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ABSTRACT | INTRODUCTION: The spirituality is part of the 
psychic constitution, generating behaviors that influence the 
perception of the health / disease dichotomy and for patients 
in palliative care is considered a more urgent need due to the 
moment of vulnerability. OBJECTIVE: to understand how the 
spiritual dimension is approached in the context of palliative 
care. METHOD: Integrative Review of the literature, with data 
collection in February 2018, in the databases PEPSIC, SCIELO, 
SCOPUS, PubMed, of articles published between January 
2015 and December 2018 and the descriptors used were 
"psyholog *”, "Spirit *" and "palliative care". RESULTS AND 
DISCUSSION: 05 articles were included, in which spirituality 
appears as a necessity of the patient and his family, being 
part of the integral care provided / granted to the patient 
in palliative care. The concepts of spirituality presented are 
convergent, there are practices and approaches that allow 
the psychologist to work the spiritual dimension in palliative 
care. FINAL CONSIDERATIONS: It is relevant to consider the 
spiritual dimension of patients in the context of palliative care, 
therefore, it is necessary this theme during the academic 
training in Psychology, as well as the development of new 
studies carried out on this topic by psychologists.
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RESUMO | INTRODUÇÃO: A espiritualidade faz parte da cons-
tituição psíquica, gerando comportamentos que influenciam 
na percepção da dicotomia saúde/doença e para pacientes 
em cuidados paliativos é considerada uma necessidade mais 
urgente por conta do momento de vulnerabilidade. OBJETIVO: 
Analisar na literatura produções sobre as interfaces entre 
psicologia e espiritualidade/religiosidade no contexto de cui-
dados paliativos. MÉTODO: Revisão Integrativa da literatura, 
com coleta de dados no mês de fevereiro de 2018, nas ba-
ses de dados PEPSIC, SCIELO, SCOPUS, PubMed, de artigos 
publicados entre janeiro de 2015 e dezembro de 2018 e os 
descritores utilizados foram “psyholog*”, “spirit*” e “palliative 
care”. RESULTADOS E DISCUSSÃO: Foram incluídos 05 artigos, 
em que a espiritualidade aparece como uma necessidade do 
paciente e de sua família, fazendo parte do cuidado integral 
fornecido/outorgado ao paciente em cuidados paliativos. Os 
conceitos de espiritualidade apresentados são convergen-
tes, existem práticas e abordagens que possibilitam à psicó-
loga trabalhar a dimensão espiritual nos cuidados paliativos. 
CONSIDERAÇÕES FINAIS: É relevante considerar a dimensão 
espiritual de pacientes em contexto de cuidados paliativos, 
portanto, faz-se necessário essa temática durante a formação 
acadêmica em Psicologia, bem como o desenvolvimento de 
novos estudos realizados sobre esse tema por psicólogos. 

PALAVRAS-CHAVE: Cuidados paliativos. Espiritualidade. 
Psicologia.
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Introdução

A “religião” é o sistema organizado de práticas e cren-
ças, incluindo ritos e símbolos, que é compartilhado 
entre as pessoas do mesmo grupo religioso com o 
fim de aproximar as pessoas do transcendente, sen-
do a “religiosidade” a “prática institucionalizada da re-
ligião” (Koenig, King, & Carson, 2012). Já a espirituali-
dade “está mais voltada para o eu e o transcendente, 
práticas intrínsecas onde o indivíduo sozinho busca, 
através da religião ou não, significados para a vida e 
para Deus” (Koenig, King, & Carson, 2012; Zerbetto 
et al, 2017). Embora os conceitos apresentem apro-
ximações e sejam trabalhados como um único cons-
truto na literatura de uma forma geral, é necessário 
fazer essa diferenciação entre ambos, pois uma pes-
soa que não segue uma religião pode buscar a espiri-
tualidade, assim como, uma pessoa com religião não 
necessariamente vai ter interesse em se conectar 
com o transcendente  (Nascimento et al., 2013).

