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A espiritualidade no enfrentamento do internamento por Covid-19:
sob a otica dos familiares

Spirituality in coping with hospitality for Covid-19: from the perspective of family members
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Abstract

Introduction: The Covid-19 pandemic scenario created fragility and vulnerability for hospitalized users and their families.
Objective: To investigate how family members of patients hospitalized for Covid-19 understand the influence of spirituality
during the hospitalization period. Methods: Qualitative and quantitative study, exploratory in nature, analyzing data from field
research with family members of 9 patients after hospitalization due to complications from Covid-19. For data collection, a
semi-structured questionnaire was used containing 18 questions, 2 discursive and 16 objective, generated through the Google-
forms platform, accompanied by the Free and Informed Consent Form and sociodemographic data registration form, sent
via the Whatsapp application. Quantitative data were processed using the Statistical Package for the Social Sciences version
20.0. For descriptive analysis of the data, absolute and relative frequencies were used. The research was evaluated by the
Research Ethics Committee of the State University of Southwest Bahia, being approved under the Certificate of Presentation
of Ethical Appreciation 44670221.20000.0055. Results: Around 88.9% of those interviewed stated that their spirituality had an
influence on coping with hospitalization, and for 66.7%, hospitalization resulted in changes in personal relationships, projects
and perceptions about the finiteness of life. Conclusions: Importance of spirituality for family members of patients hospitalized
for Covid-19, through the positive perceptions expressed by them in the study in question.

Key words: Family companion; Covid-19; Spirituality; Hospitalization.

Resumen

Introduccion: El escenario de pandemia de Covid-19 gener6 fragilidad y vulnerabilidad para los usuarios hospitalizados, asi
como para sus familiares. Objetivo: Investigar como los familiares de pacientes hospitalizados por Covid-19 entienden la
influencia de la espiritualidad durante el periodo de hospitalizacion. Métodos: Estudio cualitativo y cuantitativo, de caracter
exploratorio, analizando datos de una investigacion de campo con familiares de 9 pacientes luego de una hospitalizacion
por complicaciones por Covid-19. Para la recoleccion de datos se utilizo un cuestionario semiestructurado que contiene 18
preguntas, 2 discursivas y 16 objetivas, generado a través de la plataforma Google-forms, acompanado del Formulario de
Consentimiento Libre e Informado y formulario de registro de datos sociodemograficos, enviado a través de la aplicacion
Whatsapp. Los datos cuantitativos se procesaron utilizando el Paquete Estadistico para Ciencias Sociales version 20.0. Para el
analisis descriptivo de los datos se utilizaron frecuencias absolutas y relativas. La investigacion fue evaluada por el Comité de
Etica en Investigacién de la Universidad Estadual del Suroeste de Bahia, siendo aprobada bajo el Certificado de Presentacion
de Apreciacion Etica 44670221.20000.0055. Resultados: Alrededor del 88,9% de los entrevistados afirmé que su espiritualidad
influyo en el enfrentamiento de la hospitalizacion, y para el 66,7%, la hospitalizacion resulté en cambios en las relaciones
personales, proyectos y percepciones sobre la finitud de la vida. Conclusiones: Importancia de la espiritualidad para los
familiares de pacientes hospitalizados por Covid-19, a través de las percepciones positivas expresadas por ellos en el estudio
en cuestio.

Palabras clave: Compaiiero de familia; Covid-19; Espiritualidad; Hospitalizacion.
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Introduciao

O surgimento do novo coronavirus e da pandemia
da Covid-19 provocou mudangas significativas na gestao
do cuidado em saude, mobilizando multiplos setores
da sociedade em diregdo ao seu manejo, contengdo
¢ formulagdo de tratamentos. Com o crescimento
exponencial dos indices de contagio, drasticas medidas
preventivas foram adotadas pelos paises, sendo a
principal delas o distanciamento social, que acarretou
impactos diretos sobre a economia e satide mental das
pessoas!.

