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Resumo: A espiritualidade ja foi relacionada com a religiosidade, e apenas alguns autores
fazem a distincdo entre os termos, perspectiva considerada nessa producdo. Dito isto, por
espiritualidade compreende-se um dos elementos que compdem a vida humana, e caracteriza-
se pelo significado que o sujeito atribui a sua existéncia, perpassando por uma reflexao
subjetiva, diferente dos dogmas religiosos que sdo relativos a uma crenca e a rituais de uma
religido em especifico. Este artigo é uma revisdo sistematica de literatura, cujo objetivo foi
verificar como a espiritualidade influencia na saide mental de jovens e adultos, se poderia
ser considerada um fator de protecdo ou de risco, e se auxilia na busca de sentido de vida.
A pesquisa ocorreu com base no método Transparent Reporting of Systematic Reviews and
Meta-Analyses — PRISMA. As bases de dados selecionadas foram: Pepsic, BVS-Psi e SciELO,
e os descritores elencados: Espiritualidade, Saude Mental e Qualidade de Vida. A pesquisa
seguiu os seguintes passos: (a) triagem das bases de dados; (b) definicdo dos descritores;
(c) pesquisa e organiza¢do dos resultados; (d) escolha dos artigos pelo titulo; (e) selecdo dos
artigos de acordo com o resumo; (f) leitura na integra das obras dos artigos que atenderam
os critérios previamente estabelecidos. Os critérios de inclusdo foram: (a) estudos publicados
em portugués; (b) estudos publicados entre os anos de 2012 e 2022; (c) artigos e pesquisas
qualitativas, quantitativas, tedricas e experimentais; (d) artigos relacionados com o tema
espiritualidade, saude mental, qualidade de vida, e publico jovem e adulto. Os de exclusdo
foram: dissertagdes, teses e livros. Como resultados, obteve-se 539 artigos, sendo que 410 ndo
atenderam aos critérios de inclusdo, sendo analisados 79 artigos. Verificou-se que 77 artigos
trouxeram a espiritualidade como um fator de protec¢do, apenas 16 artigos a apontaram como
fator de risco, e 30 periddicos trouxeram a relagao da espiritualidade com o sentido existencial.
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The Influence of Spirituality on the
Mental Health of Young People and
Adults: a Systematic Review

Abstract: Spirituality has long been intertwined
with religiosity, with only a few authors making the
distinction between concepts. That said, spirituality
is understood as one of the elements that make
up human life, and is characterized by the meaning
that the subject attributes to his existence, passing
through a subjective reflection, different from
religious dogmas that impose rules and are related
to a belief and rituals of a specific religion. This
article is a systematic review of literature, whose
objective was to verify how spirituality influences
the mental health of youth and adults, whether
it could be considered a protective or risk factor,
and whether it helps in the search for meaning in
life. The research was based on the Transparent
Reporting of Systematic Reviews and Meta-Analyses
- PRISMA method. The databases selected were:
Pepsic, BVS-Psi and Scielo, and the descriptors listed:
Spirituality, Mental Health and Quality of Life. The
steps followed were: (a) selection of databases; (b)
definition of descriptors; (c) search and organization
of results; (d) choice of articles by title; (e) selection
of articles according to the abstract; (f) reading in full
of the articles that met the previously established
criteria. Inclusion criteria were: (a) studies published
in Portuguese; (b) studies published between the
years 2012 to 2022; (c) qualitative, quantitative,
theoretical, and experimental articles and research;
(d) articles related to the theme spirituality, mental
health, quality of life, and young and adult audiences.
The exclusion criteria were dissertations, theses and
books. As results were obtained 539 articles, 410
of which did not meet the inclusion criteria, and 79
articles were analyzed. It was verified that 77 articles
brought spirituality as a protection factor, only 16
articles pointed it out as a risk factor, and 30 journals
brought the relationship between spirituality and
existential meaning.

