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RESUMO

Objetivo: Analisar a percepgéo dos trabalhadores da saude, enquanto atuantes na linha de frente na pandemia da COVID-19,
sobre os atravessamentos experienciados a partir da espiritualidade e a finitude da vida. Método: Trata-se de um estudo descritivo,
de abordagem qualitativa, desenvolvido entre fevereiro e junho de 2021, a partir de depoimentos de 274 trabalhadores de saude
inseridos nos equipamentos de saude publica do municipio de Mossoré/RN. Para a analise dos dados, adotou-se a Analise de
Conteudo Tematica, de Bardin. Resultados: Frente aos discursos coletados, delimitaram-se duas categorias para as reflexdes:
finitude e espiritualidade. Afinitude foi relacionada as caracteristicas de fragilidade humana, incerteza da vida e a consciéncia de
morte, impactando as relagdes interpessoais e promovendo uma valorizagdo do momento presente. A espiritualidade foi apontada
como estratégia util em diminuir niveis de estresse e aumentar o bem-estar fisico e mental, sendo um recurso que contribui
com a humanizagéo, conectando e aproximando sujeitos. Conclusodes: As categorias sintetizaram as vivéncias e reflexdes dos
participantes, evidenciando os impactos subjetivos da pandemia e demonstrando como essas dimensdes contribuiram para a
ressignificagdo de suas experiéncias.

Descritores: COVID-19; SARS-CoV-2; Pessoal da Saude; Espiritualidade.

ABSTRACT

Objective: This study aimed to explore the perceptions of frontline health care workers during the COVID-19 pandemic regarding
their experiences with spirituality and mortality. Method: A descriptive, qualitative approach was used to collect testimonials from
274 health care workers at public health facilities in Mossord, Rio Grande do Norte (RN), Brazil, between February and June
2021. Data were analyzed using Bardin’s Thematic Content Analysis method. Results: Two primary categories emerged from
the narratives: mortality and spirituality. Discussions of mortality underscored the fragility and inherent uncertainty of human
life, fostering a heightened awareness of death. This awareness influenced interpersonal relationships and encouraged greater

@ Este artigo esta publicado em acesso aberto (Open Access) sob a licenga Recebido em: 25/06/2024
@ @ Creative Commons, que permite uso, distribuigao e reprodugao em qualquer Aceito em: 18/12/2024
NC meio, sem restricdes, desde que o trabalho seja corretamente citado.

Rev Bras Promog Saude. 2024;37:15317 1


https://periodicos.unifor.br/RBPS/article/view/15317
https://periodicos.unifor.br/RBPS/article/view/15317
https://orcid.org/0000-0001-5691-7975
https://orcid.org/0000-0001-6372-4928
https://orcid.org/0000-0001-8864-3921
https://orcid.org/0000-0003-1521-0214
https://orcid.org/0000-0001-7965-3095
https://orcid.org/0000-0002-8500-1525
https://orcid.org/0000-0003-4014-6242

Souza MC de, Medeiros RC da S, Fonseca AMD, Costa e Silva AKL, Silva JA da Junior, Silva YYV, et al.

appreciation for the present moment. Conversely, spirituality was recognized as a valuable coping strategy, aiding in stress
reduction and enhancing both physical and mental well-being. Additionally, it played a significant role in humanization, fostering
deeper connections and strengthening bonds among individuals. Conclusions: Categories reflect participants’ experiences and
insights, shedding light on the profound subjective impacts of the COVID-19 pandemic. These dimensions were crucial in assisting
health care workers in reframing and navigating their experiences during this challenging time.

Descriptors: COVID-19; SARS-CoV-2; Health care Personnel; Spirituality.

