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RESUMO

Introducao: A literatura cientifica tem demonstrado que a espiritualidade representa

um papel fundamental na vida humana como um todo, sendo que estudos sobre o

tema na drea de satide sdo cada vez mais realizados e documentados. As discussdes

sobre a relacdo entre a espiritualidade e a satude fisica e mental de pacientes

apresentam destaque para as doencas cronicas, especialmente para doencas com alto
| grau de mortalidade, como os canceres e também no cuidado paliativo de enfermos.
1 Objetivo: Descrever e discutir questdes relacionadas a espiritualidade e satde em uma
populacdo referenciada para um centro de atengdo ambulatorial secundaria.
Metodologia: Estudo quantitativo e transversal, com uso de entrevista fechada, onde
| foram entrevistados 172 pacientes atendidos na Unidade de Atencao Especializada
‘ (UAES) no municipio de Vigosa-MG, no periodo de agosto a dezembro de 2022. Os
‘ dados foram coletados por meio de questionarios, que abordaram aspectos como
escolaridade, estado civil, auto-percepcdo de satide e religiosidade. Resultados: A
| maioria dos participantes tem uma boa auto-percepcdo de satide, se consideram
. pessoas religiosas e acreditam que sua relacdo com Deus ajuda a passar por momentos
' dificeis. Os entrevistados também relataram que seria importante que os profissionais
de satide conversassem mais sobre o tema durante as abordagens profissionais.
Conclusoes: Conclui-se que a espiritualidade é relevante para o bem-estar e para
mecanismos de enfretamento subjetivo no processo satde-doenca e que os
profissionais de satide devem considerar esse aspecto para um atendimento mais
acolhedor e centrado no paciente.

Palavras-Chave: Espiritualidade; Religido; Doenca; Sattde Mental; Atencao secundaria
a saude.

ABSTRACT

Introduction: Scientific literature has demonstrated that spirituality plays a
fundamental role in human life as a whole. Studies on the topic in the health area are
increasingly being carried out and documented. Discussions about the relationship
between spirituality and the physical and mental health of patients highlight chronic
diseases, especially ones with a high degree of mortality, such as cancer, and also
palliative care for the sick. Objective: Describe and discuss factors related to
spirituality and health in a population guided to a secondary outpatient care center.
Methodology: Quantitative and cross-sectional study, using closed interviews. 172
patients were interviewed in a health unit, from August to December 2022. Data were
collected through questionnaires, which addressed aspects such as education, marital
tatus, self-perception of health and religiosity. Results: The majority of participants
ave a good self-perception of health, consider themselves religious people and
lieve that their relationship with God helps them get through difficult times.
spondents also reported that it would be important for health professionals to talk
re about the topic during professional approaches. Conclusions: It is concluded
t spirituality is relevant for well-being and subjective coping mechanisms in the
Ith-disease process and that health professionals should consider this aspect for
e welcoming and patient-centered care.

words: Spirituality; Religion; Disease; Mental Health; Secondary care.
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RESUMEN

Introduccion: La literatura cientifica ha demostrado que la espiritualidad juega un
I papel fundamental en la vida humana en su conjunto, y cada vez son més realizados
1 y documentados estudios sobre el tema en el area de la salud. Los debates sobre la
| relacion entre la espiritualidad y la salud fisica y mental de los pacientes ponen de
relieve las enfermedades crénicas, especialmente aquellas con un alto grado de
mortalidad, como el cancer, y también los cuidados paliativos para los enfermos.
Objetivo: Describir y discutir temas relacionados con la espiritualidad y la salud en
una poblacién remitida a un centro de atencion secundaria ambulatoria. Metodologia:
Estudio cuantitativo y transversal, mediante entrevista cerrada, donde se
entrevistaron 172 pacientes atendidos en una unidad de salud, de agosto a diciembre
de 2022. Los datos se recolectaron a través de cuestionarios, que abordaron aspectos
como educacion, estado civil, autopercepcion de salud y religiosidad. Resultados: La
mayoria de los participantes tienen una buena autopercepcion de salud, se consideran
personas religiosas y creen que su relacion con Dios les ayuda a superar momentos
dificiles. Los encuestados también informaron que seria importante que los
profesionales de la salud hablaran mé&s sobre el tema durante los abordajes
profesionales. Conclusiones: Se concluye que la espiritualidad es relevante para el
bienestar y los mecanismos subjetivos de afrontamiento en el proceso salud-
enfermedad y que los profesionales de la salud deben considerar este aspecto para una
atencion mas acogedora y centrada en el paciente.

