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RESUMO

Este artigo tem por objetivo identificar as percepgoes de estudantes de medicina sobre o papel
da espiritualidade na saide dos pacientes, considerando o panorama da bioética. Trata-se de uma
pesquisa exploratéria e descritiva, de natureza qualitativa, conduzida com alunos do curso de
medicina em uma institui¢ao de ensino superior privada. A coleta de dados foi realizada a partir
da entrevista e os resultados foram examinados com base na técnica de Analise de Conteudo de
Bardin. Os achados revelaram que a espiritualidade é associada a dimensoes de transcendéncia,
subjetividade e transubjetividade. A maioria dos participantes reconhece a relevancia da
espiritualidade no processo terapéutico e acredita que ela pode influenciar a forma como os
pacientes reagem aos diagnosticos, além de contribuir positivamente para sua recuperagao e bem-
estar.

Palavras-chave: Espiritualidade; Bioética; Educa¢ao médica; Ensino médico; Humanizagao da
assisténcia.

ABSTRACT

This article aims to identify medical students' perceptions regarding the role of spirituality in
patients' health, considering the framework of bioethics. It is an exploratory and descriptive
qualitative study conducted with students from a private higher education medical school. Data
collection was carried out through interviews, and the results were analysed using Bardin’s
Content Analysis technique. The findings revealed that spirituality is associated with dimensions
of transcendence, subjectivity, and trans-subjectivity. Most participants acknowledged the
relevance of spirituality in the therapeutic process and believed that it can influence how patients
respond to diagnoses, as well as contribute positively to their recovery and well-being.
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Introdugiao

A formacao médica, tradicionalmente estruturada sobre uma base sé6lida de co-
nhecimento técnico-cientifico, tem como finalidade preparar profissionais aptos a di-
agnosticar, tratar e prevenir doengas com competéncia e precisao. Contudo, diante da
complexidade do sofrimento humano, destaca-se que o exercicio da medicina demanda
mais do que dominio técnico, pois exige também uma escuta sensivel e uma compre-
ensao ampliada da existéncia, que incorpore dimensdes subjetivas, éticas e espirituais
do cuidado (Gomes ef al., 2009).

Diante desse contexto, a espiritualidade tem emergido como uma dimensao re-
levante na atenc¢ao a saude, especialmente por seu potencial de influenciar a forma
como os pacientes enfrentam doengas, elaboram o sofrimento e encontram sentido em
suas experiéncias. Estudos diversos apontam que praticas espirituais estao associadas a
desfechos positivos em satde, como maior adesao ao tratamento, respostas mais adap-
tativas ao estresse, associadas ao aumento da qualidade de vida. Ainda assim, muitos
profissionais relatam sentir-se despreparados para incorporar essa dimensio ao cui-
dado, frequentemente por temores relacionados a quebra da objetividade cientifica ou
a possibilidade de infringir principios éticos (Perse ez al., 2021).

A espiritualidade e a religiosidade sdo conceitos fundamentais para compreender
a dimensdo subjetiva e transcendente da experiéncia humana, especialmente no con-
texto dos cuidados em sadde. A espiritualidade pode ser entendida como a busca pes-
soal e unica por sentido, propdsito e conexdao com algo maior do que si mesmo, o
sagrado, o transcendente ou a propria existéncia. Segundo Koenig e Carey (2024), cla
envolve aspectos como paz interior, valores, vinculos interpessoais e admiragao diante
da vida, podendo ou nio estar vinculada a uma religido formal. Em contraste, a religi-
osidade refere-se a0 modo como o individuo se envolve com uma religido organizada,
incluindo crencas, praticas, rituais e adesao a cédigos morais (Esperandio; Salvador,
2023). Ambos os conceitos se entrelagam, mas nao se confundem, pois uma pessoa
pode ser espiritual sem ser religiosa, ou vice-versa.

,

E justamente nesse ponto de tensio entre o reconhecimento dos beneficios da
espiritualidade no cuidado e os limites éticos e epistemologicos de sua aplicagdo que a
Bioética assume um papel fundamental. Por sua natureza inter e transdisciplinar, a
Bioética se configura como um campo de dialogo e escuta critica, onde diferentes sa-
beres e valores podem coexistir sem que se imponham dogmaticamente. Ao oferecer
esse espaco de reflexdo, a Bioética contribui para ressignificar a relagdo entre ciéncia,
cuidado e valores humanos, o que se revela especialmente necessario diante dos dilemas
éticos cada vez mais complexos que permeiam a pratica médica contemporanea mar-
cada por avangos acelerados nas ciéncias da saude e por uma relagio médico-paciente
atravessada por multiplas dimensdes culturais, espirituais e existenciais (Souza, 2012).

A proposta bioética de Van Rensselaer Potter, formulada nos anos 1970 com a
publicacao de Bioethics: Bridge to the future, adquire notavel atualidade nesse contexto. Ao
conceber a Bioética como uma ponte entre a biologia e os valores humanos, Potter
antecipou os desafios éticos colocados pela biotecnologia, pela medicina de precisao e
pelas crises ambientais globais (Potter, 1994). Sua visao amplia o escopo da ética apli-
cada a saude ao incluir a responsabilidade de ac¢ao coletiva voltada a protecao da vida
em suas multiplas expressoes humanas e nio humanas em um momento histérico em
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que decisOes cientificas impactam diretamente no futuro da humanidade (Jantsch; Graff
Schiffer; Bento, 2022).

