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RESUMO

A espiritualidade e a religiosidade sdo dimens@es essenciais no cuidado em salde, sobretudo em
cuidados paliativos, influenciando o enfrentamento da doenca, a ressignificacdo do sofrimento e a
vivéncia do fim de vida. Este estudo teve como objetivo analisar como essas dimensdes contribuem
para o enfrentamento da doenca em pacientes hospitalizados em cuidados paliativos. A revisdo
integrativa foi conduzida segundo as recomendagfes do PRISMA, a partir da questdo norteadora:
“Como a espiritualidade e a religiosidade influenciam o enfrentamento da doenga em pacientes
hospitalizados em cuidados paliativos no processo de fim da vida?”. A pesquisa foi estruturada pela
estratégia PECO/PICO e realizada nas bases MEDLINE/PubMed, BVS e Web of Science. Incluiram-
se estudos qualitativos, quantitativos e de métodos mistos publicados entre 2020 e 2025. A triagem,
extracdo e andlise foram conduzidas por dois revisores independentes. Foram identificados 1.763
registros, dos quais 17 atenderam aos critérios. Os achados demonstram que espiritualidade e
religiosidade favorecem a aceitacdo da finitude, reduzem ansiedade e depresséo, fortalecem esperanca
e resiliéncia e promovem melhor qualidade de vida. Praticas como orag&o, rituais, apoio familiar e
assisténcia espiritual estruturada emergiram como recursos terapéuticos importantes. A auséncia de
suporte espiritual, por outro lado, pode intensificar o sofrimento. A discussdo mostra que integrar a
espiritualidade ao modelo biopsicossocial amplia a compreenséo da finitude, embora persistam lacunas
na formag&o profissional e a necessidade de cuidados sensiveis ao contexto cultural. Conclui-se que a
espiritualidade exerce papel essencial no cuidado integral, contribuindo para conforto emocional e
maior sentido no processo de morrer.

Palavras-chave: Religido. Espiritualidade. Cuidados Paliativos. Pacientes Internados. Revisdo
Integrativa.

ABSTRACT

Spirituality and religiosity are essential dimensions of healthcare, particularly in palliative care, where
they influence disease coping, the reframing of suffering, and the experience of end-of-life. This study
aimed to analyze how these dimensions contribute to disease coping among hospitalized patients
receiving palliative care. The integrative review was conducted according to PRISMA guidelines and
guided by the question: “How do spirituality and religiosity influence disease coping in hospitalized
patients in palliative care at the end of life?” The research was structured using the PECO/PICO
strategy and performed in the MEDLINE/PubMed, BVS, and Web of Science databases. Qualitative,
guantitative, and mixed-methods studies published between 2020 and 2025 were included. Screening,
data extraction, and analysis were conducted by two independent reviewers. A total of 1,763 records
were identified, of which 17 met the eligibility criteria. The findings indicate that spirituality and
religiosity support acceptance of finitude, reduce anxiety and depression, strengthen hope and
resilience, and improve quality of life. Practices such as prayer, rituals, family support, and structured
spiritual care emerged as important therapeutic resources. Conversely, the absence of spiritual support
may intensify suffering. The discussion highlights that integrating spirituality into the biopsychosocial
model broadens the understanding of finitude, although gaps in professional training and the need for
culturally sensitive care persist. It is concluded that spirituality plays an essential role in comprehensive
care, contributing to emotional comfort and greater meaning in the dying process.

Keywords: Religion. Spirituality. Palliative Care. Inpatients. Integrative Review.
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RESUMEN