RESUMEN

Objetivo: Analizar la percepcion de los trabajadores de salud, mientras actuantes en la primera linea en la pandemia de COVID-19,
sobre los cruces experimentados a partir de la espiritualidad y la finitud de la vida. Método: Se trata de un estudio descriptivo,
de enfoque cualitativo, desarrollado entre febrero y junio de 2021, a partir de declaracion de 274 trabajadores de salud inseridos
en los equipos de salud publica del municipio de Mossor6/RN. Para el analisis de los datos, se adopté el Andlisis de Contenido
Tematico, de Bardin. Resultados: Ante los discursos colectados, fueron delimitados dos categorias para las reflexiones: finitud
y espiritualidad. La finitud fue relacionada a las caracteristicas de fragilidad humana, incertidumbre de la vida y la consciencia de
muerte, impactando las relaciones interpersonales y promocionando una valoracién del momento presente. La espiritualidad fue
indicada como estrategia util en disminuir niveles de estrés y aumentar el bienestar fisico y mental, siendo un recurso que contribuye
con la humanizacién, conectando y acercando sujetos. Conclusiones: Las categorias sinterizaron las experiencias y reflexiones
de los participantes, evidenciando los impactos subjetivos de la pandemia y demostrando como estas dimensiones contribuyeron
para la resignificacion de sus experiencias.

Descriptores: COVID-19; SARS-CoV-2; Personal de salud; Espiritualidad.

INTRODUGAO

Em dezembro de 2019, em Wuhan, China, surgiu pela primeira vez o SARS-CoV-2, sendo o primeiro caso de
infeccao relacionado a um mercado de frutos do mar(). A Organizagdo Mundial de Saude (OMS), em 11 de fevereiro
de 2020, denominou a doenga causada por SARS-CoV-2 como doenga de CoV (COVID-19) e, um més depois, em
11 de margo de 2020, caracterizou-a como uma pandemia®. Diante da rapida e ampla transmissao desse virus, o
mundo todo enfrentou uma crise global de saude®

Afim de diminuir os impactos negativos do contexto pandémico, observou-se também a necessidade de priorizar
cuidados para promogéao da salde e prevencgao de doengas entre os trabalhadores da linha de frente dos cuidados de
saude, tendo em vista que a pandemia da COVID-19 causou um trauma coletivo e impactou diretamente a atuagao
desses profissionais. Diante desse cenario, o crescimento pds-traumatico, definido como a experiéncia subjetiva de
mudancas psicoldgicas resultantes de um evento traumatico, deve ser considerado por envolver mudangas em cinco
dimensdes psicoldgicas principais: relacionamento com os outros, novas possibilidades, forga pessoal, mudanca
espiritual e valorizagédo da vida®*.

Nessa perspectiva, a espiritualidade, incluida no conceito multidimensional de satude pela OMS, em 1988, engloba
assuntos como significado e sentido da vida, além de ser apontada como uma pratica benéfica no enfrentamento de
uma experiéncia traumatica. Mediante isso, possui uma ligagéo direta com o bem-estar pessoal e interfere positivamente
diante das alteragdes fisioldgicas que afetam a saude fisica, o risco de doenga e a resposta ao tratamento®.

A vida e a finitude séo partes da trajetoria consciente de vida de todos os sujeitos, contudo, este fato singular
desperta significativo sofrimento fisico e mental, somado, muitas vezes, a sensagéo de impoténcia frente ao fenébmeno
da finitude. A morte, inclusive, reflete muito na atuagao dos trabalhadores de saude, que buscam resistir a condigao
da vida dos seus pacientes, bem como as dificuldades de suas préprias vidas, considerando a nogéo de fragilidade
e desconhecimento® que a finitude traz consigo.

Diante desse contexto, compreende-se que a experiéncia dos trabalhadores do setor publico de saude, atuantes
na linha de frente, foi significativamente impactada pela pandemia da COVID-19. Assim, investigar e analisar a
percepgao desses profissionais, sobre a intersegao entre espiritualidade e finitude da vida, revela-se fundamental para
identificar fatores que favoregam o enfrentamento das adversidades vivenciadas e contribuam para o fortalecimento
do bem-estar emocional e psicolégico.

Mediante isso, o objetivo deste trabalho foi analisar a percepgéo dos trabalhadores da saude, enquanto atuantes
na linha de frente na pandemia da COVID-19, sobre os atravessamentos experienciados a partir da espiritualidade
e da finitude da vida.
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METODOS

Este é um estudo de abordagem qualitativa, de carater descritivo e exploratério, originado a partir de um recorte
do banco de dados da pesquisa intitulada “Incidéncia da Sindrome de Burnout em profissionais e trabalhadores da
saude que atuam na linha de frente no combate a pandemia da COVID-19”.

