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Objetivo: Refletir sobre a espiritualidade como suporte para o profissional de enfermagem em tempos de pandemia durante 
o cuidado prestado à clientela. Método: Trata-se de um estudo qualitativo descritivo, tipo análise reflexiva. Resultados: 
A espiritualidade tem se revelado um dos principais recursos dos profissionais e da sociedade para compreender os 
sofrimentos e fortalecer a humanidade para novos desafios como a pandemia atual. A valorização da dimensão espiritual 
do paciente pode colaborar com a sua recuperação, melhor entendimento e aceitação da sua condição atual, contribuindo 
para um melhor equilíbrio e qualidade de vida, preservando sua dignidade durante o período de internação. Considerações 
Finais: Em virtude do papel que a espiritualidade pode ter na doença, vida e qualidade de vida do paciente, é importante 
que profissionais de enfermagem estejam habilitados a explorar esta faceta dos seus clientes como também em si mesmo.  
Descritores: Espiritualidade; Infecção por Coronavírus; Cuidado de Enfermagem; COVID-19; Religiosidade.

SPIRITUALITY AND NURSING CARE IN TIMES OF PANDEMIC

Objective: To reflect on spirituality as a support for nursing professionals in times of pandemic during the care provided to 
clients. Method: This is a qualitative descriptive study, reflective analysis. Results: Spirituality has proved to be one of the 
main resources of professionals and society to understand suffering and strengthen humanity for new challenges such as 
actual pandemic. The appreciation of the patient’s spiritual dimension can contribute to his recovery, better understanding 
and acceptance of his current condition, contributing to a better balance and quality of life, preserving his dignity during 
the hospitalization period. . Final Considerations: Due to the role that spirituality can play in the patient’s disease, life and 
quality of life, it is important that nursing professionals are able to explore this facet of their clients as well as in themselves.  
Descriptors: Spirituality; Coronavirus Infection; Nursing Care; COVID-19; Religiosity.

ESPIRITUALIDAD Y CUIDADOS DE ENFERMERÍA EN TIEMPOS DE PANDEMIA

Objetivo: reflexionar sobre la espiritualidad como un apoyo para los profesionales de enfermería en tiempos de pandemia 
durante la atención brindada a los clientes. Método: estudio descriptivo cualitativo, análisis reflexivo. Resultados: La 
espiritualidad ha demostrado ser uno de los principales recursos de los profesionales y la sociedad para comprender el 
sufrimiento y fortalecer a la humanidad ante nuevos desafíos como la pandemia real. La apreciación de la dimensión espiritual 
del paciente puede contribuir a su recuperación, una mejor comprensión y aceptación de su condición actual, contribuyendo 
a un mejor equilibrio y calidad de vida, preservando su dignidad durante el período de hospitalización. Consideraciones de 
Finales: Debido al papel que puede desempeñar la espiritualidad en la enfermedad, la vida y la calidad de vida del paciente, 
es importante que los profesionales de enfermería puedan explorar esta faceta de sus clientes, así como en sí mismos.  
Descriptores: Espiritualidad; Infección por coronavirus; Atención de enfermería, COVID-19; Religiosidad.
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INTRODUÇÃO
A doença pelo novo coronavírus (COVID-19) é uma sín-

drome respiratória aguda grave, causada por um tipo de co-

ronavírus, o 2019-nCoV (Sars-CoV-2)(1), considerada a maior 

pandemia do século XXI. Até o dia 23 de maio de 2020, foram 

confirmados 5.175.925 casos da COVID-19, com 338.089 óbi-

tos no mundo. No Brasil foram confirmados 347.398 casos da 

COVID-19 sendo que 22.013 foram a óbito. Segundo dados 

internacionais, o Brasil é o quarto em número de casos con-

firmados e o sexto em número de óbitos(2). 

A COVID-19 é uma doença que nos confrontacom a morte 

e com as questões que são inerentes àesta. A maioria das mor-

tes são inesperadas e agudas e os profissionais que estão na 

linha de frente devem ser cuidados para evitar colapso físico e 

mental, uma vez que sua afetação pode interferir no desfecho 

clínico dos pacientes. Nesse contexto, os suportes físico, psí-

quico e espiritual devem ser levados em consideração(3). Com 

relação ao suporte espiritual, percebe-se atualmente a grande 

influência que a religiosidade e a espiritualidade apresentam 

sobre a vida dos indivíduos. As questões espirituais e religiosas 

são capazes de influenciar na forma com que estes se relacio-

nam com os outros, na sua forma de pensar e até mesmo na 

maneira de lidar com questões do cotidiano(3), como por exem-

plo, a Pandemia da COVID-19 que assola não só o Brasil, mas 

o mundo, e expõe os profissionais da saúde ao vírus e ao ado-

ecimento, além de vivenciar muitos óbitos durante seu labor.

Igualmente ao número de casos da COVID-19, tem au-

mentado em grande escala o reconhecimento de ferramen-

tas que auxiliem no enfrentamento das situações estressan-

tes que podem ser trazidas pela doença. Quando a saúde é 

gravemente afetada, as pessoas comumente recorrem à re-

ligiosidade/espiritualidade, em busca de conforto e recursos 

para lidar com a situação(4).

