da saude e pastoralistas/capelaes, no contexto
hospitalar e na vida pessoal dos profissionais, e na forma¢ao académica e no
trabalho dos profissionais da saude. Os 29 estudos selecionados serao
abordados na discussao e consideragoes.

RESULTADOS

Apontam-se os resultados acerca das 17 dissertacoes de mestrado e das 5
teses de doutorado, ou seja, dos 22 estudos da CAPES, que representam 76%
dos 29 estudos selecionados. Também, descrevem-se programas e obras
importantes na area de pesquisa sobre religiosidade, espiritualidade e saude.
Sobre isso, ha que se fazerem alguns adendos no levantamento apresentado:

1) A Revista Estudos da Religiao — REVER é a tinica dentre os Programas
de Teologia e Ciéncias da Religiao indexada no SCIELO. Em razao do
levantamento dos artigos ter priorizado o Banco de Dados da SCIELO,
as Revistas da area de Teologia e Ciéncias da Religido ficaram
excluidas. Todavia, destaca-se que a REVER dispoe de notoérios
levantamentos do estado de pesquisas sobre espiritualidade e saude,
como por exemplo, de Martha Henning e Carmen Moré (2009), que
descrevem 27 publicacoes sobre Psicologia e Religido; desses, 5 sao
sobre a influéncia da religiosidade em processos clinico-terapéuticos.

2) Parece-nos de bom tom, destacar que na area da Teologia e Ciéncias
da Religiao ha dois programas onde aparecem pesquisas (e producoes
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nao indexadas na SCIELO) relacionando espiritualidade e satde: o de
Ciéncias da Religiao, da Universidade Federal de Joao Pessoa e o
Programa de Teologia da PUC-PR (PEREIRA & KLUPPEL, 2014;
ESPERANDIO, 2013; ESPERANDIO, 2014a; ESPERANDIO, 2014b;
SIMOES et al, 2012; COURAS & KLUPPEL, 2009; KLUPPEL &
SOUSA, 2009; KLUPPEL et al, 2007).

3) Salienta-se a importancia da obra de Paiva (2007). O autor é uma
influéncia entre as pesquisas sobre a teoria do coping religioso no
Brasil. Paiva, através do Grupo de Pesquisa Psicologia e Senso
Religioso da ANPEPP3 realizou um simpo6sio marcante com a ilustre
presenca de K. Pargament4. Sua escala (RCOPE) sobre o coping
religioso foi traduzida, verificada e aplicada com éxito por
pesquisadores brasileiros, conforme disposto por Panzini (2004).

Sobre as areas do conhecimento dos 22 estudos da CAPES, encontram-se:

TABELA 2 — Areas do conhecimento

Area do Quantidade de
conhecimento estudos
Administracao 1(4,54%)
Antropologia 2(9,09%)
Bioética 2(9,09%)
Saude coletiva 2(9,09%)
Teologia 2(9,09%)
Psicologia 4 (18,18%)
Ciéncias da religiao 4 (18,18%)
Enfermagem 5 (22,72%)
Total 22 (100%)

Sobre as instituicoes de ensino dos 22 estudos, encontram-se:

3 Associacdo Nacional de Pesquisa e Pos-graduacdo em Psicologia . Site: <http://site.anpepp.org.br/>.

4 Professor de Psicologia Clinica na Bowling Green State University. Publicou mais de 250 artigos sobre
religido e satide mental. Editor-chefe dos dois volumes do APA Handbook of Psychology, Religion and
Spirituality. Site: <http://www.cbpabp.org.br/hotsite/kenneth-i-pargament/>.
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TABELA 3 — InstituicOes de ensino

Quantidade de

Instituicoes estudos
Universidade Catélica de Pernambuco 1(4,54%)
Universidade Federal do Ceara 1(4,54%)
Universidade Federal do Rio de Janeiro 1(4,54%)
Universidade de Brasilia 1(4,54%)
Centro Universitario Sao Camilo 2(9,09%)
Escola Superior de Teologia 2(9,09%)
Pontificia Universidade Catdlica de Sao Paulo 2(9,09%)
Universidade do Vale do Rio dos Sinos 2(9,09%)
Universidade Federal da Paraiba 2(9,09%)
Universidade Federal do Parana 2(9,09%)
Universidade Metodista de Sdo Paulo 2(9,09%)
Universidade de Sao Paulo/Ribeirao Preto 4 (18,18%)
Total 22 (100%)

Diante do acima exposto, dentre as 22 instituicoes de pos-graduacao da
CAPES, 5 (23%) delas possuem uma tradicao crista e cursos no campo da satde
e teologia. Estas cinco institui¢coes sao responsaveis por 9 (41%) dos estudos
entre os 22. Sao elas: a Universidade Catolica de Pernambuco, com um estudo
na area da Psicologia; a Escola Superior de Teologia, com dois estudos de
Teologia, sendo os Unicos entre os 22; a Pontificia Universidade Catélica de Sao
Paulo, com dois estudos, um na area de Ciéncia da Religido e outro na de
Antropologia; a Universidade Metodista de Sao Paulo, com dois estudos na area
da Ciéncia da Religiao; e o Centro Universitario Sdo Camilo, com dois estudos
na area da Bioética.

