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RESUMO

Introducdo: Estudos envolvendo Saude e Espiritualidade tem ganhado mais espaco no
meio cientifico e na drea da saude. A introducdo desses aspectos na educacdo em saude
promove uma melhoria na qualidade de vida dos estudantes e profissionais de saude, assim
como uma consulta com abordagem integral no processo salde-doenca. Devido a isso,
instituicdes de ensino tém incluido esse tema em sua matriz curricular. Objetivo: Avaliar o
entendimento dos tutores de Medicina da Faculdade Pernambucana de Saude (FPS) acerca
da tematica espiritualidade em saude e sua aplicabilidade na formacdo médica e pratica
clinica. Métodos: Trata-se de um estudo exploratério, de corte transversal, envolvendo os
tutores de Medicina da FPS, os quais foram avaliados através da aplicacdo de um questionario
semiestruturado e autoaplicavel. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
Envolvendo Seres Humanos da FPS sob o parecer de nimero: 2.941.901 e seguiu as orientacdoes
das resolucdes 466/12 e 510/16 do CONEP. Resultados: Dos 86 tutores que participaram
do estudo, 47,06% afirmaram estar frequentemente ou sempre motivados a abordar a
espiritualidade dos pacientes nas consultas, no entanto, apenas 12,07% consideraram-se
como muito ou muitissimo preparados para tal. Além disso, 69,76% dos tutores afirmaram
ser muito ou bastante importante a inclusdo da tematica saude e espiritualidade na matriz
curricular da graduacao em Medicina, porém, durante as tutorias, 34,88% referiram trata-la
algumas vezes e 27,91% apontaram raramente. Conclusdo: Embora a maioria dos tutores
terem declarado que o profissional de Medicina em formacao deve ser muito preparado
para abordar a espiritualidade do paciente e terem considerado relevante a inclusdo da
espiritualidade na matriz curricular do curso, essa realidade ainda se constitui incipiente.
O presente estudo coloca o tema em pauta para avaliacdo de uma maior abordagem deste
conteudo tanto para os tutores como para os estudantes de graduacdo da FPS.

PALAVRAS-CHAVE: Espiritualidade. Educacdo em Saude. Educacdo de Graduacdo em Medicina.

ABSTRACT

Introduction: Studies involving Health and Spirituality have gained more space in the scientific
field and in the health area. The introduction of these aspects in health education promotes an
improvement in the quality of life of students and health professionals, as well as a consultation
with an integral approach in the health-disease process. Because of this, educational
institutions have included this theme in their curriculum matrix. Objective: To evaluate the
understanding of the medical tutors of the Faculdade Pernambucana de Saude (FPS) about
the theme spirituality in health and its applicability in medical education and clinical practice.
Methods: This is an exploratory cross-sectional study involving the medical tutors of FPS,
who were evaluated by applying a semi-structured and self-administered questionnaire.
The project was approved by the Research Ethics Committee Involving Human Beings of
FPS under the opinion number: 2,941,901 and followed the 466/12 and 510/16 resolutions
of CONEP guidelines. Results: Of the 86 tutors who participated in the study, 47.06% stated
that they were often or always motivated to approach patients’ spirituality in consultations,
however, only 12.07% considered themselves as very prepared or prepared for such an
approach. In addition, 69.76% of tutors said it was very or quite important to include the
theme health and spirituality in the curriculum matrix of undergraduate medicine. However,
regarding the approach of this theme during the tutorials, 34.88% reported treating
sometimes and 27.91% pointed rarely. Conclusion: Although most tutors have stated that a
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medical professional in training should be very prepared to address the patient’s spirituality and
have considered relevant the inclusion of spirituality in the curricular matrix of the course, this
reality is still incipient. The present study puts the topic on the table for further evaluation of this
content for both tutors and undergraduate students of FPS.

KEYWORDS: Spirituality. Health Education. Education, Medical, Undergraduate.

Introdugao

A espiritualidade é um amplo dominio da subjetividade humana e pode ser
entendida como uma busca pessoal por significado e sentido maior no existir e sua
relagdo com o sagrado e o transcendente'?. Sobre a religido, entende-se como um
sistema organizado de crengas, préticas, rituais e simbolos designados para facilitar
0 acesso ao sagrado, ao transcendente, compartilhado por uma comunidade*®. Ja a
religiosidade, é o quanto um individuo acredita, segue e pratica uma religido, podendo
ser organizacional (participacdo na igreja ou templo religioso) ou ndo organizacional
(rezar, ler livros)'2°.

