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Fe y espiritualidad en el enfrentamiento de la enfermedad de pacientes clinicos en hospital
universitario

Lima, Carolina Silveira de;! Armua, Natalia da Cunha;?2 Oliveira, Marlon Pereira de;3 Arrieira, Isabel Cristina
de Oliveira*

RESUMO

Objetivo: compreender a relagdo da fé e/ou espiritualidade no enfrentamento do adoecimento.
Método: estudo qualitativo, descritivo e exploratorio, realizado com 18 pacientes internados na
clinica médica de um hospital universitario no Sul do Brasil. As informagdes foram coletadas de
setembro a outubro de 2019, através de instrumento semiestruturado e categorizadas por meio
de andlise tematica. Resultados: a fé e/ou espiritualidade sdo recursos importantes evidenciada
entre pacientes durante o processo de adoecimento e se manifestam de forma individual podendo
variar de acordo com cada cultura, crencas e vivéncias. Conclusdes: a fé e/ou espiritualidade esta
presente em todos os entrevistados e se fortalece quando alguma doenca ameaca modificar a vida.
Logo, cabe aos profissionais da satide reconhecerem esse potencial e inclui-la no plano de cuidado,
tornando-o mais humanizado.

Descritores: Espiritualidade; Doenca; Pacientes; Hospitais

ABSTRACT

Objective: to understand the relationship between faith and/or spirituality in coping with illness.
Method: a qualitative, descriptive, and exploratory study, with eighteen patients admitted to the
medical clinic of university hospital in southern Brazil. The semi-structured interview was conducted
from September and October 2019 and data was categorized through thematic analysis. Results:
faith and/or spirituality are important resources showed among patients during the illness process
and are manifested individually and may varying according to each culture, beliefs, and experiences.
Conclusions: faith and/or spirituality was present in all the interviewees and is strengthened when
some disease threatens to change their lives. Therefore, it is up to health professionals to recognize
this potential aspect and include it in the care plan, making it more humanized.

Descriptors: Spirituality; Disease; Patients; Hospitals
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RESUMEN

Objetivo: comprender la relacién de la fe y/o la espiritualidad para afrontar la enfermedad.
Método: estudio cualitativo, descriptivo y exploratorio, realizado con 18 pacientes ingresados en la
clinica médica de un hospital universitario en el sur de Brasil. Las informaciones fueron colectadas
de setiembre a octubre de 2019, mediante instrumento semiestructurado y categorizadas por medio
de andlisis temdticos. Resultados: la fe y/o la espiritualidad son recursos importantes que se
evidencian entre los pacientes durante el proceso de la enfermedad y se manifiestan de forma
individual y pueden variar segun cada cultura, creencias y experiencias. Conclusiones: la fe y/o la
espiritualidad estd presente en todos los entrevistados y se fortalece cudndo alguna enfermedad
representa una amenaza en sus vidas. Luego, cabe a los profesionales de la salud reconocer ese
potencial y incluirlo en el plan de cuidado torndndolo mds humanizado.

Descriptores: Espiritualidad; Enfermedad; Pacientes; Hospitales

INTRODUCAO

Em 1984, em assembleia na
Organizagao Mundial da Saude (OMS) foi
recomendado que 0 termo
espiritualidade fizesse parte do conceito
em saiude como uma das dimensdes da
condicdo humana, sugerindo-se a
seguinte definicdo: “satde é um estado
dinamico de completo bem-estar fisico,
mental, espiritual e social, e nao
meramente a auséncia de doenca ou
enfermidade”.1:28¢ A partir dai o ser
humano passou a ser visto como um ser
Unico, considerado corpo fisico, mente e
espirito e que necessita ser contemplado
em todas as suas necessidades.?

Grandes pensadores trazem que a
dimensdo espiritual é peculiar do ser
humano e o cuidado realizado pela
enfermagem deve partir desse principio,
pois cuidar é mais do que aliviar a dor
fisica.2 Assim, a espiritualidade ¢
entendida como uma orientacdo de
cunho filosofico, que produz
comportamentos e sentimentos de
esperan¢ca, amor e fé, trazendo
significado a vida das pessoas.3

Dentro desse contexto, evidencia-
se uma conexdo direta com o
sobrenatural, onde ha a existéncia de um
fio condutor que auxilia o encontro e

resolucao dos mais variados problemas
como as doencgas, adversidades e
sofrimentos, ajudando tanto na
recuperacdo da saude fisica quanto
mental, permitindo o enfrentamento da
situacao com maior otimismo,
credibilidade, e positividade durante o
periodo de internagdo.*

Estudos realizados recentemente
sinalizam a fragilidade do tratamento
pela medicina tradicional em muitos
quesitos, trazendo a importante relacao
entre religiosidade/espiritualidade,
qualidade de vida e saude, frisando a
releviancia desses aspectos durante o
momento no qual o que mais se deseja é
alcancar a cura ou recuperagdo por
alguma patologia, incluindo as condi¢des
cronicas.’ Esses estudos abriram espaco
para a realizacdo de novas pesquisas a
respeito do enfrentamento do processo
de adoecimento, considerando a
dimensao espiritual e a fé do doente.®

Visando prestar um cuidado mais
humanizado aos pacientes, é preciso
entender em antemdo que a dimensdo
espiritual faz parte desse cuidado, e deve
ser incluida em todo plano terapéutico.
Logo, cuidar em saude é algo complexo e
que demanda uma visdo ampliada e
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multidimensional por parte de todas as
pessoas envolvidas na a¢ao.”