Entre as instituicoes de ensino dos 22 estudos, destaca-se a Universidade de
Sao Paulo (Ribeirao Preto) como a instituicio que mais pesquisou sobre
religiosidade/espiritualidade e satide e profissionais da satide, com quatro
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estudos ligados ao campo da satide: um estudo de Psicologia, um estudo de
Satide Coletiva e dois estudos de Enfermagem.

Em relacdo a producao anual das areas do conhecimento dos 22 estudos,
sobre o periodo de 1987 a 2012, a Teologia aparenta ter pouquissima
expressividade, com apenas uma producdo em 2003 e outra em 2010. Ja o
campo da saade produziu em 2003, 2006, 2008 um estudo por ano, sendo um
na Psicologia, um na Sadde Coletiva e um na Enfermagem. Em 2009, dois
estudos, ambos da Enfermagem; 2010 dois estudos, um da Psicologia e outro da
Enfermagem; em 2011 um estudo da Enfermagem; e em 2012 trés estudos, dois
da Psicologia e um da Enfermagem.

Acerca da producao anual e sobre a discussao dos 7 artigos indexados na
SCIELO, que representam 24% dos 29 estudos selecionados, entre o periodo de
2000 a 2014, nenhum artigo traz uma discussao teologica. Os 7 artigos possuem
discussoes no campo da satde, tendo a Enfermagem trés estudo, produzidos em
2002, 2011 e 2013 (um estudo por ano). A Psicologia traz dois estudos,
produzidos em 2006 e 2007 (um estudo por ano) e, por fim, dentro da discussao
sobre religiosidade, saude social, religiosidade e os profissionais de satde,
encontram-se dois estudos, produzidos em 2009 e 2010.

DISCUSSAO

Os 29 estudos da CAPES e da SCIELO que foram selecionados por
abordarem diretamente a questao da religiosidade/espiritualidade na pratica do
cuidado entre profissionais da satide foram classificados em quatro categorias.

A primeira categoria relaciona trés estudos do campo da oncologia com
religiosidade/espiritualidade. A segunda categoria possui oito estudos que
discutem religiosidade/espiritualidade na pratica do cuidado ou na assisténcia
prestada por profissionais da satde e pastoralistas/capelaes. A terceira
categoria possui nove estudos sobre religiosidade/espiritualidade dos
profissionais da satide no contexto hospitalar e na vida pessoal. E a quarta
categoria possui oito estudos sobre a integracao da religiosidade/espiritualidade
na formac¢ao académica e no trabalho dos profissionais da saide.

A ONCOLOGIA E A RELIGIOSIDADE/ESPIRITUALIDADE

O cancer é uma doenca que causa impactos biopsicossociais e espirituais que
se refletem no contexto de satde, no tratamento e no cuidado hospitalar
prestado pelos profissionais da 4rea de oncologia. Nesse contexto, para Freitas
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(2012), os profissionais da satide da area da oncologia percebem que a
espiritualidade é um recurso positivo para o enfrentamento do cancer. De fato,
em uma pesquisa com seis enfermeiros da area da oncologia, Freitas constatou
que estes profissionais acreditam que a espiritualidade ¢ uma dimensao que
mobiliza o ser humano para transpor e transcender o seu fisico, para enfrentar
situacoes dificeis provocadas pelo cancer.

Em um estudo com psicologos e médicos sobre a fé como fator de resiliéncia
no tratamento do cancer, Barolomei (2008) constatou que para os profissionais
da saude, a fé presente na religiosidade/espiritualidade é algo 1til para o
amparo e o fortalecimento no lidar com a problematica da doenca.

Em um estudo com enfermeiros, psicélogos, capelaes/pastoralistas e
meédicos inseridos no tratamento do paciente idoso com cancer, Teixeira (2003)
constatou que os profissionais da satide dao importancia a fé religiosa enquanto
recurso de enfrentamento dos desafios da vida que a doenca causa.