Espiritualidade e religido sempre estiveram relacionadas a cura e a prevengao
de doengas no periodo da Antiguidade Cléssica, porém, a partir do Renascimento,
a medicina se distanciou da espiritualidade a ponto de se tornarem duas visdes
antagdnicas®. Desde entdo, a formacdao dos profissionais de satde foi sendo
construida num modelo de assisténcia em que a doenca € algo fundamentalmente
fisico e biolégico, reduzindo o paciente a objeto, fragmentando-o e favorecendo a
desumanizagao na atengao a saude®’.

Esse paradigma perdurou até a década de 1960, em que passaram a ser publicados
estudos demonstrando a relacdo entre espiritualidade, religiosidade e saide’. Somado
a isso, como uma forma de confirmacao desse cendrio, em 1999, o Comité executivo
da Organizacao Mundial da Satide sugere incluir o &mbito espiritual no conceito de
saude, afirmando que “a satide é um estado dindmico de completo bem-estar fisico,
mental, espiritual e social e ndo somente a auséncia de afec¢oes e enfermidades”®’.

Nas décadas subsequentes, com pesquisas e discussdes cada vez mais frequentes
nesse ambito, foi demonstrado a necessidade da inclusdo da espiritualidade na
pratica médica, uma vez que o processo de doenca provoca uma ruptura nos aspectos
psicolégicos, bioldgicos, sociais e espirituais dos pacientes, sendo inconcebivel
dissociar a prética clinica dessas esferas*’’. Tais constatagdes demonstram, ainda,
que o envolvimento religioso estd associado a maior satisfacao, bem-estar, sentimento
de propésito, esperanca e otimismo, além de desempenhar funcdo essencial na
satde fisica e mental®*'"’. Além disso, estudos indicam que os aspectos ligados a
espiritualidade auxiliam na promogao de tranquilidade, bem-estar e autocuidado
em face das doengas, influenciando na adesao ao tratamento, na prevencao de
comorbidades e no prognoéstico dos individuos afetados®*.

Os profissionais de satide, além de terem os beneficios comuns a todos os
individuos, podem também se beneficiar a nivel pessoal e profissional. Na esfera
pessoal, pesquisas mostraram que praticas ou abordagens com raizes espiritualistas
podem prevenir sindromes clinicas caracteristicas do ramo, como as sindromes de
Burnout e Compassion Fatigue (“fadiga de servir”), melhorando a qualidade de vida
e resiliéncia do profissional®". Além disso, estudos demonstram que a maioria dos
pacientes avaliados relatou que gostaria que seus médicos abordassem sobre sua
religido e espiritualidade'”. Dessa forma, uma abordagem espiritualizada do cuidado
é necessdria, pois melhora a empatia em relagdo a espiritualidade dos pacientes e
possibilita ultrapassar barreiras pessoais sem deixar de lado o profissionalismo e a
neutralidade ética®'*".

A partir das crescentes evidéncias que confirmam a influéncia da espiritualidade
na saide humana, da necessidade do profissional de satide estar preparado para
se beneficiar dessa influéncia e das reflexdes acerca de metodologias de ensino que
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aproximem os estudantes de suas necessidades de atuacao, aprimorando o cuidado do
ser humano de forma integral, houve uma énfase desse tema no ambito da educagao
médica'. Assim, a Association of American Medical Colleges (AAMC) e o National Institute
for Health Care Research, nos Estados Unidos (EUA), tém patrocinado conferéncias
para implementacao da espiritualidade no curriculo dos cursos pré-médicos e de
graduagao em Medicina. Além disso, a AAMC, através da National Competencies in
Spirituality and Health for Medical Education (NCSMD), descreve as competéncias,
metodologias pedagodgicas, métodos de avaliacdo e os objetivos de aprendizagem
parainiciativas de educacdo em satde e espiritualidade, frisando também o papel da
dimensao espiritual no desenvolvimento profissional do estudante'’. Dessa forma, os
EUA se tornaram a maior fonte da literatura cientifica a respeito de educa¢do médica
em espiritualidade. Segundo a American Medical Association (AMA), em 1992, 2% das
escolas médicas dos EUA ofereciam cursos relacionados a espiritualidade. Em 2004,
esse niimero cresceu para 67%. E, em 2008, 100 entre 150 escolas médicas ofereciam
alguma atividade ligada a espiritualidade, sendo essa atividade parte do programa
regular em 75% dessas!'.