A presença da Religião e Espiritualidade (R/E) é muito 
marcante em toda história da humanidade (Henning 
& Geronasso, 2009). Nos registros antigos de História 
e Arqueologia existem relatos e estudos que mos-
tram como a religião, por séculos, serviu de diretriz 
ética e moral, esculpindo posturas e atitudes ideais 
para os sujeitos, reduzindo comportamentos nocivos 
contra si e contra o outro (Peters, 2015). A religião e a 
crença religiosa são elementos culturais importantes 
por influenciarem e guiarem a forma que um indiví-
duo percebe situações e se comporta na sociedade 
(Peres, Simão, & Nasello, 2007). 

Nesse sentido, como a R/E são muito relevantes para 
o sujeito, elas influenciam no cuidado e na evolução 
dos problemas de saúde dos pacientes (Moreira-
Almeida, 2009). Muitos estudos mostram a R/E es-
tão relacionadas com indicadores de uma melhor 
qualidade de vida, resultando no  impacto benéfico 
do envolvimento religioso (Moreira-Almeida, 2009), 
como por exemplo a redução do estresse, na saúde 
entre indivíduos com alguma deficiência e/ou alguma 
doença clínica (Moreira-Almeida et al., 2006). Além 
disso, pessoas que estão inseridas em um grupo re-
ligioso possuem menor probabilidade de cometer 
suicídio, usar drogas abusivamente (lícitas e ilícitas) e 
menor índice de depressão (Borges et al., 2015). 

Apesar da importância que a religião e a espiritua-
lidade possuem na cultura e para a população, nos 
cursos de saúde, em geral, existe pouca preparação 
que qualifique os profissionais dessa área a lidar 
com questões religiosas do paciente em sua prática 
(Moreira-Almeida, (2009); Oliveira & Junges, 2012; 
Marques, Marques, & Ribeiro, 2016). Quando o pro-
fissional de saúde é psicólogo, a situação fica ainda 
mais difícil, pois durante muito tempo, foi exigido da 
profissional uma certa neutralidade diante da pre-
sença da R/E apresentada por um paciente. 

Durante muito tempo ciência e espiritualidade/re-
ligiosidade não podiam caminhar juntas, uma vez 
que eram vistas como incompatíveis e divergentes. 
Destarte, a Psicologia, para se firmar enquanto ciên-
cia psicológica, precisou se distanciar de temas que 
envolvessem religião e R/E, estando estas até relacio-
nados a psicopatologias. Todavia, tais construtos tem 
sido analisados como um fatores substanciais para 
atribuição de sentido e melhor qualidade de vida 
(Melo et al., 2015). Para além disto, a crise existencial 
da pós-modernidade contribuiu para a busca de am-
paro e valores dentro da R/E (Oliveira & Junges, 2012).

Desta forma, é dever do psicólogo considerar esses 
fatores como relevantes de serem trabalhados em 
contexto terapêutico, visto que fazem parte da consti-
tuição psíquica e, consequentemente, geram compor-
tamentos e crenças que influenciam na forma como 
pacientes e profissionais percebem a díade saúde/
doença (Henning & Geronasso, 2009; Borges, Santos, 
& Pinheiro, 2015). Á vista disso, compreende-se a re-
cente ascensão da temática da R/E  nos espaços aca-
dêmicos psicológicos, assim como um reconhecimen-
to das dificuldades por parte da área da psicologia 
para lidar com as questões religiosas e espirituais dos 
indivíduos e a ausência, em números e conteúdo, de 
estudos realizados (Moreira-Almeida, 2009).

Um estudo feito por Henning-Geronasso & Moré 
(2015) com dez psicólogos se propôs a apontar 
quais os manejos que são desenvolvidos no con-
texto terapêutico em relação ao surgimento de 
demandas relacionadas à dimensão religiosa/es-
piritual. Compreendeu-se que o profissional da psi-
cologia não deve confrontar com a R/E do paciente 
e nem permitir que seus próprios valores religiosos/
espirituais intervenham no processo terapêutico.  
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Além disso, o estudo relatou a possibilidade de valer- 
se de recursos aportados na R/E dos pacientes. 