No ambito da assisténcia hospitalar, foi premente
a alterag@o na rotina institucional dada a crescente busca
por leitos de internagdo para pacientes com Covid-19,
ao expressivo absenteismo dos profissionais de saude
infectados, além do continuo suporte a populagdo
acometida por outros quadros de morbidade e a
necessidade de reorganizacao dos espagos e servigos?.

Neste sentido, em muitas institui¢des, diversos
protocolos passaram por revisdes ocasionando
mudangas nos processos de admissdo, alta e
transferéncia de pacientes, restringindo a entrada de
acompanhantes e visitas, evitando a circulagdo de
pessoas e cruzamentos de pacientes nas dependéncias
hospitalares, estabelecendo novas normas de cuidado
do profissional de saude com higiene pessoal, bem
como implementando novas linhas de cuidado®.

A impossibilidade da entrada de acompanhantes
familiares no hospital, no contexto da pandemia da
Covid-19, ¢ fator que merece acurada analise. O papel
do acompanhante familiar no hospital se efetivou, ao
longo dos anos, por sua comprovada colaboragido para
o bem-estar e suporte ao doente, sendo fonte de amparo
e seguranca, reduzindo os sintomas psicoldgicos e
facilitando sua recuperagdo®, além de ser um importante
elo entre o paciente e a equipe de saude. De acordo
com a Politica Nacional de Humanizagido (PNH), a qual
propiciou a valorizagdo da humanizagdo hospitalar,
o acompanhante ¢ considerado como “representante
da rede social da pessoa internada, que a acompanha
durante toda sua permanéncia nos ambientes de
assisténcia a satde™.

Todavia, além das fragilidades vivenciadas pelos
usuarios no decorrer da hospitalizacdo, os familiares
também se encontram em condig¢des de vulnerabilidade
por passarem por tais situagdes junto ao seu parente®.
Durante a pandemia da Covid-19, essa situacdo de
fragilidade familiar decorrente do cenario de incertezas,
poucas informagdes, medo pela possibilidade da morte
iminente, impossibilidade de estar junto e espera
pelo boletim médico, intensificou os processos de
angustia, insOnia, alteracdes no apetite, ansiedade e
labilidade afetiva dos familiares, levando-os a busca por
profissionais da saude mental e uso de medicamentos

como recurso ao enfrentamento’.

A espiritualidade tem sido reconhecida como
facilitadora do processo de enfrentamento de situagdes
adversas, auxiliando o individuo a transcender frente
as dificuldades, buscando seu bem-estar, promogao,
prevencdo e recuperagdo da saude das pessoas e,
pensando na logica da integralidade das politicas
publicas em Satide Mental, entende-se a importancia
do questionamento de como os familiares dos pacientes
internados tém enfrentado as dificuldades e demandas
durante o periodo de isolamento social em razdo da
Covid-19.

Sabe-se que a espiritualidade ¢ parte essencial
no processo do cuidar e recurso necessario na sua
humanizacdo, a qual propicia a criagdo de vinculos
terapéuticos em um modelo clinico-assistencial, com
énfase no bem-estar do paciente e em um cuidado
digno, respeitoso ¢ comprometido®.

Ademais, estudosemreligiosidade/espiritualidade
(R/E) tém comprovado resultados positivos em relagao
as situagdes estressoras que costumam trazer grandes
impactos e que podem gerar prejuizos expressivos no
cotidiano das pessoas, como, por exemplo, situagdes
que envolvam um intenso impacto emocional e que
fragilizam a saude fisica/mental das pessoas'.

Nessas perspectivas, a R/E pode atuar como
recurso estratégico no enfrentamento desses estressores,
propiciando um direcionamento para todos envolvidos
no processo, viabilizando vinculos entre pacientes,
familiares e profissionais de saude. Nesse contexto, deve-
se considerar a emergéncia da situagdo, com eventual
possibilidade de morte, provendo subsidios para a
elaboragdo de protocolos necessarios para o cuidado,
levando em consideracao a dimensao espiritualidade na
atencao a saude, de acordo com as recomendagdes da
Organizagdo Mundial da Satide (OMS)".