Entretanto, ha poucas pesquisas sobre o ensino dessa teméatica nas escolas médicas
dos paises da América Latina, como o Brasil, e apesar das Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCN) do Curso de Graduac¢dao em Medicina pontuarem que o compromisso
com a formagao do médico deve acompanhar todos os processos que compdem o
espectro da saide humana, sdo poucas as agdes em prol do desenvolvimento de
um programa curricular que oferega cursos relacionados a espiritualidade, e, nos
poucos exemplos existentes, estes sdo em sua maioria, optativos'®. Esse dado foi
confirmado em 2012 na pesquisa que avaliou o cendrio da formacao médica em satide
e espiritualidade realizada na América Latina, a qual constatou que 40% dos cursos
de graduagao em Medicina do Brasil contemplavam a espiritualidade nas propostas
curriculares, porém, dentre elas, poucas faziam parte do curriculo regular'®*.

Estudo realizado em uma institui¢ao hospitalar no Brasil, referéncia em cuidados
paliativos, demonstrou que para 94,8% dos profissionais de satide o tema “Satde
e espiritualidade” deve compor o curriculo regular do ensino em saude, visto a
relevancia do tema, contrastando, inclusive com suas formagdes académicas onde
metade dos profissionais raramente teve acesso a tematica e 36,2% deles nunca
discutiram sobre espiritualidade®.

Sendo assim, a finalidade deste artigo é avaliar a perspectiva dos tutores da
FPS acerca da utilizacdo da espiritualidade na pratica clinica e as repercussoes da
influéncia da prépria espiritualidade no cuidado integral ao paciente, além de avaliar
a abordagem da satide e espiritualidade na formacao médica.

Método

Foi realizado um estudo de carater exploratério, de corte transversal, com
metodologia quantitativa entre os tutores do curso de Medicina da Faculdade
Pernambucana de Satide (FPS) de todos os periodos. Os dados foram obtidos através
de um questiondrio semiestruturado e autoaplicével elaborado pelos pesquisadores,
respondido ap6s a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
A coleta foi realizada entre dezembro de 2018 e maio de 2019. Todos os tutores
do corpo docente presentes no periodo da coleta foram convidados a participar,
totalizando 89 tutores, tendo como critério de exclusdo o envolvimento como autor,
coautor, colaborador ou orientador do projeto. No entanto, o nimero final da amostra
resultou em 86 tutores, visto que 2 tutores estavam de férias durante o periodo de
coleta e 1 tutor recusou-se a participar do estudo. Os autores da pesquisa abordaram
os participantes nas salas de reunidao dos tutores, mediante anuéncia dos supervisores
do setor ou individualmente quando necessario.
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O questiondrio aplicado avaliou cinco eixos descritos a seguir: 1) Dados
sociodemograficos e de formagdo académica; 2) Dados acerca da temética “satide
e espiritualidade”; 3) Dados acerca do ensino em satde e espiritualidade; 4) Dados
acerca da aplicabilidade em satide e espiritualidade; 5) Dados acerca de concepgoes
de espiritualidade e religiosidade e dados obtidos pela Duke Religion Index (DUREL)
e Spirituality Self Rating Scale (SSRS).

A escala SSRS é um instrumento de autopreenchimento composto por seis itens
que avaliam aspectos da espiritualidade do individuo em que os respondentes
devem marcar uma entre cinco op¢des que variam de “1 = concordo totalmente” a
“5 = discordo totalmente” (Escala de Likert) e as respostas devem ser dadas de acordo
com a percepgao do individuo no momento do preenchimento das questdes. Para
sua utilizacdo, é necessério fazer o somatdrio de pontos, que varia de 6 a 30. Para
isso, deve-se, anteriormente, recodificar cada item do instrumento (por exemplo,
escore de 5 torna-se 1; 2 torna-se 4; e assim por diante). As respostas recodificadas
sdao somadas para produzir o escore total, e este, por sua vez, representa o nivel de
orientagdo espiritual'c.

