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Objetivou-se identificar as evidéncias cientificas disponiveis acerca do enfrentamento
religioso/espiritual utilizado por pessoas com céncer, em quimioterapia. Trata-se de reviséo
integrativa da literatura. Utilizou-se os descritores Quimioterapia e Espiritualidade. As
bases de dados foram: LILACS, PUBMED, ScienceDirect, EMBASE, CINAHL e BDENF. Os
estudos reconhecem a religido/espiritualidade como estratégia de enfrentamento positivo, ao
contribuirem para a adeséao ao tratamento e redugao do estresse. O enfrentamento negativo foi
associado a incidéncia de efeitos colaterais, sofrimento psicolégico, ansiedade e depressao.
Conclui-se que o reconhecimento da espiritualidade como estratégia de enfrentamento e a
identificagdo das caréncias espirituais fornecem aos profissionais de enfermagem um melhor

escopo de informagbes para o plano de cuidados e para uma assisténcia mais integral.

Descritores: Quimioterapia; Espiritualidade; Religido; Adaptagcédo Psicoldgica; Enfermagem

Oncoldgica.
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Religious/Spiritual Coping by People with Cancer Undergoing
Chemotherapy: Integrative Literature Review

The objective of this study was to identify the scientific evidence available regarding the
religious/spiritual coping approach used by people with cancer undergoing chemotherapy.
It is an integrative review of the literature. The descriptors “chemotherapy” and “spirituality”
were used. The databases were: LILACS, PUBMED, ScienceDirect, EMBASE, CINAHL, and
BDENF. The studies recognize religion/spirituality as a positive approach strategy, since it
contributes to adherence to treatment and stress reduction. The negative effect was associated
with the incidence of collateral effects, psychological suffering, anxiety, and depression. We
concluded that the recognition of spirituality as a coping strategy and the identification of
spiritual needs provide nursing professionals with a better scope of information for care

planning and more comprehensive assistance.

Descriptors: Drug Therapy; Spirituality; Religion; Adaptation, Psychological; Oncology

Nursing.

Enfrentamiento religioso/espiritual en personas con cancer en

quimioterapia: revision integrativa de la literatura

Se objetivd identificar las evidencias cientificas disponibles acerca del enfrentamiento
religioso/espiritual utilizado por personas con cancer, en quimioterapia. Se trata de revision
integrativa de la literatura. Se utilizd los descriptores Quimioterapia y Espiritualidad. Las
bases de datos fueron: LILACS, PUBMED, ScienceDirect, EMBASE, CINAHL y BDENF. Los
estudios reconocen la religién/espiritualidad como estrategia de enfrentamiento positivo, con
el hecho de contribuir para la adhesién al tratamiento y reduccién del estrés. El enfrentamiento
negativo fue asociado a la incidencia de efectos colaterales, sufrimiento psicolégico, ansiedad
y depresion. Se concluye que el reconocimiento de la espiritualidad como estrategia de
enfrentamiento y la identificacion de las carencias espirituales suministran a los profesionales
de enfermeria un mejor objetivo de informaciones para el plan de atenciones y para una

asistencia mas integral.

Descriptores: Quimioterapia; Espiritualidad; Religion; Adaptacion Psicologica; Enfermeria

Oncoldgica.

Introducao

O cancer € um grave problema de saude publica,
especialmente nos paises em desenvolvimento.
A Organizagdo Mundial da Saude (OMS), estima
para o ano de 2025, uma incidéncia de 20 milhdes
de casos em todo o mundo. E a segunda causa de
mortes por doengas crdnicas no Brasil (16,3%) onde,

de acordo com a estimativa para o ano de 2016, seréo
registrados 596 mil novos casos da doenga.

A quimioterapia € o tratamento mais comum na
oncologia e durante esta modalidade terapéutica
as pessoas podem apresentar alteragoes fisicas e
emocionais importantes, como dor, fadiga, apatia,
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perda de peso, alopecia, entre outros. Somados as
internacbes prolongadas, todos estes fatores séao
causadores de desconforto, estresse e sofrimento,
desencadeantes dos sentimentos de ftristeza,
indignagao, angustia e medo da morte3.