A RELIGIOSIDADE/ESPIRITUALIDADE NA PRATICA DO CUIDADO PRESTADO
POR PROFISSIONAIS DA SAUDE E PASTORALISTAS/CAPELAES

Nao ha contradicoes, diante da auséncia de satide, em o paciente recorrer a
sua religiosidade/espiritualidade. Para Peres (2007) e Lima (2012), a maior
parte dos profissionais da satide reconhece a importancia e valoriza a
religiosidade/espiritualidade no cuidado hospitalar.

Para Alves (2011), os médicos, enfermeiros, psicologos e outros profissionais
possuem uma postura incerta diante da questao religiosidade/espiritualidade.
De um lado, esses profissionais acreditam ser importante integrar a
religiosidade/espiritualidade no cuidado hospitalar devido a sua influéncia na
saude. De outro, ha restricoes desses profissionais em relacdo a
religiosidade/espiritualidade quando atrapalham o cuidado hospitalar — por
exemplo, aversdao de alguns pacientes religiosos a determinadas vacinas ou
tratamentos. De acordo com Alves, esta postura incerta dos profissionais esta
relacionada com a falta de treinamento e de preparo para lidar com a
religiosidade/espiritualidade no contexto do cuidado.

Para Bonfim (2010), Marcos Silva (2007) e Alexsandro Silva (2010), a
religiosidade/espiritualidade dentro do contexto de cuidado esti a cargo de
profissionais capelaes/pastoralistas, que precisam estar devidamente treinados
e preparados para atender a necessidades espirituais.

Entre as funcoes do capelao/pastoralista inclui-se a de resgatar a dimensao
humana por meio da religiosidade/espiritualidade e ser um auxiliador diante do
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sofrimento, ao transmitir uma presenca solidaria por meio do amor, do consolo
e da esperanca existentes em Deus ou no elemento transcendente. Para
Heimann (2003), o cuidado espiritual prestado por capeldes/pastoralistas
abarca nao somente os pacientes e seus familiares, mas também os profissionais
da satide. Um dos maiores desafios desses profissionais é preservar a vida.
Porém, mesmo lidando com certa frequéncia com questoes dificeis, comunicar
um progndstico negativo ao paciente ou Obito aos familiares colocam esses
profissionais diante de tarefas dificeis. Em muitas dessas experiéncias hid um
sentimento de fracasso por nao ter preservado a vida, ou de espelho e projecao
— imagem de si proprio na mesma situacao. Por isso, Heimann afirma que os
profissionais da saiide que assistem pacientes graves no limiar da morte ou em
situacdo de sofrimento precisam, também, ter um acompanhamento
espiritual/religioso dentro dos moldes da Psicologia Pastorals.

Michell Aradjo (2011) aponta um modelo de cuidado espiritual que serve
como um suporte para os profissionais da saide que vivenciam o sofrimento e a
iminéncia de morte. Este cuidado espiritual se consolida em trés etapas:
khronos — fase de construcao que se refere ao tempo humano que pode ser
contado ou medido; compreende desde a fase de pré-interacio até a de
orientacdo do profissional para o paciente; kairés — fase de busca do tempo
oportuno, nao contado ou medido, e de sentido de vida para o paciente, pautada
no amor, na esperanca e na fé; e aion — fase da integracao que representa o
tempo ciclico, de voltar a reviver e aproveitar o tempo vivido ou a vida. Nesta
etapa se reafirmam as outras etapas, integram-se os familiares no cuidado e se
busca uma integracao religiosa, caso o paciente demonstre esse interesse.

A RELIGIOSIDADE/ESPIRITUALIDADE NO CONTEXTO HOSPITALAR E NA VIDA
PESSOAL DOS PROFISSIONAIS DA SAUDE

Ha diversos estudos sobre profissionais religiosos. Eveline Aratjo (2007)
trabalha com o tema em um hospital espirita, estudando a atuacao de médicos-
espiritas que creem na dimensao espiritual da causalidade das doencas como
parte do tratamento. Rezende (2012) estuda a visao da satde e a pratica
profissional de médicos e psicologos espiritas atuantes na Associacao Médico-
Espirita de Minas Gerais (AMEMG), que realiza uma arte médica hibrida, em
que atuam as terapias da medicina ortodoxa/convencional e da medicina
paralela, esta ultima fundamentada no espiritismo, que apresenta a lei de

5 Psicologia Pastoral é a juncdo do aconselhamento da Psicologia com a Teologia Pastoral na assisténcia
espiritual (HEIMANN, 2003, p. 111).
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acdo/reacao como orientacdo, atribuindo ao individuo a responsabilidade por
seus problemas, sofrimentos e doencas.