Em vista disso, estudos desse carater sdo
relevantes, uma vez que pesquisam os beneficios da
espiritualidade no enfrentamento de situagdes adversas,
como as pandémicas, incentivando a participagdo
dos familiares no internamento do paciente. Ainda,
promoverareflexao dos profissionais sobre aimportancia
do acolhimento do familiar com manutencao de vinculo
durante o internamento e abordagem da espiritualidade
na assisténcia a saude.

Diante do exposto, se faz objetivo deste estudo
investigar como os familiares de pacientes internados
por Covid-19 entendem a influéncia da espiritualidade
no periodo de internamento.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa com abordagem
qualitativa e quantitativa, apresentando delineamento
exploratorio baseado na analise de dados advindos da
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pesquisa de campo.

Pesquisa via aplicativo de mensagem WhatsApp,
contendo link para o preenchimento de questionario
pelo Google Forms e contato telefonico.

A populagdo consistiu em pacientes cadastrados
no Servico de Arquivamento Médico Estatisticos -
SAME, internados entre 30/07 a 17/08/2021, cujos
contatos dos participantes foram adquiridos a partir
dos prontuarios cadastrados nesse servico em que
constavam o contato dos responsaveis.

A amostra da pesquisa representou familiares
de 09 pacientes internados nas unidades de clinica e
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) para Covid-19 em
um hospital de média complexidade de referéncia ao
combate a pandemia de um municipio baiano.

Importante destacar que os individuos dessa
amostra que responderam a pesquisa € assinaram
o termo de consentimento possuem nivel superior
completo ou incompleto, corroborando a inferéncia de
que a pequena adesdo a pesquisa se deu por dificuldade
com dispositivos tecnoldgicos.

Destarte, foram incluidos no estudo familiares
responsaveis por pacientes apds alta hospitalar por
Covid-19 em condigdes de preencher o questionario on-
line, que possuiam contato telefonico na ficha cadastral
e com acesso ao WhatsApp pelo smartphone. Foram
excluidos aqueles que nao possuiam esse aplicativo de
mensagem.

Para coleta de dados foi utilizado um questionario
semi-estruturado composto por 09 perguntas, 01
discursiva e 08 objetivas, gerado através da plataforma
Google-forms, acompanhado pelo TCLE e ficha de
registro de dados so6ciodemograficos (nome completo,
e-mail, data de nascimento, RG, sexo, estado civil
e escolaridade), ficando as perguntas disponiveis
sequencialmente com possibilidade de retorno ao bloco
anterior. O formulario foi disponibilizado através de
um hiperlink gerado pela propria plataforma, enviado
individualmente para os participantes do estudo com
texto explicativo anexado.

A coleta foi realizada no periodo entre setembro
de 2021 a abril de 2022. O primeiro contato foi feito
mediante o envio de convite para participacdo na
pesquisa via aplicativo de mensagem WhatsApp,
contendo link para o preenchimento de questionario
pelo Google Forms.

A adesdo nesta primeira fase foi muito pequena,
momento em que a estratégia de coleta foi reajustada,
tendo sido realizado novo convite por meio de ligacdo
telefonica, no quantitativo de 03 tentativas por pessoa,
apos tentativas de contato. Aqueles que aceitaram
participar da pesquisa o link foi reenviado por aplicativo
de mensagens.

Nao obstante a mudanca na forma de contatar
os participantes, a adesdo continuou pequena, ¢ infere-
se que isto se deu por inabilidade no manuseio da

ferramenta do Google Forms, uma vez que dos 150
contatos telefonicos, 42 aceitaram receber o link, mas
apenas 10 responderam. Ainda, um participante nao
concordou em assinar o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido - TCLE sendo excluido da pesquisa.

Procedimentos de andlise e tratamento dos
dados quantitativos e qualitativos — a analise dos dados
quantitativos foi processada no programa Microsoft
Excel versdo 2013 e, posteriormente, transferidos para
o programa SPSS versdo 21.0, para analise descritiva
utilizando as frequéncias absolutas e relativas. Os
dados qualitativos foram analisados realizando a
identificagdo das palavras mais expressivas, procedendo
a categorizacao do conteudo.