Do ponto de vista da Bioética, a espiritualidade representa um horizonte ético que
orienta o cuidado com o outro, a responsabilidade diante da vida e o respeito a diversidade
de crencgas e valores (Siqueira, 2016). A espiritualidade, nessa perspectiva, nao se limita a
convicgoes religiosas, mas abrange uma sensibilidade a existéncia e a dignidade humana. Ja a
religiosidade, quando vivida de forma intrinseca, ou seja, quando a religido ¢ internalizada
como valor essencial e ndo apenas como instrumento para alcangar outros fins, pode
favorecer praticas mais humanizadas e empaticas na relagio médico-paciente (Li; Liu, 2023).
A integracao desses aspectos no cuidado em saude tem se mostrado benéfica, promovendo
maior bem-estar fisico, emocional e espiritual dos pacientes, como apontam estudos nas

ultimas décadas (Koenig, 2012; Damiano ez a/., 2016).

Esse debate ganha contornos ainda mais significativos quando se volta o olhar
para a formagao médica, etapa crucial em que os estudantes nao apenas assimilam con-
teidos técnicos, mas também constroem sua identidade profissional e elaboram senti-
dos sobre a vida, a morte, o sofrimento ¢ a cura. E justamente nesse processo formativo
que a Bioética pode oferecer ferramentas potentes para o exercicio da reflexdo critica,
auxiliando futuros médicos a lidarem com os dilemas morais complexos que permeiam
o cuidado, inclusive aqueles ligados a dimensao espiritual dos pacientes. Dessa forma,
reconhecer a espiritualidade como aspecto legitimo do cuidado, a luz da Bioética, con-
tribui nao apenas para a humanizagao das praticas médicas, mas também para a forma-
¢ao de profissionais mais sensiveis, éticos e comprometidos com a integralidade do ser
humano (Pessini, 2010).

Em consonancia com essa perspectiva, a Organizacao Mundial da Saude, desde
1988, passou a considerar a espiritualidade como parte integrante do conceito ampliado
de satude, destacando o sentido e o propdsito da vida como componentes essenciais do
bem-estar, independentemente de tradi¢Oes religiosas especificas. Tal reconhecimento
reforca que a experiéncia humana ultrapassa o plano fisico e material, exigindo um olhar
mais abrangente por parte dos profissionais de saide (Volcan ez a/., 2003).

Embora a espiritualidade seja um conceito dificil de mensurar por sua natureza
subjetiva e plural, seu reconhecimento nos contextos clinicos tem crescido ao lado das
dimensoes fisica, mental e social. Em sintese, espiritualidade e religiosidade, apesar de
distintas, formam um binémio complementar que amplia o olhar sobre o ser humano em
sua integralidade, corpo, mente e espirito e convidam a pratica médica mais ética, compassiva
e consciente (Toniol, 2017; Forti ez al., 2020).

Diante desse cenario, é fundamental repensar a formagao médica de modo a
promover uma abordagem mais integral, que considere o ser humano em sua integralidade:
corpo, mente e espirito. Neste contexto, o presente estudo foi orientado pela seguinte
questao norteadora: Como a espiritualidade pode influenciar a saude fisica e mental dos
pacientes a luz da Bioética? Assim, o objetivo deste artigo foi identificar as percepgoes de
estudantes de medicina sobre a influéncia da espiritualidade e da Bioética na satde fisica e
mental dos pacientes.
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1. Procedimentos Metodolégicos

Este é um estudo de carater exploratério e descritivo, fundamentado em uma
abordagem qualitativa, conduzido com 34 estudantes de medicina regularmente matriculados
entre o 3° e o 8° perfodo do curso em uma institui¢ao de ensino superior situada na cidade
de Jodao Pessoa, Paraiba. A participacao dos estudantes foi condicionada ao cumprimento
prévio da disciplina de Etica Médica e Bioética, oferecida no 3° periodo do curso, de modo
a garantir uma base conceitual comum entre os respondentes.

Entrevistas individuais, de formato semiestruturado, foram utilizadas para a coleta de
dados em marco de 2025. As entrevistas foram orientadas pela seguinte questiao norteadora:
Como a espiritualidade pode influenciar a saude fisica dos pacientes a luz da bioética? O
questionamento teve como propoésito estimular a reflexao e a expressao subjetiva dos partic-
ipantes em relacdo a tematica proposta. Todas as entrevistas foram gravadas com autorizagao
dos entrevistados e, posteriormente, transcritas integralmente para fins de analise.

Os dados emergentes foram examinados por meio da técnica de analise de contetdo,
proposta por Bardin (2016). Essa abordagem envolveu o recorte sistematico das entrevistas
com base em uma grelha de categorias projetadas sobre os discursos, considerando a
frequéncia e a relevancia dos temas extraidos. Consiste em um conjunto de procedimentos
sistematicos e objetivos de descri¢do e interpretagao das comunicagdes, com o intuito de
identificar significados implicitos e explicitos nas mensagens. O processo se desenvolve em
trés etapas principais: pré-analise, explora¢io do material e tratamento dos resultados. Na
pré-analise, realiza-se a organizagao do material, com leituras flutuantes, defini¢ao do corpus
e formulag¢ao de hipéteses ou objetivos.

Em seguida, na fase de explora¢ao do material, ocorre a codificaciao, em que os dados
sao decompostos em unidades de registro (palavras, frases, temas ou ideias que tenham
relevancia para o objetivo do estudo). Essas unidades sio agrupadas em unidades de
contexto, que permitem compreender o sentido completo das mensagens. A partir dessa
decomposicao e reagrupamento, emergem as categorias, que sao constru¢oes conceituais
formadas por temas com afinidades de sentido, sendo denominadas categorias finais quando
alcangam estabilidade e coeréncia tedrica. Por fim, na etapa de tratamento e interpretagao,
essas categorias sio analisadas a luz do referencial tedrico, permitindo a inferéncia de
significados e a producio de novos conhecimentos a partir do material estudado (Bardin,
2010).

A participagao no estudo foi condicionada a assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE). Ressalta-se que a pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
em Pesquisa, registrada sob o protocolo CAAE n® 83975624.5.0000.5179. Foram assegura-
dos aos participantes, entre outros principios éticos, o sigilo e o anonimato das informagdes,
em conformidade com a Resolucio n® 466/12 do Conselho Nacional de Saude.