La espiritualidad y la religiosidad son dimensiones esenciales en la atencion en salud, especialmente
en los cuidados paliativos, donde influyen en el afrontamiento de la enfermedad, la resignificacion del
sufrimiento y la vivencia del final de la vida. Este estudio tuvo como objetivo analizar cdmo estas
dimensiones contribuyen al afrontamiento de la enfermedad en pacientes hospitalizados que reciben
cuidados paliativos. La revision integrativa se llevd a cabo siguiendo las recomendaciones del
PRISMA y se orient6 por la pregunta: “;Coémo influyen la espiritualidad y la religiosidad en el
afrontamiento de la enfermedad en pacientes hospitalizados en cuidados paliativos en el proceso de fin
de vida?”. La investigacion se estructurdé mediante la estrategia PECO/PICO y se realizo en las bases
de datos MEDLINE/PubMed, BVS y Web of Science. Se incluyeron estudios cualitativos,
cuantitativos y de métodos mixtos publicados entre 2020 y 2025. La seleccion, extraccion y andlisis
de los datos fueron realizados por dos revisores independientes. Se identificaron 1.763 registros, de los
cuales 17 cumplieron los criterios de elegibilidad. Los hallazgos indican que la espiritualidad y la
religiosidad favorecen la aceptacion de la finitud, reducen la ansiedad y la depresion, fortalecen la
esperanzay la resiliencia y mejoran la calidad de vida. Practicas como la oracién, los rituales, el apoyo
familiar y la atencidn espiritual estructurada emergieron como recursos terapéuticos importantes. Por
el contrario, la ausencia de apoyo espiritual puede intensificar el sufrimiento. La discusion muestra
que integrar la espiritualidad en el modelo biopsicosocial amplia la comprension de la finitud, aunque
persisten brechas en la formacion profesional y la necesidad de cuidados sensibles al contexto cultural.
Se concluye que la espiritualidad desempefia un papel fundamental en la atencion integral,
contribuyendo al confort emocional y a un mayor sentido en el proceso de morir.

Palabras clave: Religién. Espiritualidad. Cuidados Paliativos. Pacientes Hospitalizados. Revision
Integrativa.
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1 INTRODUCAO

A religiosidade (R) e a espiritualidade (E) sdo constructos distintos, embora relacionados. A
religiosidade refere-se a adesdo a sistemas institucionalizados de crencas e praticas, enquanto a
espiritualidade envolve uma busca pessoal por sentido, transcendéncia e conexdo com o sagrado
(Cunha, Rossato e Scorsolini-Comin, 2021). ligadas a natureza, as relagdes sociais e a arte. Contudo,
defini¢bes mais limitadas a associam a uma perspectiva teista, vinculada ao Divino, a Deus, a um Poder
Superior. Ao analisar essa dimensdo, percebe-se uma intersecdo entre significados espirituais e
religiosos. (Sena et al., 2021) Diante da doenca e do prognostico, individuos tendem a aprofundar suas
crencas ou reafirmar sua descrenca (Souza, Carvalho e Scorsolini- Comin, 2020).

Ademais, estudos indicam que pessoas sem crencgas religiosas podem apresentar maior
sofrimento psicologico em situac@es de finitude (Steinhorn, Din e Johnson, 2017). Outros individuos,
diante da angustia, buscam conforto em crencas sobre a continuidade da vida ap6s a morte ou
desenvolvem novas formas de fé (Benites et al., 2017). Assim, R/E exercem impacto significativo
sobre a salde, podendo influenciar o enfrentamento da doenca de maneira positiva ou negativa
(Koenig, McCullough e Larson, 2001).

Em 1946, a OMS definiu satde como bem-estar fisico, mental e social. Porem somente na
década de 1990, incorporou a espiritualidade como dimensao essencial da qualidade de vida, criando
0 modulo WHOQOL-SRPB para contemplar diferentes culturas, crengas e religides. (Brasil, 2020
Fleck; Skevington, 2007). Entretanto, essa incluséo tardia pode ter contribuido para a negligéncia da
R/E na formacao e na pratica clinica (Rossato et al., 2021). Porém, nos cuidados paliativos, destaca-se
0 reconhecimento das dimensdes subjetivas, que orienta um cuidado mais humanizado, integral e
multidisciplinar, valorizando a autonomia do paciente e tratando a pessoa em sua totalidade, e ndo
apenas a doenca. (Ribeiro, Schineider, Correa, 2021). Segundo a OMS (2023), esses cuidados visam
melhorar a qualidade de vida de pacientes e familiares por meio do alivio de sofrimento fisico,
psicossocial e espiritual.

Nesse contexto, os cuidados paliativos, associados a ideia de protecdo e alivio (Hermes e
Lamarca, 2013), funcionam como um “guarda-chuva” que ampara pacientes diante de doengas graves
sem possibilidade de cura (Zimmermann et al., 2022). Nessa perspectiva, a dimensao espiritual integra-
se ao cuidado multiprofissional, oferecendo conforto emocional, fortalecimento da esperanca e
reducdo do sofrimento, conforme evidenciado em diversas préaticas relatadas na literatura (Puchalski
et al., 2009; Koenig, 2012; Silva et al., 2023).