Pretende-se com essa pesquisa
identificar como a espiritualidade e a fé
se apresentam no cotidiano da
internacgdo hospitalar clinica, bem como
o quanto estas influenciam na tomada de
decisOoes e adesio aos tratamentos,
fomentando assim, discussdes que
possam enriquecer a qualidade da
assisténcia, sempre  buscando a
integralidade do cuidado. Sendo assim, o
objetivo desse estudo é compreender a
relacdo da fé e/ou espiritualidade no
enfrentamento do adoecimento.

MATERIAIS E METODO
Trata-se de um estudo qualitativo,
com abordagem descritiva e

exploratéria, desenvolvido na unidade de
clinica médica de um Hospital
Universitario localizado na cidade de
Pelotas/RS. Para compor o estudo foram
selecionados 18 pacientes que se
encontravam hospitalizados na referida
unidade durante o periodo de realizacdo
da presente pesquisa. Estabeleceu-se
como critérios de inclusao ter idade igual
ou superior a 18 anos e ser capaz de
responder as questdes da entrevista
verbalmente. Por sua vez, ndo
participaram da pesquisa pacientes cuja
capacidade mental se encontrasse
prejudicada.

A coleta de dados ocorreu durante
os meses de setembro e outubro de 2019.
Inicialmente 0s pesquisadores
apresentaram o estudo aos participantes,
seguido pelo consentimento por escrito,
e posterior leitura do questionario aos
individuos que aceitaram participar, de
modo que, para cada um, deu-se a op¢ao
de agendar o melhor dia e horario. Cada

entrevista teve duracdo de
aproximadamente 15 minutos e ocorreu
em ambiente privado dentro da unidade
de estudo ap6s contato prévio com o
enfermeiro responsavel pelo setor. Para
cada participante foi aplicado um
instrumento  semiestruturado  pelos
proprios pesquisadores que envolvia
dados sociodemograficos e dados a
respeito da influéncia da espiritualidade
no processo de adoecimento e a
importancia dessa abordagem no
contexto do cuidado.

Todas as informagdes obtidas
foram gravadas por meio de audio,
transcritas, analisadas e organizadas em
temas que emergiram a partir da voz dos
entrevistados, seguindo as orientacdes
da Andlise Tematica defendida por
Minayo, que tolera que os dados sejam
explorados em trés etapas distintas: 1)
pré-andlise; 2) exploragdo do material e
3) tratamento dos resultados e
interpretacao.8

Todas as informagdes foram
apresentadas de acordo com o
anonimato, preservando a integridade
dos  participantes da  pesquisa.
Utilizaram-se cddigos de identificacdo
nos quais as letras “PCM” se referem a
paciente clinica médica, seguido por
ordem cronologica de acordo com a
realizagdo da entrevista.

O estudo atendeu aos preceitos
éticos estabelecidos pela Resolucao n®
466/2012° que trata sobre as diretrizes e
normas regulamentadoras sobre
pesquisas envolvendo seres humanos.
Em atendimento a legislagcdo vigente, o
estudo foi apreciado e aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Catélica de Pelotas (UCPel),
sob  parecer consubstanciado n®
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3.492.268, de 07 de agosto de 2019,
Certificado de Apresentacdo para
Apreciacao Etica n?
17948819.3.0000.5339.

RESULTADOS E DISCUSSAOQ

Entre os participantes deste estudo,
11 eram do sexo masculino e sete eram
do sexo feminino, com idades entre 22 e
87 anos, com predominio da faixa etaria
dos 60 anos. Quanto ao estado civil, oito
eram casado(a)s, quatro viuvo(a)s,
quatro solteiro(a)s e dois divorciado(a)s.
Em relacdo as doencas croénicas, dois
relataram terem diabetes mellitus; sete
com hipertensao arterial; trés com
hipertensdo associada ao diabetes;
quatro com auséncia de doencas
cronicas; e, dois com outro tipo de
doenca. Ao serem questionados sobre a
sua religido, sete se declararam
evangélicos; trés catolicos; um
umbandista; dois espiritas; e, cinco sem
religido.

Apo6s a andlise do texto, emergiram
trés categorias: Expressao da fé, Gratidao
e, Simbologia representativa da fé.
Dentro da categoria expressdo da fé,
emergiram trés subcategorias, sendo
elas: Expressdo da fé voltada a cura,
Expressao da fé por meio da reflexdo da
transitoriedade e, Expressio da fé
dissociada a religiosidade.