Aspectos éticos por se tratar de um estudo
que envolve seres humanos, foram atendidos as
recomendac¢des da Resolugdo n®. 466/2012, do Conselho
Nacional de Satde (CNS), submetido ao Comité de
Etica da Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia
(CEP/UESB), sob 0 CAAE 44670221.2.0000.0055.

Resultados

Na  analise quantitativa dos dados
sociodemograficos foi possivel identificar a média de
idade de 40,33 anos, com minima de 25 e maxima de 52,
com desvio padrao de 9,670, que a maioria da amostra
era composta pelo sexo masculino (55,6%), casados
(44,4%), com curso superior incompleto (44,4%) e que
ndo residia com o familiar internado (66,7%), conforme
apresentado no Quadro 1.

Em relagdo a espiritualidade e como a crenca
auxiliou no enfrentamento dessa situacdo adversa
de internamento, verificou-se que 100% da amostra
consideraram-se espiritualizada, conseguindo exercer
as atividades ligadas a sua espiritualidade durante o
internamento do familiar (77,8%), conforme se observa
no quadro 1.

A analise dos dados quantitativos foi processados
no programa Microsoft Excel versdo 2013 e,
posteriormente, transferidos para o programa SPSS
versdo 21.0, para andlise descritiva utilizando as
frequéncias absolutas e relativas. Os dados qualitativos
foram analisados realizando a identificacdo das palavras
mais expressivas, procedendo a -categorizagdo do
conteudo.

Quando questionados sobre o internamento
inferir mudangas nas suas relagdes pessoais, projetos
e percepgOes acerca da finitude da vida, a maioria
(66,7%) concorda totalmente com a afirmagdo, os
demais demonstraram concordancia parcial.

Quanto aos dados qualitativos, emergiram duas
categorias de palavras evocadas quando questionados
sobre suas percepcoes acerca do adoecimento de seu
ente: Percepgdes positivas e percepgdes negativas.
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Quadro 1. Dados sociodemograficos e sobre espiritualidade dos participantes do estudo, Bahia, Brasil, 2022.

DADOS FREQUENCIA ABSOLUTA (%)
Sexo:
Feminino 4 (44,4)
Masculino 5(55,6)
Estado Civil:
Solteiro 3(33,3)
Casado 4 (44,4)
Divorciado 1(11,1)
Viavo 1(11,1)
Escolaridade:
Fundamental Completo 1(11,1)
Médio Completo 1(11,1)
Superior Incompleto 4 (44,4)
Superior Completo 3(33,3)
Vinculo com o paciente:
Filho 1(11,1)
Conjuge 1(11,1)
Outro 7(77,7)
Residir no mesmo domicilio do paciente?
Sim 3(33,3)
Nio 6 (66,7)
Se considera espiritualizado?
Sim 9 (100)
Nio 0 (0)
Possui alguma crenga espiritual?
Sim 9 (100)
Nio 0 (0)

Durante o internamento exerceu a sua crenca espiritual?

Nio 2(22,2)

Fonte. Dados do estudo, 2022.
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Percepcoes positivas

Nessa categoria foram evocadas pelos
participantes as palavras: reflexdo, empatia, esperanca,
fé, cuidado, responsabilidade, determinacdo, saudade,
valores e paciéncia. Assim, foi possivel observar
algumas palavras que externam a espiritualidade, como
cuidado, responsabilidade, reflexdo e valores.

Percepcoes negativas

Essa categoria emergiu a partir da evocacao,
pelos participantes, das palavras tristeza, inseguranga,
omissdao, medo, impoténcia e vazio. Infere-se que
algumas palavras podem se relacionar entre si, como
inseguranca ¢ medo.

Discussao

A religiosidade/espiritualidade  (R/E) ¢
reconhecida como uma importante ferramenta humana,
potencialmente capaz de imprimir mudangas positivas
na vivéncia cotidiana das pessoas, no enfrentamento de
situagdes adversas, assim como também nos processos
de saude/doenca.