A dimensao de religiosidade dos tutores foi aferida pela escala de DUREL,
uma escala de cinco itens que mede trés dimensoes de religiosidade: religiosidade
organizacional (RO), religiosidade ndo organizacional (RNO) e religiosidade
intrinseca (RI), cujas pontuagdes estdo dispostas em uma escala Likert com 5 (RI) ou
6 opgoes (RO e RNO) e devem ser analisadas separadamente. As opg¢des de resposta
da dimensao de religiosidade intrinseca foram oferecidas em direcao crescente, onde
o0 escore mais alto (15) é relacionado a maior religiosidade intrinseca e o escore mais
baixo (3) é relacionado a menor religiosidade intrinseca".

Os dados foram digitados em um banco de dados construido no Excel para
Windows na versao 2016 e posteriormente analisado por um estatistico com auxilio
dos Softwares Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) na versao 13.0 para
Windows e o Excel 2010. O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa
Envolvendo Seres Humanos da FPS seguindo as orienta¢des das resolugdes 466,/12
e 510/16 e sendo aprovado sob o parecer de ntimero: 2.941.901.

Resultados

Participaram do estudo 86 tutores do total de 89 tutores em atividade do curso de
graduagao em Medicina da Faculdade Pernambucana de Satde (FPS), com média
de idade de 41,1 anos (de 27 a 70 anos). (Tabela 1)

Sobre a temética satide e espiritualidade, indagou-se aos tutores os conceitos
que mais se aproximariam de suas concepgoes de espiritualidade através de uma
questdo fechada de multipla-escolha. Assim, evidenciou-se que a maioria entende
espiritualidade como “uma busca pessoal para entender as questdes relacionadas
ao fim da vida e ao seu sentido, com o sagrado ou transcendente” (62,79%), seguido
por “dimensao subjetiva e pessoal de cada ser humano” com 52,33% das respostas,
“crenga em Deus e/ou na vida ap6s a morte” com 27,91%, ““entendimento das
questdes ultimas da vida, com o surgimento provéavel de rituais e congregacoes
religiosas” com 9,3%, e, por fim, 5,81% declararam “unicamente, busca de sentido e
significado para a vida humana”. Os tutores também relataram que a temdtica “satde
e espiritualidade” guarda estreita relacdo com “humanizag¢ao na pratica médica” e
“integralidade, satide tinica e holismo em satde”, perfazendo 63,95% e 52,33% das
afirmagoes, respectivamente.

A maioria dos tutores apontaram que a espiritualidade exerce forte influéncia na
saude humana (62,79% consideraram muita influéncia e 25,58% extrema influéncia).
Essa influéncia se daria de forma positiva ou geralmente positiva para 89,5% dos
participantes. Além disso, uma parcela (42,35%) dos tutores afirmaram que algumas
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Tabela 1. Dados sociodemograficos e formacao académica dos tutores de medicina da FPS.

Caracteristicas n %
Género
Feminino 51 59,3
Masculino 35 40,7
Etnia
Branco 69 80,23
Negro 1 1,16
Mulato 13 15,12
Oriental 0 0
Outra 3 3,49
Renda familiar
1 a 3 salarios minimos 0 0
4 a 7 saldrios minimos 0 0
8 a 12 salarios minimos 13 15,12
Mais de 12 salarios minimos 73 84,88

Maior formagao académica

Graduagao 0 0
Especializagao/Residéncia médica 36 41,86
Mestrado 34 39,53
Doutorado 15 17,44
Poés-doutorado 1 1,16
Tempo de tutoria

Até 1 ano 21 2442
Dela<2anos 13 15,12
De 2 a <4 anos 12 13,95
De 4 a <6anos 15 17,44
6 anos ou mais 25 29,07

vezes estiveram motivados a abordar a espiritualidade dos pacientes durante as
consultas, enquanto 30,59% afirmaram estar frequentemente motivados, no entanto,
apenas 10,47% consideraram-se como muito preparados para tal, enquanto 55,81%
relataram sentirem-se moderadamente aptos. J4 grande parte (62,79%) dos tutores
consideraram muito pertinente tal abordagem.

Os tutores desencorajados em abordar a espiritualidade dos pacientes alegaram
os seguintes motivos: falta de treinamento pratico (33,72%); falta de conhecimento
tedrico (29,07%); falta de tempo e medo de impor pontos de vista religiosos ao
paciente (24,42%) e desconforto com o tema (9,3%).

