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RESUMO

Objetivo: analisar a espiritualidade no processo salde-doenca-cuidado do usuario oncologico: olhar do
enfermeiro. Método: estudo exploratorio, descritivo, de abordagem qualitativa, realizado com dez
enfermeiros que exercem suas atividades em oncologia de um Hospital de Ensino. Os dados foram produzidos
por meio de entrevista semiestruturada e submetidos a analise de conteldo, na modalidade tematica. A
analise foi realizada com base nas categorias: Relacdo da espiritualidade no enfrentamento do cancer e
Espiritualidade do paciente/usuario oncologico sob o olhar do enfermeiro. Resultados: demonstram que a
espiritualidade é uma das dimensoes constituintes da multidimensionalidade do ser humano que necessita ser
estudada, compreendida e aplicada nas acbées do processo salude-doenca-cuidado. Conclusdo: evidencia-se
que essa tematica necessita ser incluida na formacao do profissional enfermeiro e também discutida e
aprofundada em todos os cenarios da pratica profissional da Enfermagem/salde. Descritores: Espiritualidade;
Oncologia; Paciente; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to analyze the spirituality in the health-disease-care process of the oncologic user: the nurse's
look. Method: exploratory, descriptive study, of a qualitative approach, carried out with ten nurses who
perform their activities in oncology of a Teaching Hospital. The data were produced through a semi-structured
interview and submitted to content analysis, in the thematic modality. The analysis was performed based on
the categories: Relationship of spirituality in the confrontation of cancer and Spirituality of the
patient/cancer patient under the nurse's eye. Results: demonstrate that spirituality is one of the dimensions
of the multidimensionality of the human being that needs to be studied, understood and applied in the
actions of the health-disease-care process. Conclusion: it is evident that this theme needs to be included in
the training of the nurse practitioner, and also discussed and deepened in all scenarios of professional
practice in Nursing / health. Descriptors: Spirituality; Patient; Oncology; Nursing.

RESUMEN

Objetivo: analizar la espiritualidad en el proceso salud-enfermedad-cuidado del usuario oncoldgico: mirada
del enfermero. Método: estudio descriptivo, exploratorio de enfoque cualitativo, se realizé con diez
enfermeros que ejercen sus actividades en oncologia de un Hospital Escuela. Los datos fueron producidos a
través de entrevista semiestructurada y sometidos a analisis de contenido, en la modalidad tematica. El
analisis se realizo sobre la base de categorias: relacion de la espiritualidad en la confrontacion del cancer y
espiritualidad del paciente/usuario oncologico bajo la mirada del enfermero. Resultados: se notan que la
espiritualidad es una de las dimensiones constitutivas de la multidimensionalidad del ser humano que necesita
ser estudiada, entendida y aplicada en las acciones del proceso salud-enfermedad-cuidado. Conclusion: se
evidencia que este tema debe incluirse en la formacion del profesional de enfermeria y también discutido y
profundizado en todos los escenarios de la practica profesional de Enfermeria y de salud. Descriptores:
Espiritualidad; Oncologia; Paciente; Enfermeria.
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INTRODUCAO

O cancer, no Brasil, pela relevancia do
perfil epidemiolégico que a doenca representa
e pela sua magnitude, vem conquistando
espacos nas agendas de politicas publicas e
técnicas de todas as esferas de governo. O
conhecimento sobre a situacao epidemiologica
dessa doenca permite estabelecer prioridades
e alocar recursos de forma direcionada para a
modificacdo positiva desse cenario na
populacao brasileira.’

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
estima que, até o ano de 2030, havera 27
milhées de casos incidentes de cancer, 17
milhdes de mortes e 75 milhdes de pessoas
vivendo com algum tipo da doenca no mundo.’
No Brasil, as estimativas para o ano de 2016,
validas também para o ano de 2017, apontam
a ocorréncia de, aproximadamente, 596.070
novos casos, reforcando a dimensao do avanco
da doenca como problema de salde publica.
Nessa Otica, é necessario fomentar a criacao
de politicas globais que ampliem a prevencao
e o diagndstico precoce da doenca, a
racionalizacao dos gastos publicos, a reducao
da incidéncia de novos casos e,
consequentemente, a melhoria da qualidade
de vida dos milhdes de pacientes/usuarios que
convivem com a doenca.?