Keywords: spirituality, mental health, quality of life,
young people, adults

Introducao

O conceito de espiritualidade, por muitos
anos, foi entrelacado ao conceito de religiosidade,
ou seja, ligado a uma religido, um Deus, a uma
doutrina. A exemplo, na Idade Média, o catolicismo
esteve presente e influenciou fortemente as pessoas,
principalmente nos casos de doenga mental,
em que era vista como possessdo demoniaca e,
consequentemente, por anos, a salde mental sofreu
um estigma social (Moreira-Almeida, 2009).

No decorrer do tempo, essa influéncia foi
decaindo e a religido comegou a ser vista de forma
negativa por diversos tedricos, como: Sigmund
Freud, Jean Martin Charcot, entre outros. Carl Gustav
Jung foi um dos poucos profissionais que considerou
a religido como algo positivo a vida humana, porém
a influéncia dos demais tedricos a partir de uma
visdo negativa da religido teve mais forga. A maioria
desses pensadores acreditavam que conforme
a humanidade fosse evoluindo a religido seria
extinta, acreditando também que uma vida mais
sana, incluindo a salde mental, so seria possivel se
afastando da religido (Moreira-Almeida et al., 2006).

Entretanto, a espiritualidade nos dias
atuais vem se tornando objeto de estudo no campo
biolégico, psicolégico e social, sendo passivel
também como algo positivo na vida das pessoas,
porém, sendo separado do conceito de religido. Esse
conceito comecgou a ser compreendido simplesmente
como um modo que o sujeito procura para ser e
viver, podendo estar conectado a uma ou mais
religides ou simplesmente nao tendo ligagao, isto &,
vivenciado de acordo com cada cultura e como cada
um internaliza (Monteiro et al., 2020).

Ademais, ressalta-se a mudanca no conceito
de saude para o modelo biopsicossocial espiritual.
Segundo Gongalves (2019), desde 2005, na 58°
Assembleia Mundial daSaude, a Organizagao Mundial
da Saude (OMS) acrescentou a espiritualidade,
religiosidade e crencas pessoais como integradora
na qualidade de vida e no conceito de salde, no
qual também estdo inseridos: o dominio fisico da
saude, o dominio psicoldgico, a independéncia e
autonomia, as relagdes sociais e 0 ambiente em que
um individuo vive. Todavia, na presente pesquisa
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serd considerada a atuagdo da espiritualidade em
uma esfera especifica de salde — a saude mental,
a qual é um fendbmeno complexo assim como sua
definicdo, estando ao longo da histdria relacionado a
uma integralidade de saude, como ja citado; ou a um
modelo nosolégico de salude-doenga, relacionado
ao normal ou patoldgico, ou mera auséncia de
doenca (Silva et al., 2021). Mas, de acordo com a
Organizagao Mundial da Saude, tal esfera contempla
0s sentimentos positivos e negativos, pensamentos,
aprendizagem, concentracdo, memoria, autoestima
e imagem corporal (Gongalves, 2019). Ainda, alguns
pesquisadores observaram que a espiritualidade/
religiosidade pode atuar como um conjunto de
estratégias para lidar com situagGes adversas
(Shrestha et al., 2011).

Outro conceito importante relacionado
ao tema é o de qualidade de vida, que pode ser
entendido juntamente com o de espiritualidade
e saude mental. Antigamente, esse conceito era
definido da seguinte forma: ter uma boa qualidade
de vida estava relacionado com bens materiais e
crescimento econOmico. Entende-se hoje que é um
conceito amplo e leva em conta diversas variaveis,
como: moradia, saude, lazer, mercado de trabalho,
escolaridade etc. (Scattolin, 2006).

De acordo com o artigo de Kluthcovsky e
Takayanagui (2006), o termo qualidade, por ser de
natureza abstrata e ser subjetivo quanto ao seu
significado, demonstra possuir varios conceitos,
sendo assim, como existem diferentes focos,
faz-se importante considerar as questdes culturais,
histéricas e padroes de bem-estar, pois:

“Ultimamente, tem-se valorizado fatores
como satisfagdo, qualidade dos relacionamentos,
realizacdo pessoal, percepcio de bem-estar,
possibilidades de acesso a eventos culturais,
oportunidades de lazer, entre outros, como a
felicidade, solidariedade e liberdade” (Kluthcovsky &
Takayanagui, 2006, p. 14).