Sobre a religiosidade/espiritualidade dos profissionais da saide, Gobatto
(2012) estudou 85 profissionais da sadde, divididos em assistentes sociais,
bidlogos, enfermeiros, fisioterapeutas, fonoaudiologos, médicos, nutricionistas,
odontologistas, psicologos e psico-oncologistas. Por meio de uma escala breve
de enfrentamento religioso, identificou que a metade dos profissionais (43) nao
pratica atividades religiosas, mas possuem um grau elevado de espiritualidade.
Espindula (2009), em pesquisa qualitativo-descritiva no Hospital Beneficéncia
Portuguesa, em Ribeirao Preto (Sao Paulo), buscou identificar o significado da
religiosidade para 11 profissionais da satde: médicos, psicélogos, enfermeiros,
dentistas e radioterapeutas. Constatou que sete profissionais nao frequentam
nenhuma igreja e dizem ser espiritualistas, experimentando uma “religido
pessoal”, sem influéncia de um lider religioso ou de uma religido
institucionalizada. Também verificou que um profissional acredita que a religiao
é essencial a todo ser humano. Dois profissionais acreditam que existe protecao
divina para suas praticas profissionais e pedem cotidianamente ajuda de Deus
ou de Nossa Senhora Aparecida para desenvolverem um bom trabalho com os
doentes e seus familiares, com os outros profissionais da equipe de trabalho e
para enfrentar situacoes dificeis. Junqueira (2008), em uma entrevista com oito
médicos de diferentes instituicoes, descreve que estes profissionais recorrem a
espiritualidade, ao transcendente e aos rituais religiosos como recurso de
enfrentamento na lida cotidiana com a morte e doencas severas. Ha também
nestes momentos uma postura mais contemplativa diante de um Deus interno,
cultivando a religiosidade em seu proprio mundo, sem frequentarem rituais.

Melo Jr. (2012), em uma entrevista com dez médicos intensivistas do
Hospital de Emergéncia e Trauma Senador Humberto Lucena, da cidade de
Joao Pessoa, aponta que a presenca da religiosidade/espiritualidade na
comunicacao profissional feita pelo médico seria de grande relevancia para
melhorar a qualidade de vida do paciente e a relacio com os familiares e a
equipe médica.

Camila Freitas (2011), em uma abordagem quantitativa descritiva e
exploratdria, investiga a dimensao espiritual no trabalho de 98 enfermeiros que
atuam em atencao basica na microrregiao de Irecé, na Bahia. Houve percepcoes
positivas acerca da espiritualidade no trabalho relacionada com mais
comprometimento afetivo (um vinculo emocional com a organizacao). Mendes
(2002) pesquisa a reumanizacdo do trabalho da enfermeira executiva com
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enfoque na contribui¢ao positiva da dimensao espiritual para a sua qualidade de
vida pessoal e profissional.

Em um estudo sobre o uso do coping religioso/espiritual em 126 enfermeiras
da Unidade de Urgéncia e Emergéncia do Hospital das Clinicas de Ribeirao
Preto, Jesus (2012) constatou um alto nivel de religiosidade sem nenhum
impacto negativo na vida profissional e pessoal desses profissionais, sendo
necessarios novos estudos para analisar o impacto negativo do coping R/E.

A INTEGRACAO DA RELIGIOSIDADE/ESPIRITUALIDADE NA FORMACAO
ACADEMICA E NO TRABALHO DOS PROFISSIONAIS DA SAUDE

Apontam-se estudos que demonstram as dificuldades e os desafios da
integracdo da religiosidade/espiritualidade na formacdo académica e no
trabalho dos profissionais da satude.

Cavalheiro (2010) aplica um questionario biossociodemografico da Escala de
Bem-Estar Espiritual (EBE) e da Subescala de Religiosidade, Espiritualidade e
Crencas Pessoais (SRPB-WHOQOL-100) em formandos e calouros de Psicologia
de todas as Universidades de Pelotas (RS). Constata que a espiritualidade
aparece significativamente menor nos formandos do que nos calouros. Ainda os
formandos referem acreditar em Deus e/ou em uma forca superior de modo
significativamente menor do que os calouros. Identificou-se que os formandos e
os calouros de Psicologia se sentem despreparados ou indiferentes para atender
a demanda da espiritualidade na clinica psicologica.

A falta de preparo e a indiferenca dos formandos e calouros de Psicologia
com a religiosidade/espiritualidade como uma dimensao que integra o humano
é preocupante, na medida em que a influéncia dessa dimensao na sadde
psiquica, como o bem-estar espiritual/religioso, possivelmente nao sera
contemplada na pratica clinica destes futuros profissionais. Neste sentido,
sugere-se que desde o inicio até o final do curso de Psicologia, assuntos em
torno da religiosidade/espiritualidade e saide, como o bem-estar
espiritual/religioso, sejam abordados na grade curricular.