Expressao da fé

Conforme grandes estudiosos da
espiritualidade, a esfera espiritual é uma
caracteristica exclusiva do ser humano,
sendo assim, a sua expressao é algo
inerente a vida.l® No entanto, a forma
como ela se manifesta pode variar de
individuo para individuo, de acordo com
sua cultura, crencgas e vivéncias.1l Para

aquelas pessoas que estao passando por
alguma enfermidade e encontram-se
hospitalizadas, a fé e a espiritualidade
ndo s6 se fazem presentes, como
também, se intensificam quando
comparadas as situacdes do cotidiano,
servindo principalmente de apoio para o
enfrentamento do adoecimento e se
associando aos sentimentos positivos.12

[...] eu acredito em Deus, acima de
tudo e acima de todos. (PCM11)

[..] eu sempre acreditei em Deus e
em Jesus Cristo. (PCM18)

[..] estou crendo em Deus, que Deus
é tudo, e que é ele quem nos fortalece
diariamente. (PCM17)

[..] gragas a Deus eu sempre tive fé.
Temos sempre que ter pensamento
positivo nas coisas. A fé tem que
estar em primeiro lugar. [...] eu acho
que a medicina ndo era
praticamente nada se a gente ndo
tivesse fé, e eu acho que existe uma
forca além de nés [A gente ndo é
ninguém sem fé, tem que ter fé e
esperanga, sdo coisas que andam
juntas]. (PCM3)

[...] eu tenho a minha fé em Deus,
acredito bastante em Deus pai, todo
poderoso. Sempre fui desde crianga
uma pessoa de fé, mas agora sinto
que estd mais forte. (PCM7)

[..] eu procuro ver mensagens de fé e
esperanga, eu  procuro  me
recarregar de energia boa. (PCM13)

[...] eu sou de fé, a minha fé é sempre
muito positiva [Temos que ter fé
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para  alcancar  aquilo  que
desejamos]. (PCM4)

A expressdo da fé parte da crenca
em algo maior ou em alguém, que da
confianga, credibilidade e forga,
auxiliando intimamente. Isso fornece a
energia suficiente para lutar
positivamente diante das situagdes de
dificuldade, tanto emocional quanto
fisica que a internacdo hospitalar pode
causar.13

Nesse contexto, a fé e a oracdo
tornam o homem mais forte,
contemplando além do paciente, seus
familiares e amigos,14 fazendo com que o
enfrentamento da patologia possa ser
encarado de maneira muito mais
otimista para ambos, trazendo junto a
esperanca de dias melhores.1>

Estudos demonstram que a
religiosidade e a espiritualidade sao
ferramentas essenciais a vida, pois
ambas sdo utilizadas como uma
estratégia no enfrentamento em diversas
situacdes de crises. Na existéncia de
incertezas, diante de uma doenca ou dos
problemas da vida, a fé e o pensamento
positivo sdo componentes da experiéncia
humana, fundamentais para que se
mantenham firmes e perseverantes
diante de uma situagcdo estressante,
independentemente do tipo de religido
que a pessoa venha a crer.16

E, durante esse momento, diversas
crengas do paciente e de seus familiares
veem a tona como o0Ss aspectos
educacionais, sociais e culturais, e
envolvem diariamente o cuidado
prestado  pelos profissionais de
enfermagem, visto que esses dogmas
assumem sua devida importancia frente
ao processo saude-doenca,

principalmente quando se trata de
doencgas com menor chance de cura.l?

Expressao da fé voltada a cura

E através da fé individual que os
sujeitos encontram for¢a e esperanga
para encarar um longo caminho e
reorganizar a vida perante o tratamento,
e ela geralmente esta atribuida a uma
divindade.?2 Assim, a fé é uma forte
mediadora no processo de cural3 e traz
sentimentos de confianca, motivacao,
sustentacdo além de resiliéncia
atribuindo sentido a existéncia humana.*

[..] eu acredito em Deus, s6 me apego
nele para me curar logo, ele estd me
ajudando a me recuperar. (PCM10)

[..] tenho fé, acredito que vou me
sair muito bem nessa etapa, nessa
passagem. Isso faz parte da vida,
entdo eu tenho bastante fé, bastante
confiangca em Deus para me curar
rdpido [A fé vem ao natural, tem que
ser espontdnea]. (PCM5)

[...] Deus é maravilhoso, espero que
ele me oriente para que eu possa me
curar e sair logo daqui. (PCM12)

[..] tenho fé em Deus, sem ele nés ndo
somos nada [E uma coisa para se
apegar, para ter esperanga de viver
um dia melhor e se recuperar].
(PCM14)

[..] se disserem que tal coisa é bom,
tem fulano que faz milagre, eu vou
ld. Quando a gente adoece procura a
cura em tudo. (PCM3)

[...] Deus ndo te atende na mesma
hora, mas eu sempre consigo que ele
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me ajude, principalmente em minha
saude. Tive bem debilitada, mas
sempre confio nele e ele continua me
ajudando e me restabelecendo.
(PCM17)

[..] a gente acredita em Deus para se
curar, a protegdo estd ld porque ele
cura, restaura e transforma.
(PCM18)

Na expressdo dos participantes,
eles confiam em Deus a sua recuperagao
e cura da enfermidade pela qual estdo
vivenciando. Consideram a importancia
de respeitar o tempo para que suas
béncdos sejam alcancadas, e atribuem
que o adoecimento faz parte da vida e
que, a confianca no criador traz
esperanca de dias menos sombrios.