Segundo o Instituto Nacional do Cancer
(INCA)', cancer é o nome dado para mais de
100 tipos diferentes de doencas que tém em
comum o crescimento desordenado de células
anormais com potencial invasivo. Caracteriza-
se pela perda do controle da divisao celular e
pela capacidade de invadir outras estruturas
organicas. Ao abranger uma multiplicidade de
processos patogénicos, pode ter evolucdo e
tratamentos distintos. O diagnostico de cancer
pode desencadear, no paciente/usuario e seus
familiares, um desequilibrio psiquico, fisico,
social, emocional e espiritual, causando
impactos nos diferentes aspectos de suas
vidas, que vao além das necessidades
especificas da doenca e do curso do
tratamento.

No sentido de aliviar e/ou minimizar as
situacoes de instabilidades e inconstancias
que envolvem as doencas caracterizadas como
graves, a busca pela espiritualidade e as
praticas relacionadas as crencas, a fé, valores
e religiado tém-se apresentado como
estratégias de enfrentamento no processo
salde-doenca-cuidado. Na
Enfermagem/salude, Florence Nightingale, no
inicio do século passado, ja incentivava a
necessidade da pratica da espiritualidade
junto ao ser humano que se encontrava em
desequilibrio de suas condicoes vitais,
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considerando-o como um ser integral:
bioldgico, social, psicoldgico e espiritual.®*

Nessa perspectiva, percebe-se a
necessidade de mudanca de paradigma na
atencao em saude. O modelo biologista,
linear e mecanicista, centrado na doenca, nao
consegue abarcar a complexidade das
necessidades humanas na contemporaneidade.
Para preencher essa lacuna, torna-se
necessario desenvolver uma nova configuracao
sobre o processo doenca-salde-cuidado. Essa
forma precisa compreender o ser humano em
sua multidimensionalidade nos aspectos
bioldgicos, sociais, psicoldgicos e espirituais
formando a integralidade, respeitando a sua
subjetividade, valores e crencas pessoais e
familiares.>> Nessa linha de pensamento,
compreende-se que os enfermeiros necessitam
conhecer/reconhecer as complexas inter-
relacbes entre as dimensées humanas e,
assim, proporcionar um cuidado integral e
efetivo ao usuario oncoldgico.

A dimensao espiritual, ao resgatar o
sentido da vida, tem aproximado os seres
humanos de Deus, da fé, da forca interior
presente em cada um, tornando a
espiritualidade uma aliada no enfrentamento
do processo doenca-salde-cuidado. Uma das
formas de enfrentamento da doenca, bem
como da morte, esta diretamente ligada a
forca/estimulo e energia emanada da
espiritualidade, da crenca e da religido.®
Dessa forma, a integracao entre ciéncia e
espiritualidade na Enfermagem/salde vem
despertando um crescente interesse entre os
pesquisadores e a academia,>”® em busca do
saber e da compreensao a respeito de suas
relacoes e influéncias no processo salde-
doenca-cuidado. Além disso, o interesse pelo
conhecimento a respeito da dimensao
espiritual vem sendo abalizado pelos
pesquisadores, profissionais e estudantes da
area da salde, em pesquisas nacionais e
internacionais.’'®

Assim, entende-se que os estudos sobre a
espiritualidade, além de originar subsidios
para o ensino dos cuidados de Enfermagem
aos académicos, podem, também, ter cunho
pratico, auxiliando a Enfermagem no
suporte/apoio no enfrentamento dos mais
variados problemas com os usuarios. Além
disso, existe a possibilidade de servir de
estimulo para novas pesquisas e, dessa
maneira, aprofundar essa tematica,
inegavelmente relevante.