O enfrentamento das alteragbes supracitadas
demandam maior resiliéncia das pessoas com cancer
e seus respectivos familiares. Neste contexto, €
comum buscar na espiritualidade um sentido para
a vivéncia dessa experiéncia, que pode ajudar
pessoas com doengas cronicas através da agao de
neurotransmissores que promovem sensagdo de
bem estar, da atenuagdo da frequéncia cardiaca e
respiratoria, bem como dos niveis de ansiedade e
cortisol, além de melhorar o sistema imunolégico®%.

O manejo de uma doenga crdénica como o cancer
requer uma atencao individualizada, visto que esse
momento pode ter significagcdes diferenciadas para
cada pessoa. Dessa maneira, apoiar o cuidado na
espiritualidade pode ser imprescindivel, uma vez
que a mesma ocupa lugar de destaque na vida da
maioria dos individuos. Fato é que a sua significancia
deve ser avaliada independente da sua adogao como
ferramenta terapéutica, pois, o Coping Religioso/
Espiritual (CRE) pode desempenhar um papel tanto
positivo como negativo, no manejo e enfrentamento
da doencga®.

Pessoas religiosas apresentam maior
capacidade para lidar com circunstancias adversas
da vida através da utilizagdo do CRE. O Coping, ou
enfrentamento, refere-se a um conjunto de estratégias
comportamentais e cognitivas, utilizadas com o
objetivo de enfrentar situagdes de estresse. Quando
positivo, abrange estratégias que proporcionam
efeito benéfico ao individuo, como procurar amor/
protecdo de Deus ou maior conexdo com forgas
transcendentais. O CRE negativo envolve estratégias
que geram consequéncias prejudiciais, como por
exemplo, redefinir o estressor como punigéo divina®.,

O CRE ¢ a resposta mais adaptativa ao estresse
e inclui recursos como a resolugdo de problemas,
planejamento e apoio
Enfrentamento de esquiva ou ndo adaptativo, por outro
lado, refere-se principalmente aos métodos pelos
quais os individuos tentam evitar enfrentar problemas
mentalmente e/ou fisicamente, distanciando-se do
estressor, incluindo estratégias tais como a negacgao
e o0 uso de alcool/drogas®®.

Existem estudos sobre a relagdo da
religiosidade/espiritualidade na prevengéo do uso de

busca de emocional.

drogas®, qualidade de vida™®, terapia hormonal® e
radioterapia’®. De nosso conhecimento, ndo apurou-
se publicagdo que tenha analisado o papel do CRE
em pessoas durante tratamento quimioterapico.
Dessa forma, o objetivo desta revisao foi sintetizar
o conhecimento gerado a partir dos resultados de
outros estudos, e com base nesses , desenvolver
generalizagbes sobre o impacto da religiosidade/
espiritualidade no enfrentamento de pessoas com
cancer em quimioterapia.

Método

Trata-se de revisdo integrativa da literatura,
realizada durante os meses de maio e junho de 2016.

A pergunta norteadora do presente estudo foi:
quais as evidéncias presentes na literatura acerca
do enfrentamento religioso/espiritual utilizado por
pessoas com cancer em quimioterapia?

Utilizou-se as bases de dados LILACS, EMBASE,
PUBMED, CINAHL, Science Direct e BDENF.
Utilizou-se os descritores controlados Quimioterapia
(Chemotherapy/Quimioterapia) e  Espiritualidade
(Spirituality/Espiritualidad) e o operador booleano
AND entre os termos.

Foram adotados os seguintes critérios para
inclusdo dos artigos: artigo original e artigos com
resumos e textos completos disponiveis para analise,
aqueles publicados nos idiomas inglés, portugués ou
espanhol, entre os anos de 2005 e 2016. As buscas
foram realizadas por trés revisores, seguindo o
mesmo procedimento, com o objetivo de validar os
resultados encontrados.

Foram excluidos os estudos de reviséo, teses e
dissertagdes, relatos de casos informais, capitulos de
livros, reportagens, editoriais e textos n&o cientificos,
além de artigos que nao faziam referéncia ao objetivo
do estudo.

A partir da leitura dos titulos e resumos de todas
as publicacbes encontradas, e de acordo com os
critérios de inclusao e exclusdo definidos, obteve-se a
selecado prévia dos artigos que integraram a amostra
deste estudo. A amostra final foi de 11 artigos.