Uma revisdo literaria encontrou
que os participantes que acreditam em
Deus conseguiram melhor lidar com os
medos e tensdes e que a oracdo em que
cada um acredita pode trazer uma gama
de resultados positivos. Além disso, a fé
se apresentou como uma forma de
cuidado e 98% deles se sentiram mais
felizes por terem uma crenca religiosa.18

Nos ultimos anos fica evidente a
busca da cura tendo a fé como pilar
principal em razdo da necessidade de
associar corpo, mente e espirito. Em
virtude disso, é importante que a
dimensdo espiritual seja trabalhada nos
servicos de saude para que se alcance
uma assisténcia integral, considerando
que as crencas ajudam a enfrentar a
doencga.l”

Sob a ¢tica da psicologia, a fé é
capaz de levar a cura de doengas em
muitos aspectos, melhorando
gradativamente a qualidade de vida da
pessoa hospitalizada. Nessa perspectiva,

muito antes do conhecimento real da
importancia da ciéncia no que diz
respeito ao processo de
cura/reabilitacdo, ja se tinha a convic¢do
que a fé estava diretamente ligada a cura
por meio da energia presente no espirito
dos pacientes.1?

Ressalta-se ainda que, as doutrinas,
valores pessoais e demais fatos
influenciados pela espiritualidade, fazem
com que o paciente entenda o significado
dos eventos ao qual estd vivenciando
como proposito de vida, e possa crer que
0os acontecimentos como as doengas
podem ser estabelecidas por um ser
superior.1® Com isso, acredita-se que o
mesmo Deus que determina a
enfermidade é capaz de trazer a
reabilitacdo e a cura.

Expressao da fé por meio da
reflexao da transitoriedade

Quando se tem algum
acontecimento inesperado ameagador a
vida, o0s pensamentos sobre a
transitoriedade comecam a se fazer
presentes, e, é nesse momento que a
expressao da fé costuma se acentuar.
Conforme analise de estudos realizados
no Brasil, evidenciou-se que o agravo da
enfermidade e a possibilidade de morrer
levam o paciente a refletir sobre qual a
sua missdo na terra, tornando incessante
a procura por recursos para amenizar o
sofrimento.®

[--.] quando chega num momento que
vocé ndo sabe o que vai acontecer
contigo, vocé para pensar, e se
alguma coisa grave acontecer? O
que vem depois? nesse momento que
a morte parece estar perto a gente
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comeca a repensar bastante
sobretudo aqui na terra. (PCM6)

A enfermidade leva a reflexdo
acerca da sua existéncia e do futuro
incerto, gerando questionamentos,
apesar da certeza de que a vida na terra é
transitoria. Sendo assim, ao se deparar
com tal situacdo, a espiritualidade e a fé,
se tornam base para buscar uma
explicacdo perante a morte.20

Um estudo realizado na Europa em
unidade de internacdo com oferta de
atendimento espiritual concluiu que em
83% dos casos o cuidado espiritual ajuda
0 paciente a ter conforto e para 92,5%
dos entrevistados essa atencdo é
indispensavel porque ajuda a encarar o
processo de morte.21

Além disso, a possibilidade de
morte estimula a valorizacdo da vida e o
amor, se tornando o combustivel para o
desenvolvimento de atos mais humanos.
Assim, durante esse momento, a fé esta
ainda mais presente, e pode se expressar
através de gratiddo por cada dia a mais,
ou esperanca de conseguir permanecer
durante maior tempo ao lado de quem
ama.l0

Expressio da fé dissociada a
religiosidade

Embora a espiritualidade e religido
parecam semelhantes possuem conceitos
diferentes.22 Entende-se por
espiritualidade a conexao do ser humano
com o divino trazendo bem-estar aos
individuos e significado para a vida.23
Desta forma, outros aspectos a serem
considerados é que a expressao da fé se
da além de um contexto religioso, pois
aqueles que se dizem ndo ter religido,
ainda assim, expressam a fé e/ou

espiritualidade dentro de um conceito
proprio, conforme as narrativas.

[..] minha fé é boa, eu ndo tenho
nenhuma religido, mas fago muita
meditagdo, sou uma pessoa que
tenho a minha fé [Fazendo
meditagdo eu aprendi demais, eu
mudei bastante em termos de
paciéncia; na minha fé ndo vamos
encontrar um Deus ld em cima, nés
ndo vamos ver ele porque é puro
amor, essa é a fé que eu levo].
(PCM18)

[...] eu sempre tive fé, sempre tem
que ter o pensamento positivo e a fé
em primeiro lugar. Eu ndo tenho
religido, Deus é tinico e é nele que eu
acredito. (PCM3)

[.] ndo tenho uma religido, eu
procuro ler mensagens de todas
porque eu acho que a gente absorve
um pouquinho de cada [Eu nunca me
entreguei devido a minha fé].
(PCM12)

Na expressao de alguns
participantes podemos evidenciar a
auséncia de uma cultura religiosa, porém
uma grande presenca de espiritualidade
e/ou fé nos seus discursos. A fé
transcende a intimidade do ser humano,
voltando-o para algo maior, que lhes
forneca forca interior e amparo,
auxiliando-os a superar seus obstaculos,
principalmente durante o periodo de
enfermidades.?*

Assim, ela esta presente em todas
as culturas e sociedades ao redor do
mundo, mas a religiosidade nem
sempre.13 No passado a religiosidade era
vista pelos psiquiatras como algo
predominantemente negativo e ligado ao
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pensamento irracional onde quanto
menos religiosa a pessoa fosse mais
saudavel ela era.18