A pesquisa foi desenvolvida a partir de depoimentos de trabalhadores atuantes em servigos publicos de saude
do municipio de Mossoré/RN que, de acordo com o censo demografico de 2022, possui 264.577 habitantes”. No
seu territério, a cidade possui 46 Unidades Basicas de Saude (UBS), 2 Hospitais Estaduais e 3 Unidades de Pronto
Atendimento (UPA)®.

Incluem-se os trabalhadores de instituicoes publicas de salude que atendam pacientes diagnosticados com
COVID-19 no municipio de Mossoré/RN, independente de atuarem como servidores efetivos ou vinculados por
contrato temporario, totalizando 2.440 trabalhadores. Foram excluidos do estudo os trabalhadores de saude que
estavam afastados por isolamento devido a infecgao por Sars-CoV-2.

A coleta de dados foi realizada entre fevereiro e junho de 2021, utilizando questionarios autoaplicaveis
disponibilizados por e-mail, pelo aplicativo WhatsApp Inc. ou em formato impresso nos servigos de saude mencionados.
Os trabalhadores que aceitaram participar receberam um prazo estipulado para a entrega das respostas.

O questionario possuia duas partes, sendo, a primeira delas, caracterizagado socioecondmica dos participantes,
apresentando variaveis, como: idade, género, cor de pele, estado civil, escolaridade, profissdo, dentre outros. Na
segunda parte, por sua vez, apresentaram-se cinco perguntas abertas acerca do impacto psicossocial da pandemia
na vida dos trabalhadores da area da saude, a saber: “Com o surgimento da pandemia, houve mudangas positivas
na sua vida pessoal e profissional? Se sim, quais?”; “Quais foram os impactos negativos decorrentes da pandemia?”;
“A pandemia da COVID-19 lhe trouxe medos? Quais?”; “O que a pandemia da COVID-19 modificou na sua rotina
diaria?”; “Quais as ligdes de vida que a pandemia da COVID-19 pode nos deixar?”, sendo as respostas a esta ultima
pergunta as selecionadas para a elaboracao deste artigo.

Para a andlise dos dados, adotou-se a Andlise de Conteudo Tematica, que consiste em um conjunto de técnicas
destinadas a analise de comunicagdes, com o objetivo de extrair, por meio de procedimentos sistematicos e objetivos,
descrigdes do conteldo das mensagens. Busca-se identificar indicadores que possibilitem inferéncias sobre as
condicdes de producao (variaveis inferidas) dessas mensagens®.

Dessa forma, ap6s os pesquisadores concluirem a leitura do material, realizada manualmente a partir da
analise das respostas subjetivas nos questionarios, constituiu-se o corpus. Este material, referente ao conjunto de
documentos contendo os discursos dos participantes, tornou-se objeto de analise neste estudo.

Na fase de tratamento dos dados, desenvolveram-se a organizagao e a sistematizagdo das informagdes
coletadas, transformando os dados brutos em categorias de analise. Este processo envolveu a criagéo de tabelas para
representar os resultados de maneira mais acessivel. Assim, em seguida, na etapa de inferéncia e interpretacao, os
pesquisadores estabeleceram relagdes entre as categorias, buscando padrbes e tendéncias nos dados, interpretando
significados emergentes mediante os objetivos da pesquisa, permitindo, assim, uma compreensio mais profunda
e contextualizada dos resultados obtidos.

E importante destacar que, no decorrer da pesquisa, ocorreu o agravamento da pandemia da COVID-19, a
qual impossibilitou a coleta de dados em campo, mediante publicagédo da portaria N° 758, de 18 de margo de 2020,
emitido pela Secretaria de Estado da Saude do RN (SESAP). Assim, diante impossibilidade de pesquisadores
visitarem as dependéncias dos hospitais, readequou-se a aplicagdo dos questionarios para o formato virtual (via
formulario Google Forms).

O estudo seguiu os principios éticos e legais que regem a pesquisa cientifica, preconizados na Resolugéo n°
466/2012 do Conselho Nacional de Saude. Assim, por envolver, diretamente, seres humanos, todos os participantes
do estudo assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Além disso, o projeto foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade do Estado do Rio Grande do Norte (UERN), sob o CAAE n°
38154620.6.0000.5294 e Parecer n° 4.357.01.