Segundo o conceito validado em um estudo a
espiritualidade ¢ entendida como uma dimensdo que
expressa o cuidado com a vida, a fé em um ser superior,
0 que possibilita ao individuo uma transcendéncia da
natureza humana, consideradauma experiéncia subjetiva
relacionada com as vivéncias, crencas e culturas de
cada individuo. Nesta perspectiva, a religido pode ser
uma forma de exercer a espiritualidade através de seus
ritos e dogmas, participando da constru¢ao de valores
individuais e por isso, ndo deve ser desconsiderada no
cuidado em satide.

Outrossim, em relacdo a este cuidado, a
espiritualidade ¢ considerada fonte de bem-estar
e conforto, propiciando aos pacientes e familiares
maior seguranca em ambientes voltados a assisténcia
em saude, especialmente quando utilizadas como
ferramenta pelos profissionais do cuidado, facilitando
a compreensao sobre os aspectos inerentes do ser
humano e das adversidades que possam vivenciar,
fortalecendo o individuo para encarar novos desafios
com determinag¢do em um processo humanizado.®

A literatura tradicional demonstra que a
hospitalizagdo de um membro da familia ocasiona
alteragdes diversas neste grupamento, estando associada
a manifestacdes de sofrimento mental, alteracdes em
suas atividades cotidianas e percep¢des sobre a vida.'”
Estes achados foram igualmente identificados na

presente pesquisa, quando dos relatos dos familiares
entrevistados houve expressiva concordancia acerca
das mudancas que a vivéncia imprimiu em suas relagdes
pessoais, projetos e visdes acerca da finitude da vida.
Estas alteragdes ficam mais claras a medida que ocorre
um estreitamento dos vinculos de parentesco entre
0 paciente e o membro da familia entrevistado. Na
amostra da pesquisa em comento, o grau de parentesco
observado entre o paciente e o responsavel era bastante
proximo, o que pode se relacionar ao impacto causado
pela experiéncia.

Neste estudo, verificou-se também que toda a
amostra se autointitula espiritualizada e que durante
o processo de hospitalizacdo a maioria exerceu sua
crenca espiritual, reconhecendo sua influéncia no
enfrentamento do internamento, o que torna esta
dimensao algo importante no processo vivido. Sendo
assim, a perspectiva multidimensional de cuidado, que
engloba a abordagem da religiosidade/espiritualidade,
faz-se relevante com estas pessoas, constituindo-se
em dispositivo de enfrentamento do temor da morte
ocasionado pela possibilidade de agravamento do quadro
clinico, principalmente no cenario da Covid-19.!"

Tornou-se evidente na pesquisa em questdo que
a experiéncia dos familiares de pacientes internados,
por Covid-19, foi marcada por sentimentos negativos
como medo, tristeza, impoténcia, vazio e incertezas,
sendo que essas percepcdes coexistiram, na maioria
dos entrevistados, com a fé, esperanca, determinagao,
paciéncia e empatia, atributos fortemente associados
a  religiosidade/espiritualidade. =~ Estes  achados
demonstram uma tendéncia em se considerar que a R/E
pode propiciar uma melhor aceitacdo e enfrentamento
dos momentos desafiadores vivenciados por familiares
de pacientes internados, amenizando seu sofrimento e
melhorando sua qualidade de vida.'

Conforme apresentado pela literatura, crencas
religiosas/espirituais, ou seja, associadas ao sagrado,
costumam ser sentidas pelas pessoas como acalentadoras,
destacando seu potencial de ressignificacio do
sofrimento e fortalecimento das pessoas, tendo em
vista que estimulam interpretagdes mais positivas das
experiéncias."* Neste sentido, a palavra “fé” foi evocada
em diversos relatos sobre a percep¢do dos familiares
sobre o adoecimento de seu ente.