Ha de se destacar como ponto
negativo a influéncia da religiosidade
para alguns pacientes como a ndo adesao
a tratamentos, excesso de confianga,
pensamento que o mal nunca ocorrera
consigo mesmo, e a autopuni¢ao por
estar doente. Para algumas religides a
doenca se manifesta como forma de
castigo e culpa por comportamentos nao
aceitos.z5

No entanto, hoje quando praticadas
juntas fé e religiosidade podem se tornar
grandes aliadas capazes de explicar o
significado da vida a pessoa enferma,
reduzindo os niveis de ansiedade e
proporcionando conforto, além de torna-
la mais resiliente perante o processo
desde a internacdo até apds a alta
hospitalar, em todas as suas

necessidades biopsicossociais.26
Gratidao

A gratiddo pode ser expressa
através de oragoes, tradicoes religiosas e
ensinamentos resultando em bem-estar
social. Estudos experimentais trazem que
individuos que sdo gratos apresentam
melhor satude fisica e mental perante
situacdes estressantes.?’” Portanto, dos
sentimentos positivos que a fé e/ou
espiritualidade despertam nos pacientes
destacamos a gratiddo como o mais
presente nos relatos, uma vez que o
agradecimento a Deus é feito
independente da condicdo enfrentada.

[..] hd 22 anos minha mulher ora
para cuidar de mim, e nesses anos eu
nunca me deitei sem fazer uma
oragdo para agradecer. Agradecer é

muito importante, e por incrivel que
parega, cada vez que vocé toca no
nome do senhor, te dd um arrepio,
pela fé que vocé tem. (PCM9)

[..] tudo que eu vou falar eu
agradego a Deus, eu penso em Deus,
estou sempre pedindo protegdo e ele
me ajuda para que eu tenha um
bem-estar melhor [Eu sempre tenho
um agradecimento para fazer a
Deus, estou sempre pensando nele e
agradecendo a minha vida].
(PCM15)

[...] meu Deus estd sempre dentro de
mim, e eu estou sempre
agradecendo, até nessa fase que ndo
estd muito fdcil, eu agradeco [Ndo
adianta, a gente tem que ter
discernimento e aceitar]. (PCM18)

Nota-se, a partir das falas dos
entrevistados, que apesar da
enfermidade e das adversidades
enfrentadas, o agradecimento esta
sempre presente, pois se acredita que
quanto mais se agradece, mais coisas
boas e positivas irdo atrair para a vida, e
todos o0s relatos expressavam esse
sentimento.

Com isso, além da gratidio a
felicidade e o amor sao vistos como
elementos reflexivos e criticos capazes
de nos tornar propriamente espirituais.
O agradecimento por sua vez, é a
expressio da emoc¢do espiritual por
exceléncia, que ajuda a projetar a vida
ndo somente no presente como também
para o futuro ajudando o paciente a ter
um entendimento de si proéprio e a
consciéncia de que pode construir sua
felicidade e ndo necessariamente se
considerar condenado a uma vida
miseravel.?8
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Nesse sentido, ela se torna uma
ferramenta poderosa para construir uma
vida mais plena, uma vez que é possivel
utiliza-la para crer em um amanha
melhor, tendo para si que até mesmo na
adversidade ha uma ligdo positiva, além
de ser uma forma de aprendizado,
evolucdo, e uma maneira de aproximar a
relacdo com Deus.

Simbologia representativa da fé

Ao serem questionados sobre a
existéncia de alguma simbologia que
represente a sua fé e/ou espiritualidade,
seis responderam ndo ter simbolo
representativo, mas dentro destes,
alguns ndo possuem simbolo material,
mas sim, imaterial. Logo, doze possuiam
simbolo material relacionado, onde
tivemos: quatro considerando a Biblia
Sagrada; trés citaram a imagem de Nossa
Senhora Aparecida; dois citaram a
imagem representativa de Jesus Cristo;
um possuia uma tatuagem de uma
cabocla; um guardava imagens variadas
de santos; e um possuia a imagem do
Buda.

[...] ndo tenho simbolo, ndo tenho
nada. (PCM3)

[..] o que eu carrego é a biblia.
(PCM4)

[..] a biblia eu carrego é o alimento
da minha alma assim como a comida
é para o meu corpo, representa toda
a fé que eu tenho. (PCM17)

[...] Nossa Senhora Aparecida, aqui
eu ndo tenho, mas no carro, em casa,
ela estd em tudo que é lugar. (PCM2)

[.] sou muito devota a Nossa
Senhora Aparecida, me sinto bem
perto dela. (PCM14)

[..] tenho uma imagem da Nossa
Senhora Aparecida e tenho uma cruz
com Jesus Cristo. (PCM15)

[..] tenho um Jesus Cristo embaixo do
meu travesseiro aqui no quarto e
com ele eu me agarro de noite, ele
me protege. (PCM8)

[.] carrego essa india, minha
primeira tatuagem, que é a cabocla
Jurema, gosto de ter ela comigo.
(PCM16)

[..] tenho na minha porta um Buda.
(PCM18)

O simbolo religioso é a primeira
manifestacdo e a mais espontanea do ser
humano com o sagrado para aproxima-lo
do real e devem ser valorizadas sempre
que houver necessidade de recorrer a
estes. Considerando isso, é fundamental
compreender que os simbolos podem
apresentar diversos significados
dependendo da cultura de cada
paciente.2?