No contexto de cuidados paliativos, em que o psicólo-
go faz parte da equipe multiprofissional, a espiritua-
lidade é considerada uma necessidade mais urgente 
para o paciente por conta do momento de vulnerabi-
lidade, tanto física quanto psíquica, com a iminência 
da morte (Alves, Melo, Andrade, & Sousa, 2014). Os 
cuidados paliativos podem ser definidos como cuida-
dos gerais e direcionados à indivíduos cuja a enfer-
midade não responde mais a tratamentos médicos, 
com o objetivo de promover uma melhor qualidade 
de vida para o paciente e para a família, diminuição 
da dor, combate de sintomas estressores e angus-
tiantes, questões físicas, psicossociais e espirituais, e 
também contribui para ajudar o indivíduo a elaborar 
mecanismos de enfretamento diante do prognóstico 
terminal (Alves et al., 2014; Evangelista, Lopes, Costa, 
Abrão, et al., 2016; Gomes et al., 2016). 

Para pacientes em cuidados paliativos, a espirituali-
dade proporciona maior conforto, alívio de sintoma 
físico, auxílio no tratamento médico convencional e 
ajuda a elaborar um sentido para a tríade dor, culpa e 
morte, além de um maior controle emocional diante 
da finitude da vida (Arrieira et al., 2018). Cervelin & 
Kruse, (2014) realizaram um estudo onde foi possível 
observar através da análise de livros-textos sobre cui-
dados paliativos que alguns indivíduos conseguem 
achar na religião suporte para enfrentar a dor e o 
sofrimento causados pela terminalidade da doença. 
Nesse mesmo estudo, as autoras encontraram tam-
bém que a R/E proporcionam uma melhor qualidade 
de vida para os pacientes, traduzindo assim a existên-
cia de uma relação positiva entre esses fenômenos. 

O estudo com psicólogos realizado por Alves, Melo, 
Andrade & Souza (2014) se propôs a estudar os sa-
beres e as práticas sobre os cuidados paliativos para 
esses profissionais. Foi encontrado que os psicólogos 
entrevistados direcionavam suas práticas a partir de 
três eixos. O primeiro diz respeito a técnicas que a 
psicologia oferece, como apoio psicológico com o 
objetivo de elaborar aspectos emocionais, a escuta 
qualificada e a psicoeducação, tanto para o pacien-
te, como para a família e a equipe multiprofissional 
de saúde. O segundo eixo diz respeito aos aspectos 
assistenciais, principalmente frente à família, ofere-
cendo suporte para que esta saiba como proceder da 

melhor forma na melhoria da qualidade de vida de 
seu ente que está adoecido. O terceiro eixo diz res-
peito aos aspectos relacionados ao fator espiritual e 
ao morrer, que podem contribuir para uma melhoria 
da qualidade de vida e até proporcionar uma “boa 
morte” (Alves et al., 2014).

Nesse sentido, o presente trabalho tem como obje-
tivo geral analisar na literatura produções sobre as 
interfaces entre psicologia e espiritualidade/religiosi-
dade no contexto de cuidados paliativos, através de 
uma revisão integrativa, tendo em vista a deficiência 
da relação entre R/E e as práticas da Psicologia nos 
cursos de graduação. Os objetivos específicos são: 
descrever as definições de espiritualidade, religiosi-
dade e religião; identificar a importância em abordar 
a espiritualidade em cuidados paliativos e identificar 
técnicas e abordagens para trabalhar a espiritualida-
de em cuidados paliativos.
 

Método de pesquisa

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura. Este 
tipo de revisão é um método amplo que proporciona 
uma compreensão holística do objeto que está sendo 
estudado e possibilita também a análise de estudos 
prévios e relevantes (Mendes et al., 2008). Ademais, 
permite a utilização de pesquisas com abordagens 
quantitativas e qualitativas, além da literatura teórica 
e a empírica, e também o conhecimento síntese de 
múltiplos estudos acerca de um determinado assun-
to. (Mendes et al., 2008; Pompeo et al., 2009). 

