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Introdugdo: O presente projeto aborda questdes referentes a
compreensdo do modo como as variaveis espiritualidade e
religiosidade interagem nos processos de saude-doenca.
Métodos de coping religioso/espiritual podem ser utilizados
na forma de enfrentamento de eventos estressores
decorrentes de uma saude comprometida. Ao mesmo tempo,
crengas, praticas, relagdes interpessoais ou experiéncias
relacionadas ao sagrado podem funcionar como locus de
conflito. Os conflitos espirituais vivenciados durante o
tratamento médico sdo preditivos de depressdo, pior adesdo
ao tratamento e maior indice de mortalidade. Objetivos:
Evidenciar o funcionamento da religiosidade/espiritualidade
em pacientes com transtornos psiquiatricos, usuarios de dois
locais de atendimento de saude mental da cidade de Curitiba,
continuando o processo de validacdo da Escala de Conflitos
Espirituais (de Exline & Pargament). Ainda, pretende-se
propor diretrizes sobre como e quando acessar as
necessidades espirituais dos pacientes, com vistas a provisao
de um cuidado em saude na perspectiva da pessoa como um
todo  (bio-psico-social-espiritual). = Método:  Pesquisa
quantitativa descritiva, de corte transversal. Participaram 84
usuérios do CAPS 3 e do CAPS AD do Distrito Sanitario do
Boa Vista. A amostra foi coletada no periodo entre marco e
junho de 2017. Os instrumentos utilizados foram a Escala
Breve de Coping Religioso-Espiritual (CRE), a Escala de
Conflitos Religiosos Espirituais (ECRE), a Escala da
Centralidade da Religiosidade e o questionario para
levantamento dos dados sociobiodemograficos. Resultados:
Os pacientes em tratamento psiquiatrico foram considerados
altamente religiosos (M=4,0) e apresentaram baixo indice de
satisfagdo com a vida (59,5%). 60,7% dos pacientes
afirmaram ter trazido questdes religiosas/espirituais para o
tratamento, embora apenas 11,9% tenham conversado ou
sido questionados por algum membro da equipe de satde

sobre assuntos religiosos/espirituais A utilizagdo do CRE
Positivo foi alta em 32,1% dos usudrios e do CRE Negativo
foi baixa em 35,7%. Os fatores de CRE positivo mais
utilizados foram “Transformagéo de si/sua vida” (M=3,78) e
“Posigdo Positiva frente a Deus” (M=3,71). O fator de CRE
Negativo "Reavaliagdo Negativa do Significado” (M=2,81)
teve sua utilizacdo considerada média de acordo com os
parametros da Escala. O dominio de conflito mais prevalente
foi o do tipo "Moral" (M=3,20) e¢ o de menor prevaléncia foi
do tipo "Divino" (M=1,91). Conclusdo: Os resultados
sugerem que as estratégias de CRE Positivo sdo altamente
utilizadas pelos pacientes com transtornos psiquiatricos para
enfrentar situagdes de estresse e sofrimento, indicando que a
religido e a espiritualidade assumem centralidade na vida
dessas pessoas, portanto relevante de serem incluidas na
terapéutica por toda a equipe de saude. A amostra ¢ pequena
para conclusdes mais robustas sobre a correlagdo entre CRE
negativo e conflitos espirituais. Futuros estudos ainda sdo
necessarios para investigar a correlacdo entre conflitos
religiosos e variaveis em satde na populacdo brasileira,
através de uma reflexdo teoldgica que se quer
contextualizada, atual e construida a partir da realidade
concreta do sujeito contemporaneo, visando, no contexto da
saude, o exercicio de um cuidado mais humanizado e
sensivel as crengas e praticas de nossos pacientes.
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