Existeummétodopsicoterdpicoqueconsidera
o0 homem como um ser ontoldgico, espiritual, e que
é movido por sentido, chamado de Logoterapia.
Viktor Frankl (1905-1997), autor da abordagem, faz
uma distingdo entre religiosidade e espiritualidade.
Sendo assim, a religiosidade conduz o ser humano

para o seu sentido ultimo, contudo, quando existem
valores e regras morais provenientes de instituicoes,
ultrapassa-se uma relagdo vivencial e genuina do
espiritual, tornando-se mais objetiva e distanciada
do sagrado, ou seja, é quando a religiosidade ganha
forca (Lima, 2013). J4 a espiritualidade “caracterizaria
a dimensdo eminentemente humana e existencial,
aberta e transcendente, que se constitui como
consciéncia e responsabilidade” (Lima, 2013, p. 227).
Sintetizando esses conceitos:

“Poderia, sinteticamente, ser colocada a
espiritualidade como a dimensdo propriamente
humana que se abre para o mundo e a religiosidade
como a qualidade do espirito que estd em relacao
com a totalidade, constituindo-se como a palavra
dirigida ao absoluto” (Lima, 2013, p. 227).

Viktor Frankl entende que todo o ser tem o
desejo e a necessidade de buscar um sentido para
sua vida, essa vontade é a for¢ga que motiva a pessoa
a estar em acdo e buscar o seu sentido existencial,
diz de uma caracteristica humana a procura de
sua totalidade e ao momento presente (Silveira &
Mahfoud, 2008). Cada pessoa € Unica, possui sua
prépria histéria e, de acordo com Frankl (1946/1989),
o sentido diz respeito ao que a pessoa foi chamada
para realizar em determinada situagdo, ele é
transitério e precisa ser resolvido naquele momento.
Quando a pessoa encontra esse sentido, ela estd
revelando seu valor Unico como pessoa. Sendo
assim, se realizar pessoalmente consiste em atingir
o sentido desejado, ele precisa ser encontrado e
descoberto pela prépria pessoa, e ndo criado a partir
de algo pré-concebido. Porém, encontrar sentido ndo
significa viver sem sofrimento, o sofrimento também
possui sentido, ele faz parte da vida em si (Silveira &
Mahfoud, 2008).

Dada a importancia de estudar a saude
mental a partir da compreensao do individuo como
um ser biopsicossocial-espiritual, foi realizado um
breve levantamento bibliogréfico para identificagdo
de estudos sobre a relagdo entre saude mental
e espiritualidade. Desta forma, a presente
pesquisa objetivou realizar uma analise de como a
espiritualidade atua na salde mental de jovens e
adultos; se a espiritualidade é usada como fator de
protecdo ou risco para a saide mental dos individuos;
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se a espiritualidade pode auxiliar na busca de sentido
do publico em questdo e se pode ser considerada um
fator que promove qualidade de vida.

Em relacido a demarcacdo do publico
jovem e adulto, a partir da revisdao de literatura
realizada, foram verificadas publica¢des abordando
especialmente esse publico, devido as inimeras
mudancas dessa fase do desenvolvimento,
relacionadas ao meio académico, mercado de
trabalho e recorréncia de transtornos mentais. Por
essa etapa de vida, compreende-se o periodo de
desenvolvimento, constituindo-se como processo
de formacdo identitdria adulta, a qual se da
socialmente (Pimenta, 2007). Ndo apenas isso, mas
foi encontrada também na literatura rela¢gdes do
fator espiritualidade com saide mental e qualidade
de vida também, justificando a correlacdo do tema.

Método

A presente pesquisa € revisao
sistemdtica de literatura e a analise dos dados
ocorreu por um viés quantitativo-qualitativo. Foram
utilizadas as orientag¢des do Transparent Reporting of
Systematic Reviews and Meta-Analyses — PRISMA,
para a sistematizacdo da pesquisa, sendo assim,
as bases de dados consideradas para busca de
periddicos cientificos foram os Periddicos Eletrénicos
em Psicologia (Pepsic), Scientific Electronic Library
Online (SciELO) e Biblioteca Virtual de Psicologia
(Brasil) (BVS-Psi). Os descritores utilizados de forma
randomica foram: espiritualidade, saiude mental e
qualidade de vida.