A Figura 1 exemplifica o numero de estudos
primarios identificados em cada base de dados (N).
Os artigos que atenderam aos critérios de inclusao
compuseram o numero de artigos pré-selecionados
(n). Assim, os artigos selecionados para o estudo,
excluindo as repeticdes entre as bases de dados,
compuseram o “N final”.
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Total de artigos
identificados em
cada base de dados.

N total =291
PUBMED CINAHL LILACS BDENF EMBASE SCIENCE
i i ) DIRECT
N=214 N=33 N=46 N=13 N=7
N=§

Arfigos
pré-selecionados (atenderam aos
critérios de inclusdo)
PUBMED CINAHL LILACS BDENF
n=36 n=20 n=13 n=

Total de artigos selecionados
(excluindo repetigdes e artigos que
atenderam aos critérios de exclusio)

{ N final = 11

Figura 1 - Quantificacdo de artigos encontrados nas bases de dados pesquisadas e fluxograma para chegar-se a amostra do estudo.
Redencéo, CE, Brasil, 2016.

Procedeu-se a leitura e analise dos artigos, autores, objetivos, populagéo e tamanho da amostra,
categorizando-os a partirdas seguintes caracteristicas: conforme a Figura 2.

Autores Objetivos Populagdo e amostra
M . | Investigar o uso do enfrentamento religioso/espiritual por pessoas 101 pacientes com cancer em
esquita et al. com cancer, em quimioterapia. quimioterapia.
Pinto; Caldeira; Analisar os niveis de espiritualidade dos pacientes oncoldgicos em 92 pacientes com cancer em
Martins. quimioterapia. quimioterapia.
G | Compreender a relagéo entre espiritualidade e o enfrentamento ao 14 pacientes com cancer em
uerrero et al. cancer na perspectiva dos pacientes oncoldgicos. quimioterapia.
Balboni | Examinar a religiosidade e apoio espiritual em pacientes com cancer 230 pacientes com faléncia da
alboni et al. avangado e a sua associagéo com a qualidade de vida. quimioterapia.
Gaston-Johansson | Examinar o enfrentamento, aflicdo psicolégica, bem estar espiritual e 17 mulheres afroamericanas com
et al. estratégias de enfrentamento de mulheres afroamericanas. cancer de mama.
Canad | Investigar o papel da religido/espiritualidade e do enfrentamento na | 129 mulheres com cancer de ovario
anada etal. qualidade de vida de mulheres em quimioterapia. em quimioterapia.

(a Figura 2 continua na préxima pagina)
erp.usp.br/resmad
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Figura 2 - continuaggo

Batista; Mendonga.

Estudar o nivel de espiritualidade em pacientes oncoldgicos e
correlaciona-los com qualidade de vida.

33 pacientes com confirmacéo de
cancer, em tratamento.

Compreender os fatores que afetam a continuidade dos cuidados, do

22 mulheres submetidas a cirurgia e

quimioterapia e a eficacia da propria quimioterapia.

Fouladi et al. . L . R - .
diagnostico ao tratamento, em pacientes com cancer de mama. quimioterapia.
Investigar as relagdes existentes entre o perfil psicoespiritual, . i
. . . . . . i o i 30 pacientes admitidos para receber
Lissoni et al. ritmo circadiano de cortisol e numero de linfécitos antes e apos

quimioterapia.

Gunulsen; Inan;
Ustiin.

Identificar as experiéncias de mulheres com cancer e os fatores
facilitadores do enfrentamento enquanto recebem quimioterapia.

11 mulheres com cancer de mama
em quimioterapia.

Caldeira; Carvalho;

Avaliar o bem-estar espiritual de idosos com cancer submetidos a

45 pacientes com cancer submetidos

Vieira.

quimioterapia, e o diagndstico angustia espiritual.

a quimioterapia.

Figura 2 — Sintese dos artigos publicados nas bases de dados no periodo de 2005 a 2016. Redengao, CE, Brasil, 2016.

Resultados

Onze artigos atenderam aos critérios de inclusao
estabelecidos. As publicagbes predominaram na base
de dados PUBMED (6), seguida por LILACS (3) e
CINHAL e BDENF, ambos (1). As bases ScienceDirect
e EMBASE nao tiveram artigos selecionados no N
final.

Quanto ao desenho metodoldgico, os estudos
tiveram abordagens variadas, a saber: misto
(4), quantitativo (4) e qualitativo (3). O idioma de
publicagdo predominante foi o inglés (6), seguido pelo
portugués (5).