Partindo desse pressuposto, fica evidente a
necessidade de expandir o conhecimento
cientifico no que se refere a espiritualidade
presente na dimensao humana. Portanto,
cuidar da dimensao espiritual da pessoa
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oportuniza um exercicio de transcendéncia em
que o profissional pode ser transformado por
meio de suas acdes, pois o cuidado de
Enfermagem permite uma troca de energia,
sensacoes e  sentimentos  Unicos no
relacionamento humano.’

Alicercado nesse contexto, tem-se como
questao norteadora dessa pesquisa: Qual a
influéncia da espiritualidade no processo
doenca-salde-cuidado do usuario oncologico e
qual a contribuicio da Enfermagem nesse
processo, sob o olhar do enfermeiro? Na busca
de responder a esse questionamento,
objetivou-se analisar a espiritualidade no
processo salde-doenca-cuidado do usuario
oncoldgico, sob o olhar do enfermeiro.

METODO

Artigo elaborado com base no Programa de
Iniciacao Cientifica da Faculdade Anhanguera
Pelotas da académica Aurélia Danda Sampaio.

Estudo exploratorio-descritivo, com
abordagem qualitativa, desenvolvido em um
Hospital Escola da regiao sul do Rio Grande do
Sul/Brasil que atende usuarios em tratamento
oncologico, internacdo em UTI adulto e
internacao domiciliar. Os participantes do
estudo foram dez enfermeiros assistenciais
que participam, ativamente, nos cuidados de
Enfermagem aos pacientes/usuarios
oncoldgicos.

Os participantes do estudo foram dez
enfermeiros: cinco provenientes da UTI
adulto; um, da Quimioterapia; um, da direcao
do Programa de Internacao Domiciliar
Interdisciplinar (PIDl) Oncologico e trés
assistenciais do PIDI. A decisao de eleger essas
unidades para realizar o estudo justifica-se
por serem 0s locais onde 0s
pacientes/usuarios oncologicos sao assistidos
pelos enfermeiros.

Os critérios de inclusao dos participantes
do estudo foram: ser enfermeiro assistencial
nas referidas unidades; estar trabalhando nos
dias de coleta dos dados; aceitar participar do
estudo e assinar o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE). Foram excluidos da
amostra os enfermeiros que nao estavam
presentes nos dias da coleta de dados ou nao
aceitaram participar do estudo.

A coleta de dados foi realizada por meio de
entrevista semiestruturada' com 0s
participantes da pesquisa, valendo-se de um
guia norteador construido, especificamente,
para essa investigacao. Esse guia foi elaborado
com questées fechadas e abertas que
contemplaram a tematica, especialmente, a
questao de pesquisa e objetivos. Foi testado
previamente e, depois, aplicado aos
participantes. Os dados coletados foram
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transcritos na integra e, apds sucessivas
leituras, organizados, destacando-se o0s
registros de unidade para, posteriormente,
agrupa-los em tematicas/categorias.'” Apés
essa etapa, os dados foram analisados e
interpretados a luz do referencial teorico.

Os dados foram analisados pela técnica de
analise de conteido'. Este método constituiu-
se de trés passos: pré-analise, em que foi
realizada uma leitura flutuante das falas a
serem analisadas; exploracao do material, que
versou sobre as etapas de codificacao,
enumeracao, classificacao e agregacao, em
funcao de regras previamente formuladas, e
tratamento dos resultados obtidos e sua
interpretacao.

Foram observados os principios éticos
segundo a Resolucao 466/12 que regulamenta
pesquisas com seres humanos, respeitando-se
a dignidade da pessoa humana, garantindo o
direito a privacidade, o anonimato de sua
identidade e nao submissao a riscos. Nao foi
oferecida nenhuma recompensa financeira aos
participantes. A proposta da pesquisa foi
devidamente registrada na Plataforma Brasil e
encaminhada para o Comité de Etica da
Faculdade Anhanguera, recebendo aprovacao
sob o parecer n° 765.820/2014. A fim de
preservar o anonimato dos participantes,
utilizou-se, para identifica-los, a letra P
(participante), acrescida por numeracao
arabica, observando a ordem da realizacao
das entrevistas.