A pesquisa nas bases de dados ocorreu no més
de maio de 2022 e seguiu os seguintes passos: (a) triagem
nas bases de dados; (b) definicdo dos descritores; (c)
pesquisa e organizacdo dos resultados; (d) escolha dos
artigos pelo titulo; (e) sele¢do dos artigos de acordo com
o resumo; (f) leitura na integra das obras dos artigos que
atenderam os critérios de selegdo.

Foram estabelecidos os seguintes critérios
para a insercdo dos artigos analisados: (a) estudos
publicados em portugués; (b) estudos publicados
entre os anos de 2012 e 2022; (c) artigos e pesquisas
qualitativas, quantitativas, tedricas e experimentais;
(d) artigos relacionados com o tema espiritualidade,

uma

salude mental, qualidade de vida, e publico
jovem e adulto. Como critério de exclusdo foram
considerados: livros, dissertacdes e teses.

Figura 1

Fluxograma com o demonstrativo dos resultados de
busca nas bases de dados e a selegcdo dos artigos

Total incluidos e excluidos

SGiELo N:532 Rem0\|/idos
N: 264 | duplos
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PF:'PSIC | Removidos ndo
N: 121 ] atenderem os
Banco dﬁ.d;gos final  critérios de inclusio

BVS : N: 40
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Portanto, a partir da revisdo sistematica,
nas respectivas bases de dados, 532 artigos foram
encontrados. Depois da eliminagdo dos estudos
duplicados, a partir da leitura dos titulos e resumos,
489 artigos foram avaliados. Entretanto, com a
triagem e selecdo, 410 foram excluidos de acordo com
os critérios estabelecidos. Por fim, 79 artigos foram
selecionados, seguidos pela sua leitura na integra.

Resultados

Na plataforma Pepsic, com o descritor
espiritualidade obteve-se 111 resultados, sendo
excluida uma resenha, restando entdo 110 artigos.
J4& com os descritores espiritualidade e saude
mental, identificou-se trés artigos. Com os termos
espiritualidade e qualidade de vida, obteve-se oito
periddicos, e nenhuma publicacdo foi identificada
reunindo os descritores espiritualidade, saude
mental e qualidade de vida. Na primeira etapa, foram
incluidos 31 artigos e 90 artigos foram excluidos
conforme os critérios da pesquisa.

Na base de dados SciELO, foram encontrados
264 artigos a partir do descritor espiritualidade, 23
estudos com os termos espiritualidade e saude
mental, 44 peridédicos com espiritualidade e qualidade
de vida e, por fim, quatro artigos com os descritores
espiritualidade, saude mental e qualidade de vida. A
partir da triagem inicial foram incluidos 31 artigos, e
233 artigos foram excluidos.
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Por fim, na base de dados BVS-Psi foram
encontrados 132 resultados referentes aos
descritores espiritualidade, um com espiritualidade
e saude mental, 14 com os termos espiritualidade
e qualidade de vida e nenhuma publicacdo foi
identificada reunindo os descritores espiritualidade,
saude mental e qualidade de vida. A partir da triagem
foram incluidos 17 artigos e 115 foram excluidos.

Além disso, a apresentacdo dos resultados
da revisdo sistematica de literatura deu origem
aos seguintes tdpicos de discussdo: espiritualidade
como fator de protecdo; espiritualidade como fator
de risco; espiritualidade e a busca de sentido; e o
publico de pesquisa dos artigos. Cabe-se destacar
gue o fator qualidade de vida esta relacionado aos
fatores de protecdo, com a busca de sentido e os
tépicos serdo correlacionados. Ressalta-se que, nas
bases de dados pesquisadas, apenas 29 artigos fazem
diferenciacdo quanto ao conceito de espiritualidade
e religido/religiosidade, ponto importante, visto essa
diferenciacdo ser considerada na presente pesquisa.

