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RESUMO

Obijetivo: Identificar as percepcdes de estudantes de medicina acerca do tema Espiritualidade em salde,
e pontuar os principais desafios encontrados na inser¢do do assunto durante a graduacdo médica no
Brasil. Método: Revisdo sistematica transversal e descritiva de artigos cientificos originais a partir de
estudos realizados com universidades brasileiras entre 2010 e 2021. Resultados: Durante a analise,
foram identificadas percepcdes dos estudantes de medicina a respeito do conceito de espiritualidade e
da relagcdo do tema com o atendimento em salde. Como desafios, foram identificados fatores
relacionados ao perfil dos estudantes, como o género e a religido / crengas culturais pessoais, e fatores
relacionados & abordagem do assunto, ou a falta dela, durante a graduacgéo. Conclusdo: A incluséo da
Espiritualidade como tema na educacdo médica é essencial para uma formacéo centrada em prestar o
melhor atendimento ao paciente. Ha a necessidade de sistematizar as estratégias didaticas das
universidades brasileiras quanto ao assunto. Ha, também, a necessidade de atualizar informagdes a
respeito da abordagem do tema nas universidades a nivel nacional.
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ABSTRACT

Objective: Identify the perceptions of medical students about the theme Spirituality in health, and to point
out the main challenges encountered in the insertion of the subject during medical graduation in Brazil.
Method: A cross-sectional and descriptive systematic review of original scientific articles based on studies
carried out with Brazilian universities between 2010 and 2021. Results: During the analysis, perceptions of
medical students regarding the concept of spirituality and the relationship between the theme and the health
care. As challenges, factors related to the students' profile were identified, such as gender and religion /
personal cultural beliefs, and factors related to the approach to the subject, or lack of it, during graduation.
Conclusion: The inclusion of Spirituality as a topic in medical education is essential for training focused
on providing the best patient care. There is a need to systematize the teaching strategies of Brazilian
universities on the subject. There is also a need to update information regarding the approach to the topic

in universities at the national level.
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INTRODUCAO

O ser humano é intrinsecamente espiritual, uma vez que tem a capacidade de
autoconsciéncia, reflexdo sobre si e autotranscendéncia. A espiritualidade ndo esta
vinculada necessariamente a uma fé religiosa em uma divindade especifica
(SALGUEIRO e GOLDIM, 2007; REGINATO et al., 2016).

O conceito de espiritualidade é encontrado em todas as culturas e sociedades. Ela
é expressa nas buscas individuais para um sentido de vida por meio da participacdo na
religido, familia e demais convivéncias sociais e, até mesmo, nas artes. No que tange a
salde, todos esses fatores podem influenciar na maneira como 0s pacientes e 0s
profissionais da salde percebem a salde e a doenca e como eles interagem uns com 0s
outros (PUCHALSKI, 2001).

A influéncia das questdes espirituais estara sempre presente tanto na interacéo do
individuo com seu organismo e quanto nas interacdes deste com os profissionais da satde
(DAL-FARRA et al., 2010). Espiritualidade, religiosidade e crengas pessoais estdo
associadas a atitudes centradas no paciente por parte dos estudantes de medicina, pois,
em geral, 0 bem-estar relacionado a espiritualidade precede a empatia. Isso implica na
necessidade de considerar o tema na formacgdo académica para uma melhor relagdo
médico-paciente (LACOMBE et al., 2021)

Deve-se preparar 0s estudantes da area de saiide a melhor acolher os pacientes que
muitas vezes apresentam seu sofrimento por meio de uma linguagem que lhes é
indecifravel. Para tal, urge a criacdo de cenarios didaticos que propiciem a discussdo de
temas que ampliem a visdo dos estudantes para além do modelo biomecéanico (BORGES
et al., 2013). A Association of American Medical Colleges defende que uma educagéo
adequada na area da espiritualidade e crencas culturais e suas praticas ¢ fundamental
(PUCHALSKI, 2001).

A Espiritualidade em saude é um tema encontrado ha décadas nas literaturas
brasileiras, no entanto, estudos mais recentes ainda demonstram a falta da abordagem do
tema durante a formacdo de profissionais de salde. I1sso tem impactos na perda de
qualidade da assisténcia aos pacientes de maneira humanizada e integrada. Por este

motivo, este estudo objetiva identificar as percepgOes de estudantes de medicina acerca
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do tema, e pontuar os principais desafios encontrados na inser¢do do assunto durante a

graduacdo médica no Brasil.