O tema definido para este trabalho foi “cuidados pa-
liativos, espiritualidade e psicologia”. As perguntas 
de pesquisa foram: “quais as interfaces entre espi-
ritualidade/religião e psicologia no contexto de cui-
dados paliativos? Existem diretrizes práticas para a 
atuação do psicóloga na área?” A partir das questões 
de pesquisa identificam-se os descritores spirit* AND 
psycholog* AND “palliative care”. Os critérios de inclu-
são foram: artigos publicados entre 2015 e 2018, ar-
tigos escritos por psicólogos, ou que tratem sobre a 
prática dos psicólogos, que abordem sobre a relação 
da espiritualidade e cuidados paliativos. Os critérios 
de exclusão foram: artigos fechados; artigos duplica-
dos; artigos escritos por outros profissionais e sobre 
outras áreas de saúde. 
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As buscas de pesquisa foram realizadas nos meses de fevereiro e março de 2019, nas plataformas Scientific 
Electronic Library Online (SciELO), Pubmed, Scopus e Periódicos Eletrônicos de Psicologia (PePSIC). Foram identifi-
cados no total 63 artigos publicados entre janeiro de 2015 a dezembro de 2018. Após a aplicação dos critérios de 
inclusão e exclusão, 5 artigos foram selecionados para compor o estudo, já que a maioria dos artigos encontrados 
eram da área de medicina ou enfermagem. Tal resultado evidencia a pouca quantidade de literatura nesta inter-
face específica entre psicologia, espiritualidade/religiosidade e cuidados paliativos. 

Após a identificação e seleção dos artigos, a amostra foi caracterizada segundo  os títulos dos artigos; os autores; 
os anos de publicações; os locais em que os artigos foram publicados; as revistas em que foram publicados; os 
objetivos; os métodos utilizados para a realização da pesquisa. Em seguida, os artigos foram analisados segundo 
as seguintes categorias: (I) os conceitos de espiritualidade, religiosidade e religião; (II) a importância em abordar 
a espiritualidade em contexto de cuidados paliativos; (III) as técnicas e abordagens apresentadas para trabalhar a 
espiritualidade nos cuidados paliativos; (IV) as dificuldades e limitações. Por fim, foi realizado a síntese do conhe-
cimento identificado nos estudos e a conclusão.  

Resultados e discussão 

Caracterização da amostra

Foram encontrados 63 artigos na busca conforme os descritores nas bases de dados citadas. Após aplicados os 
critérios de exclusão e inclusão, 05 artigos mostraram-se aptos à análise.  A Tabela 01 oferece a caracterização 
da amostra. 

Tabela 1. Dados comparativos dos artigos em análise: título, autores e ano de publicação, local de execução da pesquisa, 
revista em que o estudo foi publicado e o método utilizado
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Com referência no objetivo deste estudo, os objetivos gerais dos artigos 01 e 04 se propuseram a estudar o sig-
nificado e expressão da espiritualidade para familiares e para pacientes, respectivamente. O artigo 02 buscou a 
expressão da integração dos aspectos psicológicos e espirituais através da hipnose clínica e do mindfulness. O 
artigo 03 pretendeu discutir a espiritualidade em cuidados paliativos na prática da terapia ocupacional. Apesar 
de todos os objetivos tratarem sobre a espiritualidade, o artigo 05 teve objetivo mais singular, onde pretendeu 
analisar de forma geral o conhecimento acerca da espiritualidade em paciente jovens adultos em cuidados palia-
tivos oncológicos. 

Conceito de espiritualidade, religião e religiosidade

O conceito de espiritualidade foi apresentado em todos os cinco artigos. O conceito de religião apareceu nos ar-
tigos 01, 03, 04 e 05. O conceito de religiosidade apareceu apenas no artigo 04.