Sendo assim, a religido é expressa
através dessa forma e traduz o irracional,
possuindo grande significado para a alma
humana, de modo que o ser ao vivenciar
um momento de fragilidade e
vulnerabilidade ndo pensa duas vezes e
apegam-se a eles.30

Nota-se que os simbolos sdo
carregados com a funcdo de protecao,
dando visibilidade a espiritualidade e/ou
fé, fazendo com que algo intimo e pessoal,
torne-se palpavel. Com isso, durante o
periodo de dificuldade na qual os
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pacientes passam, eles se tornam um
amuleto de sustentagdo e forca.

Levando em consideracdo os
relatos de pacientes que ndo possuiam
simbolos materiais pode-se observar a
expressao da espiritualidade por meio de
rituais como a queima de incensos,
meditacdo e aqueles que defendiam que
sua forma de agir e se relacionar com o
outro era seu principal simbolo e
amuleto.

[...] nosso amuleto é nossa maneira
de ser, a maneira como a gente se
porta, como a gente é com 0s outros.
(PCM5)

[...] na imagem eu ndo acredito, é sé
uma escultura, mas no santificado
eu acredito sim. (PCM18)

[-.] eu acendo incenso, faco
meditagdo, coloco mantra, essas
coisas que atraem boas energias. Eu
acredito nisso, que estamos aqui por
uma energia divina. (PCM18)

[...] ndo tenho simbolo, sé6 o coragdo,
0 coragdo é meu amuleto de fé e
nossa fé é tudo. (PCM1)

O simbolo é um instrumento que
representa a fé (realidade visivel) para
que assim se alcance algo (realidade
invisivel) e se torna um elemento chave
no dia a dia perante a doenga,
encontrando-se difundido nos mais
diversos campos do saber humano.2?

Para alguns entrevistados,
evidencia-se a libertacdo da necessidade
de se ter algo material representando a
sua crenca. Sendo assim, a forma de viver
e se relacionar com o mundo e com seus
semelhantes seriam a sua simbologia,

desprendendo-se = do  material e
investindo apenas na cultura espiritual e
em alguns rituais que trazem bem-estar e
que os aproximem do transcendente.

CONSIDERACOES FINAIS
Com base nas falas dos pacientes
pode-se compreender que a

espiritualidade e/ou fé esta presente em
todos os entrevistados e que ela se torna
mais forte a partir do momento em que
alguma doenga ameaca modificar a vida
ou seu modo de viver. Nota-se que, a
expressio da fé wvaria entre os
entrevistados, mas que todos a
expressam de alguma forma de que todo
ser humano é um ser espiritual.

Surgiram variagdes de foco da
expressao da espiritualidade e/ou fé, na
qual alguns a tinham com o
direcionamento para o pensamento de
cura, acreditando que um ser superior
seria capaz de livra-los da enfermidade, e
outros a tinham como o sentido da
transitoriedade, uma vez que eventos
ameacadores da vida afloram tais

questionamentos. Também, houve
grande dicotomia da  tematica
pesquisada com a religiosidade,

fomentando que a crenca em algum ser
superior, nao estd necessariamente
relacionada a alguma religidao, podendo
existir de forma subjetiva para cada
individuo.

Além disso, surgiu a presenca de
simbolos como representacdo material
da espiritualidade e/ou fé. Os simbolos
materiais foram identificados como Jesus
Cristo, Nossa Senhora, Buda e a Biblia,
porém, outros, principalmente os que se
declararam sem religido, relataram que
ndo possuiam simbolos e defendiam algo
imaterial como representante da sua fé,
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por exemplo, o modo de agir e rituais que
lhe trouxessem bem-estar. Ainda, na voz
dos participantes destaca-se a gratiddo
como sentimento positivo prevalente,
tornando a enfermidade como algo
inerente a vida, sendo uma oportunidade
de evolucdo espiritual e alicerce para um
futuro melhor.

Os resultados do presente estudo
reafirmam que a espiritualidade e a fé
estdo presentes no dia a dia hospitalar e
que estas, influenciam nas condi¢oes de
saude dos individuos, surgindo como
auxilio durante o tratamento e
enfrentamento do adoecimento. Assim, é
importante que os profissionais da satde
reconhecam a  importancia de
considerarem a fé e a espiritualidade,
atrelando essa crenca no tratamento,
buscando fortalecer o vinculo entre
equipe-paciente, tornando o processo de
internagdo menos traumatico e mais
humanizado.

Identificam-se como limitacdes do
estudo o fato deste tema, assim como a
pratica da espiritualidade, ndo ter sido
abordada em outras unidades de
internacdo e ter se restringido somente a
um hospital, nao revelando a relagdo da
fé e/ou espiritualidade no
enfrentamento do adoecimento de
maneira mais abrangente quando se
trata do paciente internado em unidade
clinica.