Palabras clave: Espiritualidad; Religiéon; Enfermedad; Salud Mental; Atencion
secundaria de salud.

Introducao

Com o advento e evolu¢ao do Método Clinico Centrado na Pessoa, no que se
refere ao compéndio de habilidades e competéncias relacionadas a comunicacao
clinica - que podem ser entendidas como a capacidade profissional de reconhecer
premissas, valores e crengas dos pacientes e responder de forma adequada a estes
dominios - fica clara a necessidade de entender as estratégias de enfrentamento ao

adoecimento dispostas pelos individuos’.

Neste sentido, fica evidente a importancia de que sejam consideradas as
mensdes espirituais, religiosas e as crengas pessoais dos pacientes, no que concerne
dominio atitudinal das competéncias culturais em complemento a avaliacdo das
ticularidades relacionadas a idade, identidade étnico-racial, orientacdo sexual,
digcdo socioecondmica, atividade profissional, dindmica familiar ou classe social a

pertence o paciente?.
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Para tanto, em reconhecimento a importancia das manifesta¢des espirituais -

vinculados ou ndo a uma denominacao religiosa - para a sadde dos individuos, fora

1 incluida a dimensao espiritual no conceito de satide da Organizagdo Mundial da Satide

(OMS)3, definido como um estado em constante mudanca de completa satide fisica,

mental, espiritual e social, indo além da simples falta de doenga ou enfermidade.

Deste modo, estudos tém demonstrado beneficios importantes da

espiritualidade, religiosidade e das crengas pessoais no cuidado em satde, no
entendimento da relagdo dos individuos com o sagrado/transcendente e a experiéncia
de adoecimento, ndo obstante as dificuldades dos profissionais - em especial, das areas
médicas e de enfermagem - em trazer a luz tais dominios* Assim, a abordagem da
religiosidade e da espiritualidade em intervengdes terapéuticas compartilhadas tem
sido apontada como fator positivo para a qualidade comunicativa e, por conseguinte,

para o estabelecimento da relacdo médico-paciente®.

Dessa forma, o presente estudo teve como hipdtese que, a abordagem da
espiritualidade no processo da abordagem médica seja um fator importante ao
reconhecimento da importancia da subjetividade no entendimento dos processos de
satude e doenga de cada paciente, favorecendo como resultado, a qualidade dos
cuidados em satide. Assim, o objetivo da pesquisa é descrever e discutir questdes
relacionadas a espiritualidade e satide em uma populacgdo assistida em um centro de
atencdo ambulatorial secundario em uma cidade de pequeno porte do interior de

Minas Gerais.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal descritivo e de andlise quantitativa realizado
om usudrios da Unidade de Atencdo Especializada em Satde da Universidade
bderal de Vigosa (UAES/UFV) pertence ao Departamento de Medicina e
ermagem (DEM). A UAES é uma unidade de atencdo ambulatorial da atencao
undaria que faz parte da rede de atencdo a satde do municipio de Vigosa (MG), um
nicipio da regido sudeste do Brasil, com a populagao de 76.430 individuos®. A
S oferece atendimentos em diferentes especialidades, a saber, clinica médica,
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cardiologia, gastroenterologia, neurologia, pneumologia, endocrinologia, saade do
idoso, pequenas cirurgias, pediatria geral e especialidades, ginecologia geral e
psiquiatria e os servicos da unidade atendem uma populagao de 140.000 pessoas de 10
municipios da microrregidao que compdem o Consércio Intermunicipal de Satde da

Regido de Vigosa - CISMIV7.