Para cada sessdo, foram selecionados os
artigos considerados mais coerentes com o quadro
tedrico escolhido para o presente estudo.

Espiritualidade como Fator de Protegdo

Os 77 artigos analisados apresentam a
espiritualidade como fator de protecdo, sendo
considerada como um aspecto importante para
a manutencdo da qualidade de vida e da saude
mental, assim como estabelece rela¢do de equilibrio
e influencia de forma positiva a salde mental diante
de situagbes adversas. Entre eles, destaca-se que
ha predomindncia da espiritualidade ser utilizada
como recurso de enfrentamento para momentos
de estresse ou crise, diminuindo a probabilidade de
comportamentos de risco a saude, fortalecendo a
capacidade pessoal de enfrentar desafios do cotidiano,
auxiliando na promocdao de autodesenvolvimento,
em diferentes contextos, como, por exemplo, no
local de trabalho. Ainda, ressalta-se a espiritualidade
como um recurso de enfrentamento no processo
de adoecimento, morte e luto, em que possibilita
a construcdo de significado diante desses eventos
(Bravin et al., 2019; Bravin et al., 2017; Camargo et al.,

2021; Elmescany & Barros, 2015; Ferreira et al., 2015;
Lopes et al., 2012; Machado et al., 2017; Melo et al.,
2015; Morelli & Scorsolini-Comin, 2016; Oliveira et al.,
2020; Oliveira & Junges, 2012; Plauto et al., 2022; Silva
et al., 2021; Storck & Holanda, 2020; Sutter & King,
2012; Tendrio et al., 2019).

Diante disso, a espiritualidade é empregada
como recurso, principalmente, em contextos de
adoecimento, no carater de doencas crénicas, em
gue espiritualidade é considerada como um suporte
aos pacientes, levando a uma melhor adaptacdo
e tolerdncia frente ao diagndstico e tratamento.
Também foi apontada como um fator de protecao,
em casos de transtornos mentais, tanto para os
pacientes como para seus familiares (Backes et al.,
2012; Costa et al., 2016; Dallalana & Batista, 2014;
Farinhas et al., 2013; Gobatto & Araujo, 2013; Gomes
et al., 2018; Hipolito et al., 2017; Hott & Reinaldo,
2020; Souza et al.,, 2015; Nascimento et al., 2020;
Okuma et al., 2021; Paglione et al., 2019; Pallini et al.,
2019; Reinaldo & Santos, 2016; Salimena et al., 2016;
Silva et al., 2021; Silva & Scorsolini-Comin, 2020).

Alguns estudos apresentaram a espiritualidade
como fator de prevengao ao desenvolvimento de
quadros de ansiedade, depressdo e tentativas de
suicidio, devido ao sentimento de esperanca, alivio,
integralidade, satisfacdo com a vida e pertencimento
a um grupo social, que podem ser gerados por essa
pratica (Andrade et al., 2020; Baptista et al., 2018; Bravin
et al., 2019; Hott & Reinaldo, 2020; Leite et al., 2021;
Paglione et al., 2019). Além da prevencdo, ela também
foi considerada relevante em casos de reabilitacdo de
pacientes que faziam o uso de drogas (Backes et al.,
2012; Gongalves et al., 2014; Oliveira et al., 2020).

Porém, a espiritualidade ndo precisa estar
relacionada somente ao estado de adoecimento
fisico ou psicoldgico, mas pode também estar
associada a um ambito do ser humano, a partir de
uma visdo integral englobando os fatores fisicos,
psicolégicos, sociais e espirituais, com o objetivo
de promover bem-estar e qualidade de vida. Sendo
utilizada como estratégia psicoldgica para recuperar
a saude, mas, também, para a realiza¢do de crengas,
ritos ou meditacdes que se tornam importantes
nesse momento (Bellini et al., 2015; Brandao et al.,
2021; Fernandes et al., 2019; Gesualdo et al., 2017;
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Henning-Geronasso & Moré, 2015; Magalh3es et al.,
2015; Matos et al., 2017; Medeiros & Saldanha, 2012;
Oliveira & Junges, 2012; Rusa et al., 2014; Salimena
et al., 2016; Siqueira et al., 2019).