Ressalta-se que o artigo foi delineado com
base na categoria: Relacao da espiritualidade
no enfrentamento do «cancer e a
espiritualidade no processo salude-doenca-
cuidado do usuario oncologico, sob o olhar do
enfermeiro.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A espiritualidade é uma das dimensdes da
experiéncia humana. Se expressa pela busca
interior do ser humano e pelo significado
construido, por meio de suas crencas, valores
e principios, que possa resgatar o sentido da
vida e, assim, possibilitar as inter-relacées
com o divino, com a natureza e consigo
mesmo.

Neste estudo, a espiritualidade no processo
salde-doenca-cuidado do usuario oncologico,
sob o olhar do enfermeiro, sera apresentada
pelas seguintes categorias: Relacdao da
espiritualidade no enfrentamento do cancer e
Espiritualidade do paciente/usuario
oncoldgico, sob o olhar do enfermeiro.
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¢ Relacdo da espiritualidade no
enfrentamento do cancer

Pelos dados expressos pelos participantes,
€ possivel entender que existe relacao da
espiritualidade no enfrentamento do cancer:

Eu acho que é uma dncora que a pessoa tem
e pode se apegar, que pode ajudar, que é
um estimulo [...] como posso explicar, algo
que a pessoa se apegue para ganhar forca
num momento de dificuldade [...] algo que
tu possa acreditar.(P1)

A gente consegue enxergar pacientes que
oram [...] fazem a sua oracdo, tém a sua
crenca, uma perspectiva melhor de vida, e
0s que ndo tém, as vezes a gente enxerga
eles de uma forma triste, desistindo do
tratamento.(P3)

[...] Entendo que a espiritualidade sirva
como suporte para o enfrentamento e
aceitacdo da morte e acredito que a cura
espiritual pode ocorrer mesmo depois da
morte fisica. (P6)

[...] eu acho que contribui e que existe a
diferenca entre aqueles que desenvolvem a
sua espiritualidade e aqueles que ndo tém
no que se apoiar nesse momento. (P7)

[...] encaram o tratamento com uma forca
interior mais encorajadora [...] acreditando
que a batalha ndo estd perdida e que
possuem uma forca que estd ao seu lado.
(P9)

Os enfermeiros percebem a relacao entre a
espiritualidade e as formas de enfrentamento
do cancer. Essa relacao se expressa a partir de
alguns significados que se configuram como
apoio/ajuda/auxilio, servir de ancora e
oferecer melhor perspectiva de vida. A fala da
participante (P7) testemunha a influéncia
desse elemento, quando presente no usuario
oncologico, ao afirmar que existe a diferenca
entre aqueles que desenvolvem a sua
espiritualidade e aqueles que ndo tém no que
se apoiar nesse momento. Assim, é possivel
compreender que as estratégias de
enfrentamento se ancoram na forca/estimulo
fornecidas pelo suporte espiritual, seja por
meio da crenca, fé, da oracao e/ou outros
mecanismos capazes de transcender ao
aspecto fisico/biologico e atenuar o
sofrimento humano. Portanto, a
espiritualidade é capaz de restabelecer o
equilibrio, ao mobilizar forcas/energias para a
recuperacao da saude e/ou superar os
momentos dificeis no percurso da doenca e
tratamento oncologico.

Frente a esse significado da espiritualidade
no processo saude-doenca-cuidado, o suporte
espiritual € capaz de gerar esperanca,
reorganizacao e adaptacao ao processo de
adoecimento. Entende-se que a
espiritualidade, ao ser comparada a uma
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ancora, pode significar, simbolicamente, algo
para se “agarrar”, se segurar, para hao
sucumbir e, assim, servir de estimulo/forca
propulsora necessaria para o enfrentamento
da doenca.

Os dados deste estudo encontram dados
semelhantes em duas pesquisas'®?® realizadas
sobre  espiritualidade e salde, cujos
resultados consideram que a espiritualidade,
diante de situacdes adversas, pode
representar uma fonte de conforto, bem-
estar, seguranca, significado e forca. Assim,
quando o ser humano se sente incapaz de
encontrar um significado para os eventos da
vida, como a doenca, ele sofre pelo
sentimento de vazio e desespero. Ao resgatar
a espiritualidade, fortifica-se para enfrentar
as situacées de incertezas, sofrimento,
anguUstia e medo.