2. Resultados e Discussao

A amostra do estudo foi composta por 34 estudantes do curso de medicina, dos quais
23 eram do sexo feminino e 11 do sexo masculino. Os resultados foram obtidos com base
nas respostas fornecidas por todos os participantes. A analise de conteudo, realizada con-
forme descrito nos Procedimentos Metodoldgicos, permitiu a identificagao de categorias
tematicas, conforme detalhado a seguir.
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Quanto a filiacao religiosa, a maioria dos estudantes declarou-se catdlica, seguida por
evangélicos. Essa distribui¢ao esta em consonancia com o panorama religioso brasileiro, no
qual o catolicismo ainda prevalece, apesar do crescimento expressivo das igrejas evangélicas,
especialmente em regides estratégicas do sul do pais (Matos; Lobo; Garcia, 2015), conforme
apresentado na Tabela 1.

Tabela 1: Caracterizacio dos participantes do estudo

Variaveis demograficas Total (n)
Sexo
Feminino 23
Masculino 11
Faixa etaria (anos)
18 a 25 anos 26
26 a 35 anos 07
36 a 45 anos 01
Crencga Religiosa
Catolica 20
Evanggélica 09
Espiritualizada s/religido 01
Espirita 04
Total 34 (100,0)

Fonte: Elaborada pelos autores (2025)

O corpus, composto pelas entrevistas com estudantes de medicina (E1 a E34), foi
analisado segundo o modelo de analise de conteudo de Laurence Bardin, que compreende
trés etapas: pré-analise, exploragao do material e interpretacao dos resultados.

Apbs a transcricdo integral das entrevistas, procedeu-se a decomposi¢ao do material
em unidades menores, denominadas unidades de analise. Essas foram agrupadas com base
em atributos semelhantes, resultando na formacao de categorias tematicas, construidas de
acordo com os critérios de exclusividade, homogeneidade e pertinéncia (Santos ez a/., 2020).

Com as categorias definidas e os segmentos correspondentes identificados, bem
como suas frequéncias, os dados foram analisados por meio de uma abordagem qualitativa,
ancorada na literatura especializada (Valle; Ferreira, 2025). Para fins de organizacio e
posterior discussao dos resultados, os participantes foram codificados pela letra “E”, seguida
de um nimero sequencial correspondente a ordem das entrevistas, variando de E1 a E34.

Os temas recorrentes nas declaragoes dos participantes configuraram unidades de
analise que subsidiaram a defini¢ao de cinco categorias voltadas a questio norteadora: Como
a espiritualidade pode influenciar a saude fisica dos pacientes a luz da Bioéticar?

Tabela 2: Frequéncia das categorias tematicas referente as concepgdes dos estudantes de medicina
sobre a espiritualidade e a influéncia na saude fisica dos pacientes a luz da bioética

Categoria Tematica Frequéncia % dos estudantes
A. Espiritualidade como promotora da saude fisica e mental. 30 88%
B. Dimensio existencial e busca de sentido 18 53%
C. Espiritualidade e adesdo ao tratamento 21 62%
D. Integracio da espiritualidade a pratica médica 25 4%
E. Bioética e humanizacio no cuidado 22 65%

Fonte: Elaborada pelos autores (2025)
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Com a transcrigao integral das entrevistas, iniciou-se a decomposi¢ao em unidades
menores, denominadas unidades de anilise, a partir das quais foram identificados
similaridades e padroes de sentido. Essas unidades foram, entdo, agrupadas com base em
caracteristicas comuns, originando categorias tematicas, seguindo os principios de
exclusividade, homogeneidade e pertinéncia.

Uma vez estabelecidas as categorias, foram extraidos os segmentos correspondentes
e suas frequéncias, relativos as unidades de analise vinculadas a cada categoria. As unidades
de analise extraidas das falas dos estudantes permitiram a constru¢ao de cinco categorias
tematicas, respondendo a questao norteadora.

Como apresentado na Tabela 2, e com base nos pressupostos de Bardin (2016),
entende-se que quanto maior a recorréncia de determinado tema, maior sua relevancia para
o sujeito que o enuncia. Assim, as Unidades de Contexto Elementar (UCE) mais frequentes
revelaram as categorias mais expressivas, organizadas conforme sua incidéncia nos discursos
analisados.

Os discursos dos estudantes de medicina permitiram a identificacio de cinco
categorias tematicas principais (Tabela 2). Sendo elas:

e A Categoria A, “Espiritualidade como promotora da saude fisica e mental”, foi
mencionada por 30 dos 34 participantes, configurando-se como quase una-
nime. Esse dado evidencia uma forte internalizacdo de conhecimentos cienti-
ficos relacionados a espiritualidade no processo de formag¢ao médica;

e A Categoria B, “Dimensio existencial e busca de sentido”, surgiu com frequén-
cia moderada (18 de 34) e foi mais comum entre estudantes que demonstraram
afinidade com abordagens filosé6ficas ou existenciais do cuidado, especialmente
influenciadas por autores como Viktor Frankl (2018);

e A Categoria C, “Espiritualidade e adesdao ao tratamento”, foi mencionada 21
vezes;

e A Categoria D, “Integracao da espiritualidade a pratica médica”, destacada por
25 estudantes, revela que, além de reconhecerem a importancia da espirituali-
dade, muitos alunos ja refletem sobre formas concretas de integra-la a pratica
clinica.

e A Categoria E, “Bioética e humanizagao no cuidado”, foi identificada em apro-
ximadamente 65% dos discursos, sugerindo que, para a maioria dos estudantes,
ética e espiritualidade estao interligadas e sio compreendidas de maneira inte-
grada no contexto do cuidado em saude.