Gastaud (2006), por meio de uma escala de bem-estar espiritual, o Self-
Reporting Questionnaire (SRQ-20), e de informacoes sociodemogréaficas,
constatou que 84,6% dos alunos de Psicologia apresentaram espiritualidade
negativa, comparados a 68,8% dos académicos de Medicina. Gastaud ressalta
uma preocupacao de existir estudantes da area da satide que se mostrem
distantes das questOes espirituais/religiosas, levando-se em conta a relacdo
entre espiritualidade/satide e doenca. Ainda, para Gastaud, um dos motivos
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para que alunos de Psicologia se mostrem distantes das questoes
espirituais/religiosas, esta na separacao entre ciéncia e religido ocorrida nos
séculos passados. Neste sentido, dentro da grade curricular do curso de
Psicologia, é necessario estudar a importancia da relaciao entre a ciéncia, neste
caso, a Psicologia, e a Religiao. Por exemplo, Gastaud, em seu estudo, aponta
pesquisas da area da satude sobre o papel da religiao em forma de instituicao
social como organizadora da experiéncia subjetiva e para a saide mental.

Tomasso (2011), em um estudo transversal com 30 docentes e 118 discentes
de enfermagem da Faculdade de Enfermagem da Universidade Nove de Julho,
em Sao Paulo, constatou que mais de 95% dos profissionais possuem algum tipo
de filiacao religiosa; 96% acreditam que a espiritualidade influencia muito a
saude do paciente e 77% se sentem a vontade para abordar o assunto no
trabalho — mas somente 36% julgam-se preparados. As principais barreiras em
abordar o assunto foram: a falta de tempo devido as atribuicoes profissionais, a
negligéncia diante da questao da dimensao espiritual/religiosa como parte da
grade curricular, o medo de impor as proprias crencas e o medo de ofender os
pacientes. Portanto, cabe aos cursos de Enfermagem abordar, dentro de
disciplina de cuidado em saude, uma visao holistica, que considere a relacao
entre religiosidade/espiritualidade e satide.

Souza (2006), em uma entrevista semiestruturada com dez estudantes do
décimo periodo do curso de graduacao em Enfermagem de uma universidade
publica em Curitiba/PR, constatou que os enfermeiros perceberam que as
necessidades espirituais fazem parte do enfoque no cuidado dos pacientes
durante as aulas tedrico-praticas, os estagios e o voluntariado. Todavia, sentem-
se despreparados para prestar um cuidado espiritual devido a falta de
aprofundamento na formacdo académica. De fato, a questio da
religiosidade/espiritualidade e satde, muitas das vezes, faz parte de uma
disciplina — por exemplo, a Antropologia Filos6fica —, que por ordem do
Ministério de Educacao e Cultura em 1994, foi inserida na grade curricular de
graduacdo em Enfermagem com objetivo de proporcionar aos futuros
profissionais conhecimentos sobre as dimensoes do ser humano (SOUZA, 2006,
p. 48). Todavia, devido ao apontamento de Souza (2006) sobre o despreparo
dos enfermeiros em prestar um cuidado espiritual diante da falta de
aprofundamento na formacao académica, torna-se necessario aumentar as
horas-aulas sobre a questdo da religiosidade/espiritualidade e satde, ou
desenvolver, dentro da grade curricular de graduacdo em Enfermagem, uma
disciplina especifica sobre a religiosidade/espiritualidade no contexto de
cuidado em satde.
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Espinha (2013), em um estudo exploratoério, descritivo, transversal e de
natureza quantitativa com 146 estudantes do curso de graduacio em
Enfermagem da Faculdade de Medicina de Marilia (FAMEMA), constatou que a
religiosidade/espiritualidade esta presente na forma de os profissionais da
saude e os pacientes lidarem com os problemas da vida e de satde. No entanto,
pouco se aborda a respeito da religiosidade/espiritualidade no contexto do
cuidado em satide devido a falta de conhecimento e formacao sobre tal questao.

Cortez (2009), em estudo descritivo e exploratério com abordagem
qualitativa com 52 académicos de enfermagem do 8° periodo do Centro
Universitario  Plinio Leite, em Niter6i (RJ), constatou que a
religiosidade/espiritualidade estd mais presente nos momentos praticos de
ensino do que nos tedricos, o que se reflete negativamente na integralidade do
cuidado. Os enfermeiros se sentem despreparados para lidar com a dimensao
espiritual e religiosa dos pacientes. Portanto, é necessario aumentar o ensino
teorico com foco na religiosidade/espiritualidade na pratica de cuidado entre os
enfermeiros. Por exemplo, realizar uma revisdao de literatura sobre a
religiosidade/espiritualidade e o cuidado em enfermagem como uma tarefa
avaliativa, integrar na linha de pesquisa de trabalhos de conclusdao de curso
temas sobre religiosidade/espiritualidade e satde, dentre outros.

