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INTRODUCAO

Os familiares de pacientes internados na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) vivenciam
diversos desconfortos decorrentes desse contexto de hospitalizagdo (GIBAUT et al.,
2013). Sentimentos como angustia, medo, tristeza e davida costumam vir a tona nessas
circunstancias (PASSOS et al., 2015). Além disso, pesquisas realizadas com familiares
de pacientes internados na UTI revelaram que os participantes apresentavam
consideraveis niveis de ansiedade e sintomas depressivos, sendo que alguns também
manifestaram reacdes de estresse poOs-traumatico meses apOs a internacao
(GARROUSTE-ORGEAS et al., 2012; JONES et al., 2012; KOURTI et al., 2015;
FONSECA et al., 2019). Nesse momento, a resiliéncia se revela como um aspecto de
fundamental importancia para os familiares, pois se trata, justamente, da capacidade
humana que possibilita “[...] enfrentar, vencer e ser fortalecido ou transformado por
experiéncias de adversidade” (GROTBERG, 2005, p.15). A espiritualidade, por sua vez,
¢ apontada como um fator de protecdo no processo resiliente (MARGACA;
RODRIGUES, 2019). A literatura ndo apresenta estudos no Brasil que estabelecam uma
correlacdo entre resiliéncia e espiritualidade focando nos familiares de pacientes
internados na UTI e considerando os desconfortos com os quais eles tém que lidar.
Dessa forma, torna-se pertinente questionar: como a espiritualidade influencia na
construgdo da resiliéncia dos familiares de pacientes internados na UTI, diante dos
desconfortos vivenciados? Assim, o presente estudo tem como objetivo responder esse
questionamento, buscando compreender a influéncia da espiritualidade na construgédo da
resiliéncia dos familiares de pacientes internados na UTI levando em conta 0s
desconfortos vivenciados.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo qualitativo descritivo realizado em duas unidades de terapia
intensiva de um hospital publico de grande porte localizado no interior, na cidade de
Feira de Santana, Bahia. Consiste também em um subprojeto do projeto de pesquisa
matriz intitulado “PRODUGCAO DO CUIDADO PARA A PROMOGAO DO
CONFORTO NO CONTEXTO HOSPITALAR?”, aprovado pelo Comité de Etica em
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Pesquisa (CEP) sob Protocolo n® 078/09, e que atendeu as diretrizes da Resolucdo n.
466/12 do Conselho Nacional de Saude. Os participantes do estudo foram 11 familiares
de pacientes internados nas duas UTIs que ndo eram necessariamente parentes
consanguineos. Os critérios de inclusdo foram: ter idade igual ou superior a 18 anos; ter
um familiar na UTI com mais de 48h de internacdo, ter realizado pelo menos duas
visitas ao paciente na UTI, aceitar participar do estudo e assinar o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Todos foram orientados quanto a
entrevista gravada, a ndo obrigatoriedade em participar do estudo, ao anonimato e
sigilo em relacdo aos dados obtidos, a possibilidade de desistir em qualquer momento e
que ndo receberiam nenhum bénus pela participacdo. O numero de participantes foi
definido pela saturacdo dos dados, de acordo com a relevancia dos contetdos dos
discursos pertinentes para 0 objetivo desta pesquisa. As entrevistas semiestruturadas
ocorreram no periodo de dezembro de 2019 a janeiro de 2020. A primeira parte do
instrumento de coleta de dados se tratava de questdes fechadas que traziam dados
sociodemogréficos para a caracterizacdo dos participantes. J& a segunda era composta
pelas seguintes questfes norteadoras: 1) Vocé considera essa situacdo de internacdo do
seu familiar uma adversidade? 2) Quais desconfortos relacionados a internacdo do seu
familiar na UTI vocé ja vivenciou? 3) A sua espiritualidade ou religido tem te ajudado a
enfrentar a adversidade de ter seu familiar internado na UTI e a lidar com os
desconfortos? Se sim, de que forma? 4) Vocé ja recebeu apoio espiritual de alguém da
equipe da UTI? As transcri¢Oes das entrevistas foram submetidas a anélise de contetdo
de Bardin (2011). Visando preservar o anonimato dos participantes da pesquisa, estes
foram codificados pela letra E (entrevistado) e por nimeros arabicos da seguinte forma:
El, E2, E3, E4, E5 (...).