Os estudantes de medicina entrevistados individualmente fizeram referéncia, em seus
discursos, a diferentes aspectos relacionados a espiritualidade como influenciadora da saude
fisica dos pacientes, com énfase na perspectiva bioética, conforme pode ser observado na
Tabela 3. Os temas emergentes foram mencionados com as seguintes frequéncias: “sadde
fisica e mental” (33 mencgoes), “sentido de vida” (18 mengdes), “adesiao ao tratamento” (20
mengdes), “integracao pratica” (27 mengoes) e “bioética e humanizacao” (30 mengoes).
Esses dados reforcam a percep¢ao de que a espiritualidade, sob a 6tica bioética, é considerada
pelos estudantes como um elemento relevante no cuidado integral em saude.

Tabela 3: Principais temas abordados pelos estudantes dos seus discursos de forma individual
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Estudant (Saude (Sentido (Adesdo ao (Integragido (Bioética/
studantes fisica/mental) | devida) | tratamento) pratica) Humanizagéo)
E1-E34 33 18 20 27 30

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

Para uma analise mais aprofundada e ilustracao das Unidades de Contexto Elementar
(UCE) que compdem essas categorias principais, ou que emergiram em menor frequéncia,
organizam-se os excertos das falas dos participantes em oito subcategorias tematicas,
detalhadas nas Tabelas 4 e 5 com numeragao consistente de A a H: a) Espiritualidade como
promotora da saude fisica e mental; b) Visao integral do ser humano (biopsicossocial-
espiritual); c) Espiritualidade e adesdo ao tratamento; d) Espiritualidade e bioética; e)
Humanizacio e escuta ativa; f) Integracao da espiritualidade a pratica médica; g) Dimensao
existencial e busca de sentido; h) Bioética e humanizacao.

Tabela 4: Categorizacio das Unidades de Contexto Elementar (UCE), selecionadas das falas —
Categorias e Unidades de analise

Categoria A: Espiritualidade como promotora de saude fisica e mental

E1: Sua espiritualidade pode ser um aliado para o tratamento clinico [...] s6
encontram o verdadeiro bem-estar quando estdo presentes ao tratamento sua vida
espiritual.

E3: Pessoas com habitos espirituais ou religiosos frequentes mudam seu estilo de
vida para um mais saudavel.

E7: Influéncia positiva na saude fisica e emocional |...] refor¢a a imunidade,
controle da pressdo arterial.

E11: Menor estresse [...| menos chances de ter inflamagao.

E12: "Espiritualidade promova habitos saudaveis e ajuda a controlar ansiedade e
estresse.

E18: A espiritualidade atua na IL-6, melhorando o bem-estar.

E22: Menores indices de ansiedade, depressio, suicidio e mortalidade.

E33: Reduz interleucinas; fé pode ser sentida, e tem efeito biolégico.

E31: Pacientes com espiritualidade forte lidam melhor com adversidades.

Entrevistados

Categoria B: Visdo integral do ser humano (biopsicossocial-espiritual)

E2: Corpo, alma e espirito, todos interligados [...] espirito adoecido ird influenciar
as manifestacoes clinicas do corpo.

E5: Cada paciente tem seu meio de esperancas, apego e confianga que nem todas
as vezes esta ligada a religido.

E10: O paciente ¢ um todo biopsicossocial [...]| ndo somos apenas a doenca.

E15: Dimensio que constitui cada ser de forma diferente [...] melhora do quadro

clinico com prece intercessoria.

Entrevistados

Categoria C: Espiritualidade e adesdo ao tratamento

E6: Melhor adesio aos tratamentos [...] relacdo de confianca bem estabelecida entre
médico e paciente. [...] “Melhor adesio ao tratamento com relagdo médico-paciente
baseada em confianga.

E12: ReagSes mais positivas e esperangosas [...] mesmo na enfermidade.

E14: Praticas religiosas contribuem para boa adesio ao tratamento.

E16: Paciente com mente fortificada e facilidade em perseveranca.

E23: Paciente com crenca forte tende a ter melhora clinica.

E24: Mais aceita¢do de terapias e protocolos.

E27: Fé em Deus fortalece a fé no médico e no tratamento.

Entrevistados

Categoria D: Espiritualidade e bioética
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E4: Sem comprometer a abordagem cientifica, baseando-se em evidéncias a luz da
bioética.

E11: Pilares da bioética: liberdade, beneficéncia, ndo-maleficéncia e respeito.

E16: Beneficéncia, ndo maleficéncia, justica e autonomia.

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

Entrevistados

e Categoria A - Espiritualidade como promotora de saude fisica e mental

As falas dos participantes do estudo estdo em consonancia com os autores Guimaraes
e Avezum (2007), os quais afirmam que a influéncia da espiritualidade na saude tem sido
objeto de analise cientifica em numerosos estudos, que evidenciam sua associagdo com
diversos aspectos da saude fisica e mental, geralmente de forma benéfica e, em alguns casos,
com indicios de causalidade:

E1: Sua espiritualidade pode ser um aliado para o tratamento clinico [...]
s6 encontram o verdadeiro bem-estar quando estdo presentes ao
tratamento sua vida espiritual. E3: Pessoas com habitos espirituais ou
religiosos frequentes mudam seu estilo de vida para um mais saudavel. E7:
Influéncia positiva na satde fisica e emocional [...] refor¢a a imunidade,
controle da pressio arterial. E11: Menor estresse [...] menos chances de ter
inflamagao. E12: "Espiritualidade promova habitos saudaveis e ajuda a
controlar ansiedade e estresse. E18: A espiritualidade atua na IL-0,
melhorando o bem-estar. E22: Menores indices de ansiedade, depressio,
suicidio e mortalidade. E33: Reduz interleucinas; fé pode ser sentida, e
tem efeito biolégico. E31: Pacientes com espiritualidade forte lidam
melhor com adversidades.