Foram considerados elegiveis individuos com 18 anos ou mais de Vicosa e
microrregido, encaminhados por qualquer razdo aos servicos ambulatoriais da UAES,
a partir do segundo semestre de 2022, sendo excluidos aqueles adultos que
apresentassem problemas de ordem psiquidtrica ou neurolégica com claro
impedimento a resposta do questiondrio, utilizando como critério de elegibilidade dos

mesmos, a capacidade clara de comunicagdo e resposta ao questiondrio.

Foram questionados um total de 172 participantes na UAES, selecionados por
conveniéncia, no periodo de agosto/2022 a dezembro/2022, ap6s assinatura de Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Os questionarios foram aplicados por
estudantes colaboradores do projeto com treinamento apropriado na UAES, nas salas

de espera, antes ou ap6s as consultas médicas, sem a realizagdo de um teste piloto.

O instrumento utilizado para a pesquisa compreende um questiondrio
semiestruturado, adaptado segundo o questionario World Health Organization Quality
of Life - Spirituality, Religiousness and Personal Beliefs8, contendo 18 perguntas
relacionadas ao nivel de escolaridade, estado civil, habitagcdo, autopercepcao de satude,
religiosidade, afiliacdo religiosa e sobre experiéncias espirituais, religiosas e crencas

pessoais dos participantes.

Para avaliacdo da qualidade de vida, da espiritualidade, da religiosidade e das
crencas pessoais dos pacientes, utilizou-se no estudo um questiondrio semiestruturado
» adaptado ao nivel socioeducacional dos participantes, com a intencao de se adequar
linguagem utilizada, no atinente ao baixo nivel de escolaridade dos usuarios, a fim

 se reduzir o tempo de pesquisa e promover maior adesao ao estudo.

Os dados encontrados foram tabulados com o auxilio do programa Excel por dois
hboradores independentes, sendo realizada a conferéncia por terceiros apds a

pilacdo. Apos essa fase, os dados foram exportados para o software SSPS/IBM 28,
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a partir do qual fora realizada uma andlise descritiva por meio do calculo de medidas
de tendéncia central, com média, mediana, e medidas de dispersdo, como desvio

padrao para as variaveis quantitativas.

A presente pesquisa atendeu as normas regulamentadoras da resolucdo
466/2012 do Conselho Nacional de Satide (CNS), que dispde sobre os aspectos éticos

do desenvolvimento de pesquisas que envolvam seres humanos no Brasil. Para tanto,

o projeto fora submetido e aprovado pelo Comité de Etica em pesquisa com seres
humanos da Universidade Federal de Vigosa (UFV), CAAE n° 59316622.4.0000.5153,
sendo os participantes convidados de forma voluntaria a preencherem TCLE, sendo
resguardados quanto aos sigilo das informagdes fornecidas e quanto aos potenciais

beneficios e riscos relacionados a sua participacao.

Resultados e Discussao

Em relagdo a escolaridade, mais de um terco dos participantes apresentou um
nivel de escolaridade até o ensino fundamental. As caracteristicas de escolaridade

podem ser observadas na tabela 1.

Tabela 1. Perfil de escolaridade dos usuarios da Unidade de Atengdo Especializada
em Saude da Universidade Federal de Vigosa. Vigcosa-MG, 2023.

Caracteristicas de

escolaridade n=172 Porcentagem (%)
Analfabetos 1 0,6%
Lé e escreve 1 0,6%
Fundamental incompleto 59 34,2%
Fundamental completo 23 13,4%
Meédio incompleto 8 4,7 %
Médio completo 42 24,4%
Superior incompleto 11 6,4%
Superior completo 16 9,3%
Pé6s-graduacao 11 6,4%

Quanto ao estado civil, quase metade dos questionados (47,7 %) relataram serem

dos, frente a 29,7% de solteiros. Os demais participantes referiram estar
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“amigados”, separados, divorciados ou vitvos. Quando questionados a respeito de

com quem moravam, a maioria dos participantes referiu residir com conjuge ou com

filhos.