METODO

O presente estudo consiste huma revisdo sistematica transversal descritiva. Na
primeira fase do estudo, realizou-se uma busca nas bases de dados Pubmed, Scielo, Lilacs
e CAPES com os descritores “espiritualidade / estudantes de medicina” e “spirituality /

medical students”. O intervalo de tempo estabelecido foi entre 2010 e 2021.

Para a segunda fase, os trabalhos foram selecionados utilizando os seguintes
critérios: ser um artigo original, estar disponivel em formato completo, ter sido publicado
em inglés ou portugués, e descrever as percepgdes e desafios para a abordagem do tema
espiritualidade em salde durante a graduacdo médica, tendo como principal alvo
pesquisas realizadas com estudantes de medicina. Foram excluidos artigos cujos

objetivos fugiam do tema proposto.

Foram encontrados 18 artigos nas bases de dados pesquisadas, dentre 0s quais 0ito
estavam repetidos em duas ou mais bases. Assim, foram utilizados dez artigos para a

producdo deste trabalho.

Na fase seguinte, realizou-se a leitura e analise dos artigos, a fim de listar a autoria
do artigo, local, periodo do estudo e bases de dados (Tabela 1) e principais resultados

encontrados dentro dos objetivos deste trabalho.

Tabela 1 - Estudos no Brasil sobre Espiritualidade em satde na educagdo médica

LOCAL DO ESTUDO PERIODO N DE ENTREVISTADOS BASE DE DADOS

Rio Grande do Sul - - Scielo

86 escolas médicas 2010 - 2011 - PUBMED

12 escolas médicas 2010 - 2011 5950 académicos PUBMED

Jundiai (SP) 2010 - 2011 210 académicos Lilacs

Sé&o Paulo (SP) 2007 - 2010 114 académicos de Medicina  Scielo / CAPES/ Lilacs
e Enfermagem

Pernambuco 2014 121 académicos Scielo

Minas Gerais 2014 183 académicos Scielo/ CAPES/ Lilacs

Ceara 2015 - 2016 437 académicos Scielo / CAPES / Lilacs

Rio de Janeiro - 41 médicos Scielo / CAPES
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Uberlandia (MG) - 64 académicos Scielo / Lilacs
50 residentes

RESULTADOS

Em estudo realizado com doze escolas médicas brasileiras em 2010 e 2011, o
entendimento mais comum de espiritualidade era “Crenca e relagdo com
Deus/religiosidade” (38,8%). Em seguida, "busca de significado e significado para vida

humana” (38,0%) e “crenca na existéncia da alma e vida apds a morte” (20,5%)

(LUCCHETTI et al., 2013).

Em Jundiai (SP), quanto ao conceito de espiritualidade, os alunos apontaram para
“crenca em algo transcendente a matéria® (46,15%); “crenga e relagdo com
Deus/religiosidade® (44,71%), “’a busca de sentido e significado para a vida humana’
(43,27%). Além desses, “postura ética e humanista’’ (20,2%) e “’crenga na existéncia da

alma e na vida apds a morte” (23,01%). (BORGES et al, 2013).

Durante a disciplina eletiva “Espiritualidade e Medicina” da Universidade Federal
de Sdo Paulo (UNIFESP), a maioria dos académicos relacionou espiritualidade as
questdes existenciais do ser humano. Dentre todas as visdes manifestadas, um ponto
comum ficou evidente nos textos escritos pelos estudantes e em suas falas durante a
experiéncia: a relacdo de espiritualidade e a busca de sentido da vida. Desde o inicio do
curso, os participantes em geral demonstraram considerar importante a reflexdo sobre
temas como existéncia da alma, vida ap6s a morte, milagres, relacdo da doenca com a
vida espiritual e a influéncia da espiritualidade na vida profissional. Ao final da disciplina,

essa percepgao mostrou-se mais acentuada (REGINATO et al., 2016).
Quanto a relacdo salde x espiritualidade:

O estudo realizado com doze escolas médicas brasileiras indicou que a
espiritualidade tem impacto na saude dos pacientes (71,2%), que esse impacto foi positivo
(68,2%), e que abordar questdes espirituais foi relevante (75,3%) (LUCCHETTI et al.,
2013). O estudo realizado em Uberlandia destaca a associacgao de significado e proposito

na vida com um cuidado centrado no paciente (LACOMBE et al., 2021).