Algumas falas dos participantes dessa
pesquisa corroboram e complementam o
expresso:

[...] eu acho que a forma que as pessoas
enfrentam o sofrimento quando sdo mais
espiritualizadas é um pouco mais suave,
ameniza um pouco o sofrimento, acho que
valores de esperanca, fé, motivacdo, até
unem as familias e formam um meio de
apoio para superarem fases de sofrimento.
(P4)

Acredito no poder do pensamento e da
maneira de encarar o problema, acho que
ndo soluciona, mas ameniza a dor e o
periodo de vida que tem ainda é melhor
aproveitado. (P5)

Acredito que, muitas vezes, a
espiritualidade traz sentido ao sofrimento
[...] através da espiritualidade encontra
recursos [...] vivenciar esse processo melhor
[...] ela ressignifica o sofrimento, por isso,
eu acho ela tdo positiva para a superacdo de
adversidades e resiliéncia. (P7)

Quando pensamos que ndo somos eternos,
surge o medo. Acredito que, neste ponto, a
espiritualidade auxilie a aliviar estes
medos, a elevar o espirito, promover a
seguranca de que do outro lado néo sofrerd
danos. (P10)

Conforme os relatos, a espiritualidade, ao
restabelecer a fé, a esperanca, o apoio, a
unido, € capaz de trazer sentido e/ou
significado para o sofrimento e, assim,
potencializar energias capazes de suavizar
e/ou superar as adversidades, a dor e o
sofrimento. Ainda em relacao a
espiritualidade, no enfrentamento do cancer,
€ possivel observar, nas falas, que o suporte
espiritual mobiliza mecanismos
psicoemocionais capazes de amenizar a dor, o
sofrimento, o medo e as incertezas. Estes
mecanismos, além de fornecer o suporte
necessario para a reflexao, possibilitam a
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reavaliacao dos sentimentos, comportamentos
e atitudes na forma de encarar a doenca e o
tratamento e, consequentemente,
transformacoes e/ou adaptacdes ao seu modo
de viver.

De acordo com as respostas, percebe-se
que, independente de ser praticante ou nao
de alguma religiao e/ou crenca, o0s
entrevistados referiram acreditar na
existéncia da relacdo entre a espiritualidade e
o sofrimento e percebem a espiritualidade
como algo positivo no tratamento do
paciente/usuario oncoldgico. Assim, entende-
se que a espiritualidade faz parte da
integralidade do ser humano e configura-se
como uma necessidade humana. Essa
necessidade aflora, ainda mais, nos momentos
de anglstia, dor e sofrimento. Portanto,
considerando-se a compreensao do ser
humano como um ser integral e a dimensao
espiritual como um componente vital a vida
humana, sabe-se que tal dimensao influencia
e sofre influéncias na forma de pensar, agir e,
desse modo, de cuidar ou cuidar-se*°, pois
uma dimensao influencia na outra e possibilita
mudancas e transformacoes na
multidimensionalidade do ser humano como
um todo.

Dados semelhantes ao deste estudo foram
encontrados na pesquisa’’ realizada num
hospital publico, na regiao noroeste do Estado
de Sao Paulo, acerca da relacao entre
espiritualidade e o cancer, na perspectiva de
pacientes oncoldgicos, com 14 pacientes com
cancer em tratamento quimioterapico. Os
resultados identificaram que a doenca ainda
carrega o estigma do sofrimento, da anguUstia,
da indignacao e do medo frente as incertezas
do futuro. No entanto, entende-se que os
significados, construidos pela forma particular
do ser humano de sentir, de interpretar e
reagir a estes acontecimentos, sao capazes de
proporcionar nao somente um significado ao
cancer, mas sim um real sentido a propria
vida e, dessa forma, gerar sentimentos de
esperanca e suporte emocional para o
enfrentamento da doenca e do tratamento.