A analise revelou que a maioria dos estudantes reconhece a espiritualidade como uma
dimensao essencial da experiéncia humana, sendo potencial aliada no processo terapéutico.
Esse posicionamento esta em consonancia com o pensamento dos autores Moreira-Almeida,
Lotufo Neto e Koenig (2000), ao afirmarem que, nas ultimas décadas, a psicologia e a saude
publica vém reconhecendo a importancia da espiritualidade/religiosidade para a satude
mental, ampliando o conceito de saude para além da auséncia de doenga.
Os relatos mostram que a espiritualidade favorece a resiliéncia emocional, melhora a adesio
ao tratamento, promove mudancas nos habitos de vida e reduz indicadores de estresse
fisiolégico (ex.: IL-6, cortisol), como demonstrado por Koenig (2012) e Lucchetti ef al.
(2011). Assim,

A espiritualidade pode ser compreendida como a busca pessoal por
entendimento de questSes tltimas sobre a vida, o sentido e a conexdo com
o sagrado, que pode ou nao envolver praticas religiosas (Puchalski ez al.,

2009).
e Categoria B - Visdo integral do ser humano (biopsicossocial-espiritual)

Nas falas transcritas abaixo, verificamos como os estudantes percebem o ser humano
de forma integrada.

E2: Corpo, alma e espirito, todos interligados [...] espirito adoecido ira
influenciar as manifestagoes clinicas do corpo. E5: Cada paciente tem seu
meio de esperangas, apego e confianca que nem todas as vezes esta ligada
a religido. E10: O paciente é um todo biopsicossocial [...] ndo somos
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apenas a doenga. E15: Dimensio que constitui cada ser de forma diferente
[...] melhora do quadro clinico com prece intercessotia.

Portanto, a reflexao que emerge dessas falas é que a espiritualidade, quando integrada
de maneira ética, critica e humanizada, pode fortalecer a relagao terapéutica e contribuir para
a saude fisica e emocional dos pacientes. Mais do que uma ferramenta complementar, ela
pode ser compreendida como parte essencial de um novo paradigma médico, que busca
sentido tanto para quem cuida quanto para quem é cuidado. Nesse caminho, a Bioética se
revela nao apenas como um campo de normas, mas como um horizonte de sentido, que
convida o profissional de saide a reencontrar, no encontro com o outro, sua propria vocagao
humanista (Oliveira; Junges, 2012).

o Categoria C - Espiritualidade e adesdo ao tratamento

As falas dos entrevistados indicam uma conexao entre a vivéncia espiritual e o
comprometimento com o tratamento. Segundo a visio de Lopes (2024), a integracio da
espiritualidade ao cuidado médico vem se consolidando como um novo paradigma na pratica
clinica cotidiana. A enfermidade, por sua vez, continua sendo um fenémeno de amplo
impacto, exigindo uma abordagem que va além da fisiopatologia, alcancando também suas
dimensoes sociais, psiquicas e economicas. E essencial reconhecer que esses dominios se
entrelagam de maneira complexa e interdependente, o que se evidencia nos excertos abaixo:

E6: Melhor adesdo aos tratamentos |[..| relacdo de confianca bem
estabelecida entre médico e paciente. [...] “Melhor adesdo ao tratamento
com relacdo médico-paciente baseada em confianca. E12: Rea¢des mais
positivas e esperancosas [..] mesmo na enfermidade. E14: Praticas
religiosas contribuem para boa adesio ao tratamento. E16: Paciente com
mente fortificada e facilidade em perseveranca. E23: Paciente com crenca
forte tende a ter melhora clinica. E24: Mais aceitacio de terapias e
protocolos. E27: Fé em Deus fortalece a fé no médico e no tratamento.

A crescente validagdo do uso da espiritualidade e da religiosidade como apoio
terapéutico, bem como sua influéncia sobre desfechos clinicos favoraveis em diferentes
enfermidades, representa um dos grandes desafios contemporaneos para a ciéncia médica.
No entanto, diante das limitages éticas e metodoldgicas envolvidas, torna-se evidente a
dificuldade de mensurar com precisao, pelos métodos cientificos tradicionais, o impacto real
das vivéncias espirituais e religiosas na saude (Forti; Serbena; Scaduto, 2020).

o Categoria D - Espiritualidade e bioética

Os relatos dos participantes evidenciam preocupagdes quanto a necessidade de que
a abordagem cientifica esteja orientada pelos principios da Bioética:

E4: [..] sem comprometer a abordagem cientifica, baseando-se em evidéncias a
luz da bioética. E11: Pilares da bioética: liberdade, beneficéncia, nao-maleficéncia
e respeito. E16: Beneficéncia, ndo maleficéncia, justica e autonomia.

A maioria dos estudantes utilizou termos e principios bioéticos com precisao,
especialmente autonomia direito do paciente de expressar e viver sua espiritualidade,
beneficéncia, valorizaciao dos efeitos positivos da £é no bem-estar, nio maleficéncia, cuidado
para que a espiritualidade nao seja imposta, e justica, equidade no cuidado, respeitando
crencas diversas. Afinal,
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A Bioética, enquanto reflexdao ética aplicada ao campo da sadde, deve
acolher a pluralidade de crengas e visbes de mundo que atravessam os
sujeitos em sofrimento, integrando ciéncia e cuidado com dignidade
(Beauchamp; Childress, 2013).

A luz da Bioética, essa integracio da espiritualidade na pratica médica pode ser
interpretada como manifestagio dos principios da autodeterminagdo, da valorizagio da
dignidade e da equidade, pois considera a totalidade da experiéncia humana, reconhecendo
o paciente como ser biopsicossocial e espiritual. O cuidado ético, nesse contexto, niao se
limita a escolha de condutas técnicas corretas, mas implica o acolhimento da subjetividade
do outro, de sua vulnerabilidade e de suas crengas mais intimas, um cuidado que toca o que
Aquino (2023) chamou de “estética do espirito”.