Os estudos foram desenvolvidos no Brasil (4),
Estados Unidos (3), seguidos pelos paises Ira, Italia,
Portugal e Turquia com 1 estudo cada.

A maioria dos estudos foi publicada nos ultimos
cinco anos, a saber: 2013 (3), 2014 (2), 2012 (2),
ademais, em 2011, 2008, 2007 e 2006 todos com
apenas uma publicacéo cada.

Evidenciou-se que os artigos encontrados na
busca, em sua maioria (5), foram desenvolvidos por
equipe multiprofissional, seguidos por (4) estudos
realizados por enfermeiros e (2) por médicos.

Na avaliagdo do enfrentamento religiosos/
espiritual em sessbes de quimioterapia, verificou-
se que boa parte (7) dos artigos utilizaram
instrumentos validados como a Escala da Avaliagéo
da Espiritualidade em Contextos de Saude (EAECS),
Escala de Coping Religioso-Espiritual (CRE), Brief
RCOPE, Questionario de Bem Estar Espiritual
(QBEE), Functional Assesment of Cancer Therapy
General (Fact-G) e Functional Assesment of Chronic
lliness Therapy-Spiritual Well-Being Scale (Facit-
Sp 12). Observou-se, ainda, que os instrumentos
repetiram-se em alguns estudos.

O auxilio da religiosidade/espiritualidade para
o enfrentamento do cancer, durante tratamento
quimioterapico, foi um consenso entre os artigos
cientificos incluidos nesta revisdo integrativa.

Observa-se que essa tematica é de interesse de
varios profissionais da area da saude, ressaltando
assim a importancia de pesquisas sobre pessoas com
cancer e o enfrentamento religioso/espiritual.

Discussao

Na ultima década, uma atengdo maior tem sido
dispensada ao estudo da espiritualidade/religiosidade
como estratégia de enfrentamento, utilizada por
pessoas com cancer, frente ao seu papel protetor
contra a morbidade psicologica. Cada individuo
relaciona a espiritualidade a esperanca de sobreviver
ao cancer®),

Apds a leitura dos artigos, extracao e analise das
informacgbes pertinentes para responder a pergunta
norteadora, as informagdes foram organizadas
em trés categorias: utilizacdo do CRE positivo ou
negativo pelos pacientes em quimioterapia; relagéo
do CRE e a pratica religiosa e CRE associado com a
qualidade de vida e bem-estar espiritual do paciente
em quimioterapia.

Utilizacdo do CRE positivo ou negativo pelos
pacientes em quimioterapia

A vivéncia do sofrimento causado pela doenga
desencadeia uma conexao maior com a religiosidade
e a espiritualidade, o que favorece escore alto de
CRE positivo@®™4), O papel da religiosidade, neste
caso, pode estar relacionado com questbes como
resiliéncia, esperanca e bem estar espiritual. Além
disso , a religiosidade coopera no manejo da ideia do
cancer como uma doenca de carater divino® 14,

Existem evidéncias de que pessoas com
algum tipo de espiritualidade tendem a apresentar
menor incidéncia de doencgas, maior longevidade,
recuperagdo mais rapida e menos intercorréncias
durante o tratamento. Porém, a religiao/espiritualidade
pode ser fonte de desconforto e estresse, a depender
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de como a pessoa se relaciona com ela, ou seja, se
utiliza estratégias de CRE positivo ou negativo('®.
Fato € que o CRE negativo esta correlacionado
ao aumento da incidéncia de efeitos colaterais, maior
presenca de sofrimento psicolégico com consequente
piora da saude mental, ansiedade, menor uso de
autoafirmacgdes positivas, depresséao, além de piores
niveis de qualidade de vida e menos bem-estar
espiritual total. O CRE negativo é mais caracteristico
em individuos mais jovens, sem religido e que
desconsideram o apoio espiritual®:":15-16):

Relacdo do CRE e a pratica religiosa

Pessoas com alguma religido organizada e cuja
pratica religiosa é regular apresentam médias de
espiritualidade superior, resultando no uso do CRE de
forma mais positiva®51.13-14),

Dentre as razdes para uma associagado positiva
entre religido e saude esta o fato de que crengas e
praticas religiosas podem evocar emogdes positivas.
Assim, considerar a religiao/espiritualidade como
algo importante na vida evidencia também que os
individuos que professam alguma fé, e tem religido
declarada, apresentam média de CRE negativo
irrisério?,