Quase trés quartos (72,1%) dos tutores relataram que o profissional de satide em
formacao deve ser muito ou bastante preparado para abordar a espiritualidade
do paciente e a maior parte dessa amostra (69,76%) afirmou ser muito ou bastante
importante a inclusdo do ensino em satide e espiritualidade como matriz curricular
da graduacao em Medicina. Entretanto, quando questionados sobre a abordagem
de temas referentes a espiritualidade durante suas tutorias, 34,88% referiram tratar
algumas vezes e 27,91% apontaram raramente.

Sobre a possibilidade da inclusdo dessa temética na grade curricular do curso,
39,53% dos entrevistados apresentaram conceitos como “muito/bastante importante,
relevante ou essencial/fundamental” em suas respostas, seguido de 23,25% com
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“concordo/a favor ou deve ser incluida” e 3,48% afirmando “vélido/pertinente”.
Em contraponto, 3,48% declarou “complexo, pouco relevante ou ndo é necessario”.

Quanto a aplicabilidade clinica em satde e espiritualidade, a maioria dos tutores
(57,65%) alegaram levar em consideragdo a espiritualidade/religiosidade trazida
pelo paciente sempre ou frequentemente durante a consulta, porém quase metade do
montante (48,84%) declarou abordar apenas algumas vezes conceitos sobre “satide e
espiritualidade” durante sua prética clinica.

Quando questionados sobre préticas relacionadas ao tema nas tltimas 3 consultas:
48,84% afirmou ndo ter abordado a religiosidade/ espiritualidade do paciente, 30,23%
estimulou as praticas religiosas e/ou espirituais do paciente, 23,26% questionou se
0 paciente possuia uma fé ou crenga, institucionalizada ou nao, 13,95% questionou
se o0 paciente acredita que sua fé ird aliviar, ajudar ou influenciar em seu tratamento
e, por fim, 6,98% questionou a atual situagdo do paciente em rela¢do a sua fé, caso
este relatasse presenca. Ja em relacdo aos momentos em que conseguiram abordar
a espiritualidade do paciente, a maioria dos participantes (80,23%) afirmou ter
ocorrido quando precisou acalmar o paciente em uma situagao dificil, 17,44%
quando questionou diretamente sobre a espiritualidade do paciente, 17,44% usou
a espiritualidade para fazer um paciente aderir ao tratamento e 9,3% quando foi
necessario por uma urgéncia médica.

Objetivou-se, ainda, analisar as dimensodes espirituais e religiosas dos participantes,
através das escalas SSRS e DUREL, respectivamente. Na amostra avaliada, o escore
de orientagao espiritual obtido através da SSRS, que pode variar de 6 a 30, teve como
média 23,21 (DP=5,94). (Tabela 2)

A respeito da religiosidade, quando indagados sobre a filiacao religiosa, 56,98%
declararam-se catolicos, seguidos pelos que ndo possuem nenhuma filiagao religiosa
(18,60%) e pelos espiritas (11,63%). Em relacdo a religiosidade intrinseca (RI), os
participantes obtiveram média de 11,76 pontos (DP=3,46), podendo variar de 3 a 15.
(Tabela 3)

Discussao

O presente estudo avaliou o entendimento dos tutores de um curso médico acerca
do tema espiritualidade em satide e sua aplicabilidade na formacao médica e na pratica
clinica. Espiritualidade possui defini¢des complexas, que podem ser vistas através de
vdrias perspectivas e sobre as quais nao ha um consenso'?. Essa realidade se reflete
nas respostas dos tutores da presente andlise quando questionados sobre os conceitos
que mais se aproximariam de suas concepgdes de espiritualidade, onde verificou-se:
“uma busca pessoal para entender as questdes relacionadas ao fim da vida e ao seu
sentido, com o sagrado ou transcendente” (62,79%), “dimensao subjetiva e pessoal de
cada ser humano” (52,33%), “crenga em Deus e/ou na vida ap6s a morte” (27,91%),
“entendimento das questdes ultimas da vida, com o surgimento provavel de rituais
e congregacoes religiosas” (9,3%) e “unicamente, busca de sentido e significado para
a vida humana” (5,81%).