Com relacdo a qual atendimento médico procuravam na unidade, as respostas
foram variadas, porém os ambulatérios mais procurados foram os de pequenas
cirurgias (30,8%), juntamente com o de dermatologia, psiquiatria e clinica geral, com

12,2% cada.

A maioria dos participantes avaliou sua satide como boa, como verificado na
tabela 2. A analise por nivel de escolaridade mostrou que a maioria dos que estudaram
até o ensino fundamental perceberam sua satide como ruim a indiferente, ao contrério,
a maioria dos que cursaram o ensino médio ou superior avaliaram sua satde como

boa a muito boa.

Tabela 2. Autopercepcado de satde dos usuérios da Unidade de Atencao Especializada
em Saude da Universidade Federal de Vicosa. Vicosa-MG, 2023.

Autopercepgao de satide n=172 Porcentagem (%)
Muito boa 24 14,0%
Boa 74 43,0%
Nem ruim, nem boa 54 31,4%
Ruim 15 8,7%
Muito ruim 5 2,9%

Quando questionados a respeito de problemas de satde atuais, 59,9% referiram
possuir pelo menos algum problema de satde, dos quais os mais prevalentes foram

Hipertensao Arterial Sistémica (29,1%) e diabetes (12,8%).

Sob a perspectiva da espiritualidade, inicialmente, foram indagados t6épicos a
espeito das crencas dos pacientes, a filiagdo a uma ordenacao religiosa e de qual

munidade religiosa faziam parte.

Acerca das questdes mais voltadas para a abordagem da religiosidade e
iritualidade, 7,6% nao se consideraram pessoas religiosas, 45,3% se consideraram
deradamente religiosos e 47,1% se consideraram muito religiosos. Ao se analisar o

nto os individuos se consideravam uma pessoa religiosa de acordo com o nivel de
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escolaridade dos individuos, observou-se que, aqueles que se consideraram muito

religiosos possuiam em sua maioria escolaridade até o ensino fundamental (56,8%),

enquanto os que se consideravam nem um pouco a moderadamente religiosos haviam

cursado do ensino médio em diante (58,2%).

Segundo Strelhow & Sarriera®, com a aplicagdo do instrumento WHOQOL-SRPB,

em formato online, mostrou-se valida e confidvel a avaliacdo psicométrica de

adolescentes nos dominios da espiritualidade, da religiosidade e das crencas pessoais.
A pesquisa, que contou com amostra de 1248 participantes com idades entre 12 e 18
anos de vinte e dois estados brasileiros evidenciou que mais da metade dos
participantes (51,8%) declaravam ter religido e a praticar, enquanto parcela
significativa (25,2%) declarou ter religido, mas ndo a praticar - o que corrobora com os

dados obtidos no presente estudo.

Quando questionados sobre a religido a qual pertenciam, 21,5% dos participantes
declararam nao fazer parte de nenhuma religido, 54,0% se declaravam Catdlicos, 0,6%
Presbiterianos, 1,7% frequentavam a Igreja Batista, 0,6% frequentavam a Igreja
Assembleia de Deus, 0,6% frequentavam a Igreja Maranata, 14,0% referiram pertencer
a outras ordenacdes religiosas evangélicas, 1,2% referiram ser Espiritas e outros 5,8%

pertenciam a religides ndo especificadas no questionério.

Tabela 3. Religido dos usuarios da Unidade de Atencdo Especializada em Satide da
Universidade Federal de Vicosa. Vicosa-MG, 2023.

Religides n=172 Porcentagem (%)
Sem religidao 37 21,5%
Catolicos 93 54,0%
Presbiterianos 1 0,6%
Batistas 3 1,7%
Assembleianos 1 0,6%
Maranatas 1 0,6%
Outras religides evangélicas 24 14,0%
Espirita 2 1,2%
Outras religides 10 5,8%

Com relacdo aos dados supracitados, é perceptivel a influéncia da religido e da
ritualidade em porcentagem significativa do total de individuos, tendo como
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predominio as religides de origem e derivacdo Cristd. De acordo com Stroppa &
Moreira-Almeidal® h4 indicios de uma consideravel ligacdo entre religido e integragdo
social, como forma de criar vinculos e também de constituir uma regulacao social no

que diz respeito ao comportamento individual e, a partir disso, sentir-se como parte

de grupos especificos e desenvolver relagdes agradédveis, o que justifica a grande

porcentagem de individuos que se consideram ou buscam fazer parte desses grupos.