Uma particularidade destacavel
da Religiosidade/espiritualidade no campo da
psiconeuroendocrinologia.  Alguns  autores  ja
averiguaram boa resposta a quimioterapia, nos
niveis de linfocitos e cortisol e no tamanho do
tumor, em pessoas com bons escores em testes de
espiritualidade™. Este mecanismo de apoio pode
ser maior em idosos, pois, esses sdo mais crentes
e/ou possuem uma visdo menos materialista e mais
transcendental em relacdo a vida. Isto é importante
ainda por que os idosos com cancer sofrem mais com
angustia espiritual®.

€ o0 apoio

CRE relacionado com a qualidade de vida e bem
estar espiritual entre pessoas em quimioterapia

O CRE e o apoio das necessidades espirituais
contribuem de forma positiva para melhorar a
qualidade de vida dos pacientes em quimioterapia,
através do aumento do bem-estar pisicolégico,
emocional, funcional e afetivo dos pacientes®1215-16.18),

Talvez em virtude disso,
averiguado o desejo de pacientes de receber algum
tipo de cuidado espiritual durante a quimioterapia.
Entretanto, a maioria queixa-se de nao terem suas
necessidades espirituais contempladas durante o
tratamento®®),

autores tenham

Inimeros obstaculos impedem que enfermeiros
contribuam com a prestacdo de apoio espiritual,
simultaneamente ao cuidado biolégico. A falta de
formacgéo profissional e de certa forma a caréncia
tedrica para o cuidado espiritual apresentam-se
como pretexto para a deficiéncia da fornecimento do
mesmo.

No entanto, a Nursing Interventions
Classification (NIC), que se apresenta como um
referencial consolidado acerca das intervengbes de
enfermagem, contém duas intervengdes relacionadas
especificamente a espiritualidade: apoio espiritual e
facilitagdo do crescimento espiritual. Ao implementar
essas intervencdoes, a enfermagem atende as
necessidades espirituais do paciente,
a interface entre a espiritualidade e o corpo de
conhecimento proprio da profissdo®@.

Fato é que, na visdao de alguns pacientes
oncoldgicos, o enfermeiro é o profissional com maior
habilidade para lidar com pessoas em processo de
sofrimento espiritual, por terem maior disponibilidade
para escuta e demonstrarem mais carinho no
cuidado,

realizando

Consideracoes finais

Os resultados obtidos demonstram que o
paciente oncoldgico deve ser visto em sua totalidade,
e que seus aspectos religiosos/espirituais devem ser
compreendidos, valorizados e considerados para um
cuidado de saude individualizado e singular. Esses
achados possibilitam-nos refletir sobre a importancia
da espiritualidade na vida das pessoas em tratamento
quimioterapico, sendo essa fundamental para o
enfrentamento da doenca.

Cabe destacar que o CRE pode apresentar-
se como elemento que contribui na adesdo ao
tratamento e na redugdo do estresse situacional
e da ansiedade. Respeitar a crenga do individuo, e
considera-la, contribui também para uma melhor
relagdo interpessoal entre a equipe profissional e a
pessoa cuidada.

Portanto, o estudo traz contribui¢cdes relevantes
para a enfermagem, tendo em vista que o enfermeiro
é o profissional que se destaca diante de sua maior
proximidade na rotina do paciente em tratamento
quimioterapico, tornando-se referéncia para o
estabelecimento do vinculo de confianga, facilitando
assim, o fornecimento do apoio espiritual para essas
pessoas que podem estar fragilizadas espiritualmente.

Uma das limitagbes apresentadas nesta revisdo
refere-se a quantidade de descritores controlados,
que apresentaram-se em menor numero do que 0s
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usualmente utilizados em revisdes integrativas. Foram
selecionados apenas dois descritores padronizados
em todas as bases de dados. Acrescentar mais
descritores em algumas bases de dados especificas

poderia ter aumentado o numero de estudos
encontrados.
A partir deste estudo, criam-se, também,

expectativas e possibilidades para o desenvolvimento
de novas pesquisas que apontem para a necessidade
de capacitagao de profissionais da area da saude para
lidar com temas como a religiosidade/espiritualidade
relacionados ao cuidado prestado aos pacientes
oncoldgicos.
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