Apesar dos avangos no campo paliativista, persistem lacunas no manejo da angustia espiritual

e na integracéo qualificada da R/E ao cuidado, especialmente devido a tabus e deficiéncias formativas
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(Evangelista et al., 2016; Cunha et al., 2019). Assim, justifica-se a realizagdo deste estudo para reunir
e analisar evidéncias cientificas sobre a influéncia da R/E no enfrentamento da doenga em pacientes
hospitalizados em cuidados paliativos no fim da vida. Com isso, objetiva-se analisar como a
espiritualidade e a religiosidade influenciam o enfrentamento da doenca em pacientes hospitalizados
em cuidados paliativos, especificamente no contexto de fim de vida.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, método que permite reunir, sintetizar e
analisar evidéncias provenientes de diferentes delineamentos de pesquisa, favorecendo uma
compreensdo abrangente do fendmeno estudado (Mendes, Silveira e Galvdo, 2008; Mowbray,
Wilkinson e Tse, 2015) e contribuindo para a pratica clinica e o avanc¢o cientifico (Brehmer et al.,
2011). A reviséo foi orientada pela questdo norteadora: “Como a espiritualidade e a religiosidade
influenciam o enfrentamento da doencga em pacientes hospitalizados em cuidados paliativos no fim da
vida?”, estruturada segundo a estratégia PECO/PICO: P — pacientes hospitalizados em cuidados
paliativos no fim da vida; E — espiritualidade e religiosidade; | — praticas ou experiéncias espirituais
e religiosas; O — enfrentamento da doenca e repercussdes emocionais, psicolégicas e sociais; ndo
houve comparador.

A busca foi realizada nas bases MEDLINE/PubMed, BVS e Web of Science. Os descritores
foram selecionados a partir do DeCS e MeSH, combinados com os operadores booleanos AND e OR
(Arquivo Suplementar). Foram incluidos estudos originais qualitativos, quantitativos ou de métodos
mistos, publicados entre 2020 e 2025, sem restricdo de idioma, que abordassem a influéncia da
espiritualidade e/ou religiosidade no enfrentamento da doenca em pacientes hospitalizados em
cuidados paliativos no fim da vida. Excluiram-se revisdes, relatos de caso, estudos pré-clinicos,
diretrizes, materiais ndo avaliados por pares e pesquisas fora desse contexto.

A busca ocorreu entre setembro e novembro de 2025. Os registros foram importados para o
Rayyan (https://rayyan.ai), onde se realizou a remocéo de duplicatas. A triagem foi conduzida por dois

revisores independentes, com leitura de titulos, resumos e textos completos; divergéncias foram
resolvidas por consenso ou por um terceiro avaliador. O processo de selecdo seguiu as etapas
recomendadas pelo protocolo PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses).

A extracgdo dos dados foi realizada por meio de instrumento padronizado contendo informacoes
sobre caracteristicas dos estudos e seus principais achados. A analise foi conduzida de forma descritiva

e tematica, identificando convergéncias, divergéncias e lacunas relacionadas a influéncia da
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espiritualidade e da religiosidade no enfrentamento da doenca por pacientes hospitalizados em

cuidados paliativos no fim da vida.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES
Uma busca ampla e sistematizada identificou 1.763 estudos nas bases PubMed (n = 599),

Biblioteca Virtual em Saude — BVS (n = 102) e Web of Science (n = 1.062). Apos a remocao de 568
duplicatas, 1.195 registros seguiram para triagem por titulos e resumos. Desses, 1.095 foram excluidos
por ndo atenderem aos critérios tematicos ou por indisponibilidade do texto completo. Os 100 artigos
remanescentes foram avaliados integralmente, resultando em uma amostra final composta por 17

estudos (Figura 1).

Figura 1: PRISMA 2020 flow diagram for new systematic reviews which included searches of databases and registers

only
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Quadro 1: Extracdo de dados e caracteristicas dos estudos incluidos na revisdo.