Peixoto (2000) descreve a importancia da dimensao religiosa cristd na
educacdo em Enfermagem para um cuidado humanizado. Ele aponta que os
docentes da area de Enfermagem testificam que pouco se aborda acerca desta
dimensao na assisténcia aos pacientes. Neste sentido, a abordagem dos valores
cristaos dentro da formacao dos enfermeiros, como o amor ao préoximo (Lucas
10:27), uma qualidade humana que é expressa no cuidado fraternal, pode
contribuir para pratica de cuidado humanizado em satdde.

Para André Dal-Farra e César Geremia (2010), existem algumas formas de
integrar a espiritualidade na formacao de profissionais da saude, como, por
exemplo, oferecer cursos de extensao e estagios que sejam utilizados como
atividades complementares, com uma abordagem na transversalidade, na qual
os componentes curriculares tratem das praticas educativas com atencdo aos
aspectos relativos a espiritualidade e a sua relacao com a satide. Dentro deste
contexto, André Dal-Farra e César Geremia apontam instituicoes de ensino com
cursos de Medicina no Brasil que integram a espiritualidade na grade curricular:
a Universidade Federal do Ceard oferece em sua matriz curricular uma
disciplina optativa no curso de Medicina denominada “Medicina e
Espiritualidade”; a Faculdade de Medicina do Triangulo Mineiro traz “Satde e
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Espiritualidade”; e a Universidade Federal do Rio Grande do Norte, “Medicina,
Saude e Espiritualidade”.

Ressalta-se que o processo de integrar as disciplinas sobre a
religiosidade/espiritualidade nos cursos da area da saiide nao pode atrapalhar o
calendario académico dos estudantes, visto que, em alguns cursos, como a
Medicina, ja existe uma sobrecarga de atividades curriculares. Portanto, o
processo de integrar a religiosidade/espiritualidade na formacao académica dos
profissionais da satide deve ser flexivel e completar as atividades em outras
disciplinas, como a Antropologia, seminarios sobre a sadde integral ou
humanizada e outros.

Para Vasconcelos (2009), a religiosidade/espiritualidade é uma dimensao
presente na cultura do Brasil, em que grande parte da populacao é religiosa. De
fato, a religiosidade/espiritualidade influencia a forma de as pessoas pensarem,
sentirem e agirem, em diferentes dimensoes, entre elas a satde. Assim, é
necessario refletir em nivel académico sobre o significado da espiritualidade
como instrumento e espaco de relacao educativa entre profissionais e usuarios
dos servicos de saude.

CONSIDERACOES FINAIS

Dentro de uma perspectiva teologica, considera-se que ha poucos estudos
sobre religiosidade/espiritualidade e profissionais da satide, conforme visto nos
resultados: entre os 29 estudos da CAPES e SCIELO, apenas dois deles sao da
area da Teologia — Heimann (2003) e Silva (2010), ambos da Escola Superior
em Teologia em Sao Leopoldo (RS) —, sendo esta também a tinica entre as cinco
instituicoes que realizou estudo de cunho teologico. Outras instituicdes, como a
Pontificia Universidade Catolica de Sao Paulo e a Universidade Metodista de
Sao Paulo, que possuem cursos na area da saude e da teologia, realizaram um
total de trés estudos no campo da Ciéncia da Religido, uma area proxima da
Teologia. Portanto, dentre os 29 estudos, somando os dois estudos de Teologia e
os trés de Ciéncia da Religidao, cinco (17%) sdo, de modo geral, de cunho
religioso. Considera-se que, mesmo assim, ainda ha pouca producao académica
sobre religiosidade/espiritualidade e profissionais da satide dentro das areas da
Teologia e da Ciéncia da Religido.

Todavia, considera-se que os demais estudos de outras areas, como da
Enfermagem, da Psicologia, da Bioética e da Antropologia, dispoem, em suas
discussoes e resultados, de um adendo teoldégico em relacdo a
religiosidade/espiritualidade e profissionais da satde, como visto na discussao
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sobre a notavel valorizacdo da relacao entre religiosidade/espiritualidade e
saude, sobre a importancia da religiosidade/espiritualidade na vida pessoal e no
trabalho da maioria dos profissionais da saude, e sobre a necessidade de
integrar a religiosidade/espiritualidade no cuidado hospitalar e na formacao dos
profissionais.