Ao abordar questdes sobre a conexdo dos participantes com Deus, em situacdes
dificeis, com muitos problemas (citando também problemas de satide), houve certa
mudanca no que concerne a porcentagem de resultados obtidos, e isso destaca quédo

intrinseca é a relacdo entre religiosidade, espiritualidade, crenca em pessoais e a

resposta problemas e alcance de bem-estar.

Quando questionados sobre até que ponto qualquer conexdo com Deus os
ajudava a passar por momentos dificeis, 4,1% responderam “nem um pouco", 12,2%
responderam “moderadamente" e 83,7% responderam “muito”. Em referéncia a
conexdo com Deus como oferta de conforto e bem-estar, 4,1% responderam que tal
conexdo nao oferecia nem um pouco de conforto, 9,9% responderam moderadamente
e 86,0% responderam que essa relacdo fomentava muito conforto e bem-estar. De
acordo com Rocha e Fleck!, é possivel predizer diferencas estatisticas a importancia
dada aos dominios espirituais, religiosos e das crengas pessoais quando comparados
grupos de pacientes com individuos saudaveis, dada a necessidade de suporte, busca

por sentido ou por solugdes advindas das crengas em situa¢oes de adoecimento.

Segundo Nunes!?, cujo estudo descritivo e transversal contou com a participagao
de 100 idosos longevos da cidade de Recife, ha uma intima relacdo entre a
espiritualidade, a religiosidade e as crencas pessoais (ERCP) com a autopercepcado de
bem-estar e qualidade de vida, associadas, estatisticamente, com a satisfagdo com a
ida, com a percepcdo de apoio social e auséncia de doencas cronicas como diabetes e
teoartrose - ligada a autocompreensao, autonomia perante a vida, apoio social e

isfagdo com a propria satde.

Ainda, quando indagados sobre o quanto a fé em Deus os ajudou a lidar com

entos em que passavam por problemas de satde, 4,1% dos participantes do
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presente estudo responderam que ndo ajudou nem um pouco, 10,5% responderam que

ajudou moderadamente e 85,4% responderam que ajudou muito.

I Segundo Margacal3, a espiritualidade e a religiosidade influem no

desenvolvimento de habilidades que levam o individuo a lidar de forma mais
adaptativa em situacdes de desequilibrio, promovendo a atitude de resiliéncia e

atribuicdo de significado e esperanca frente as mudancas do estado de satide. Nesse

sentido, a literatura traz que a espiritualidade, as expressoes religiosas e as crengas
pessoais sao dimensdes importantes no enfrentamento de condigdes cronicas de satide,

no que tange a qualidade de vida e a percepgao de bem-estarl.

Nos pacientes em dialise, a espiritualidade e as expressoes religiosas parecem
estar relacionadas, quando abordadas, a melhorias na relagdo médico-paciente, na
qualidade de vida e no enfretamento do processo de adoecimento em seus diversos
dominios. Estudo realizado com 100 pacientes com insuficiéncia renal cronica de
servicos de nefrologia de Jodo Pessoa, em hemodidlise, demonstra, através da
aplicagao do formulario WHOQOL-bref, a influéncia da religiosidade na qualidade de
vida destes individuos e o comprometimento significativo do dominio fisico, através
dos menores valores médios encontrados dentre os cinco dominios avaliados, a saber,
além do fisico, o psicolégico, o nivel de independéncia, as relagdes sociais e o

ambientall4.