Diante do exposto, percebe-se na literatura
um grande indice de publicagbes que abordam a
espiritualidade como fator de protecdo, prevencado
e promocao de saude, especialmente no que tange
ao enfrentamento de situag¢Ges adversas, como em
processos de adoecimento, morte, luto, além de
influenciar e auxiliar na busca por qualidade de vida,
por meio da adesdo a tratamentos de saude e na
recuperacao da dependéncia quimica.

Espiritualidade como Fator de Risco

Em 16 artigos analisados, a espiritualidade
foi compreendida como fator de risco devido a forma
como a amostra das pesquisas utilizava esse recurso.
Ela foi apontada como elemento prejudicial quando
estava associada a pensamentos de culpa e/ou
punicdo, por exemplo, quando os pacientes, devido
a gravidade de seu quadro clinico ou em cenarios
em que havia impossibilidade de cura, concebiam a
doenga como um castigo ou que foram abandonados
pelas figuras centrais de sua religidao, podendo
este ser um fator de adoecimento mental. Outra
circunstancia apontada foi quando a espiritualidade
estava ligada a exploracdo e manipulacdo dos sujeitos
a ponto de estimular comportamentos fanaticos
afetando, consequentemente, a autonomia das
pessoas (Oliveira & Junges, 2012; Gobatto & Araujo,
2013; Henning-Geronasso & Moré, 2015; Leite et al.,
2021; Nascimento et al.,, 2020; Plauto et al., 2022;
Veit & Castro, 2013a).

A espiritualidade também foi apontada como
fator de risco quando impedia a ades3ao do paciente
em tratamentos da drea da salde, seja em razdo de
sua propria crenca religiosa ou de sua familia. Em casos
de pessoas com transtorno mental, esta concepgdo
também ¢é aplicada pelos pacientes, em que ha a
compreensdo de que esses quadros devem ser apenas
assistidos por meio de rituais religiosos. Acrescenta-se
gue a espiritualidade foi considerada como um fator
de risco em atividades religiosas que compreendem
0 transtorno mental como possessao demoniaca,

ou como resultado do uso de feiticaria, entre outras
justificativas, que contribuem para um sentimento de
constrangimento e exclusdao do grupo religioso, o que
também potencializa o isolamento social, sendo assim,
a doenga é vista como uma punig¢do ou relacionada a
figuras do mal (Miranda et al., 2015; Reinaldo & Santos,
2016; Veit & Castro, 2013b).

Espiritualidade e a Busca de Sentido

Considerando a analise de 30 artigos, a
espiritualidade foi relacionada com a busca de
sentido. Os artigos apresentaram a espiritualidade
como fator que possibilita diferentes interpretagdes
de um contexto adverso, como exemplo frente
a um adoecimento ou diante da morte, em que
potencializa a construgdao de sentidos, auxiliando
no enfrentamento desses contextos de crise
e proporcionando qualidade de vida (Barbosa
et al, 2017; Oliveira & Junges, 2012; Silva &
Scorsolini-Comin, 2020; Vale & Libero, 2017). Além do
mais, foi apontada como um elemento que contribui
na elaboracgdo de significados sobre a existéncia, sem
a necessidade de estar relacionada a uma religidao em
particular (Bravin et al., 2019; Dallalana & Batista,
2014; Gesualdo et al., 2017; Marques & Pucci, 2021;
Silva et al., 2021; Vieira & Aquino, 2016).

Publico de Pesquisa dos Artigos

Os 37 artigos analisados retrataram como
publico os pacientes com doencas crénicas e usuarios
de alcool/drogas, sendo que 10 periddicos eram de
pacientes com transtornos mentais. A amostra com
doenga cronica mais presente na pesquisa foi de
pacientes com cancer (Costa et al., 2016; Farinhas et
al.,, 2013; Miranda et al., 2015; Pallini et al., 2019;
Sousaetal., 2017; Veit & Castro, 2013a; Veit & Castro,
2013b) e pacientes com doencas renais (Bravin et
al., 2019; Bravin et al., 2017; Gesualdo et al., 2017;
Gomes et al., 2018; Souza et al., 2015; Okuma et al.,
2021; Paglione et al., 2019; Rusa et al., 2014; Siqueira
et al., 2019).