Estudos®'?° sobre as condicées adversas
em salde e pacientes com cancer corroboram
com resultados deste trabalho, ao revelar que
as formas de enfrentamento de determinadas
enfermidades, esta diretamente ligada a forca
da fé e a crencas religiosas que se configuram
no modo de expressar a espiritualidade, o que
lhes permite suprir suas necessidades
existenciais e enfrentar os problemas de
saude. Assim, entende-se que, na tentativa de
compreender e buscar um sentido mais amplo
da vida, o ser humano, ao vivenciar a
espiritualidade, € capaz de potencializar
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energias positivas para o enfrentamento de
situacoes dificeis, bem como a superacao de
seus limites e fragilidades. Compreende-se
que, independente da vertente religiosa, a
espiritualidade é uma das dimensoes inerentes
a existéncia do ser humano, com forte
influéncia nas inter-relacbes do processo
saude-doenca aos pacientes/usuarios
oncoldgicos.

¢ Espiritualidade do paciente/usuario
oncolégico no processo saude-doenca-
cuidado

Os relatos a seguir demonstram o
posicionamento dos profissionais frente a
percepcao da espiritualidade do
paciente/usuario oncologico:

Para nés, profissionais de saude, é um pouco
dificil, porque a gente, as vezes, nGo
valoriza tanto quanto se deveria essa
questdo [...] esta questdo estd atrelada a
vdrias questées relacionais e familiares [...]
a esséncia maior para o apoio e o conforto
espiritual  para  enfrentamentos  das
situacées criticas que estdo vivenciando
pode advir da espiritualidade e ajudd-los a
entender o momento que estdo
passando. (P2)

A espiritualidade destes pacientes necessita
ser resgatada e promovida por pessoas que
entendam o que ele estd vivendo [..] é
dificil dar conta das questées espirituais do
paciente porque ndo existe preparo dos
profissionais [...] (P3)

[...] é uma falha na formacdo [...] se
menciona que um dos aspectos do ser
humano é o aspecto espiritual, mas como
cuidar do lado espiritual ndo é ensinado [...]
como enfermeira, o que podemos fazer para
favorecer o lado espiritual do teu cliente se
nunca me foi falado ou ensinado sobre isso
de maneira mais pontual [...] assim, sempre
foi s6 citado o aspecto espiritual, o ser
humano e o que eu faco com ele? (P4)

[...] eu acho que a espiritualidade possibilita
encarar as situacées dificeis com melhor
aceitacdo e busca interior de forca para
superar o medo, a inseguranca [...] acredito
que, no paciente oncoldgico, até o proprio
atendimento espiritual, é uma necessidade.
(P5).

Sob a optica dos enfermeiros, a
espiritualidade nas acd6es do cuidado ao
paciente/usuario  oncologico ainda é
incipiente, pouco valorizada, com implicacdes
na propria formacao profissional evidenciadas
pelo despreparo dos profissionais/enfermeiros
para lidar com os aspectos que integram a
dimensao espiritual dos usuarios oncoldgicos.
Os relatos também evidenciam as limitacoes e
fragilidades dos profissionais quanto a
questdes relacionais, de conforto, de apoio
nas situacdes criticas e no atendimento as
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necessidades espirituais dos
pacientes/usuarios e familiares.

Frente a estas questoes, as
enfermeiras/participantes desta  pesquisa
parecem compreender a importancia da
dimensao espiritual na vida de seus
usuarios/pacientes. Em contrapartida,
evidencia-se que a formacao
académica/universitaria nao aborda, de forma
satisfatoria, o assunto e, assim, ndo prepara
e/ou capacita o profissional enfermeiro para
desenvolver as distintas competéncias,
habilidades, comportamentos, atitudes e
sensibilidade para abordar e integrar a
espiritualidade as acdes do cuidado de
Enfermagem/saude.