Autor/an Objetivo Tipo de estudo | Descricéo Desfechos Principai Conclus
o/ pais do estudo da avaliados: S de s dos
espiritualida enfrentamen resultado autores
de e/ou to da doenga, se
religiosidade qualidade de impacto
abordada vida, bem- no
(praticas, estar paciente.
crencas, emocional,
programas decisbes
de apoio sobre
espiritual) tratamentos,
ansiedade,
depressao,
aceitacdo da
morte, etc.
Sailia Compreen Estudo Os pacientes Alémdafée Os No
n, der como qualitativo/Entr | buscavam paz do apoio resultados Libano,
Salif pacientes e vista com seu familiar, sugerem a
u e adultos em criador e surgiram de que, para dignidad
Prest cuidados viver seus forma preservar eem
on, paliativos, valores independente a cuidados
2024 na cultura religiosos, aresiliéncia e dignidade paliativo
Libano libanesa, como a aceitacdo da do sé
“Dignity percebem expresséo de doenga, paciente, influenci
enhanced a espiritualidad mostrando 0S ad a por
through dignidade e sustentada que podem Servicos fatores
faith & e analisar pela fé. ser de saude familiare
family os fatores mecanismos devem S, sociais
support que internos de valorizar a e
in ajudam a adaptacdo presenca religioso
palliative preserva-la psicoldgica. da familia, S,
care: a durante a oferecer ressaltan
qualitativ doenca e espaco doa
e study” nos para importan
Servicos préaticas ciado
de salde. espirituais contexto
e usar cultural
recursos para
digitais cuidados
para dignos,
manter Com
conexoes. relevancia
regional e
global.
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Beglar Estudar o Ensaio A O apoio As 0
etal., impacto do Clinico espiritualidad espiritual em crencas cuidado
2024 apoio Randomiza eeafé casos de espirituais emocion
Ird espiritual do simples- ajudaram os cancer trazem al e
“Impact no final da cego pacientes a avancado consolo e espiritua
of vida sobre enfrentar a melhora sentido, lem
Spiritual a qualidade doenga, saude, favorecem paciente
End-of- de vida de trazendo qualidade de a S
Life pacientes sentido, vida, aceitacdo terminai
Support com seguranga e enfrentament da dore scom
on the leucemia. forca. As oito 0, bem-estar tornam os cancer
Quality sessdes e reduz desafios melhora
of Life espirituais de ansiedade e menos avida,
for 60 minutos depresséo. ameacador atende
Leukemi promoveram Também es necessid
a resiliéncia, fortalece , ad es
Patients esperanca e fungdes, fortalecen espiritua
» melhor vinculos doa is,
adaptacdo, sociais e conexao fortalece
elevando a decisbes como a fe,
qualidade de sobre divino e ajuda
vida. tratamento. valores no
elevados. controle
da dor e
promove
paz
interior.
Yang et O estudo Estudo O estudo Significado, A fé pode O estudo
al., 2023 investigou o transversal mostra que o paz e fé ajudar sugere
impacto das entre julho de cuidado contribuem pacientes que
dimensdes 2019e espiritual nos para o chineses dimensd
China do bem- outubro de paliativos é enfrentament com esdo
“Dimen estar 2020. essencial, o0 da doenga, cancer a se bem-
sio ns of subjetivo pois o sentido qualidade de adaptarem estar
spiritual sobre e apaz vida, bem- melhor subjetivo
well- sintomas reduzem estar aos ,
being in fisicos e sintomas emocional, sintomas especial
relation psicoldgicos fisicos e decisoes psicoldgic me nte
to em psicoldgicos sobre 0s, paz e fé,
physical pacientes em pacientes tratamentos, promoven ajudam
and com cancer com céancer e favorecem do paciente
psychol avangado avancgado. a aceitagdo regulacdo sem
ogi cal em cuidados da morte em emocional, cuidados
sympto paliativos. pacientes resiliéncia paliativo
ms: a com cancer e maior sa
Cross- avancado. controle transcen
secti da der os
onal depressdo sintomas
study of e do
advanc ansiedade. cancer
ed avancad
cancer 0.
patients
admitted
toa