Afim de garantir o anonimato dos participantes, estes foram identificados de forma alfanumérica, sendo nomeados
de “P”, letra inicial da palavra participantes, seguidos pela numeragao de acordo com a ordem de recebimento
dos questionarios.

RESULTADOS

Os resultados deste estudo sdo oriundos de um recorte da pesquisa intitulada “ Incidéncia da Sindrome de
Burnout em profissionais e trabalhadores da saude que atuam na linha de frente no combate a pandemia da
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COVID-19”. Ressalta-se, contudo, a relevancia da descri¢gdo detalhada dos participantes para a compreenséo e
contextualizagao dos dados obtidos.

Neste respectivo estudo, obteve-se adesao de 274 trabalhadores, a citar, enfermeiros, técnicos de enfermagem,
médicos, fisioterapeutas, assistentes sociais, dentistas, agentes comunitarios de saude, assistentes de servicos gerais,
psicologos, com idade entre 20 e 68 anos (com média de 41,1+£10,5 anos), sendo 205 (74,8%) do género feminino
e 69 (25,2%) do género masculino. Dentre os trabalhadores, 107 (61,3%) sdo casados ou com companheiro(a),
78 (28,5%) sao solteiros, 27 (9,9%) divorciados e 1 (0,4%) é viluvo. Dentre estes trabalhadores, apresentou-se a
maioria com filhos, totalizando 207 (75,5%). A maioria dos participantes, 158 (57,7%), nao contraiu COVID-19, e
193 (70,4%) informaram que nenhum outro familiar com quem residiam também foi infectado.

A seguir, sdo apresentados os resultados provenientes da analise realizada a partir da segunda etapa desta
pesquisa, relacionada ao impacto psicossocial da pandemia na vida dos trabalhadores da saude. Dessa forma,
essa analise resultou na identificagdo de duas categorias, sendo elas, finitude e espiritualidade.

Finitude

A constante ameagca a saude, o aumento de perdas e o isolamento social geraram uma reflexao coletiva sobre a
vulnerabilidade da vida, provocando um despertar para a importancia de questdes como saude mental, solidariedade
e resiliéncia diante da adversidade. A experiéncia da finitude humana, neste contexto, também possibilitou um
redimensionamento de valores e uma busca por significados mais profundos na vida cotidiana.

Sujeito fragil

Os trabalhadores compartilharam o sentimento de impoténcia experienciado pelos profissionais diante da pandemia,
revelando-se a fragilidade do ser humano através de termos como “pé” e “ndo somos nada”. A disseminagdo do virus
e as noticias sobre os impactos da COVID-19 aumentaram a consciéncia da vulnerabilidade humana. As incertezas
em torno da saude e a possibilidade de contrair uma doenga grave fizeram com que muitos sujeitos refletissem a

respeito da vulnerabilidade da existéncia.

Que nés somos mais vulneraveis do que pensavamos, que precisamos aproveitar melhor a vida e os familiares,
e que precisamos de ter como rotina medidas de prevengéo e higiene, Equipamentos de Proteg¢éo Individual
(EPIs). (P23)

Que ndo somos nada e nem melhor que ninguém. Somos iguais, p6 e mais nada. (P37)

Que somos po, muito frageis e que temos que nos colocar no lugar dos outros, ter mais empatia. Lembrar que
né&o somos melhores que ninguém. (P51)

Incerteza do futuro

Alguns trabalhadores expuseram, ainda, suas insegurangas durante a pandemia, evidenciadas por expressoes
que refletem sentimentos de incerteza em relagéo ao futuro e a vida, haja vista que a pandemia trouxe uma série
de incertezas relacionadas a vida e ao cotidiano. Mudangas abruptas na rotina, no trabalho e a adaptagéo a novas
formas de convivio social aumentaram a sensagao de imprevisibilidade, alterando as perspectivas individuais sobre
a estabilidade e seguranca na vida cotidiana.