Tabela 5: Categorizacio das Unidades de Contexto Elementar (UCE) selecionadas a partir das
falas — Categorias e Unidades de Anilise

Categoria E: Humanizagio e escuta ativa

E1: Relocagao médico-paciente e olhar humanizado, ndo sé cientifico.

E6: Escuta ativa por parte do médico, fazendo o paciente se sentir em uma posicao
Entrevistados | confortavel.

E9: O profissional pode transformar a vida de dentro para fora [...] com pequenas
reflexoes.

Categoria F: Integragdo da espiritualidade a pratica médica

E4: Levar louvores aos hospitais [...] bem-estar para o paciente.

E12: Equilibrio entre crengas religiosas do paciente e saberes cientificos.

E16: Atender o paciente de forma humanizada |...] estabelecer conexdo e compaixao.
E22: Uso do questionario FICA na anamnese espiritual.

E12: Dialogo e equilibrio entre crengas religiosas e ciéncia.

E34: E possivel incentivar a espiritualidade sem comprometer a abordagem cientifica.

Entrevistados

Categoria G: Dimensio existencial e busca de sentido

E7: Viktor Frankl: o homem busca um propésito para sua vida.

E17: A espiritualidade alcanca onde a ciéncia ndo chega: um paciente terminal pode se
Entrevistados | reencontrar em Deus.

E28: O vazio existencial se relaciona a depressao e suicidio.

E32: A espiritualidade deve ser central nos cuidados paliativos.

Categoria H — Bioética e humanizagio

E20: A bioética preza pela beneficéncia, autonomia e justica.

E16: O médico deve atuar com amor, estabelecendo conexio e compaixio.

E25: A medicina nos lembra da vulnerabilidade humana e da interdependéncia.

E30: Holocausto Brasileiro como marco da medicina sem espiritualidade e sem ética.

Entrevistados

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)
e Categoria E - Humanizagio e escuta ativa

Conforme observado, os estudantes de medicina revelam nas suas falas a
humanizacio e a escuta ativa. Correlacionam-se com a compreensao de Pereira ¢f al. (2023),
ao afirmar que as relagdes terapéuticas devem se fundamentar na disposi¢cio genuina para
ouvir, no respeito mutuo, na gentileza, na capacidade de adaptagao, na presenca acolhedora
e no apoio constante por parte do profissional de saude, conforme enunciam as falas em
destaque:
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E1: Relocacio médico-paciente e olhar humanizado, nio sé cientifico.
E6: Escuta ativa por parte do médico, fazendo o paciente se sentir em
uma posicao confortavel. E9: O profissional pode transformar a vida de
dentro para fora [...| com pequenas reflexdes.

A pratica da escuta ativa promove a autonomia do paciente, reconhecendo-o como
participante ativo no processo de adoecimento e recuperagao, o que contribui para melhores
resultados clinicos. Essa escuta qualificada ¢ um elemento central na humanizagao do
cuidado, encorajando o paciente a enfrentar os desafios que surgem ao longo do tratamento.
Demonstrar atengao plena ao que é compartilhado revela um interesse verdadeiro e fortalece
a relacdo terapéutica, criando um vinculo essencial entre profissional e paciente. Além disso,
a escuta ativa envolve proximidade fisica respeitosa, expressoes faciais e verbais que
incentivam a continuidade do relato e uma escuta sensivel, que busca compreender com
profundidade as reais necessidades e preocupagoes do paciente (Mesquita; Carvalho, 2014).

e Categoria F - Integragdo da espiritualidade a pratica médica

Contrariando uma visao dualista entre ciéncia e fé, os estudantes demonstram que ha
complementaridade: a espiritualidade é compreendida como um recurso subjetivo, que nio
substitui os tratamentos biomédicos, mas pode fortalecé-los. A maior parte deles recomenda
o uso de anamnese espiritual (ex.: questionario FICA), abordagens empaticas e humanizadas,
integracao ética da fé quando o paciente expressa esse desejo, conforme demonstram as falas
a seguir:

E4: Levar louvores aos hospitais [...] bem-estar para o paciente. E12: Equilibrio
entre crengcas religiosas do paciente e saberes cientificos. E16: Atender o
paciente de forma humanizada [...| estabelecer conexdo e compaixio.
E22: Uso do questionario FICA na anamnese espiritual. E12: Didlogo e
equilibrio entre crengas religiosas e ciéncia. E34: E possivel incentivar a
espiritualidade sem comprometer a abordagem cientifica.

A partir das falas dos estudantes de medicina, categorizadas sob o eixo “Integracao
da espiritualidade a pratica médica”, podemos perceber um movimento emergente de
reconhecimento do valor da dimensao espiritual como parte constitutiva do cuidado integral
em saude. A espiritualidade, conforme definida pela Organizacao Mundial da Saude (OMS),
nao se restringe a religiosidade institucionalizada, mas abrange um espectro mais amplo de
significados, convicgoes e emogoes, que remetem a busca de sentido, proposito e conexao
com algo maior. Esse entendimento permite que a espiritualidade seja acolhida no contexto
clinico, sem se reduzir a dogmas religiosos, favorecendo uma abordagem mais inclusiva e
respeitosa da diversidade dos pacientes (Toniol, 2017).