palliativ
e care
unit.”
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Silva et O estudo Estudo Os pacientes Pacientes Embora a As
al., 2023 busca transversal, vivenciam religiosos fé possa experién
Brasil entender as qualitativo e uma entrega entendem seu gerar cias dos
“Filling experiéncias fenomenolégi confiante da sofrimento sentiment pacientes
gapsin religiosas de co. doenca ao como entrega o0s de mostrara
experien pacientes divino, ao divino, inseguran m que
ces com céncer interpretando sentindo cae atribuir
religious em cuidados melhora ou cuidado e expectativ um
understa paliativos piora do seguranca, o as significa
nd ing para ajustar tratamento que favorece contradito doaum
of intervencoes como enfrentamento rias de ser
people ao contexto manifestacdes , aceitacdo, cura, divino
living e aproximar da vontade de bem- estar e pacientes durante
with expectativas Deus, reduz com 0
cancer de pacientes encontrando ansiedade e cancer de tratamen
in e sentido até na depresséo. préstata to do
palliativ profissionais proximidade que cancer
ecare: a da morte. vivenciam avancad
phenom sua 0
en espirituali transfor
ological da de se ma sua
qualitati engajam compree
ve ativament ns do e
study.” e no vivéncia
tratament da
0, doenca,
mantendo por meio
esperanga de uma
e entrega
reduzindo aquilo
sintomas que esta
psicolégic além de
0S COMo a seu
depresséo. controle.
Mendes Avaliar a Estudo A Os dados O estudo A
etal., relacéo descritivo e espiritualidad evidenciam a evidencia espiritua
2022 entre correlacional €, por meio necessidade que o lid ade
Brasil bem-estar realizado no de crengase de incluir a bem- estar ajuda no
“Spiritu espiritual, periodo de apoio, espiritualidad espiritual enfrenta
al well- sintomas abril a junho beneficia € nos influencia me nto
being, e de 2018. pacientes e cuidados sintomas de
sympto desempen familias em paliativos e doencas
ms and ho de paliativos, com desempen fatais e
perform pacientes reduzindo estratégias ho de sintomas
an ce of em estresse, como pacientes dos
patients cuidados depressdo e presenca, em paciente
under paliativos risco de escuta e cuidados sem
palliativ suicidio. apoio, para paliativos, cuidados
e care” Quando aliviar destacand paliativo
negativa, sofrimento, oa S.
gera efeitos melhorar importanc Enferme
contrarios, qualidade de iada iro
refor¢ando a vida, reduzir formacéo S
importancia de ansiedad continua devem
aborda-la no ee de promo
cuidado. favorece enfermeir ver
ra 0s e da bem-
aceitacéo incluséo estar
da morte. dessa espirit
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no pesqui
cuidado. sas
futuras
devem
avaliar
interve
ncde s
que
reduza
mo
sofrim
entoe
melhor
ema
vida.
Wisesrit Investigar as Estudo O cuidado Respeitar O estudo Paciente
h, necessidades transversal. espiritual é crencas e evidencia scom
Sukchar espirituais essencial necessidades que cancer
oene de pacientes para religiosas atenderas terminal
Sripinka com cancer pacientes ajuda necessidad precisam
ew em fase com cancer pacientes es de
, 2023 terminal terminal, terminais a espirituais cuidados
Tailandia pois alivia 0 enfrentar a de paliativo
“Spirit sofrimento e doenca, pacientes s que
ual garante aceitar a e aliviem
Care dignidade no morte e tomar familiares 0
Needs fim da vida. decis0es, melhora sofrimen
of cabendo aos bem-estar toe
Termin enfermeiros e apoiem
al Il apoiar rituais qualidade suas
Cancer conforme a de vida, familias,
Patient cultura. exigindo com
s” capacitaca atencéo
0 a
continua espiritua
dos lid ade e
profission ao
ais de contexto
salde. sociocult
ur al.
Profissio
naisde
salde
devem
oferecer
assisténc
ia
integral.
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Marvin O estudo Estudo Religido e Fatores como A dor A