Os dados corroboram a revisdo integrativa de Bravin!®, que contemplou 26
artigos em torno do objetivo de elucidar os beneficios da expressao espiritual /religiosa
em pacientes com doencas renais cronicas. Segundo o estudo, a expressao da
espiritualidade e/ou da religiosidade apresenta diversos beneficios, relacionados ao
(I) desenvolvimento de mecanismos de enfretamento situacional, que propiciam
hpoio, otimismo e proposito, a (II) percepcao de qualidade de vida, ligada a satisfagao
bem-estar, a (III) satide mental, enquanto modalidades de suporte social, conforto
piritual, ressignificacdo e fator de protegdo contra o suicidio, e a (IV) melhoria de
rametros fisiol6gicos, de forma ainda pouco compreendida, da func¢do renal de

iente pos-transplantados.
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A expressdo religiosa parecer estar relacionada como fator de protecdo de habitos
e vicios, relacionados ao consumo de alcool, tabaco e outras drogas. Segundo
Queiroz!® cujo estudo contou com a participagdo 363 pacientes de uma unidade da

]’ Atengdo Primaria a Satde na cidade do Rio de Janeiro (R]), verifica-se associagao

significativa entre a religiosidade organizacional, ou seja, frequéncia de
participagdes/ visitas em igrejas/tempos, com padrdes de consumo de &lcool e tabaco.
Neste sentido, o levantamento ainda descreve um preocupante cendrio relacionado ao
aumento do consumo global de alcool e o maior risco de consumo abusivo entre
mulheres jovens. A presenca de espiritualidade e a expressao religiosa também foram
apontadas como fator de protecdo em pacientes em tratamento do alcoolismo, em
estudo qualitativo em Centro de Atengao Psicossocial de Alcool e Drogas (CAPS AD)
no interior paulista. Segundo o autor, a expressao dos dominios espirituais e religiosos
estd relacionada a conforto em situagdes de abstinéncia, maior percepgao de forca
interior, propensdao a mudancas de habitos e comportamentos e apoio durante o

tratamentol”.

Conforme circunstanciado por Murakami'8, considerando o grande impacto que
a fé e a expressao da religiosidade tém na satde do universo amostral em questdo, nos
contextos de acolhimento e cuidado com o paciente, reforca-se a necessidade dos
profissionais de satide estarem capacitados para identificar e determinar o
envolvimento do paciente com tais dominios e crencas, assim como inferir a utilidade

ou nao da abordagem destes no desenvolvimento de um plano terapéutico.

Apesar disso, um dos maiores desafios para colocar tal agdo em pratica, segundo
Vieiral?, é a escassa abordagem do tema em diversos cursos de medicina, que, nessa
perspectiva, faz com que haja certa insuficiéncia no que diz respeito ao conhecimento,

apacidade e treinamento profissional para lidar com estes assuntos.

Por fim, foram abordadas questdes referentes a integralidade do cuidado do
wciente pelos profissionais de satide, sobre o aspecto da abordagem de suas crencas
igiosas. Sendo os participantes questionados acerca da importancia e a frequéncia
isa abordagem pelos profissionais de satide. Com o objetivo de compreender as

licacoes da abordagem da espiritualidade no processo satide doenga dos pacientes.
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Quando questionados sobre a importancia de os profissionais de satide perguntarem

sobre suas crengas religiosas, 35,5% responderam nem um pouco, 30,2% responderam

1 moderadamente e 34,3% responderam muito.

Em consonancia com Oliveira?’, em estudo realizado por pesquisadores da
Faculdade de Medicina de Marilia, SP, que contou com a participagao de 101 pacientes

da clinica médica e cirtrgica do Hospital das Clinicas de Marilia, observa-se que

grande parte dos pacientes, 81,1%, acham importante que o profissional de satde
conhega suas crengas religiosas. Enquanto no presente estudo, 69,8%, acreditam ser de
moderadamente a muito importante os profissionais de satide questionarem sobre
suas crengas religiosas. Quando questionados sobre a importancia dos profissionais
de satde que fazem parte do seu cuidado terem as mesmas crengas religiosas que eles,
79,7% responderam nem um pouco, 13,4% responderam moderadamente e 7,0%

responderam muito.