Os artigos apresentaram definições similares sobre o conceito da espiritualidade, embora de autores diferentes. 
Através da análise de cada conceito apresentado em cada artigo, foi possível criar treze ideias distintas, apresen-
tados na tabela 2 a seguir:

Tabela 2. Principais ideias do conceito de Espiritualidade apresentadas nos artigos com a referência original citada no artigo
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Apesar de o conceito de espiritualidade não ser uni-
versal, pôde-se perceber que os conceitos analisados 
nos artigos se assemelham e se aproximam. As ideias 
que mais apareceram (presentes em três artigos) fo-
ram a busca do sentido de vida e a aproximação/
conexão com o transcendente. Segundo Barbosa, 
Ferreira, Melo, & Costa, (2017), o indivíduo em cuida-
do paliativo possui uma necessidade por respostas, 
principalmente sobre o real significado de sua exis-
tência no momento em que se confronta com seu 
processo de adoecimento e sua finitude. Quanto a 
busca/conexão com o transcendente, proporciona 
aos paciente a atribuição de sentido para a sua pró-
pria morte, servindo também como suporte de en-
frentamento para a família diante da perda eminente 
de um ente querido (Arrieira et al., 2018) .

De uma forma geral, a área emergente da R/E e saú-
de tem utilizado o pesquisador Koenig como referên-
cia conceitual (Koenig, 2004; Koenig, Hooten, Lindsay-
Calkins, & Meador, 2010; Koenig, 2012) e em nenhum 
dos artigos da presente pesquisa citam o autor quan-
do conceituam R/E. Apesar disso acontecer, as ideias 
conceituais apresentadas tanto para religião, quanto 
para espiritualidade convergem aos conceitos elabo-
rados por Koenig. 

No que se refere ao conceito de religiosidade, o artigo 
04 foi o único estudo a definiu, como sendo uma “ex-
periência religiosa” que faz parte da esfera espiritual 
e pode ser uma das formas de expressar a mesma 
(Benites et al., 2017). Pode-se perceber nos estudos 
uma lacuna, não só sobre a definição da religiosida-
de, bem como a expressão e relevância desse aspec-
to para pacientes em contexto de cuidados paliativos 
e seus familiares.

Referente ao conceito de religião, presente em qua-
tro dos cinco artigos analisados, pôde-se perceber 
uma coesão quanto as definições. De uma forma ge-
ral, nos artigos 01, 04 e 05 a religião apareceu como 
um construto relacionado a um conjunto de práticas, 
rituais e símbolos de um determinado grupo religio-
so e faz parte da espiritualidade. O artigo 03 apresen-
tou uma conceituação etimológica da religião., des-
crevendo que “a palavra religião vem do latim religio, 
na qual a raiz ‘re’ (novamente) e ‘ligare’ (conectar)”, ou 
seja, a busca pela reconexão com o algo/ser superior 
(Elmescany & Barros, 2015).

A importância em abordar a espiritualidade em 
cuidados paliativos

Um estudo realizado por Arrieira et al. (2018) com pa-
ciente em cuidados paliativos e profissionais da equi-
pe interdisciplinar que efetivaram esse cuidado, mos-
trou que existe uma demanda espiritual por parte 
dos pacientes que não pode ser ignorada pela equipe 
e esse cuidado espiritual exercido pelos profissionais 
impactam positivamente e fortalecem a confiança 
entre a tríade equipe-paciente-família. 

Quatro dos artigos analisados apresentam em seu 
conteúdo a importância da abordagem da espiritua-
lidade em cuidados paliativos (01, 03, 04 e 05). Os 
resultados encontrados convergiram bastante. Esses 
artigos evidenciaram, de uma forma geral, o reconhe-
cimento da importância do aspecto espiritual do pa-
ciente e da família dentro do cuidado paliativo para a 
manutenção da esperança e da fé, para amenizar as 
angústias causadas ao se confrontar com a própria 
finitude, para a atribuição de sentido à vida. 