REFERENCIAS

1 Toniol R. Atas do espirito: A
Organizacdo Mundial da Saude e suas
formas de instituir a espiritualidade.
Anuario Antropolégico. 2017;42(2):267-
99. DOLI:
https://doi.org/10.4000/aa.2330

2 Copello LE, Pereira AD, Ferreira CLL.
Espiritualidade e religiosidade:
importancia para o cuidado de
enfermagem de paciente em processo de
adoecimento. Discip. Sci.,, Ser. Cienc.
Saude. 2018;19(2):183-99. Disponivel
em:
https://periodicos.ufn.edu.br/index.php
/disciplinarumS/article /view/2504#:~:
text=Conclui%2Dse%20que%20a%20te
m%C3%A1ltica,e%20apoiem%2Dse%20
deste%?20recurso

3 Arrieira ICO, Thoferhn MB, Schaefer
OM, Fonseca AD da Kantorski LP,
Cardoso DH. The sense of spiritual care in
the integrality of attention in palliative
care. Rev. gatuch. enferm. 2017;38(3):01-
09. DOI:
http://dx.doi.org/10.1590/1983-
1447.2017.03.58737

4 Oliveira AM de, Herbes NE.
Espiritualidade, fé e cura: um olhar sobre
a religiosidade popular. Id on Line Rev.
Psic. 2016;10(31):147-62. DOI:
https://doi.org/10.14295 /idonline.v10i
31.532

5 Lemos CT. Espiritualidade,
religiosidade e sadde: uma analise
literaria. Caminhos. 2019;17(2):688-
708. DOLI:
https://doi.org/10.18224 /cam.v17i2.69
39

6 Benites AC, Neme CMB, Santos MA dos.
Significados da espiritualidade para
pacientes com cancer em cuidados
paliativos. Estud. Psicol. 2017;34(2):269-
79. DOI: https://doi.org/10.1590/1982-
02752017000200008

7 Longuiniere ACF De La, Yarid SD, Silva
ECS. Influence of religiousity/spirituality
of health professionals in the valorization
of the spiritual dimension of the critical.

J. nurs. health. 2022;12(3):e2212321395

11


https://doi.org/10.4000/aa.2330
https://doi.org/10.1590/1982-02752017000200008
https://doi.org/10.1590/1982-02752017000200008

| @INFN

Faculdade de Enfermagem | UFPel

ISSN: 2236-1987

Journal of

Nursing and
Health

J. nurs. health.

Rev. enferm. UFPE on line.
2017;11(suppl6):2510-7. Available
from:
https://periodicos.ufpe.br/revistas/revi
staenfermagem/article/viewFile/23418
/19097

8 Minayo MCS. Pesquisa Social: Teoria,
Método e Criatividade. Petrépolis: Vozes;
2016.

9 Ministério da Saude (BR). Conselho
Nacional de Saude. Resolucdo 466, de 12
de dezembro de 2012: diretrizes e
normas regulamentadoras de pesquisas
envolvendo seres humanos. Brasilia;

2012. Disponivel em:
https://conselho.saude.gov.br/resoluco
es/2012/Reso466.pdf

10 Arrieira ICO, Thofehrn MB, Milbrath
VM, Schwonke CRGB, Cardoso DH, Fripp
JC. The meaning of spirituality in the
transience of life. Esc. Anna Nery Rev.
Enferm. 2017;21(1):01-06. Available
from:
https://www.scielo.br/j/ean/a/F5n46]
qtVcgbG8PVW68FgML/?lang=en

11 Melo CF, Sampaio IS, Souza DLA, Pinto
NS. Correlacdo entre religiosidade,
espiritualidade e qualidade de vida: uma
revisdo de literatura. Estud. Pesqui.
Psicol. 2015;15(2):447-64. Disponivel
em:
http://pepsic.bvsalud.org/pdf/epp/v15
n2/v15n2a02.pdf

12 Barbosa RMM, Ferreira JLP, Melo MCB
de, Costa JM. A espiritualidade como
estratégia de enfrentamento para
familiares de pacientes adultos em
cuidados paliativos. Revista da Sociedade
Brasileira de Psicologia Hospitalar.
2017;20(1):165-82. Disponivel em:
http://pepsic.bvsalud.org/pdf/rsbph/v2
On1/v20n1al0.pdf

13 Gongalves HA, Nascimento KCS,
Santos  APAL.  Espiritualidade e
religiosidade: A fé crista e o papel da
oragdo no processo de enfrentamento da
doenca. Paralellus. 2018;9(20):85-102.
Disponivel em:
https://www1.unicap.br/ojs/index.php
/paralellus/article/view/960/pdf

14 Rocha LG, Souza AQ, Arrieira ICO. Fé e
espiritualidade no cotidiano de pacientes
pré-operatérios internados na clinica
cirargica. J. nurs. health.
2020;10(2):e20102003. DOLI:
https://doi.org/10.15210/jonah.v10i2.1
7868

15 Vale CCSO do, Libero ACA. A
espiritualidade que habita o CTI. Mental.
2017;11(21):321-38. Disponivel em:
http://pepsic.bvsalud.org/pdf/mental /v

11n21/v11n21a03.pdf
16 Abuchaim SCB.
Espiritualidade/religiosidade como

recurso terapéutico na pratica clinica:
Concepcao dos Estudantes de Graduagao
em Medicina da escola Paulista de
Medicina. [dissertacdo]. Sao Paulo (SP):
Universidade Federal de Sdo Paulo; 2018.
Disponivel em:
https://repositorio.unifesp.br/bitstrea
m/handle/11600/51832 /tese_219_silvi
a_abuchaim.pdf?sequence=1&isAllowed
=y

17 Miqueletto M, Silva L, Figueira CB,
Santos MR dos, Szylit R, Ichikawa CRF.
Espiritualidade de familias com um ente
querido em situagdo de final de vida. Rev
Cuid. 2017;8(2):1616-27. DOI:
http://dx.doi.org/10.15649/cuidarte.v8
i2.391