Dar mais valor a vida e a familia, bens afetivos. Tentar arranjar tempo para lazer e familia, se dedicar mais a
familia, pois ndo sabemos até quando vamos té-los. (P4)

Somos hoje e amanha quem sabe?! (P77)

Nunca deixar para amanha o que vocé pode fazer agora! Aproveitar ao maximo os momentos bons da vida!
Né&o sabemos o dia de amanha! (P200)

Consciéncia de morte e valorizagao da vida

Pelas altas taxas de mortalidade ocasionadas pelo virus, antes da vacinagdo em massa, identifica-se, a partir
do relato dos trabalhadores, uma consciéncia de morte que suscitou a valorizagéo da vida, do momento presente e
das relagdes interpessoais, ressaltando, dessa forma, a importancia destes contatos sociais e do apoio emocional.
Desse modo, a percepc¢ao da finitude da vida despertou, nos participantes, um senso de urgéncia em cultivar
conexoes significativas, valorizando momentos compartilhados com entes queridos.

Que devemos valorizar mais a vida pois a qualquer momento poderemos desencarnar sem aviso prévio. (P11)

Amor ao préximo, saber que estava de passagem aqui e nédo vale a pena ser egoista ou tratar a pessoa mal.
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Todos nés estavamos no mesmo barco. (P27)
Cada segundo de nossas vidas é valioso. Precisamos vivé-la intensamente todos os dias. (P29)

Que devemos viver cada dia como se fosse o ultimo, pois no dia seguinte ndo sabemos se estaremos aqui.
Entao ame mais, abrace mais, fale o quanto as pessoas sao importantes para vocé e o quanto os ama. (P120)

Espiritualidade

A percepcao da espiritualidade assumiu um papel significativo, oferecendo um refigio emocional e um senso
de significado em meio a crise global. A incerteza, o luto e o isolamento levaram muitos destes a buscar conforto
em praticas espirituais, crencas e valores. Para alguns, a espiritualidade serviu como uma fonte de forga interior,
proporcionando suporte emocional e uma perspectiva mais ampla sobre a existéncia.

Rituais religiosos e espirituais, mesmo quando adaptados para a virtualidade, desempenharam um papel importante
na conexao com comunidades e na construgao de resiliéncia entre eles. Notou-se que a pandemia destacou a
necessidade de compreenséo e aceitagdo das dimensdes espirituais da experiéncia humana entre os participantes,
ressaltando a importancia da fé e da espiritualidade como recursos para enfrentar os desafios emergentes.

Divindade e resiliéncia

Conforme os discursos dos participantes, apresentou-se a influéncia da crenga em um poder superior, no
enfrentamento das situagdes adversas, a fim de alcancar sabedoria e significado para as situagdes vividas, atuando,
ainda, como um fator potencializador da resiliéncia e do enfrentamento. Ademais, viu-se que a espiritualidade
ofereceu um espaco para a reflexao pessoal, possibilitando que os profissionais de salde encontrassem significado
nas suas experiéncias, na prestacao de cuidados e no enfrentamento da perda de vidas humanas.

Amar a Deus e confiar sobre todas as coisas; ndo somos capazes de mudar nada, se ndo for a mao poderosa
de Deus na nossa vida, nada podemos. Acreditar que Deus esta no controle de todas as coisas sempre. (P50)
A importancia de vivermos nossos dias sendo util a alguma causa, a alguém, entendendo que ndo somos
melhores nem piores que ninguém e que existe um Deus poderoso que rege todas as coisas. (P68)

Valorizar mais as pessoas do que as coisas, saber que s6 o Reino de Deus pode resolver nossos problemas,
cuidar da saude mental é importante. (P132)

Fé e esperanga

Nota-se que uma postura de protegéo psicoldgica € adotada pelos trabalhadores de salde, os quais destacam
aimportancia da esperanca e da fé no contexto alarmante da pandemia da COVID-19, tendo em vista o alto grau de
contagio do virus, somado as altas taxas de mortalidade e a necessidade de se encontrar uma solugao para diminuir
o numero de vitimas fatais. Muitos destes participantes intensificaram suas praticas religiosas e devogdes como
forma de enfrentar o medo, a ansiedade e o luto associados a pandemia, tornando-se uma maneira de encontrar
conforto e fortalecimento interior.