Pesquisa?? realizada no Centro de Ciéncias
da Salde de uma universidade publica
localizada no municipio de Jodo
Pessoa/Paraiba/Brasil, com 30 discentes de
Enfermagem, investigou como esses
visualizam as relacoes entre espiritualidade e
cuidado. Os resultados evidenciam que a
populacao estudada compreende essa inter-
relacdo na assisténcia de Enfermagem nas
perspectivas humanista, sistémica e religiosa.
Ao mesmo tempo, identificam lacunas na
formacao académica, apontando a caréncia
tedrica dos estudantes de Enfermagem quanto
a espiritualidade no percurso das disciplinas.
Para suprir esta necessidade, fica o desafio de
explorar o potencial curricular, na graduacao
de Enfermagem, inter-relacionado com todas
as dimensdes do ser humano no processo de
cuidar em saude.

Em consonancia a estes achados, o
estudo®®  de  abordagem  qualitativa,
desenvolvido com 17 enfermeiros de um
hospital-escola estadual, do interior paulista,
sobre espiritualidade e religiosidade na
perspectiva de enfermeiros, identifica que a
aplicabilidade desses termos na pratica clinica
do enfermeiro sofre influéncia direta da sua
propria espiritualidade e religiosidade, bem
como da sua formacao académica. Portanto,
oportunizar espacos de discussao sobre a
dimensao espiritual, desde o inicio da
formacao dos profissionais de Enfermagem e
nas acdes de educacao permanente, pode
contribuir para o resgate da esséncia do
cuidado integral.

As falas a seguir evidenciam como a
espiritualidade, na visao dos enfermeiros,
influencia no processo salude-doenca-cuidado.

Quando oramos, elevamos nosso espirito e
isto desencadeia uma série de manifestacées
fisiolégicas no nosso sistema nervoso
central, como a producdo de alguns
neurotransmissores que auxiliam no alivio
da dor, promovem alegria e sentimento de

DOI: 10.5205/reuol.11064-98681-4-ED.1108201702

Espiritualidade no processo salide-doenca-cuidado...

esperanca, pois acalentamos a alma ao orar,
rezar e expressar nosso sentimento a Deus.
(P6)

[..] eu acho que a espiritualidade
possibilita encarar as situacées dificeis com
melhor aceitacdo e busca interior de forca
para superar o medo, a inseguranca [...]
suporte psicolégico e emocional [...]
acredito que, no paciente oncoldgico, até o
proprio atendimento espiritual é uma
necessidade. (P8)

Frente a essas questdoes, as enfermeiras
expressam a sua percepcao sobre a
espiritualidade, configurando-a como a forca
da oracao, a fé em Deus ou em Algo Superior
capaz de acalentar a alma, restabelecer o
equilibrio, promover alegria e sentimento de
esperanca em  seus pacientes/usuarios
oncoldgicos.

Conforme os relatos das enfermeiras, o
suporte promovido pela espiritualidade pode
proporcionar um melhor controle psicolégico e
emocional frente as situacdes vivenciadas no
percurso da doenca e tratamento. As
enfermeiras entrevistadas consideram que a
abordagem espiritual no processo salde-
doenca-cuidado é uma necessidade do
usuario/paciente oncologico e, assim, podera
repercutir, positivamente, na forma de
reestruturar a sua vida e superar as
dificuldades vivenciadas.

A partir  dessas concepcoes, 0s
profissionais/enfermeiros necessitam
gerenciar o cuidado no sentido de observar
comportamentos, atitudes e mecanismos de
enfrentamento da doenca e tratamento, a fim
de estabelecer o bem-estar espiritual.
Portanto, cabe aos enfermeiros qualificar o
cuidado, as necessidades e as exigéncias
singulares do usuario oncologico, a fim de
proporcionar apoio, conforto e esperanca,
mesmo que, as vezes, o tratamento nao
assegure a cura.