Por outro lado, amplia essa perspectiva ao
considerar que a utilizagdo de praticas religiosas para
o enfrentamento de situacdes adversas possui duas
faces: por um lado pode se apresentar de forma positiva
por meio da concepgdo de um Deus benevolente e que
ampara diante dos eventos estressantes, por outro pode
apresentar seu lado negativo, através da crenga de um
Deus punitivo." No caso dos dados obtidos através
dos entrevistados, nao foi possivel atingir tal nivel de
refinamento, identificando o carater positivo ou negativo
das crengas dos familiares de pessoas internadas por
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Covid-19. Todavia, ¢ relevante considerar ambas as
situacdes, tendo em vista que configuram diferentes
cenarios de intervencdo para profissionais de satde
dispostos a considerar o manejo da R/E em suas praticas.

Na categoria Perspectivas Positivas acerca
do adoecimento do familiar buscou-se compreender
quais elementos positivos os entrevistados haviam
conseguido extrair da situagdo vivenciada. Palavras
como reflexdo, empatia, esperanca, fé, cuidado,
responsabilidade, determinagdo, saudade, valores e
paciéncia despontaram, apontando para valores mais
altruistas e de relagdo com o outro. Uma pesquisa’
identificou que a experiéncia de internamento por
Covid-19 de um parente gerou reflexdes sobre o curso
da vida, valorizagdo do convivio com a familia ¢
aproximag¢ao com a religido, como os principais pontos
positivos advindos da situacdo pandémica.

Importante lembrar que, durante a pandemia,
a vivéncia da espiritualidade tornou-se algo mais
particular, haja vista a impossibilidade de frequentar
os templos religiosos ¢ a imperiosa adaptagdo devido
as medidas de contingéncia da doenca que se utilizou
massivamente das redes sociais para aproximar grupos
e crengas semelhantes. A tecnologia foi utilizada ainda
pelos profissionais de satide para diminuir os efeitos das
reacdes negativas da solitude ao estabelecer um fluxo de
comunicacdo com os familiares para boletim de satde,
assim como também videochamadas entre pacientes e
seus entes queridos, demonstrando o cuidado integral
do paciente.'®

As reagdes negativas, que permearam OS
sentimentos dos familiares nessa vivéncia sao comuns
tendo em vista 0 momento experimentado, repleto de
incertezas com o surgimento de uma doenga pandémica,
que impde, como principal medida de contengdo, o
distanciamento entre pacientes ¢ familiares.

Existe melhora dos sintomas de fragilidade,
tristeza e ansiedade, bem como a diminui¢ao dos indices
de estresse e cooperagao no cuidado quando o vinculo
¢ estabelecido entre o paciente e sua familia durante a
permanéncia hospitalar'e.

Isto posto, ¢ primordial que as equipes de saude
favoregcam meios para contato dos pacientes com seus
familiares e lideres religiosos, se assim desejarem, para
que sejam minimizados efeitos da dor emocional e
aflicdo de ambos os lados.!!

Ressalta-se que esse estudo possui a limitagdo
pelo tamanho reduzido da amostra, no entanto os
resultados se tornam significativos, uma vez que
foi possivel apresentar, pela analise qualitativa dos
dados, os sentimentos evocados pelos participantes ao
vivenciar o internamento de um familiar pela Covid-19,
evidenciando a importincia da espiritualidade no
enfrentamento das adversidades, a partir da presenga de
demonstracao de fé, esperanga e empatia.

Conclusao

Nao obstante o tamanho da amostra, diminuta
por situacdes adversas a vontade dos pesquisadores,
restou evidente a importancia da espiritualidade para
os familiares de pacientes internados por Covid-19,
através das percepcdes positivas expressadas por eles
na pesquisa em questdo. Os entrevistados, mesmo
em meio as incertezas e adversidades advindas com a
doenga, buscaram refugio e fortaleza na fé e crenca/
pratica religiosa.

Por fim, entender a importancia da espiritualidade
nas relagdes familiares no enfrentamento de
enfermidades, favorece a reflexdo dos profissionais
para o acolhimento dos familiares, uma vez que
estes necessitam estar emocionalmente saudaveis,
para auxiliarem no tratamento do paciente, seja com
informagdes acerca da satde pregressa, apoio emocional
e cuidados na alta hospitalar, sendo cuidados necessarios
no engajamento da assisténcia integral a comunidade.
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