Em relacdo a abordagem da espiritualidade dos pacientes durante as consultas,
a maior parte dos tutores (72,94%) afirmou que algumas vezes ou frequentemente
sentiram-se motivados, entretanto, apenas 10,47% consideraram-se como muito
preparados para tal, enquanto 55,81% sentiram-se moderadamente aptos. Dados
semelhantes foram trazidos em um levantamento realizado na Inglaterra em que
dois ter¢os dos profissionais de satide desejariam atender as necessidades espirituais
dos pacientes, no entanto ndo se sentem preparados para isso devido a falta de
conhecimento'®. Esse contexto também foi visto em um estudo realizado com
9 médicos plantonistas da UTT adulto em que, embora a maioria considere o tema
importante, eles ndo se sentem preparados para essa abordagem'. Realidade também
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h demonstrada, por uma revisdo sistematica, entre profissionais de psicologia, a qual

’l (& revelou que apesar de considerarem essa abordagem importante e estarem dispostos
a integrar em suas préticas, esses profissionais na maioria das vezes nao se sentem
competentes o suficiente para isso’.

Tabela 2. Frequéncia de respostas dos tutores de medicina da FPS na escala SSRS.

QUESTOES

E importante, para mim, passar tempo com pensamentos espirituais particulares

e meditagdes. %
Concordo muito 34 40,00
Concordo 33 38,82
Concordo parcialmente 10 11,76
Discordo 4 4,71
Discordo totalmente 4 4,71
Esfor¢o-me muito para viver minha vida de acordo com minhas crengas n %
religiosas.

Concordo muito 29 34,12
Concordo 25 29,41
Concordo parcialmente 17 20,00
Discordo 8 9,41
Discordo totalmente 6 7,06
As oragdes ou pensamentos espirituais que tenho quando estou sozinho sao

tao importantes para mim quanto os teria durante cerimonias religiosas ou n %
reunioes espirituais.

Concordo muito 51 60,00
Concordo 18 21,18
Concordo parcialmente 4 4,71
Discordo 9 10,59
Discordo totalmente 3 3,53
Eu gosto de ler sobre minha espiritualidade e/ou minha religio. n %
Concordo muito 26 30,95
Concordo 22 26.19
Concordo parcialmente 19 22,62
Discordo 11 13,10
Discordo totalmente 6 7,14
A espiritualidade ajuda a manter minha vida estdvel e equilibrada, da mesma n %
forma que a minha cidadania, amizades e sociedade o fazem.

Concordo muito 46 54,12
Concordo 23 27,06
Concordo parcialmente 10 11,76
Discordo 3 3,53
Discordo totalmente 3 3,53
Minha vida toda é baseada na minha espiritualidade. n %
Concordo muito 16 18,82
Concordo 30 35,29
Concordo parcialmente 20 23,53
Discordo 8 9,41
Discordo totalmente 11 12,94
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Tabela 3. Frequéncia de respostas dos tutores de medicina da FPS na escala de DUREL.

yhe

Religiosidade organizacional: Com que frequéncia vai a uma igreja, templo ou

outro encontro religioso? n %
Mais de uma vez por semana 2 2,33
Uma vez por semana 19 22,09
Duas a trés vezes por més 7 8,14
Algumas vezes por ano 36 41,86
Uma vez por ano 7 8,14
Nunca 15 17,44
Religiosidade nao organizacional: Com que frequéncia dedica seu tempo a o
atividades religiosas individuais? n o
Mais de uma vez ao dia 13 15,12
Diariamente 20 23,26
Duas a trés vezes por semana 10 11,63
Uma vez por semana 7 8,14
Poucas vezes por més 18 20,93
Raramente ou nunca 18 20,93
Religiosidade intrinseca: n %
a) Em minha vida, eu sinto a presenca de Deus (ou do Espirito).

Totalmente verdade pra mim 55 63,95
Em geral é verdade 15 17,44
Nao estou certo 8 9,30
Em geral nao é verdade 3 3,49
Nao é verdade 5 5,81
b) Minhas crencas religiosas estido realmente por tras de toda a minha maneira

de viver.

Totalmente verdade pra mim 33 38,37
Em geral é verdade 32 37,21
Nao estou certo 9 1047
Em geral ndo é verdade 4 4,65
Nao é verdade 8 9,30
¢) Eu me esforco para viver minha religido em todos os aspectos da minha vida.