As falas dos estudantes demonstram esforcos concretos nesse sentido. O estudante
E4 sugere praticas simbolicas, como levar louvores aos hospitais, como meio de oferecer
bem-estar ao paciente, um gesto que pode representar conforto emocional e conexao
cultural, especialmente para pacientes que se reconhecem dentro de tradigdes religiosas. Ja
os estudantes E12 e E34 destacam a necessidade de equilibrar os saberes cientificos com as
crencas espirituais dos pacientes, reconhecendo que ciéncia e espiritualidade nao sdo esferas
necessariamente excludentes, mas que podem dialogar de forma complementar na
construcao de um cuidado ético e sensivel (Oliveira, 2013).
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Essa integraciao, conforme aponta a fala do entrevistado (E16), a humanizacao, a
compaixao e a conexao sio valores centrais tanto da Bioética quanto da espiritualidade. Nesse
sentido, o uso do questionario FICA, mencionado por E22, é uma ferramenta pratica que
viabiliza esse dialogo. Ele permite que o profissional acesse a dimensao espiritual do paciente
com respeito, escuta ativa e sem imposicao, o que responde a indecisio dos médicos sobre
como abordar esse aspecto na pratica clinica, como evidenciado na literatura.

e Categoria G - Dimensio existencial e busca de sentido

O discurso dos alunos também dialoga com Viktor Frankl (2009), que entende o
sofrimento como uma oportunidade de transcendéncia quando ha sentido existencial. Isso
se torna especialmente evidente nas falas dos estudantes que citaram o sofrimento terminal
e o “vazio existencial” como pontos de virada para a espiritualidade no cuidado:

E7: Viktor Frankl: o homem busca um propésito para sua vida. E17: A
espiritualidade alcanga onde a ciéncia ndo chega: um paciente terminal
pode se reencontrar em Deus. E28: O vazio existencial se relaciona a
depressio e suicidio. E32: A espiritualidade deve ser central nos cuidados
paliativos.

O depoimento dos estudantes de medicina E7 e E17 acerca do impacto da
espiritualidade na condi¢ao fisica dos pacientes, quando analisada a luz da Bioética, segundo
o pensamento de Aquino (2023), revela uma compreensio profunda da dimensao existencial
da pratica médica e do cuidado integral, evocando, ainda que em linguagem breve, a ideia de
que a espiritualidade pode oferecer aos pacientes nio apenas consolo, mas também um
sentido ultimo para a experiéncia da dor e da finitude.

O estudante E7, ao citar Viktor Frankl, remete diretamente a no¢ao de que a busca
por um propédsito mesmo, e talvez especialmente, diante do sofrimento, é uma forca
estruturante da saide psiquica e, por extensao, da saude integral.

Frankl (2008), sobrevivente dos campos de concentragao e criador da Logoterapia,
fundamenta sua abordagem terapéutica justamente na “vontade de sentido”, ao reconhecer
que o ser humano nao vive apenas de respostas biologicas, mas também de significados. E7
nos convida a considerar a espiritualidade como categoria de analise da existéncia,
especialmente em contextos clinicos em que a medicina curativa ja ndo tem mais o que
oferecer. Aqui, a espiritualidade se torna nao um adorno a pratica médica, mas um caminho
legitimo de cuidado, capaz de sustentar a dignidade do paciente até o fim.

Quando o estudante entrevistado (E17) afirma que “a espiritualidade alcanca onde a
ciéncia nao chega”, sinaliza um reconhecimento da limitagao da biomedicina frente aos
mistérios do sofrimento humano. Um paciente terminal, que ja ultrapassou os limites do que
a ciéncia pode tratar, pode reencontrar sentido e reconciliagio em Deus, uma experiéncia
que nao se mede por parametros objetivos, mas que transforma a vivéncia da morte em algo
espiritualmente significativo.

Portanto, essa fala ecoa a ideia de Aquino (2023), para quem a vivéncia ética esta
intimamente ligada a ascese espiritual: a ética, nesse contexto, ¢ o caminho por onde a alma
humana realiza sua entrega final, seu “monumento”, sua estética do espirito. O agir ético se
torna, portanto, uma forma de transcendéncia.
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Quando Aquino (2023, p. 13) afirma que “a voz da consciéncia ética é, para o homem
religioso, a voz da prépria transcendéncia”, revela aquilo que os estudantes intuiram: que
cuidar eticamente ¢, em ultima andlise, uma forma de respeito a alteridade radical — seja ela
Deus, o outro humano ou a prépria vida como dom. A espiritualidade, nesse contexto, deixa
de ser apenas uma ferramenta complementar ao tratamento e passa a ser um componente
estruturante do cuidado humanizado, capaz de orientar o projeto existencial do paciente em
sua integralidade, inclusive (e especialmente) diante da morte.

Portanto, as falas dos estudantes E7 e E17 traduzem, em linguagem simples, uma
sofisticacdo ética e espiritual: compreendem que o cuidado verdadeiro exige uma escuta
sensivel da dimensdo existencial do paciente, em que corpo, alma e sentido de vida se
entrelagam. Essa é a Bioética que nao apenas prescreve condutas corretas, mas acolhe o
mistério da existéncia como parte do processo terapéutico (Frankl, 2020).

e Categoria H - Bioética e humanizagao

Outro aspecto salientado pelos estudantes de medicina, que pode influenciar a saude
fisica dos pacientes a luz da Bioética, é a apropriacao dos principios bioéticos, conforme
evidenciam os discursos seguintes.

E20: A Bioética preza pela beneficéncia, autonomia e justica. E16: O
médico deve atuar com amor, estabelecendo conexio e compaixio. E25:
A medicina nos lembra da vulnerabilidade humana e da interdependéncia.
E30: Holocausto Brasileiro como marco da medicina sem espiritualidade
e sem ética.

A Bioética, tal como formulada inicialmente pelo oncologista Van Rensselaer Potter,
em 1970, surgiu como uma nova ética cientifica, voltada para enfrentar os desequilibrios nas
interagoes entre o ser humano e o meio ambiente, com o objetivo de garantir a preservagao
da vida humana e a dignidade dessa vivéncia (Potter, 2018).