No Ceard, a respeito de como relacionam salde e espiritualidade, as op¢es mais

29 ¢

escolhidas pelos estudantes foram “humanizacao em medicina”, “qualidade de vida”, e
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“interferéncia positiva ou negativa da religiosidade na satide”. Nesse estudo, a maioria
dos académicos de medicina (58,4%) concordava que a espiritualidade/religiosidade dos
médicos interfere no entendimento do processo saude-doenca e na relagdo médico-
paciente (COSTA et al., 2019).

Em Jundiai, os estudantes correlacionaram o tema salde e espiritualidade a
“humanizac¢ao da medicina” (39,9%), “interferéncia positiva ou negativa da religiosidade
na saude” (37,98%), “’abordagem do viver e do morrer’” (28,36%); ‘’satde total e
holistica’ (14,9%)’; “qualidade de vida’ (26,92%), e, por fim, “interferéncia do
transcendente’’ (21,63% ) (BORGES et al, 2013).

No estudo realizado na Universidade Federal do Tridngulo Mineiro sobre a
importancia de abordar a espiritualidade durante a formacdo académica, 85,9% dos
entrevistados responderam que € relevante incluir o tema. A maioria dos estudantes tem
percepcdo da importancia da espiritualidade em suas vidas profissionais, e traz
expectativas de que o curriculo do curso escolhido contemple a integralidade do cuidado
em salde (FERREIRA et al., 2018).

Nos artigos analisados, foram apontados fatores relacionados ao perfil
sociodemogréafico e cultural dos estudantes que influenciam na percepcdo a respeito do

tema.
Género

No estudo realizado em Uberlandia, foi observado que o género feminino foi um
fator preditivo no dominio da compaixao e da empatia, tendéncia ja descrita anteriormente
na literatura (LACOMBE et al., 2021). Em Pernambuco, 0 mesmo fator foi encontrado
no estudo em que académicos do género masculino apresentaram maior percentual de
baixa espiritualidade (28,6%) quando comparados as do género feminino (8,1%) (DE
MELO et al., 2016).

Religido e Crencas culturais

No estudo de Uberlandia, a empatia e envolvimento religioso mostraram uma
fraca correlacdo (LACOMBE et al., 2021). No estudo realizado no Ceara, no entanto,
aqueles que tinham uma maior frequéncia religiosa e uma afiliacéo religiosa acreditavam

que o principal conceito de espiritualidade estaria envolvido com a crenca e relagdo com
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Deus e/ou religido (REGINATO et al., 2016).

Em Jundiai, os alunos que se diziam com baixa espiritualidade (com destaque para
aqueles menos religiosos) obtiveram maior pontuacdo em escala de competéncia moral.
Nesse estudo, foi discutido que estudantes menos religiosos e dogmaticos provavelmente
conseguiram atingir maiores escores de competéncia moral porque conseguem se
distanciar de aspectos religiosos/culturais de maneira mais efetiva durante a resolucéo de

dilemas morais durante os testes e, possivelmente, na vida (BORGES et al, 2013).

No estudo com doze escolas médicas brasileiras, a maioria dos participantes
tendia a ndo buscar conhecimento sobre saude e espiritualidade (42,5%), e dos que o
fizeram, buscaram esse conhecimento dentro da propria religido (31,4%) (LUCCHETTI
et al., 2013). Em estudo realizado no Rio de Janeiro, é discutido que a omissdo da
instituicdo académica em preparar o profissional para as demandas das crencas dos
pacientes oportuniza que instituicOes religiosas o facam, na medida em que o estudante
de medicina ou o médico religioso as busque com esse propdsito. Esse comportamento
pode trazer riscos a devida separacao entre fé e ciéncia na formacao médica (PINTO et
al., 2020).

Na auséncia de uma preparacdo académica sistematizada e com conteudo tedrico
programado, os académicos buscam aprender nas trocas profissionais e por iniciativas de
algum estudo proprio e, grande parte das vezes, religioso. Como se trata de uma busca
individual e ndo necessariamente orientada para questdes do trabalho, ndo ha garantia de

um suporte conceitual qualificado para a pratica médica (BORGES et al, 2013).