Totalmente verdade pra mim 24 27,91
Em geral é verdade 34 39,53
Nao estou certo 7 8,14
Em geral nao é verdade 8 9,30
Nao é verdade 13 15,12

Constatou-se, neste estudo, que apenas 24,42% dos tutores abordaram conceitos
sobre satide e espiritualidade ao longo de sua pratica clinica. Isso pode ser explicado
pelo fato da inclusdao do tema satide e espiritualidade no curriculo médico ainda
ser escassa, 0 que faz com que esses individuos ndo tenham conhecimento tedrico
e pratico sobre o assunto, sendo esses os principais motivos pelos quais os tutores
deste estudo ndo se sentiram encorajados em abordar a espiritualidade dos pacientes
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(falta de treinamento pratico - 33,72%; falta de conhecimento tedrico - 29,07%). Isso
estd em concordancia com um estudo feito com 73 médicos brasileiros inscritos no
curso de especializagdo em Satide da Familia, o qual descreveu que apenas 13,7%
da amostra relatou contato prévio com este tema na faculdade®. Somado a isso, em
outro estudo realizado em uma institui¢do com 27 profissionais de satide de uma
equipe multiprofissional também revelou que a integracao insuficiente da prestagao
do cuidado espiritual justifica-se, entre outros fatores, pela falta de habilidade pratica
e conhecimento tedrico, e quando questionados sobre formagdes prévias em relagao
ao tema, houve unanimidade de nenhuma capacitacao'. Concluindo-se que ha uma
espécie de “circulo vicioso” entre a falta de treinamento de profissionais de satide sobre
o tema e a inseguranca em inserir o tema na prética clinica e na formacdo académica'.

Sendo o mais proeminente fator desmotivador elencado pelos tutores a falta de
treinamento prético, acredita-se que esse seja determinante para o desempenho da
abordagem espiritual. Isso pode ser corroborado pelos resultados de outro estudo,
em que foram comparados o treinamento em anamnese espiritual em um grupo
de 131 estudantes, randomizado em subgrupos que receberiam (ou nao) formagao
tedrica especifica em coleta de histéria espiritual, onde, apesar de nao ter encontrado
diferenga significativa no desempenho da anamnese, houve maior compreensao
do tema por parte dos estudantes que receberam a formacao tedrica, o que pode
influenciar positivamente na motivacao para sua utilizacao®.

A maioria dos tutores (72,1%) relatou que o profissional de satide em formacao
deve ser muito ou bastante preparado para abordar a espiritualidade do paciente.
Em concordancia com isso, a quase totalidade dos estudantes de Medicina (99,0%)
que participaram de estudo em Instituicdo de ensino em Pernambuco afirmaram que
omoddulo de satide e espiritualidade ofertado ao curso de medicina, também deveria
ser contemplado pelos demais cursos de graduagao da area da satide oferecidos pela
instituicao'.

Quanto a abordagem da espiritualidade no periodo de docéncia dos tutores, apenas
20,93% referiram tratar frequentemente e 2,33% apontaram sempre, concluindo-se
que ha uma escassez de discussoes sobre a temdtica advindas dos tutores do curso.
Do mesmo modo, em pesquisa realizada com professores universitarios brasileiros
foi evidenciado que apenas 27,8% deles ja realizaram inferéncias sobre o tema da
espiritualidade em suas aulas®. Em concordancia a esse fato, outro estudo feito com
120 estudantes de enfermagem em uma universidade de Sao Paulo, revelou que
54% dos entrevistados afirmaram que a formagao de graduagdo nao contribui com
informagdes suficientes para que se sintam preparados em abordar o tema com os
pacientes, quando necessario'.

Mesmo diante da caréncia de discussdes sobre o assunto, grande parte dos
tutores (79,07%) consideraram muito ou muitissimo pertinente a abordagem da
espiritualidade na pratica médica, dado coincidente ao encontrado por Aguiar et al.
(2017) em que 89% dos médicos inscritos no programa de Satide da Familia declararam
importante ou muito importante o cuidado espiritual dos pacientes®. Resultado
que esta de acordo com outro estudo feito com 14 trabalhadores de satide em que
os entrevistados acreditam ser importante conhecer e identificar as crencas e valores
espirituais do usudrio a fim de prestar assisténcia mais qualificada’.