Ser resiliente, ver o lado positivo mesmo diante de tantas situagbes tristes, valorizar a familia e a importancia
do outro. (P20)

Aumento de uma esperancga, de que podera haver uma cura. (P32)
Que a fé é tdo importante quanto a ciéncia. (P88)

Conexao com o outro

Os trabalhadores revelam a importancia da humildade e empatia, reconhecendo que o outro deve ser visto com
igualdade e respeito, necessitando de cuidado e de uma sociedade que trabalhe em prol da coletividade, destacando
a importancia das relagdes sociais e do apoio emocional, despertando um senso de urgéncia em cultivar conexdes
significativas e valorizar momentos compartilhados com entes queridos.

Ela veio para se cuidar mais, se precaver mais, valorizar mais a vida da gente, os familiares e amigos; fez a
familia se reunir mais. (P12)

Que é preciso empatia com o outro, o cuidado além de ser com vocé é também com todos, que o amor é muito
maior que a presenga fisica e que precisamos pensar e agir em coletividade, e precisamos de representantes
sérios. (P94)
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Valorizar as pequenas coisas e confiar na nossa capacidade de enfrentar situagbes adversas, sempre trabalhar
em coletividade em prol do bem de todos. (P134)

DISCUSSAO

Os trabalhadores de saude enfrentaram intensos desafios emocionais e psicoldgicos durante a pandemia da
COVID-19, muitos dos quais foram amplificados pela estrutura e limitagées do Sistema Unico de Saude (SUS),
pois, apesar do SUS ser um sistema reconhecido por sua abrangéncia e pela busca por equidade no acesso
a saude, a crise sanitaria ocasionou fragilidades histéricas. Dentre estas, destaca-se o nimero de adoecidos,
sobrecarga dos servigos, sofrimento de lidar com a morte frequente, incapacidade de oferecer o cuidado desejado
e a sobrecarga psicolégica de estar constantemente exposto ao risco de contaminagao, criando um cenario de
extrema vulnerabilidade emocional?.

Desse modo, ao longo deste estudo, caracteristicas como a fragilidade do ser humano, a brevidade da vida e a
incerteza em relagéo ao futuro, identificadas durante o enfrentamento da pandemia da COVID-19, agrupam-se na
categoria finitude, que, para Rupprecht et al.("", correlaciona-se a ansiedade da morte, uma percepgéo afetiva da
finitude da vida. Como afirmam Zenevicz et al.('?, tal finitude, muitas vezes vislumbrada ao ver um paciente morrer,
faz com que o individuo vivencie a urgéncia da vida e os conflitos inerentes a ela, promovendo questionamentos
sobre o préprio sentido de viver.

Nesse contexto, diante do cenario pandémico, Paula et al."® apontam que o medo da morte e da infecgdo
pelo virus da COVID-19 tem acompanhado pessoas por todo mundo, sobretudo os trabalhadores que estavam
na linha de frente. Segundo Hart(", dentro dos hospitais, os sentimentos de brevidade, finitude, vulnerabilidade e
impoténcia foram os mais evidentes, sendo possivel identificar uma similaridade desses achados com a percepgao
dos entrevistados deste estudo. Como destacado nas falas dos entrevistados P77 e P200, ha uma demonstragao
da incerteza em relacdo ao futuro e a vida, caracteristica correlacionada a valorizagdo do momento presente e das
relagdes interpessoais entre diferentes participantes desta pesquisa.

Por meio da revisdo sistematica e meta-andlise de Luo et al."), pode-se analisar que, além do alto impacto
psicolégico geral entre trabalhadores da saude, a pandemia da COVID-19 também afetou o publico em geral e os
pacientes com condigdes preexistentes ou com COVID-19. Os indicadores mais comuns de impacto psicoldgico
relatados nos estudos foram ansiedade e depressdo. Apesar disso, mesmo em tempos de sofrimento, crise ou
desafio, Johnson* afirma que uma disposicéo alegre parece ser um trago de carater que promete construir resiliéncia
em tempos de aflicdo, sendo apontada por Wong e Bowers('® como uma alternativa para transformar tragédias em
caminhos criativos para a transformacgéo e o crescimento pessoal.