Logo, observou-se através da análise dessas publi-
cações que a espiritualidade integra o conjunto de 
práticas dos cuidados paliativos por ser uma necessi-
dade advinda do paciente e de sua família. Além dis-
so, considerar a espiritualidade nesse contexto possi-
bilita uma melhor compreensão, tanto por parte do 
sujeito quanto por parte do profissional, do processo 
relacionado a doença terminal vivenciada, bem como 
um conforto para questões relacionadas ao sentido 
da vida e também contribui para fortificar a aliança 
entre paciente/equipe e família/equipe (Elmescany 
& Barros, 2015; Barbosa et al., 2017; Benites et al., 
2017; Mistretta, 2017).

O paciente deseja ser tratado como um todo, como 
uma pessoa dotada de aspectos biológicos, sociais, 
emocionais e espirituais (Okon, 2005 apud Peres, 
Arantes, Lessa, & Caous, 2007), e a não abordagem de 
qualquer um desses aspectos nos cuidados em saú-
de implica na incompletude do tratamento. No con-
texto de cuidados paliativos os pacientes estão em 
fim de vida e a transcendência da existência passa a 
ser muito significativa nesse momento, sendo assim, 
transcender é buscar significado, e a espiritualidade 
é o caminho (Peres et al., 2007).
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Técnicas e abordagens para trabalhar a 
espiritualidade em cuidados paliativos

A espiritualidade tem ganhado cada vez mais desta-
que dentro dos cuidados direcionados a pacientes 
em estado terminal (Benites et al., 2017). No entanto 
é preciso compreender como os profissionais de saú-
de agem ao se deparar com as demandas religiosas 
e espirituais do outro. Nos artigos analisados foram 
apresentadas algumas técnicas e abordagens que fa-
cilitam o manejo para trabalhar aspectos espirituais 
do paciente e da família.

O artigo 01 apresenta não só a importância de reco-
nhecer e trabalhar a espiritualidade dos pacientes e 
seus familiares, mas também a necessidade de com-
petência e aptidão que o profissional de saúde deve 
possuir. O enfrentamento religioso pode ser identifi-
cado como uma fonte para alívio de angústia. O arti-
go traz também, de forma breve, a  “escuta qualifica-
da, estar presente, prover esperança” (Barbosa et al., 
2017) como intervenções possíveis para a manuten-
ção da espiritualidade de forma positiva do outro.

O artigo 02 expõe a hipnose clínica e o mindfulness 
como duas técnicas possíveis para se trabalhar com 
pacientes em cuidados paliativos que possuem de-
mandas espirituais. A hipnose é conceituada nesse 
artigo como um conjunto de “fenômenos caracteri-
zados por respostas a sugestões de modulação de 
sensações, imagens, comportamentos, afetos e signi-
ficado da experiência em que o paciente vive no mo-
mento” (Casula, 2018). O artigo apresenta a prática 
da hipnose clínica como facilitadora da descoberta 
e fortalecimento de recursos internos do paciente, 
para que este compreenda que não está sozinho e 
sinta seu medo e sua angustia esvair. A clínica da hip-
nose é realizada através de sugestões com diretrizes 
feitas pelo hipnoterapeuta, onde o paciente está com 
seu nível de consciência alterado e induz o pacien-
te a elicitar a sua espiritualidade. O hipnoterapeuta 
realiza comandos que vão induzindo o paciente a se 
reconctar consigo mesmo, com seu interior e com a 
natureza e, assim, a compreender e superar o mo-
mento de angustia que está vivenciando.

Já o mindfulness é conceituado no artigo como uma 
“prática psicológica positiva budista” (Casula, 2018) 
que promove o profundo autocuidado. Além disso, 
é estar consciente e atento para os pensamentos, 

sensações e emoções, ajuda o individuo ao com-
preender e aceitar quem é e suas experiências de 
vida. O artigo aborda que essas duas práticas ajudam 
ao paciente a viver com foco no presente, deixando a 
negatividade e o passado para trás.