Enquanto que a religiosidade está relacionada à ideia de 

comunidade, a alguma atividade ritualística e à doutrina re-

ligiosa, a espiritualidade se relaciona a uma força interior do 

indivíduo, à construção de sentido para as diversas situações 

da vida5. É intrínseca ao ser humano, e não necessariamente, 

depende das experiências religiosas e da religiosidade(6).

Entende-se que os profissionais da saúde lidam diaria-

mente não somente com o medo da morte, mas também com 

as incertezas relacionadas ao tratamento eficaz, às formas 

de diagnóstico seguro, uso adequado correto e racional dos 

Equipamentos de Proteção Individual (EPI), influenciando, as-

sim,na saúde mental destes, sobretudo dos profissionais de 

enfermagem que vem sendo elencados como aqueles que es-

tão na linha de frente no combate à COVID-19. Tais condições 

de trabalho a que estão expostos os profissionais da saúde, 

em especial os de Enfermagem, tem afetado além de sua saú-

de mental a sua espiritualidade, levando-os a desmotivação 

de modo a influenciar de maneira direta no cuidado de si e do 

outro que necessita. 

Analisando-se o cuidado prestado por profissionais de en-

fermagem, foi observado que estes por diversas vezes apre-

sentam sentimentos espirituais que podem ser capazes de 

potencializar um cuidado humanizado e integral. O fortaleci-

mento e a identificação desses sentimentos auxiliam a equipe 

a lidar com o sofrimento psicológico oriundo do ambiente de 

trabalho, sobretudo aqueles mais estressores(7).

Evidenciando as questões relacionadas à atualidade do 

tema e levando-se em conta as questões relacionadas à es-

piritualidade para a enfermagem, na perspectiva de explo-

rar esse assunto diante da pandemia atual, este estudo teve 

como objetivo refletir sobre a espiritualidade como suporte 

para o profissional de enfermagem em tempos de pandemia, 

durante o cuidado prestado à clientela.

Espiritualidade: importante dimensão do cuidado 
A Enfermagem é vista como a linha de frente nessa pan-

demia e o medo e a incerteza que permeiam essa doença 

são fatores capazes de gerar estresse emocional em muitos 

profissionais de enfermagem(7). O medo dificulta o enfrenta-

mento das situações que se apresentam novas no cotidiano, 

paralisando algumas vezes as atitudes e ações da vida diária, 

o que pode interferir no cuidado direto.

Nessa perspectiva, a espiritualidade é uma ferramenta fa-

cilitadora do cuidar, sobretudo em situações em que a doença 

se mostra sem cura e/ou em situações de desespero dos pa-

cientes e familiares(8). 

A espiritualidade tem se revelado um dos principais re-

cursos dos profissionais e da sociedade para compreender 

os sofrimentos e fortalecer a humanidade para novos desa-

fios como à COVID-19. O isolamento do paciente portador ou 

suspeito dessa enfermidade, até mesmo no momento de dor 

e sofrimento, reforça a necessidade da abordagem da espiri-

tualidade como uma dimensão importante a ser considerada 

nesse cuidado.

Desse modo, a espiritualidade, entendida na sua essência 

como uma dimensão fundamental do ser humano, encontra, 

nos cenários da saúde, cada vez mais um lugar inquestioná-

vel, em especial no âmbito de uma pandemia de transmissão 

rápida, com angústia respiratória e que requer a adoção de 

precauções bastante acentuadas(6,9).

Para muitos pacientes, a espiritualidade e religiosidade são 

vistas como uma forma de enfrentamento da doença com a 

finalidade de minimizar o sofrimento e obter maior esperança, 

impactando na sua qualidade de vida, destacando assim a im-

portância da ferramenta espiritual na assistência(10). 
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A espiritualidade é um importante pilar no processo de 

ressignificação do processo de morte/morrer e luto de um 

modo geral, mas no caso da COVID-19 se reveste de con-

siderável importância em função do medo generalizado, do 

elevado número de mortes diárias e das constantes teorias 

“ingênuas” construídas, como a do fim do mundo, de castigo 

divino e de sua previsão em livros sagrados(6,10).

A Unidade de Terapia Intensiva como cenário do cuidado es-
piritualizado

Devido às complicações advindas da COVID-19, muitos 

pacientes acabam por serem transferidos para as Unidades 

de Terapia Intensiva (UTI), e alguns necessitam de sedação e 

intubação. E como utilizar-se das dimensões espirituais nes-

se momento? Quais benefícios trariam para o cuidado desse 

paciente e para o profissional cuidador? No contexto do cui-

dado, a espiritualidade é reconhecida como componente que 

humaniza o cuidado e pode auxiliar nas relações cuidador e 

ser cuidado(6). 