etal., analisou a multicéntrico espiritualidad cultura, etnia espiritual maioria
2021 espiritualida e impactam e é comum dos
Esta dee pacientes religiosidade em paciente
dos religiosidad latino- afetam a dor pacientes s latino-
Unid ede americanos espiritual e 0 com america
0s pacientes com cancer enfrentament doenca nos vé a
“Associa latino- avancado, 0 da doenga, avancada, espiritua
tion americanos influenciando exigindo mesmo lid ade
between com céancer sintomas e mais estudos sem como
Spiritual avangado enfrentament em diferentes religido, apoio,
ity em 0 da doenca. grupos. e precisa no
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Fonte: Os autores.

No levantamento de dados realizado para o presente trabalho, foram analisados dezessete
artigos cientificos provenientes de diferentes paises. Observou-se predominancia de estudos
conduzidos no Brasil, que representaram 29% (n = 3) do total, seguidos pela espanha, com 12% (n =
2). Os demais artigos (n = 10), correspondendo a aproximadamente 5,9% cada, originaram-se de paises
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diversos, incluindo Africa do Sul, Australia, China, Estados Unidos, Ird, Italia, Libano, Poldnia,
Portugal e Tailandia. Verifica-se, portanto, que as publica¢Ges brasileiras se destacam numericamente
em relacdo as demais. Esse predominio pode estar relacionado ao fato de o Brasil ser um pais altamente
religioso, conforme dados do IPSOS (2023), que indicam que cerca de 89% da populacédo acredita em
Deus ou em alguma forca superior. Ademais, aproximadamente 90% dos brasileiros relatam recorrer a
essa crenca para enfrentar enfermidades, conflitos ou desastres, percentual superior ao observado em
outras nacdes, como Colémbia e Africa do Sul (89%) e substancialmente maior que em paises como
Suécia (56%), Coreia do Sul (50%) e Japdo (37%) (IPSOS, 2023; Correio Brasiliense, 2023).

Além da distribuicdo geografica das publicagdes, outro aspecto central desta revisdo diz respeito ao
propodsito que orientou sua conducdo: compreender como a espiritualidade e a religiosidade
influenciam o enfrentamento da doenca entre pacientes hospitalizados em cuidados paliativos,
particularmente no contexto de fim de vida. Os estudos analisados revelam, sob diferentes enfoques,
que essas dimensdes transcendem a esfera simbodlica e assumem papel concreto no processo de
adoecimento, contribuindo de maneira significativa para o suporte emocional, psicologico e existencial
dos pacientes.

A abordagem da R/E é reconhecida, pela maioria dos estudos, como uma importante fonte de
conforto e esperanca para pacientes em cuidados paliativos. Beglar et al. (2024), por exemplo,
demonstram que a assisténcia espiritual oferecida a individuos com céancer avangado contribui
significativamente para o fortalecimento da salde espiritual, melhora da qualidade de vida e
aprimoramento das estratégias de enfrentamento da doenca. Adicionalmente, esses autores evidenciam
impactos positivos no bem-estar emocional e social, incluindo redugéo de sintomas de ansiedade e
depressdo e maior aceitacdo da finitude (Beglar et al., 2024). Resultados semelhantes foram descritos
por Arrieira et al. (2017), que identificaram a espiritualidade como um elemento de conforto e
complemento ao tratamento médico convencional. Nesse estudo, essa percepcdo foi associada a
praticas diversas, como cirurgias espirituais, sensacdo de presenca espiritual de figuras religiosas
falecidas, fé em deus, apoio de lideres espirituais ou religiosos — incluindo espiritualistas e pastores
evangélicos — e a leitura de textos sagrados, como a biblia (Arrieira et al., 2017).

A R/E pode ser compreendida como uma estratégia de enfrentamento que auxilia na atribuigao de
significado a experiéncia do adoecimento (Pargament, 1997). Os estudos analisados demonstram que
essa dimensdo se manifesta de forma heterogénea entre os individuos, sendo modulada por fatores
culturais que influenciam crencas, praticas e modos de lidar com a doenga. Conforme ressaltado por
Sailian, Salifu e Preston (2024), embora a fé e o apoio familiar sejam reconhecidos como importantes