Em conformidade com o estudo de Margetic et al.('"), as distintas respostas e reagées humanas ocasionadas
pela emergéncia da pandemia da COVID-19, obtidas por este trabalho, destacam o fortalecimento dos participantes
e a sua expansao de consciéncia diante da fragilidade da existéncia humana. Isso se deve ao fato de que, o
estudo de Kowalczyk et al.t"® revelou que, ao serem expostos a esse tipo de situagao, os individuos utilizam varias
estratégias de sobrevivéncia, sendo a fé uma delas, a qual permite manter a esperanga, bem como sentir a sensagao
de seguranga. Nesse sentido, o profissional P20 reafirma a necessidade da resiliéncia, de se ver o lado positivo,
mesmo diante situagdes tristes.

A categoria intitulada espiritualidade, por sua vez, pontua as reflexdes em torno das crengas e da religiosidade
voltadas a conexao com Deus e a coletividade, destacando, ainda, sentimentos de fé e esperanc¢a de que acompanham
os profissionais durante o enfrentamento da pandemia. E importante destacar que a religido, religiosidade e
espiritualidade sdo fenémenos distintos e, muitas vezes, dificeis de se diferenciar!'®.

De acordo com Oman®, o termo religido parece ser o mais antigo, apresentando uma compreensao mais
estavel ao longo dos anos. A espiritualidade, por sua vez, € definida como uma jornada pessoal de autodescoberta
que permite a pessoa experimentar o significado transcendente da vida, a conexao com os outros e com o mundo
ao redor, podendo ser compreendida como a busca pelo sagrado, seja ele Deus, natureza, familia. Apresenta-se
como algo Util na busca por um sentido, significado e propdsito da vida®".

O enfrentamento a pandemia, fundamentado na religiosidade, envolve o uso da espiritualidade e da fé como
estratégias para lidar com o estresse e com os impactos negativos decorrentes das adversidades da vida. A
religiosidade e a espiritualidade, por vezes, configuram-se como Unico apoio nas situagdes de estresse. No entanto,
observa-se uma caréncia significativa de servigos de apoio religioso que contemplem diversas crengas nos hospitais.
Diante disso, destaca-se a importancia de um trabalho em equipe entre profissionais de salude e representantes
religiosos, vinculados ou ndo as instituicdes hospitalares, para promover um atendimento integral ao paciente®?,
alinhado a visdo do sujeito biopsicossocioespiritual“®.
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Posto isso, segundo Koening®, o distanciamento social, caracteristica marcante durante a pandemia, mostrou-se
como uma oportunidade de desenvolver um relacionamento mais forte com Deus, por meio de atividades religiosas
pessoais. No caso do profissional P98, tem-se o siléncio como forma de comunicagdo com Deus, sendo esta uma
forma particular de obter respostas para a¢des do dia a dia. Nesse contexto, as crengas religiosas também podem
minimizar o medo da morte e promover a aceitagdo da morte. Para Pirutinsky et al.*¥, essa confianga em Deus
esta fortemente relacionada com menores niveis de estresse e maior impacto positivo.

Diante disso, a espiritualidade, trazida por Mishra et al.*°), é definida frequentemente como a busca de um
“sentido superior” em relagao a religido ou a crenga em Deus. Roman et al.®® apontam a espiritualidade como um
componente critico do cuidado humano, da saude e bem-estar para familias, pacientes e profissionais de saude, uma
vez que é demonstrada por meio da compaix&o e da empatia — relacionadas ao alivio de altos niveis de estresse,
angustia e ansiedade durante periodos criticos.

Além disso, a espiritualidade é apontada, ainda, como uma estratégia potente e humanizadora, religando
pessoas, contextos e processos em um mesmo circunscrito desenvolvimental®”. Mediante a fala dos entrevistados,
essa crenga em um poder superior se apresentou como importante caracteristica para a obtengéo da resolugcao de
problemas, contribuindo, inclusive, para reflexdes sobre o cuidado com o outro e a necessidade de intervengbes
individuais preocupadas com a coletividade.