A respeito da amostra com transtorno
mental, os pacientes com ansiedade e depressao
apareceram em maior numero (Paglione et al.,
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2019; Silva & Scorsolini-Comin, 2020; Carlotto, 2013;
Ribeiro et al., 2019).

Ademais, além dos transtornos mentais ja
citados, o diagndstico de bipolaridade também esteve
presente (Silva & Scorsolini-Comin, 2020), o luto
complicado (Hott & Reinaldo, 2020), e usudrios que
foram atendidos no Centro de Atencdo Psicossocial
— CAPS, dentro do ambito do Sistema Unico de
Saude — SUS, que fornece atendimento a pacientes
com diferentes transtornos mentais (Baptista et
al., 2018; Salimena et al.,, 2016). Através deste
estudo foi possivel constatar que o publico-alvo das
pesquisas foram pacientes que estdo em processo
de adoecimento, com doencas crbnicas graves e
tratamentos invasivos, principalmente, devido ao
momento adverso que estdo enfrentando.

Discussao

Identificou-se que nos ultimos 10 anos foi
produzido um grande volume de publicacdes sobre
a tematica da espiritualidade, sendo que a saude
mental e qualidade de vida estdo entre os temas
relacionados. Além disso, a espiritualidade foi
considerada positiva quando presente na vida das
pessoas, podendo vir a ser um fator de prevengao
de inumeras condicGes psicopatoldgicas, como as
doengas cronicas, processos de luto complicado e
auxiliando os pacientes frente a morte.

Porém, de acordo com Faria e Seidl (2005)
e Panzini e Bandeira (2007), isso sO serd possivel de
acordo com a forma como o individuo ird encarar
um processo de adoecimento, uma vez que muitos
podem encarar como um “castigo divino”, fazendo
com que a espiritualidade se torne negativa na vida
dessa pessoa. Outro fator que contribui de maneira
negativa é a fragilidade de formacdo da equipe de
profissionais de salde para atender pacientes que
possuem a espiritualidade como crenca, o que resulta
em um acolhimento inadequado relativo a este fator
pessoal, podendo até fazer com que os pacientes
desacreditem do processo de melhora, além da
possibilidade de contribuir para um adoecimento
emocional e psicoldgico.

Outro resultado proveniente dessa pesquisa
gue chamou a atencdo é a relacdo da espiritualidade

com a busca de sentido, aspecto que possui ligacdo
comasaude mental e qualidade devida,ao considerar
os artigos que sugerem que a pessoa que nN3o possui
um sentido na vida tem a tendéncia em adoecer mais
facilmente. Notou-se que a espiritualidade pode
ser utilizada como um recurso de interpretacdo em
momentos dificeis, trazendo certo sentido e razao
para a existéncia dos individuos, mesmo durante o
contexto do adoecimento (Bifulco, 2006).

Portanto, compreende-se que a
espiritualidade promove qualidade de vida e auxilia
na saude mental, e € um recurso de enfrentamento
em momentos de estresse e crises. Cabe ressaltar
que ela também pode ser um fator de protegao
para o adoecimento, principalmente de pessoas
acometidas de doencas cronicas, transtornos mentais
ou que estdo em algum tipo de tratamento, assim
como para sua rede familiar. Observa-se também seu
papel como fator preventivo de crises de ansiedade,
depressdo, tentativas de suicidio e reabilitacdo de
pessoas que utilizam drogas (Felipe et al., 2015).