Em muitos casos, os profissionais da saúde que atu-

am nas UTI, convivem diariamente com a morte, porém 

a situação atual da pandemia por coronavírus é capaz de 

reacender pensamentos e questões psicológicas frente à 

morte e ao morrer que até então estavam esquecidas ou 

adormecidas no interior desses profissionais, culminando 

no surgimento de grande estresse psicológico. Assim, as 

experiências espirituais são essenciais, tanto em quem cui-

da, quanto no outro que está a sendo cuidado, sobretudo 

nesse setor, visto que se trata de unidade crítica, onde a 

vida muitas vezes está severamente ameaçada(11).

Quanto maior a espiritualidade dos profissionais da saúde 

que atuam em UTI, maior é o reconhecimento da influência 

positiva para a recuperação da pessoa assistida nesse setor12. 

A valorização da dimensão espiritual do paciente assistido 

neste ambiente pode colaborar com a sua recuperação, me-

lhor entendimento e aceitação da sua condição atual, contri-

buindo para um melhor equilíbrio e qualidade de vida, preser-

vando sua dignidade durante o período de internação(12).

Como inserir a espiritualidade e religiosidade no cuidado?
A introdução da espiritualidade no cuidado a esses pa-

cientes traz consigo dois aspectos importantes a serem 

considerados: a falta de treinamento dos profissionais de en-

fermagem, bem como a variabilidade de crença entre quem 

cuida e quem está sendo cuidado, sendo assim, se faz neces-

sário a separação entre a espiritualidade e religiosidade nesse 

momento.

A distinção entre espiritualidade e religiosidade no mo-

mento do tratamento pode auxiliar na resolução desse pro-

blema, ou seja, concentra-se na espiritualidade de maneira 

geral ao invés de concentrar-se em um sistema de crenças 

que nem sempre é de conhecimento do profissional(8,12-13).

Discussão, reflexão e ações que possibilitem que o enfer-

meiro introduza na sua prática diária as questões inerentes à 

espiritualidade, é uma necessidade. A inserção da entrevista 

espiritual na sistematização da assistência de Enfermagem 

a fim de que logo no início do estabelecimento do contato/

vínculo do ser cuidado com o cuidador fosse possível levantar 

suas crenças e valores, visando suprir as necessidades ine-

rentes a este campo no acompanhamento do indivíduo no 

seu processo de saúde e doença(14).

A espiritualidade é algo intrínseco a natureza do homem e 

com poder de cura, entretanto ao longo de décadas os indiví-

duos foram se afastando desses pilares, objetivando a técnica 

e o cientificismo, abandonando a herança religiosa e a dimen-

são espiritual do cuidado(14).

A Teoria de Enfermagem das Necessidades Humanas Bá-

sicas de Wanda de Aguiar Horta coloca a espiritualidade como 

uma dimensão a ser considerada, bem como o Diagnóstico de 

Enfermagem “angústia espiritual” proposto pela North Ame-

rican Nursing Diagnosis Association (NANDA)(15).

Limitação do estudo 
Este estudo apresenta como limitação, o número reduzido 

de artigos que abordam a temática COVID-19 e a espirituali-

dade e religiosidade como ferramentas de suporte para o cui-

dado de Enfermagem.

Contribuições do estudo para a prática
Espera-se que este estudo traga contribuições para o en-

sino, pesquisa e prática de Enfermagem frente aos pacientes 

com COVID-19, uma vez que no estudo traz subsídios para a 

utilização da espiritualidade como ferramenta de suporte no 

cuidar de modo a fortalecer os profissionais de Enfermagem 

e pacientes no enfrentamento desta pandemia. Além disso, 

este estudo estimula o desenvolvimento de outras pesquisas 

sobre a temática, sobretudo no que tange o cuidado de Enfer-

magem frente a pacientes portadores da COVID-19.

CONSIDERAÇÕES FINAIS
Diante do atual cenário de pandemia, a espiritualidade 

aponta para o caminho da esperança, da resiliência, da refle-

xão diante de vários aspectos, individuais e coletivos que pre-

cisam ser trabalhados para que os recursos internos possam 

ser acessadospara passar pela situação atual.

A dimensãoda espiritualidade nocuidar reforça o concei-

to de integralidade em saúde, uma vez que envolvem, no cui-

dado, outras dimensões que não somente a saúde e doença, 

transforma o cuidado em algo que excede a questão técnica.
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Ao mesmo tempo, a presença da espiritualidade em saúde re-

força e estimula a integralidade no cuidar, colaborando com 

maiores níveis de humanização em saúde.

Em virtude do papel que a espiritualidade pode ter na 

doença, vida e qualidade de vida do paciente, é importan-

te que profissionais de enfermagem estejam habilitados a 

explorar essa faceta dos seus clientes como também em 

si mesmo. 

Todavia, a maior parte dos profissionais de enfermagem 

sentem-se despreparados para lidar com situação que envol-

ve a espiritualidade e saúde, evidenciando que aimplementa-

ção de dimensões espirituais no cuidar não é relativamente 

fácil, sendo necessário que este seja qualificado de modo a 

se sentir seguro para prestar cuidado humanizado e integral.
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