Nesse contexto, a espiritualidade em saude e a fé pessoal misturam-se e
confundem-se. Para o atendimento e entendimento do paciente, € necessario que o
estudante entenda o conceito de espiritualidade como algo amplo, desprovido de
julgamentos, preconceitos e dogmas (KOENIG et al, 2008). Cabe ao médico atuar

respeitando e ndo impondo suas proprias crengas (LUCCHETTI et al., 2010).
Quanto a abordagem do tema na graduag&o:

No estudo realizado com doze escolas médicas brasileiras, as razdes apontadas
pelos participantes para ndo ter confianca em abordar espiritualidade durante o
atendimento foram “medo de impor crengas religiosas” (47,5%), “medo de ofender

pacientes” (35,8%) e “falta de conhecimento” (34,7%). A maioria relatou nunca ter
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recebido treinamento durante a faculdade de medicina sobre “espiritualidade e saude”
(81,0%). Os participantes acreditavam que eles deveriam estar preparados para abordar a
espiritualidade com seus pacientes (61,6%) e que as escolas médicas ndo estavam
fornecendo treinamento adequado nessa area (83,4%) (LUCCHETTI et al., 2013).

No estudo do Ceara, 48,8% dos académicos responderam ter, frequentemente, o
desejo de abordar o tema fé/espiritualidade com os pacientes. Porém, quando perguntados
sobre se sentirem preparados para essa abordagem, apenas 8,2% responderam que se
sentem preparados . Dentre 0os motivos que os desencorajaram a incluir o tema no

atendimento, as respostas mais frequentes foram “falta de treinamento”, “medo de impor

pontos de vista religiosos aos pacientes”, e “medo de ofender os pacientes” (COSTA et

al., 2019).

No Rio de Janeiro, os participantes consideraram dificil abordar o tema com os
pacientes por conta da desorientacdo sobre como fazer. Apresentaram hesitagcdes e
impasses diante de situacOes especificas, como decidir entre levar adiante o tratamento
ou interrompé-lo em respeito as posicdes religiosas dos pacientes. Percebeu-se um
conjunto de inquietacGes pessoais que demandam acolhimento, reflexdo e discussdo sobre
0 assunto tendo em vista um melhor preparo profissional, e a faculdade n&o foi
reconhecida como lugar da aprendizagem sobre a abordagem das crencgas religiosas
(PINTO et al., 2020).

No estudo realizado na UNIFESP (SP), os estudantes de medicina e enfermagem
mostraram suas preocupacdes acerca da desumanizacdo nas praticas de saude, ao
perceberem pacientes descontentes diante de profissionais com falta de preparo para
abordar seu sofrimento. Neste panorama, foi enfatizada a necessidade da criagéo de novos
cenarios didaticos que propiciem a discussdo de temas que ampliem a visdo dos
estudantes para além do modelo biomecénico, o que inclui o campo da espiritualidade
(REGINATO et al., 2016).

Um levantamento realizado nos anos de 2010 e 2011 com 86 das 180 escolas
médicas do Brasil apontou que apenas 10,4% das escolas pesquisadas tinham matérias
especificas de salde e espiritualidade em sua matriz obrigatoria. Apesar disso, a maioria
dos coordenadores dos cursos respondeu que considerava importante inserir a disciplina
na grade curricular (LUCCHETTI et al., 2012).
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DISCUSSAO E PROPOSTAS

A inclusdo de disciplinas na matriz curricular que abordem as questbes da
espiritualidade permite abordar este tema em sua maior amplitude, tratando suas
interrelacGes com as demais tematicas com a especial vantagem de estar sistematizado
conforme um plano de ensino definido e com sequéncia légica organizada (DAL-FARRA
et al., 2010). O estudo realizado em Uberlandia prop6e que ter um cuidado mais centrado
no paciente pode ndo exigir apenas treinamento ao longo do curso, mas também
conhecimento e mais experiéncia em alguns dominios da espiritualidade, especialmente
aqueles relacionados a propdsito e significado na vida. Isso pode resultar em um cuidado

centrado no paciente no relacdo médico-paciente (LACOMBE et al., 2021).

Destacam-se trés possibilidades de operacionalizar este processo: 1) Composi¢édo
de disciplinas na matriz curricular de tal forma que as interrelacdes entre a salde e a
espiritualidade sejam contempladas; 2) Oferecimento de cursos de extensdo e de demais
possibilidades, como estagios, que sejam utilizados como atividades complementares,
conforme preveem as Diretrizes Curriculares Nacionais para os cursos de medicina; 3)
Abordagem na transversalidade, na qual os demais componentes curriculares abordam as
praticas educativas com atencdo aos aspectos relativos a espiritualidade e a sua relacao
com a saude. A transversalidade representa uma pratica de organizacdo didatica
constituindo a acdo de relacionar a tematica da espiritualidade aos demais contetdos,

evitando abordagens paralelas e ndo integradas (DAL-FARRA et. al, 2010).