Esse hiato entre a importancia dada ao tema e o insuficiente debate por parte dos
tutores, poderia ser explicado pela fraca percepgao de seu papel provedor desse
cuidado, como visto em um estudo em que quase a metade dos médicos respondeu
de forma neutra ou positiva em relagdo a afirmagao de que os cuidados espirituais
devem ser delegados a outros profissionais®.

Constatou-se que, no presente estudo, 43,02% dos tutores afirmaram ser muito
importante a inclusao do ensino em satide e espiritualidade na matriz curricular
da graduagao em Medicina. Esses resultados se assemelham aos encontrados
no levantamento feito por Lucchetti et al.(2012), o qual descreve que 53,9% dos
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reitores médicos responderam “muito importante” quando foram questionados
se sua instituicdo considerou importante para os alunos a presenca do tema satide
e espiritualidade no curriculo médico®. Somado a isso, ressalta-se que 70,2% dos
médicos inscritos no curso de especializacdo em Satde da Familia consideram
importante a inclusdo desta tematica na formagao médica®. Em concordancia, 51% dos
estudantes de satide que participaram de outro estudo afirmaram que desejariam que
a espiritualidade fosse incluida no curriculo e 56% responderam que se sentiriam a
vontade para conduzir essa avaliacdo se tivessem a oportunidade e o treinamento®.

Entretanto, é vdlido destacar que a inclusdo da satde e espiritualidade nos
curriculos médicos nacionais continua incipiente, tanto é que uma pequena parcela
das universidades realizou esta inclusao®. No Brasil, de acordo com um estudo, das
86 instituicoes que participaram da pesquisa, 10,4% ofereciam um curso especifico
sobre o assunto, sendo 4,6% obrigatoérios e 5,8% eletivos, e 40,5% possuiam cursos
ou contetidos sobre espiritualidade e satide®. Ja na América do Norte, na pesquisa
de Koenig et al.(2010), na qual 115 institui¢des responderam a pergunta sobre “satide
e espiritualidade no curriculo médico”, 7% indicaram que ofereciam um curso
especifico obrigatério, 34% informaram que possuiam um curso especifico eletivo
e 84% afirmaram que ofereciam cursos ou contetidos que abordavam este tema®.

Quando os tutores da analise em questao foram submetidos a avaliagao dos escores
da SSRS, verificou-se que a média dos valores de espiritualidade foi de 23,21 (DP=5,94),
apontando para um nivel de orientacdo espiritual proeminente, visto que os valores
encontrados sao considerados altos quando submetidos a comparacao com o estudo
original de validagao da escala®.

Quanto ao escore obtido pela escala de DUREL, a média dos valores no presente
estudo foi de 11,76, semelhante a encontrada por outro estudo, o qual identificou uma
média de 11,43, evidenciando uma significativa vivéncia de religiosidade subjetiva por
parte dos médicos®. Essa vivéncia esta relacionada ao envolvimento religioso ativo e
contribui para a abordagem da espiritualidade na pratica clinica desses profissionais.

Conclusoes

O presente artigo demonstra que mesmo com o reconhecimento da influéncia e
relevancia da espiritualidade na satide por parte dos tutores, ainda ha um abismo entre
a motivacdo para aborda-la rotineiramente e as atitudes com raizes espiritualistas,
assim como a autopercepgao de aptidao para tal.

Importante ressaltar que, apesar da maioria dos tutores declararem que o profissional
de satide em formagao deva ser muito preparado para abordar a espiritualidade do
paciente e grande parte considerar importante a inclusao desse ensino na matriz
curricular do curso, a discussao sobre essa tematica na formac¢ao médica e na pratica
clinica ainda precisa ser ampliada, o que poderia diminuir os principais motivos de
desencorajamento encontrados para abordagem da espiritualidade como falta de
treinamento pratico e conhecimento tedrico.

Entretanto, o delineamento transversal da pesquisa, por ndo apresentar uma
relacdo de causa e efeito e ndo acompanhar o tutor ao longo de sua vivéncia
académica e clinica, pode representar uma limitacdo do estudo. Somado a isso, os
resultados sdo provenientes de uma tinica instituigao, apenas dos tutores do curso de
medicina e a coleta foi realizada na sala dos professores, podendo representar uma
falta de privacidade. Pesquisas complementares envolvendo grupos semelhantes e
abrangentes sdo necessarias para que se possa analisar as questdes propostas com

maior validade.
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