Destacam-se a Enfermagem e a Psicologia como as areas de conhecimento
que mais produzem estudos sobre religiosidade/espiritualidade e profissionais
da saude. Esse dado demonstra que: (a) ha um grande interesse e
reconhecimento da 4area da satde nas questdoes que envolvem a
religiosidade/espiritualidade e sadde; (b) ha veracidade na importancia de
estudos que abordem a religiosidade/espiritualidade e profissionais da satde;
(c) ha uma falta de interdisciplinaridade nos trabalhos, j4 que a maioria dos
estudos se concentra nas areas da Enfermagem e da Psicologia, necessitando,
assim, de pesquisas em outros campos da saude, como a Medicina, e da area
humana, como a Teologia.

Neste sentido, considera-se, primeiramente, ser preciso aumentar e dar
continuidade a producao de estudos da teologia sobre a satude, especialmente
sobre a questdo da religiosidade/espiritualidade no cuidado entre os
profissionais da saude. A ideia é a de que esses estudos sejam compostos com
uma metodologia de pesquisa mista e interdisciplinar. Percebe-se nos estudos
com abordagem quantitativa, que a Enfermagem é uma area bem presente no
contexto do cuidado aos pacientes; ja a Psicologia contribui com questoes
relativas ao comportamento humano religioso diante do estado de saude-
doenca. Portanto, diante disso, é necessario um estudo da Teologia sobre a
saude que tenha uma abordagem quantitativa e interdisciplinar, dialogando
com outras areas do conhecimento, especialmente, a Enfermagem e a
Psicologia, pois estao bem presentes no contexto de cuidado em saude.

A abordagem interdisciplinar nos estudos sobre religiosidade,
espiritualidade e satide no campo teoldgico, pode proporcionar uma visao mais
ampla e com novos parametros nao somente diante do tema do estudo presente,
mas também para futuros estudos da teologia com foco no cuidado em saude,
tais como coping religioso/espiritual, conflitos espirituais e praticas de cuidado
e a religiosidade/espiritualidade como parte de um cuidado mais integral e
humanizado (ESPERANDIO, 2014, p. 827-828).

Em um segundo momento, sob uma o6tica teolégica no contexto de cuidado
em saude entre os 29 estudos, considera-se que:
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Para os profissionais da satde, ha wuma relacio entre a
religiosidade/espiritualidade e a satide dos pacientes, tendo isso um
impacto mais positivo do que negativo no tratamento médico. Esta
percepcao dos profissionais sobre a influéncia positiva da
religiosidade/espiritualidade na saade pode, por exemplo, estar associada
ao fato de a maioria dos profissionais constatarem um melhor
enfretamento ao sofrimento de pacientes que recorrem a sua
religiosidade/espiritualidade. Neste contexto, a Teologia enquanto uma
ciéncia que busca estudar questoes que se relacionam com as dimensoes
da religiosidade/espiritualidade pode verificar a contribuicado de tais
dimensodes no contexto de cuidado em satide, como por exemplo, significar
questbes centrais entre o sofrimento e o paciente, tais como, de onde
procede e para que serve, no intento de proporcionar ao paciente
dignidade e seguridade.

Ainda, a percepc¢ao dos profissionais da satde sobre a influéncia positiva
da religiosidade/espiritualidade na satide pode estar associada a forma
pessoal dos profissionais enxergarem a religiosidade/espiritualidade.
Sobre isso, os profissionais demostram desenvolver dentro do contexto em
saude uma espiritualidade expressa em praticas de religiosidade, tais
como: oracoes, louvores e meditacoes. Dentro da conjectura teologica,
simbolos litargicos e religiosos, como a oracdo, a imposicao de maos, a
béncao, a absolvicdo, a eucaristia e a uncdo com O6leo, sao
importantissimos na perspectiva de salvacdo, entendidos como um
processo continuo de cura integral do ser humano, ou seja, salvacao da
alma e do corpo. Nesse sentido, dimensoes litirgicas teol6gicas como
oracoes, louvores e meditacoes podem contribuir para o cuidado integral
em saide em que o ser humano ¢ visto pluridimensionalmente, corpo e
alma. Nesse processo, os simbolos litirgicos e religiosos ajudam a celebrar,
cultivar e significar ciclos importantes da vida, como por exemplo, o
nascimento, sentido e propésito da vida, o sofrimento e o luto.