Por mais que varios resultados se mostraram
positivos em relagdo a espiritualidade, ainda sdo
poucos os que diferenciam a espiritualidade e a
religido, muitos compartilham dos dois conceitos como
sendo um sd, como, por exemplo, no artigo de Souza
et al. (2020), em que “espiritualidade/religiosidade”
ndo sao diferenciadas no tratamento para pessoas
hospitalizadas. Outro artigo que aborda os dois
conceitos sem diferencia¢do é de Thurow et al. (2017),
gue explicam os dois fatores como sendo apenas um
bem-estar espiritual ligado ou ndo a um Deus.

Essa distingao torna-se fundamental quando
associada a saude mental, pois muitos individuos
possuem aversdo a palavra religido ou qualquer
crenca relacionada a tal. Pois, por religido, aqui,
se compreende um dogma a ser seguido sem
guestionamentos, diferente da espiritualidade, que
pode ser compreendida como algo individual. Neste
sentido, se os profissionais de saude compreendem
os dois termos como algo Unico, alguns pacientes
podem ndo usufruir de maneira positiva da
espiritualidade por acreditar que sera utilizado
algum tipo de religidao no seu tratamento.

Considerando esse aspecto, apenas 16
dos artigos apresentaram a espiritualidade como
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um fator de risco. Sendo esta associada como um
aspecto negativo, pois se liga a pensamentos de
culpa e punitivos sobre o sujeito, provenientes,
principalmente, da influéncia de outras pessoas que
estdo ao seu redor. Esse recurso também pode vir
a ser utilizado como um instrumento de controle
e de poder, onde existe uma pessoa com suposta
maior “conexao” divina e pode usar disso como
manipulagdo dos “fiéis” dessa religido, assim como
também a ndo utilizacdo dos recursos médicos para
o tratamento de determinadas doencas, por causa
de fanatismo e influéncias de crencas familiares
(Vergote, 2001).

Referente aos dados observados em contexto
hospitalar, destaca-se a visdo reducionista limitada
ao campo bioldgico da saude, onde ndo estdo
incluidos outros aspectos que compdem o bem-estar
do individuo, como a espiritualidade, por exemplo.
Corroborando assim com o que Belloch & Olabarria
(1993) destacam sobre a salde ser compreendida
como um modelo biopsicossocial, uma vez que é
influenciada por diversos fatores, como questGes
sociais, psicoldgicas, organicas.

Portanto, frente a pesquisa realizada, por
mais que existam inumeros artigos cientificos que
tragam essa tematica, ainda hd necessidade de um
maior aprofundamento e especificidade no que diz
respeito a saude mental. Além disso, é importante
destacar que é fundamental que os profissionais de
salde compreendam que a espiritualidade pode ser
usada como um recurso para promover o bem-estar
dos pacientes, contribuindo assim para o tratamento.

Consideragoes finais
Esta revisdo sistematica de literatura
pretendeu verificar como a espiritualidade influencia
na salde mental de jovens e adultos ao considera-la
como um fator de proteg¢do ou de risco, e na busca
de sentido de vida. Ainda que alguns estudos tenham
demonstrado que ha riscos quando a espiritualidade
opera enquanto elemento psicoldégico punitivo, ou
como estratégia de manipula¢do e controle de poder
entre sujeitos, o fator de protecdo foi apresentado

com predominancia. Na maioria dos estudos, a
espiritualidade foi apresentada como um fator

de protecao que tem potencial para contribuir no
tratamento de saude fisica e mental.

Entretanto, esse aspecto positivo enfrenta
desafios quando colocado em contextos onde os
profissionais da salde ndo estdo habilitados para
abordar questdes espirituais de forma ética. Em vista
disso, notou-se a necessidade de formagdo continua
as equipes de saude que, cotidianamente, estdo
envolvidas com uma diversidade de pessoas com
suas crencas espirituais e religiosas, e que detém o
direito de serem tratadas com acolhimento, escuta
qualificada e respeito ao momento de vida que
atravessam durante a permanéncia no servigo.

Por fim, outro fator considerado importante
para se aprofundar nos estudos é a compreensdo
da saude. Para a espiritualidade receber o
reconhecimento devido sobre seu papel na
manutencdo da saude e bem-estar, é necessario que
haja uma visao integral do sujeito, considerando-o a
partir de um modelo biopsicossocial e espiritual.
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