No estudo de Nascimento e Caldas®?, a espiritualidade tem sido frequentemente mencionada pelos profissionais
de saude como um recurso essencial para enfrentar situagdes extremas e manter o comprometimento ético e
profissional, visualizando-a como uma forma de promogao da saude mental, integrando-se como um elemento
fundamental no cuidado integral em saude.

Portanto, a religiosidade e a espiritualidade se destacam, conforme os achados, como ferramentas fundamentais
na promoc¢ao da saude para os trabalhadores e, ainda, em sua atuagao, oferecendo uma perspectiva mais humanizada
que vai além dos limites da racionalidade cientifica. Essas dimensdes permitem atribuir sentido a vida e as suas
finitudes, tanto no ambito individual quanto no coletivo, reconhecidas como recursos essenciais para enfrentar
situagdes de doenca ou circunstancias que ameagam a continuidade da vida®.

Nesse cenario, mais especificamente entre estes trabalhadores de saude, o desenvolvimento da
espiritualidade em prol da comunidade é util na redugéo de afligbes e panicos inerentes do momento pandémico,
aumentando a atengao e valorizagao da pessoa, e, consequentemente, com o abandono de pretensdes individuais,
nédo interferindo no entendimento das medidas preventivas/protetivas e na adesdo aos cuidados estabelecidos’:",

Seguindo tal perspectiva, o impacto do senso de coletividade contribui para a aquisi¢gdo de respostas que, conforme
Ndumbe-eyoh et al.®?), sdo uteis para atender as necessidades distintas das comunidades interseccionais, fornecendo
servigos e apoios, mesmo quando estavam sendo profundamente impactadas pela COVID-19. Dada a possibilidade
de futuras pandemias, aprender com a COVID-19 é essencial para melhorar a preparagéo futura. Com o aumento
de sujeitos adoecidos, o tratamento pode se tornar limitado e a ameaca a vida trazer desafios para garantir o suporte
necessario. Portanto, compreender essas ligdes torna-se crucial para aprimorar estratégias de enfrentamento.

CONCLUSAO

O estudo atingiu seu objetivo ao identificar, por meio das categorias analisadas, as percepg¢des dos trabalhadores
da saude sobre os atravessamentos das dimensdes de finitude e espiritualidade durante a pandemia da COVID-19.
As categorias finitude e espiritualidade sintetizaram as vivéncias e reflexées dos participantes, evidenciando os
impactos subjetivos da pandemia e demonstrando como essas dimensdes contribuiram para a ressignificagdo de
suas experiéncias.

Embora afinitude tenha sido relacionada, pelos entrevistados, as caracteristicas de fragilidade humana, incerteza
da vida e consciéncia de morte, é possivel destacar seu impacto de protegdo em relagdo ao enfrentamento da
pandemia da COVID-19, uma vez que possibilitou reflexdes acerca de diferentes aspectos da vida, incluindo a
valorizagdo do momento presente, das relagdes interpessoais e do cuidado com o outro.

A espiritualidade, por sua vez, apontada como estratégia util em diminuir niveis de estresse e aumentar o bem-
estar fisico e mental durante a pandemia, € um recurso para contribuir com a humanizagao, conectando e (re)ligando
pessoas. Por meio dela, torna-se possivel, ainda, interferir no entendimento de medidas preventivas/protetivas em
prol da comunidade, mesmo em situagbes de profundo impacto social, como a pandemia da COVID-19.

Junto a isso, tem-se que a percepcao de finitude e da espiritualidade pode ser Gtil a retomada do sentido de
vida, servindo de base para a saide mental e a atuag¢éo dos profissionais da saide, compreendendo a necessidade
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de um trabalho em equipe a favor do atendimento integral dos pacientes e dos cuidadores, fornecendo esperanca,
conforto, perseveranca, otimismo e acolhimento para ambos os envolvidos no processo de cura e de enfrentamentos
de situagdes criticas.

Por fim, sugere-se, a partir desse trabalho, mais estudos que considerem a vivéncia profissional e pessoal dos

trabalhadores da saude, investigando o impacto do atendimento multidimensional da saude, incluindo a importancia
da espiritualidade nos diferentes niveis de atendimento ao paciente, a fim de que se possa aplicar o conhecimento
obtido durante a ocorréncia de novos eventos adversos, sejam eles locais ou globais.
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