Neste sentido, o estudo do Ceara propde que para as escolas médicas que ainda
ndo tém o tema em seu curriculo, ha, também, trés possibilidades: 1) insercdo nos
modulos da matriz curricular; 2) oferta de atividades e capacitacfes extensionistas,
estagios, vivéncias praticas, encontros cientificos, ou seja, atividades complementares a
formacgéo profissional, previstas nas Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) do curso
de medicina; e 3) ligas académicas, como a Liga Académica em Saude e Espiritualidade

criada na Universidade Federal do Cariri (COSTA et al., 2019).

Dentro dessas propostas, existem outros exemplos ja em andamento no Brasil,
principalmente na area de atividades de extensdo, como a Liga Académica de Cuidado
Espiritual em Saude (LACES) na Universidade Federal do Ceara (DOMINGUES et. al,
2018) e a Liga Académica de Saude e Espiritualidade (LIASE) na Universidade Federal
do Rio Grande do Sul (HENZ et al., 2018), e na area da pesquisa, como no Nucleo de
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Pesquisa em Espiritualidade e Satude (NUPES) da Universidade Federal de Juiz de Fora
(MG), criado em 2006 (MOREIRA-ALMEIDA et al., 2016).

Existem ainda muitas outras iniciativas, como matérias curriculares, atividades
cientificas (cursos e simpdsios) e atividades de extensdo ja implementadas nas
universidades, porém, sem registros na literatura cientifica. Além disso, o levantamento
com maior namero de universidades no Brasil sobre a insercdo do tema durante a
formagao ocorreu ha uma década. Desde entdo, houve mudangas no cenario e os dados

tornaram-se defasados.

Frente a isso, é evidenciada a necessidade de organizacao de dados e a atualizagdo
do panorama nacional da inclusdo do tema na graduacdao médica, seja na matriz curricular
obrigatdria ou atraves de atividades opcionais. Propde-se essa atualizacdo através de
registros na literatura cientifica por meio de relatos de experiéncia com matérias, cursos
e projetos ja inseridos nas universidades e novas pesquisas com um grande espago
amostral de universidades participantes. Dessa forma, os dados fornecidos podem
fomentar a criacao de novas metodologias de discussao do assunto e incentivar a expansao

do tema dentro da comunidade académica.

CONCLUSAO

Nos estudos analisados, foram encontradas percepgdes dos estudantes de
medicina acerca do conceito de espiritualidade, da relacdo intima com a saude e bem-
estar, e da relevancia de o tema ser abordado durante o periodo da graduacdo. Quanto aos
desafios, os estudos trouxeram fatores atrelados ao perfil dos estudantes, como género e
a mistura do conceito de espiritualidade com religiosidade / dogmas religiosos e pessoais,
0 que afeta a pratica clinica cientifica e integrada. Outro desafio pontuado é a falta de
preparo dos estudantes durante o periodo da graduacéo, sendo reincidente o relato entre
0s estudantes de terem pouco treinamento a respeito da inclusdo do tema durante a

assisténcia médica.

Existem propostas para a inclusdo do tema na matriz curricular da graduacéo.
Dentre elas, a criacdo de disciplinas especificas no curriculo obrigatorio, além de uma
abordagem transversal, que consiste em incluir a espiritualidade nos estudos e praticas
das demais matérias. Além disso, a implementacdo atraves de atividades extracurriculares
e de extensdo, como estagios, vivéncias praticas, encontros cientificos e ligas académicas.

Muitas dessas estratégias ja estdo acontecendo em universidades brasileiras, no entanto,
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ressalta-se a defasagem de informacdes na literatura cientifica a respeito, ainda mais no

que tange relatos de experiéncias e levantamento de dados a nivel nacional.

Portanto, conclui-se que a inclusdo da espiritualidade como contetdo de
aprendizado e treinamento de futuros médicos € essencial para uma formagéo humanizada
e centrada em prestar o melhor atendimento ao paciente. Com isso, ha a necessidade de
sistematizar as estratégias didaticas das universidades brasileiras quanto ao assunto. Ha,
também, a necessidade de organizar dados e a atualizar informagbes do panorama
nacional, através de registros na literatura cientifica e novos levantamentos com um
grande espaco amostral de universidades. Isso torna mais facil a criacdo de novas
metodologias de insercdo do tema dentro das matrizes curriculares e estimula a discussao

sobre a importancia e impactos positivos dessa mudanca.
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