18 Silva MCM da, Moreira-Almeida A,
Castro EAB de. Elderly caring for the
elderly: Spirituality as tensions relief.

J. nurs. health. 2022;12(3):e2212321395

12



| @INFN

Faculdade de Enfermagem | UFPel

ISSN: 2236-1987

Journal of

Nursing and
Health

J. nurs. health.

Rev. bras. enferm. 2018;71(5):2461-8.
DOI: http://dx.doi.org/10.1590/0034-
7167-2017-0370

19 Gongalves SO, Bervique JA. Influéncia
darelacdo entre ciéncia e fé na qualidade
de vida. Rev. Cient. Eletr. de Psico FAEF.
2011;16(nesp.):1-13. Disponivel em:
http://faef.revista.inf.br/imagens_arqui
vos/arquivos_destaque/3qWocBfARBU
RenD_2013-5-13-16-2-36.pdf

20 Andrade AVBQ de. Da morte fatal a
morte pascal: O papel da espiritualidade,
da religiosidade e da religido na questao
do sentido da vida diante do mistério da
finitude. Revista dos cursos de Filosofia e
Teologia. 2018;16(52):83-101.
Disponivel em:
https://seer.uniacademia.edu.br/index.
php/RHEMA/article/view/1674

21 Meneguin S, Matos TDS, Ferreira
MLSM. Perception of cancer patients in
palliative care about quality of life. Rev.
bras. enferm. 2018;71(4):1988-2004.
DOLI: https://doi.org/10.1590/0034-
7167-2017-0360

22 Thiengo PCS, Gomes AMT, Mercés MC
das, Couto PLS, Franca LCM, Silva NA da.
Spirituality and religiosity in health care:
an integrative review. Cogitare Enferm.
(Online). 2019;24:e58692. DOI:
http://dx.doi.org/10.5380/ce.v24i0.586
92

23 Villani D, Sorgente A, Lannello P,
Antonietti A. The role of spirituality and
religiosity in subjective well-being of
individuals with different religious
status.  Frontiers in  Psychology.
2019;10:01-11. DOLI:
https://doi.org/10.3389 /fpsyg.2019.01
525

24 Tavares MM, Gomes AMT, Barbosa D],
Rocha JCC da, Bernardes MMR, Thiengo

PCS. Spirituality and religiosity in the
daily routine of hospital nursing. Rev.
enferm. UFPE on line. 2018;12(4):1097-
1102. Available from:
https://periodicos.ufpe.br/revistas/revi
staenfermagem/article/download /2347
80/28687

25 Inoue ™, Vecina MVA.
Espiritualidade e/ou religiosidade e
saiude: uma revisio de literatura. ].
Health Sci. Inst. 2017;35(2):127-30.
Disponivel em:
https://repositorio.unip.br/wp-
content/uploads/2020/12/V35_n2_201
7_p127a130.pdf

26 Moura HCGB, Menezes TMO, Freitas
RA de, Moreira FA, Pires IB, Nunes AMPB.
Faith and spirituality in the meaning of
life of the elderly with chronic kidney
disease. Rev. bras. enferm.
2020;73(suppl3):e20190323. DOLI:
https://doi.org/10.1590/0034-7167-
2019-0323

27 Pieta MAM, Freitas LBL. Sobre a
gratidao. Arq. Bras. Psicol.
2009;61(1):100-8.  Disponivel  em:
http://pepsic.bvsalud.org/scielo.php?sc
ript=sci_arttext&pid=51809-
52672009000100010

28 Bustacara AM, Saavedra JEC, Jiménez
MAP. Integridad emocional. Sobre cémo
ser espiritual en un mundo escéptico.
Hallazgos. 2018;15(29):73-85.
Disponivel em:
http://www.scielo.org.co/pdf/hall/v15
n29/1794-3841-hall-15-29-73.pdf

29 Soares LG, Correa DAM, Soares LG,
Higarashi IH. Neonatal intensive care
unit: maternal perceptions about
religious symbols. Cogitare Enferm.
2015;20(4):742-9.  Disponivel em:

J. nurs. health. 2022;12(3):e2212321395

13


https://doi.org/10.1590/0034-7167-2017-0360
https://doi.org/10.1590/0034-7167-2017-0360
http://dx.doi.org/10.5380/ce.v24i0.58692
http://dx.doi.org/10.5380/ce.v24i0.58692
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2019.01525
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2019.01525

| of
]ON AH %%irr?icrllgoand

Health

Faculdade de Enfermagem | UFPel ISSN: 2236-1987 J. nurs. health.
https://docs.bvsalud.org/biblioref/201
6/08/1084/40851-166903-1-pb.pdf

30 Rodrigues MH. A queda do simbdlico
na vida contemporanea: uma
interpretacdo da relacdo dos sujeitos
com os simbolos da igreja matriz de
americana. Ultimo andar. 2013;21:122-
44, Disponivel em:
https://revistas.pucsp.br/index.php/ulti
moandar/article/viewFile/13987/1910
0

Recebido em: 30/12/2021
Aceito em: 27/10/2022
Publicado em: 29/12/2022

. ____________________________________________________________________________________
J. nurs. health. 2022;12(3):e2212321395 14