O artigo 03 foca na prática da terapia ocupacional, 
onde o processo terapêutico é focado em atividades 
que promovam qualidade de vida e assessorar ao pa-
ciente a viver ativamente. Assim, a terapia ocupacio-
nal possui algumas abordagens presentes no texto 
que podem ser relacionadas com a espiritualidade 
e em alguns casos, práticas religiosas, como: “manu-
tenção das atividades significativas para o doente e 
sua família”; “orientação e realização de medidas de 
conforto e controle de outros sintomas”; “criação de 
espaços de convivência e interação, pautados nas 
potencialidades dos sujeitos; apoio, escuta e orienta-
ção ao familiar e/ou cuidador” (Elmescany & Barros, 
2015). Focando na dimensão espiritual, procura iden-
tificar quais são as práticas que o paciente mais se 
identifica e que o mais aproxima de sua espiritualida-
de, favorecendo a realização de tal atividade baseada 
em seus valores e crenças.

No artigo 04, a esperança proporcionada através da 
espiritualidade aparece como bússola para a procu-
ra do sentido da vida, diminuição do medo da morte, 
manutenção do desejo de prolongar a vida e de pla-
nejar atividades futuras. Além disso, este artigo (bem 
como o artigo 01) citou brevemente a logoterapia. A 
logoterapia, também conhecida como “Psicoterapia 
do Sentido da Vida”, foi desenvolvida por Viktor 
Frankl e possui, sobretudo, um cunho humanista. 
Essa escola psicológica se propõe a compreender a 
existência através de vivências nomeadamente hu-
manas e reconhece a dimensão espiritual do sujeito 
(Moreira & Holanda, 2010). Já o artigo 05 apresenta 
uma teoria do desenvolvimento da espiritualidade, 
que pode ser amplamente utilizada para a com-
preensão da espiritualidade de pacientes jovem-a-
dultos com câncer. A negligência com a dimensão 
espiritual propicia a negligência do cuidado paliativo 
como um todo, principalmente para os jovens adul-
tos, uma vez que há pouco conhecimento sobre as 
necessidades espirituais dessa população por falta 
de estudos e pesquisas.
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As técnicas e abordagens apresentadas nos cinco ar-
tigos analisados são pouco diretivas quanto a ações 
que o psicólogo e outros profissionais de saúde po-
dem realizar para tratar das questões religiosas e 
espirituais com seus pacientes. Um artigo de Koenig 
(2004) apresenta algumas diretrizes aos médicos, 
que podem ser realizadas também pelas psicólogas, 
como: colher a história individual do paciente no que 
se refere à espiritualidade. Essa atitude é a primeira 
que deve ser realizada, pois oferecerá ao profissional 
informações sobre o que a relação do paciente com 
a R/E. A partir disso, o profissional pode consultar os 
serviços de capelão em contexto hospitalar para sa-
ber quais as melhores ações a realizar. 

Além disso, o psicólogo Júlio Peres cita que existem 
escalas sistematizadas e validadas para abordar as 
questões da espiritualidade  (Panzini & Bandeira, 
2007; Moreira-Almeida, Peres, Aloe, Lotufo Neto, & 
Koenig, 2008; Marques, Sarriera, & Dell’Aglio, 2009) 
e que podem ser utilizadas em cuidados paliativos, 
mas ele não recomenda orar junto com paciente, por 
exemplo, pois os estudos sobre essa abordagem ain-
da são insuficientes (Peres et al., 2007). 

A integração das dimensões espirituais e religiosas 
dos pacientes com o trabalho do psicólogo “requer 
profissionalismo ético, alta qualidade de conhecimen-
to e habilidades para alinhar as informações coletadas 
sobre as crenças e valores ao benefício do processo 
terapêutico” (Peres et al., 2007, p. 138). Todo profissio-
nal deve reconhecer seus limites a tratar do tema com 
seus pacientes, como por exemplo, não deve prescre-
ver atividades religiosas/espirituais ao paciente se não 
for do interesse dele, nem orientar espiritualmente o 
paciente se não tiver tido treinamento e também não 
devem realizar qualquer ação que não seja centrada e 
dirigida ao paciente (Koenig, 2004).