recursos de enfrentamento, os temas “resiliéncia” e “aceitagdo” emergiram de maneira independente,
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sugerindo que tais aspectos podem estar relacionados a processos internos de adaptagdo psicologica,
ndo necessariamente condicionados a religiosidade ou ao suporte familiar. Esses autores também
destacam que a promocao da dignidade do paciente requer que os servigos de saude incentivem o
contato familiar, oferecam apoio espiritual e utilizem tecnologias que preservem os vinculos afetivos
(Sailian, Salifu e Preston, 2024). De modo convergente, o estudo observacional de Gutierrez-Rojas et
al. (2025) evidencia que a espiritualidade desempenha papel relevante na promogao da resiliéncia em
pacientes com cancer, especialmente por meio das crencgas espirituais. Os achados indicam que essa
dimensdo pode atuar como suporte complementar no cuidado psico-oncologico, favorecendo
o equilibrio emocional, a ressignificacdo de experiéncias adversas relacionadas a doenga e o
desenvolvimento de estratégias de enfrentamento orientadas pelo sentido pessoal (Gutierrez-Rojas et
al., 2025). Portanto, compreender essas relagdes em diferentes contextos culturais ¢ essencial para o
desenvolvimento de praticas mais individualizadas e equanimes, que respeitem as singularidades de
cada paciente (Koenig, 2012).
De acordo com pesquisa realizada por (Ratshikana et al., 2020) pacientes conscientes de
sua terminalidade tendem a receber maior suporte espiritual, o que contribui para o enfrentamento, a
aceitacdo da morte e a melhoria da qualidade de vida. O estudo também revelou que problemas
espirituais podem intensificar a dor fisica, reforcando a necessidade de incluir o cuidado espiritual no
manejo da dor. De forma significativa, os pacientes que receberam assisténcia religiosa/espiritual
apresentaram menos dor, menor uso de morfina e maior probabilidade de falecer em casa, o que destaca
0 impacto positivo da espiritualidade nos desfechos clinicos e existenciais. Tais achados sdo
corroborados por (Seybold KS. et al, 2007) que ressalta que as experiéncias emocionais exercem
impacto direto sobre o organismo: estados negativos, como depressdo e estresse, enfraquecem a
resposta imunoldgica, enquanto praticas positivas, como a espiritualidade e a meditacdo, fortalecem o
sistema imune e estimulam neurotransmissores que reduzem a percepcdo da dor. Individuos
espiritualizados costumam apresentar maior calma e confianca, com melhor desempenho do
hipocampo e maior equilibrio emocional, o que contribui para a diminuicéo dos riscos de depressao e
suicidio. Evidéncias indicam ainda que a espiritualidade favorece o aumento de receptores de
serotonina, promovendo bem-estar, ao passo que pessoas pouco espiritualizadas tendem a relatar mais
dores.
Apesar de sua relevancia, a distingédo entre espiritualidade e religiosidade nem sempre € clara,
sendo frequente que ambos os termos sejam utilizados como sinbnimos, sobretudo na percepgédo
popular (Bezerra et al., 2019). Essa sobreposi¢do conceitual torna-se evidente no estudo conduzido

com pacientes criticos e oncologicos no centro médico da universidade americana de beirute, no
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Libano, no qual apenas 53% dos participantes conseguiram diferenciar espiritualidade de religiosidade;
outros 34% as consideraram equivalentes e 15% relataram incerteza quanto a distin¢do (Assaf, 2025).
Esses achados reforcam a necessidade de definiches precisas, uma vez que a auséncia de clareza
conceitual compromete a identificacdo e o atendimento adequado das necessidades espirituais dos
pacientes (Assaf, 2025).

Além disso, os resultados reforcam a necessidade de integrar os cuidados espirituais a
abordagem multiprofissional, sobretudo no contexto dos cuidados paliativos. Conforme argumentam
Wisesrith, Sukcharoen e Sripinkaew (2023), é fundamental que os profissionais de saide adotem uma
pratica assistencial abrangente, que incorpore a dimensao espiritual e reconheca as vivéncias, crengas
e 0 contexto sociocultural dos pacientes, de modo a favorecer maior serenidade e conforto no processo
de finitude. Entretanto, o estudo conduzido por Mcdarby (2024) evidencia que os profissionais ainda
enfrentam indmeros desafios para ofertar um cuidado verdadeiramente centrado no paciente,
especialmente quando lidam com individuos provenientes de culturas pouco familiares. Entre as
principais dificuldades relatadas estdo barreiras linguisticas, divergéncias nas crencas religiosas ou
espirituais, diferencas culturais marcantes e, sobretudo, a inseguranca decorrente da falta de preparo
para abordar temas relacionados a espiritualidade (Mcdarby, 2024).

Com isso, a dimensdo espiritual e religiosa exige maior aprofundamento no campo académico,
uma vez que o sagrado constitui um elemento fundamental da experiéncia humana e um recurso
significativo de apoio diante do sofrimento (Aradjo et al., 2022). Essa lacuna formativa é evidenciada
na pesquisa de Ferreira et al. (2018), na qual muitos profissionais relataram nao ter recebido preparo
académico adequado para lidar com pacientes em fase terminal, afirmando que grande parte do
aprendizado ocorreu de forma empirica e autbnoma ao longo da pratica. Tal cenario é preocupante,
pois a auséncia de formacdo basica compromete a capacidade de reconhecer e responder as demandas
emocionais e espirituais dos pacientes e de suas familias, podendo impactar negativamente a qualidade
do cuidado (Ferreira et al., 2018). A fragilidade na formacao e suas repercussdes na assisténcia séo
corroboradas pelo estudo de Marvin et al. (2021), que demonstrou que, embora a maioria dos pacientes
latino-americanos com céancer avancado se declare espiritual e religiosa—reconhecendo a importancia
dessas dimensdes para o enfrentamento da doenca e a melhora da qualidade de vida—suas necessidades
espirituais ainda sdo pouco atendidas pela equipe de saude. Resultados semelhantes foram observados
por Souza (2024), que destaca que o reconhecimento e o acolhimento dessas demandas favorecem o
bem-estar fisico, emocional, social e espiritual dos pacientes. No entanto, apesar do elevado nivel de

espiritualidade entre os participantes, apenas 6,9% receberam assisténcia espiritual, mesmo quando
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todos reconheciam seu valor como fonte de motivacdo e apoio, evidenciando o potencial ainda
subutilizado dessa abordagem no cuidado oncolégico (Souza, 2024).