Sobre a integracao da religiosidade/espiritualidade no cuidado aos
pacientes, observou-se que os profissionais demonstra integrar a
religiosidade/espiritualidade no cuidado em sadde, atribuindo ao
capelao/pastoralista a responsabilidade do cuidado espiritual/religioso.
Nisso, evidencia-se, uma necessidade dos profissionais da saude
participarem do cuidado espiritual/religioso dos pacientes. Neste
processo, a teologia pode contribuir com reflexdes sobre a influéncia
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terapéutica das virtudes da religiosidade/espiritualidade para um melhor
cuidado em saude, como por exemplo, temas de Teologia em Psicologia,
entre eles, a Psicologia Pastoral pode auxiliar a terapia, a recuperacao de
pacientes com doencas severas, tais como: o cancer, uma doenca que causa
impactos biopsicossociais e espirituais nos pacientes. Demandando assim,
uma pratica de cuidado que vise as questoes médicas, psicolbgicas e
teologicas.

Além disto, a Psicologia Pastoral no contexto de cuidado em satde pode
promover um cuidado religioso/espiritual aos proprios profissionais da
saude, ocupando uma funcao terapéutica, como: conforto em meio a morte
e ao sofrimento dos pacientes na incapacidade médica de cura-los,
dignidade e valorizacao pessoal como um aspecto de desenvolvimento e
pratica profissional, e equilibrio emocional em meios aos conflitos
vivenciados no trabalho.

Outra maneira de promover cuidado psicologico e espiritual é a Terapia da
Gestalt, uma abordagem psicologica incluindo dimensées espiritual e
religiosa. Pinto (2007) atestou a funcionalidade da Gestalt na sua pratica
clinica com Clérigos Catolicos. Como exemplo, pode-se aplicar no cuidado
aos profissionais da saade religiosos ou pastoralistas/capelaes.

c) Entre os desafios e dificuldades dos profissionais da satide para integrar a
religiosidade/espiritualidade no cuidado aos pacientes, a falta de
formacao e conhecimento académico sobre a questao religiosa/espiritual
aparecem como as causas principais. Constatou-se que a formacao dos
profissionais visa mais o lado cientifico e biomédico, e pouco se estuda a
respeito da influéncia das dimensdes humanas na sadade, entre elas a
espiritual e religiosa. Portanto, é necessario inserir disciplinas de cunho
teoldgico que visam contribuir para o contexto de cuidado em saude,
como por exemplo: satide, bem-estar e espiritualidade, ou, o impacto das
crencas religiosas no estado de satde-doenca, e outras. Constatou-se
também que os cursos da area da saide que ja possuem disciplinas sobre
religiosidade/espiritualidade e satide precisam aumentar a carga horéaria,
a fim de preparar melhor os profissionais sobre questoes religiosas e
espirituais na pratica do cuidado em saude. Além disto, é necessario
desenvolver mais estratégias educacionais para a integracao
religiosidade/espiritualidade no contexto de satude, tais como, estagios e
programas de treinamentos e capacitacdo dos profissionais da saudde.
Neste contexto, o capeldao/pastoralista, um profissional do campo da
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saude e também da Teologia e/ou Religido pode ocupar uma funcao de
capacitador, oferecendo aos profissionais da satde treinamento e
conhecimento sobre a abordagem da religiosidade/espiritualidade no
cuidado aos pacientes. Também, profissionais da saide e pacientes,
familiares, e comunidade religiosa podem criar grupos, féruns de
discussoes que envolvam dimensoes teologicas e de cuidado em satde,
como por exemplo, a religido e a prevencao de doencas.

d) Diante do acima exposto, em sintese, a Teologia pode contribuir com

reflex6es tanto do ponto de vista tedrico, como, na formacao académica
dos profissionais da saide quanto também de implicacoes praticas que
ajudem na promoc¢do de um cuidado mais integral e humanizado, por
exemplo, ajudando o campo da satide na descoberta pessoal de
transcendéncia do estado de saude-doenca do individuo, onde a
religiosidade/espiritualidade traz um sentido de vida e conforto em meio
ao sofrimento. Além disto, a teologia pode contribuir para os proprios os
profissionais da satide em sua relacao com os pacientes e familiares, e em
meios aos conflitos vivenciados no trabalho.

e) Por fim, a reflexdo teolégica no contexto do cuidado em satide remete a

natureza da fé crista: “estive enfermo, e vocés cuidaram de mim” (Mateus
25:36). Além disto, na natureza da fé crista a pessoa encontra “vida em
abundancia” (Joao 10:10), como sentido de vida e dignidade humana
mesmo em uma situacdo de sofrimento, questoes que comungam com
campo da satide na busca de um cuidado humanizado e integral.
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