Considerações finais

Este artigo abordou a temática da espiritualidade 
inserida no contexto de cuidados paliativos, ten-
do atingido o seu objetivo de analisar na literatura 
produções sobre as interfaces entre psicologia e es-
piritualidade/religiosidade no contexto de cuidados 

paliativos, através de uma revisão integrativa de lite-
ratura. O método proporcionou uma análise amplia-
da e holística do objeto, bem como a seleção e utiliza-
ção de estudos de diferentes abordagens.

Os artigos analisados neste estudo demonstraram, de 
uma forma geral, que no contexto de cuidados paliati-
vos a espiritualidade aparece como uma necessidade 
do paciente e de sua família e, dessa forma, é recomen-
dável que faça parte do cuidado integral de pacientes 
com doenças terminais por possibilitar a manutenção 
da esperança e da fé, amenização de angustias e a res-
significação do sentido de vida e morte. Esses achados 
corroboram com os resultados encontrados nos estu-
dos utilizados como referência, que afirmaram que a 
espiritualidade possui um lugar indispensável dentro 
da prática dos cuidados paliativos. 

Foi encontrado que, apesar dos conceitos de espiri-
tualidade serem distintos, eles se aproximam, se as-
semelham e se completam. No entanto, a pluralidade 
de definições pode ser um obstáculo para a com-
preensão dessa dimensão, principalmente por parte 
do psicólogo e de outros profissionais da área de saú-
de e, assim, prejudicar a sua prática e reconhecimen-
to. É necessário também preencher a lacuna identifi-
cada sobre o aspecto da religiosidade, bem como a 
definição e sua expressão para esses pacientes.

Os artigos apresentaram algumas técnicas e aborda-
gens que estão disponíveis e possibilitam o trabalho 
da espiritualidade do paciente. No entanto, esses 
manejos ainda são insuficientes, necessitando de 
mais estudos e pesquisas na área que identifiquem 
não só novas formas para a profissional de psicolo-
gia lidar e abordar a dimensão espiritual do paciente, 
bem como conhecer quais são as práticas que tem 
sido utilizadas por esses profissionais em atuação no 
contexto de cuidados paliativos. Foi identificado a es-
cassez de práticas dos psicólogos frente à dimensão 
espiritual, evidenciando que existem poucas aborda-
gens teóricas que possibilitem à profissional de psi-
cologia lidar com esse aspecto do sujeito.

É um fato que, em geral, dentro do ambiente acadê-
mico nos cursos de psicologia não existe um espaço 
para a discussão e estudos sobre a espiritualidade, 
religiosidade e religião, ficando a critério e interesse 
do estudante buscar sozinho sobre esses conteúdos. 
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Isso ratifica a existência de uma lacuna na prática do 
psicólogo diante da dimensão espiritual do outro, por 
não haver conhecimento ou treinamento prévio du-
rante a formação.

Como consequência, percebe-se poucos estudos e 
pesquisas realizadas por e sobre a prática dos psicó-
logos relacionadas com a espiritualidade no contexto 
de cuidados paliativos. Todos os artigos explicitaram 
a necessidade de mais produções científicas que 
abordem a temática em questão para oferecer uma 
base prática mais solidificada para os profissionais de 
saúde, principalmente os psicólogos. 

No que se refere às limitações do estudo, acredita-
mos que a pouca quantidade de artigos foi um limi-
tador. Isso pode ter acontecido devido ao período de 
análise (2015-2018), pois quando a revisão foi reali-
zada queríamos encontrar as pesquisas realizadas 
nos últimos anos. Além disso, selecionar apenas os 
artigos abertos pode ter impossibilitado o acesso a 
achados importantes. Nesse sentido, o presente arti-
go pretende-se exploratório e, com isso, evidenciou a 
escassez de literatura na área específica. 

Portanto, é fundamental que os profissionais de psi-
cologia realizem novos estudos e pesquisas para o 
fortalecimento desse campo. Conclui-se que o pre-
sente estudo foi de relevância para reconhecer a es-
piritualidade no contexto de cuidados paliativos, e 
também para assinalar e demonstrar a necessidade 
da realização de mais estudos que incluam a dimen-
são espiritual e a prática do psicólogo diante desse 
aspecto, que faz parte da integralidade do sujeito. 
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