Ademais, a educacdo configura-se como um fator essencial para a qualificacdo do cuidado em
salde, sendo que uma formacao académica solida, aliando teoria e pratica, representa uma estratégia
eficaz para enfrentar os principais desafios vivenciados pelos profissionais da area (Ferreira et al.,
2018). Torna-se, portanto, indispensavel incorporar contetdos que abordem a terminalidade,
desenvolvam competéncias comunicativas e promovam o trabalho colaborativo em equipes
multiprofissionais (Ferreira et al., 2018). Essa abordagem favorece a familiaridade dos profissionais
com 0 processo de morte e 0s capacita para atuar de maneira integrada, assegurando um cuidado pleno
ao paciente e sua familia, a0 mesmo tempo em que preserva o equilibrio emocional e psicolégico do
proprio profissional. (Ferreira et al., 2018).

Sendo assim, investir na qualificacdo profissional, especialmente na formacao continuada dos
enfermeiros, representa uma estratégia essencial para enfrentar os desafios presentes na préatica dos
cuidados paliativos (Bezerra et al., 2023). Uma vez que o enfermeiro desempenha fung¢des que vao do
controle de sintomas ao apoio emocional a familia, exigindo sensibilidade e comunicacdo empatica,
especialmente em decisdes dificeis. A comunicacdo € um desafio central nos cuidados paliativos, pois
envolve acolher o sofrimento e criar vinculos de confianga. (Bezerra et al 2023).

Esta revisdo integrativa apresenta importantes pontos fortes que reforcam sua robustez
metodolodgica e relevancia cientifica. A adocao das diretrizes prisma conferiu maior transparéncia, rigor
e confiabilidade ao processo de selecdo e analise dos estudos, assegurando rastreabilidade e
consisténcia em todas as etapas. Além disso, a avalia¢do sistematica das trés bases de dados escolhidas
permitiu uma busca abrangente e estruturada, ampliando a representatividade das evidéncias
identificadas. A relevancia do tema — a influéncia da espiritualidade e religiosidade no cuidado de
pacientes em contexto de finitude — destaca-se diante de sua crescente pertinéncia clinica e social. Os
achados também evidenciam uma necessidade emergente: a capacitacdo adequada dos profissionais de
salde, uma vez que esse campo permanece fragilizado na formacdo académica, comprometendo a
oferta de cuidados integrais e humanizados.

Os principais pontos fracos desta revisdo integrativa incluem a restricdo da busca aos Ultimos
cinco anos, o que pode ter reduzido a identificacdo de estudos relevantes mais antigos, porém ainda
significativos para o tema. Outra limitacdo foi a ndo incluséo da literatura cinzenta — como teses,
dissertacfes e documentos institucionais — que poderia ampliar a compreensdo do fendmeno e

minimizar vieses de publicacdo. Além disso, a heterogeneidade metodologica entre os estudos incluidos
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também dificultou comparagGes mais robustas. Por fim, a auséncia de protocolos previamente

registrados pode limitar a transparéncia e a reprodutibilidade do processo revisional.

4 CONCLUSAO

A revisdo mostra que a espiritualidade e a religiosidade tém forte influéncia no enfrentamento
da doenca por pacientes em cuidados paliativos, oferecendo conforto, sentido, esperanca e maior
aceitacdo diante da finitude. Ao integrar essa dimenséo ao cuidado, a assisténcia torna-se mais humana
e alinhada as necessidades reais dos pacientes e familias. Contudo, permanecem lacunas importantes,
como a falta de preparo dos profissionais e a necessidade de instrumentos mais padronizados. Assim,
novos estudos devem explorar diferentes contextos culturais, avaliar intervencgdes estruturadas de

cuidado espiritual e aprofundar o impacto dessas préaticas na qualidade de vida e no processo de morrer.
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