Na minha experiéncia, atendo pacientes em
processo de terminalidade, ou seja, sem
possibilidades de cura. Entendo que a
espiritualidade sirva como suporte para o
enfrentamento e aceitacdo da morte e
acredito que a cura espiritual pode ocorrer
mesmo depois da morte fisica. (P10)

Estudo® transversal e  quantitativo,
realizado com 30 docentes e 118 discentes de
Enfermagem da Universidade Nove de Julho,
em Sao Paulo/Brasil, quanto ao conceito de
espiritualidade, identifica que a maioria
(46,3%) aponta para a questao da crenca e
relacdo com Deus/Religiosidade, busca de
sentido e significado para a vida humana
(36,9%), crenca na existéncia da alma e vida
apés a morte (25,5%), crenca em algo
transcendente a matéria (14,1%) e postura
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ética e humanistica (14,8%). Dessa forma, é
possivel observar como os profissionais
percebem a espiritualidade nas dimensdes da
fé em Deus ou em Algo Superior capaz de
potencializar energias e trazer beneficios a
experiéncia vivenciada no percurso de
adoecimento.

Desse modo, a energia positiva emanada
pela fé, crenca e/ou outros aspectos, que
transcendem o aspecto fisico e biopsiquico,
podera contribuir para melhorar a condicao do
viver, sentir e reagir do usuario oncologico.
Assim, para melhores resultados em salde e
qualidade de vida, entende-se que a
espiritualidade é multidimensional, relacional
e engloba significados, propositos,
autorreflexao, esperanca, fé e crencas no
enfrentamento da doenca e do tratamento.

Nesse sentido, compreender que a
espiritualidade afeta a salde e os possiveis
mecanismos de enfretamento da doenca é um
passo importante para incorpora-la a pratica
do cuidado da Enfermagem/salude. Nessa
acepcao, os enfermeiros, ao lidarem com os
aspectos que englobam a dimensao espiritual,
carecem  observar o  comportamento,
reconhecer as necessidades dos
pacientes/usuarios e demonstrar respeito as
suas crencas e valores. Assim, sera possivel
construir uma relacao de vinculo e confianca,
bem como assegurar adesao e melhores
resultados nas acdes do cuidado de
Enfermagem a esses pacientes/usuarios
oncoldgicos.

A partir do exposto, para que o enfermeiro
possa conhecer integralmente aquele de quem
cuida, €& necessario entender que a
espiritualidade representa um coadjuvante
importante no tratamento, com possibilidade
de cooperar com os diversos fatores que,
direta e/ou indiretamente, podem afetar e
gerar instabilidades/perturbacdées no conforto
fisico, psicoemocional e social.
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Frente aos resultados desta pesquisa,
baseados nos dados/informacoes destacados
nas falas dos participantes, sugere-se
oportunizar espacos de discussao sobre a
espiritualidade, desde o inicio da formacao
dos profissionais/enfermeiros e, também,
durante o exercicio profissional. Esse processo
de discussao deve abarcar, entre outros
aspectos, a sensibilidade, a escuta/dialogo, as
relacbes éticas e solidarias, promovendo o
aprendizado permanente, construido nas
relacbes com o outro ao exercer as acoes do
cuidado de Enfermagem/salde no processo
saude-doenca-cuidado.

Considera-se que o estudo contribui para a
formacao e a pratica da Enfermagem/saude,
bem como para a compreensao dos aspectos
que integram a espiritualidade no processo
saude-doenca-cuidado.  Assim, existe a
possibilidade de encontrar estratégias para o
planejamento das acdes do cuidado de forma
integral as necessidades dos
pacientes/usuarios  oncoldgicos em  sua
multidimensionalidade.

Sugere-se continuidade de pesquisas nesse
campo, buscando compreender a inter-relacao
entre as percepcoes dos
profissionais/enfermeiros com as  dos
usuarios/pacientes  oncoldgicos e  seus
familiares acerca dos significados, expressoes
e/ou aspectos da espiritualidade no processo
saude-doenca-cuidado. Portanto, a
compreensao das percepcoes dos
profissionais/enfermeiros, dos usuarios e seus
familiares, no intuito de superar as
limitacoes/fragilidades, pode configurar-se
como novos elementos capazes de colaborar
para a geracao de praticas de cuidado mais
efetivas e sensiveis as necessidades espirituais
dos pacientes/usuarios oncologicos.
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