Quando os participantes do estudo foram questionados se tinham o costume de
perguntar para os profissionais de satide que os atendem sobre as crencas religiosas
deles, 93,6% responderam que nunca, 3,5% responderam raramente e 2,9 %
responderam normalmente. Quando questionados se os profissionais de satde que
cuidam deles perguntam sobre suas crencas religiosas durante uma consulta, 82,6%
responderam que nunca, 13,3% responderam raramente, 2,9 % responderam

normalmente e 1,2% responderam sempre.

Em concordancia com Oliveira?, observa-se que a grande maioria dos
profissionais da enfermagem, 87,1%, e médicos, 86,9%, ndao abordam a tematica da
espiritualidade no processo de cuidado dos seus pacientes. Quando questionados se
sentem mais acolhidos quando um atendimento em sadde é oferecido
hcompanhando/respeitando as suas crengas religiosas, 16,3% dos pacientes
psponderam nem um pouco, 23,8% responderam moderadamente e 59,9%
sponderam muito. Ao se analisar a sensacdo de acolhimento dos individuos quando
atendimento de sadde era oferecido acompanhando/respeitando suas crencas
giosas, de acordo com sua percepgao de religiosidade, observou-se que a maioria

se sentiu nem um pouco a moderadamente acolhida também considerou-se nem
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um pouco a moderadamente religiosa (65,2%). Por outro lado, os individuos que se
sentiram muito acolhidos também se consideravam muito religiosos (55,3%). Quando

1 questionados sobre ser importante que os profissionais de satde conversem mais

sobre suas crengcas religiosas durante as consultas, 37,2% responderam que sim e 62,8%

responderam que nao.

De forma geral, os resultados alcancados no estudo corroboraram com resultados

avaliados na literatura e demonstram a importancia que o tema possui, principalmente
de forma inversamente proporcional a autopercepcdo de saade, isto é, quanto pior a
autopercepc¢ao, maior é importancia e a ligagao que os individuos avaliam possuir com
as questOes relacionadas a religiosidade. Nesse sentido, nameros significativos de
respostas mostram uma associacao entre crengas, religiosidade, espiritualidade e bem-
estar, informagdes podem ser convertidas em propostas e atuacdes na melhora da
relacdo médico-paciente em contextos adequados, e consequentemente impactar
positivamente em diversas circunstancias relativas aos cuidados em satde. A partir
disso, podemos angariar uma melhor percepgao de bem-estar emocional e psicolégico
para os pacientes, assim como promover uma melhor adesdo aos diversos tipos de
tratamentos existentes e contribuir no processo de enfrentamento de doengas,

principalmente as patologias cronicas?!.

Pretendia-se com o presente estudo descrever e discutir a espiritualidade e,
sobretudo, das expressdes religiosas na satde de pacientes atendidos no nivel
secundéario de atengdo a satide e, neste interim, que também fosse debatido o impacto
da abordagem destes dominios no que tange a melhoria dos processos de relacao
médico-paciente - servindo ao propodsito de ampliar a discussdo. Porém o estudo
apresenta limitacdes, por se tratar de uma avaliacdo transversal, apresenta a
impossibilidade de estabelecer relagdo de causa-efeito entre as variaveis estudadas, no
ue tange a religiosidade e a auto-percepcdo de conforto e bem-estar e a quantificacao
importancia da espiritualidade e das crencas pessoais dos pacientes a nivel

Hividual.

Cabe ressaltar também que a amostragem dos participantes nao foi aleatorizada,

por conveniéncia relacionada ao grupo de pessoas que frequentaram o cenério
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de coleta no momento e periodo da mesma, o que, evidentemente, podera ter

influenciado os resultados encontrados.

Conclusoes

E possivel concluir com os resultados apresentados e discutidos que a
Espiritualidade possui um lugar importante no cotidiano dos individuos, e que pode
ser utilizada como uma ferramenta de resiliéncia e auxilio nos cuidados de satde.
Ressalta-se a importancia dos profissionais de satide tentarem se aproximar deste tema

com o0s usudrios para ter um didlogo mais significativo, de acolhimento e centrado nas

necessidades dos individuos.
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