Pouco tempo depois, André Hellegers, ao fundar o Kennedy Institute of Ethics em 1971,
redefiniu a Bioética como uma nova abordagem para os dilemas biomédicos, ampliando os
horizontes da ética médica tradicional. Mais do que um campo normativo, a Bioética se
firmou como um ambiente de pensamento critico e de interacao entre diferentes areas do
saber, legitimando os atos humanos que impactam, de forma significativa e muitas vezes
irreversivel os sistemas vivos (Rego; Gomes; Siqueira-Batista, 2008).

Nesse sentido, ela ultrapassa os limites do modelo hipocratico classico, centrado nos
principios de nao maleficéncia e beneficéncia, para incorporar novos valores fundamentais,
como autonomia, justica, prote¢ao e compaixao (Beauchamp; Childress, 1989).

Essa ampliagio conceitual aproxima a Bioética de uma visio profundamente
humanizada do cuidado em satde. Na formagao médica contemporanea, ela ocupa um lugar
estratégico, propondo mudangas que valorizam nao apenas o conhecimento técnico, mas
também a sensibilidade ética diante da complexidade da vida humana (Nunes, 2025).

A humanizag¢do, nesse contexto, nao se limita ao trato cordial com o paciente, mas
implica reconhecer sua singularidade, seus direitos e sua dignidade, promovendo o cuidado
integral. A ética do cuidado, que se entrelaca com os fundamentos da Bioética, convida o
profissional de saude a cultivar empatia, escuta atenta e presen¢a comprometida, enxergando
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o outro ndao apenas como objeto de intervengao clinica, mas como sujeito pleno, inserido em
contextos sociais, emocionais e espirituais, que também demandam atencao e respeito (Forte,
2004).

Consideragoes finais

Diante dos desafios da medicina contemporanea marcada pela tecnociéncia, pela
especializagao excessiva e pela consequente fragmentacio do cuidado, torna-se cada vez
mais urgente resgatar uma abordagem integral do ser humano. As percepgdes dos estudantes
de medicina sobre a espiritualidade como dimensao relevante da saude fisica e mental
revelam uma abertura promissora para praticas mais humanizadas e ética. A espiritualidade,
compreendida ndo como sinoénimo de religiosidade, mas como expressio da busca de
sentido e conexdo existencial, emerge como um elemento que pode fortalecer o paciente
diante da dor e da vulnerabilidade, funcionando como um recurso restaurador nos
momentos de fragilidade fisica e emocional. Ao reconhecer essa dimensao, o futuro médico
amplia sua capacidade de cuidar ndo apenas tratando doengas, mas acolhendo pessoas em
sua totalidade.

Nesse contexto, a Bioética, especialmente sob a inspiracio do pensamento de Van
Rensselaer Potter (2018), constitui uma via promissora para repensar os fundamentos da
formacao médica. Ao propor um caminho entre os saberes cientificos e os valores
humanisticos, a Bioética oferece um campo fértil para integrar a espiritualidade ao paradigma
do cuidado. Mais do que um complemento, essa integraciao representa uma transformaciao
epistemoldgica: ela desloca a pratica médica de uma légica exclusivamente técnico-cientifica
para uma abordagem que valoriza a escuta, a empatia e a sensibilidade ética. Enquanto
dimensao intrinseca a existéncia humana, a espiritualidade deve ser considerada no processo
de tomada de decisao clinica, respeitando nao apenas a vida bioldgica, mas o significado que
ela carrega para cada sujeito. Nesse sentido, a bioética propde-se como o espaco de
articulacio entre ciéncia, ética e humanidade.

Cultivar a espiritualidade no ensino e na pratica médica, portanto, constitui um gesto
profundamente ético e humanizador. Capacitar profissionais para reconhecer e integrar a
dimensao espiritual no cuidado aos pacientes ¢ um passo fundamental para reconstruir o
vinculo entre ciéncia e compaixdo. A articulagdo entre espiritualidade, Bioética e pratica
clinica representa uma possibilidade concreta de resgatar a arte de curar em sua plenitude.

A analise das falas dos estudantes evidencia que ha um reconhecimento crescente da
espiritualidade como um componente essencial da sadde integral. Os participantes nao
apenas percebem sua utilidade clinica corroborada por evidéncias cientificas, inclusive com
efeitos fisiolégicos mensuraveis, como também defendem sua integragao ética, respeitosa e
responsavel nos contextos de cuidado. Além disso, sugerem praticas concretas e viaveis para
incorporar essa dimensao nos ambientes clinicos, sem comprometer a objetividade cientifica
ou a autonomia do paciente.

A medicina que se ocupa apenas do corpo ¢, inevitavelmente, uma medicina
incompleta. Os dados analisados revelam um horizonte promissor para o campo da saude:
uma nova geracao de médicos em formagao que nao deseja apenas combater a doenga, mas
acolher a dor, que compreende que a cura pode estar também na escuta qualificada, no
vinculo afetivo, na esperanga e, por vezes, na fé.
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A prética médica, a espiritualidade emerge como um recurso clinico, ético e humano,
capaz de ampliar as fronteiras da ciéncia sem nega-la. Ao contrario, ao ser integrada com
discernimento e respeito, ela enriquece a pratica médica com significado. A abordagem
bioética, nesse contexto, desempenha um papel central ao permitir que ciéncia e
espiritualidade dialoguem de forma construtiva, sem prejuizo da validade técnica nem da
autonomia do sujeito do cuidado.

Assim, os resultados deste estudo apontam para uma tendéncia positiva na formagao
médica, com estudantes que demonstram sensibilidade a complexidade da experiéncia
humana e que sinalizam o desejo por uma medicina mais compassiva, e centrada na totalidade
da pessoa. Tal postura anuncia a superagao de dicotomias histéricas entre corpo e alma,
ciéncia e espiritualidade, e convida a constru¢ao de um cuidado verdadeiramente integral,
ancorado em principios éticos e humanisticos.
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