RESULTADOS E/OU DISCUSSAO

Os participantes do estudo foram 11 familiares de pacientes internados nas UTIs, sendo
oito mulheres e trés homens com idades entre 21 e 59 anos. No que se refere a religido,
seis participantes eram evangélicos, quatro catdlicos e um deles revelou que acreditava
em Deus sem se considerar pertencente a alguma religido especifica. Quatro dos
familiares moravam em Feira de Santana, enquanto os demais residiam em outras
cidades do estado da Bahia. Por meio de uma analise minuciosa dos depoimentos dos
familiares entrevistados, foi possivel destacar duas categorias, sendo que da segunda
categoria emergiram quatro subcategorias. Categoria I- A situacdo de internacdo do
paciente como uma adversidade para o familiar: Todos os familiares afirmaram que a
internacdo do paciente se tratava de uma adversidade para eles. Os desconfortos
vivenciados pelos familiares contribuiam para que este fosse um contexto adverso, pois
interferiam no @mbito emocional, fisico, familiar, social, profissional e financeiro dessas
pessoas. - Apoio dos familiares na espiritualidade para lidar com o
internamento do paciente na UTI: Todos os familiares entrevistados afirmaram que a
espiritualidade os ajudava a lidar com a adversidade da internacdo do paciente na UTI.

A esperanca na melhora do paciente: E possivel observar nos relatos dos
familiares entrevistados que o estado de salde do paciente internado € um aspecto que
pode causar preocupacao, angustia e medo. Diante desses sentimentos, acreditar em um
Deus capaz de proporcionar a melhora do paciente e a sua cura gera um sentimento de
esperanga que influencia positivamente no enfrentamento do familiar (NEVES et al,
2018). A esperanca é apontada pela literatura como uma das dimensdes da resiliéncia
podendo ser um importante elemento para encarar as adversidades da vida (BAASCH et
al., 2015; LEAL et al., 2010). - A espiritualidade como fonte de forca e
conforto: A espiritualidade proporciona forga e conforto para os familiares frente a
adversidade da internacdo do paciente. O cultivo da crenca em um Deus cuidadoso que



pode oferecer forgca e conforto nos momentos dificeis aponta para a importancia do
sistema de crencas para o desenvolvimento de uma postura resiliente. Segundo Walsh
(2005) as crengas sdo o0 coracdo e a alma da resiliéncia na medida em que estdo
associadas a capacidade de ressignificacdo de uma situacdo de adversidade por meio de
uma perspectiva positiva de transcendéncia e espiritualidade. - O apoio
espiritual vindo de profissionais de salde da UTI e de outras pessoas: 0 apoio espiritual
vindo de profissionais de satde da UTI e de outras pessoas se revelou como um aspecto
que ajuda os familiares a lidarem com a adversidade da internacdo do paciente. Tal
apoio vindo do grupo familiar, de amigos e da religido estimula a fé e a esperanca dos
familiares por meio de palavras de consolo e oracdo (FREITAS et al., 2012). Além
disso, a espiritualidade e a religiosidade podem contribuir para a construcdo da
resiliéncia na medida em que facilitam a construcdo e a manutencdo de relacbes
pessoais e 0 acesso ao suporte social (VAN DYKE; ELIAS, 2007). Porém, apenas trés
dos entrevistados afirmaram que receberam apoio espiritual de alguém da equipe do
hospital em algum momento. Isso aponta para certa negligencia da importancia da
dimensdo espiritual dos familiares acompanhantes por parte dos profissionais.

- As préticas espirituais: As praticas espirituais mencionadas pelos 0s
familiares proporcionam calma, animo e pensamentos positivos. Elas podem ser
benéficas para a salde mental e capazes de prevenir transtornos mentais na medida em
que apresentam uma influéncia psicodinamica (ALMINHANA; MOREIRA-ALMEIDA
et al., 2006). Portanto, podem ser fatores de protecdo no processo resiliente frente as
adversidades que colocam em risco a salde mental.

CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que a internacdo de pacientes na unidade de terapia intensiva trata-se de uma
adversidade para os familiares na medida em que € marcada por desconfortos que
interferem no ambito emocional, fisico, familiar, social, profissional e financeiro desses
participantes. Frente a esse contexto adverso, a espiritualidade se apresentou como um
aspecto que pode influenciar na resiliéncia dos familiares na medida em que
proporciona esperanca, forca e conforto. Visto isso, oferecer apoio espiritual para eles é
uma forma de contribuir para o seu processo resiliente e também de proporcionar um
atendimento mais humanizado em um contexto marcado por tantas dificuldades e
desconfortos. Toda investigacdo apresenta um conjunto de limitagcbes que ndo devem
ser ignoradas. Acreditamos que adotar uma metodologia mista — que utiliza
procedimentos qualitativos e quantitativos- em futuros estudos, incluindo a utilizagéo de
métodos quantitativos como escalas que tem como prop6sito mensurar a resiliéncia e a
espiritualidade, traz importantes dados complementares e permitem uma analise mais
geral da relacdo entre essas duas variareis.
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