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Resumo

O objetivo é descrever as experiéncias relacionadas a espiritualidade das mulheres gravidas e
seus parceiros sexuais sob a 6tica da enfermagem. E delineada uma revisio integrativa de
literatura com busca primaria de artigos publicados entre 2000 e 2019. Nos resultados, houve
a selecdo de onze artigos, destes, 55% foram obtidos da base Web of Science (WQOS), todos
escritos em inglés, 27% dos trabalhos eram de 2019, 64% do continente asiatico, 64% de
obstetricia e 55% com gestantes de alto risco. O islamismo representou 45% das religides
encontradas, sendo o Ird e os Estados Unidos com 27% dos estudos. Obteve-se uma categoria
principal:“Influéncia da espiritualidade nas condutas dos casais durante a gravidez” e doze
subcategorias. Perceberam-se atitudes positivas do casal relacionadas com a espiritualidade.
Muitas mulheres mencionaram a confianca e o apoio divino para o parto e nascimento,
também estavam preocupadas com o feto e faziam rendncias para que eles ficassem bem. Em
muitos estudos os homens foram prestativos e atenciosos para com a gestante e bebé e
queriam estar informados sobre a saude dos dois, em todos os estudos os homens se
mostraram protetores e esforcados, varios tiveram atitudes ou sentimentos positivos ligados a
espiritualidade.O enfermeiro foi identificado como um profissional que apoia e fornece
informacdes aos pacientes, entretanto, ndo foi visto como um provedor de suporte espiritual
para o casal gravido. Como conclusdo, percebe-se aimportancia da elaboracdo de novas
pesquisas sobre a espiritualidade das gestantes e seus parceiros para a enfermagem.

Palavras-chave: Gravidez; Parceiros sexuais; Ligacdo do par; Espiritualidade; Enfermagem.

Abstract

The objective is to describe the experiences related to the spirituality of pregnant women and
their sexual partners from the perspective of nursing. An integrative literature review with a
primary search for articles published between 2000 and 2019 is outlined. In the results, eleven
articles were selected, of which 55% were obtained from the Web of Science (WQS)
database, all written in English, 27% were from 2019, 64% from the Asian continent, 64%
from obstetrics and 55% from high-risk pregnant women. Islam represented 45% of the
religions found, with Iran and the United States accounting for 27% of the studies. A main
category was obtained: "Influence of spirituality on couples behavior during pregnancy™ and
twelve subcategories. The couple's positive attitudes related to spirituality were perceived.
Many women mentioned the trust and divine support for childbirth and birth, it was also
found that they were concerned about the fetus and made waivers so that they would be well.

In many articles, men were helpful and attentive to the pregnant woman and the baby and
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wanted to be informed about their health. In all the studies, men were protective and
hardworking, several had positive attitudes or feelings related to spirituality. The nurse was
identified as a professional who supports and provides information to patients, however, he
was not seen as a provider of spiritual support for the pregnant couple. In conclusion, the
importance of developing new research on the spirituality of pregnant women and their
partners for nursing is perceived.

Keywords: Pregnancy; Sexual partners; Pair bond; Spirituality; Nursing.

Resumen

El objetivo es describir las experiencias relacionadas con la espiritualidad de la gestante y sus
parejas sexuales em com la vista de la enfermeria. Se realiza una revision integradora de la
literatura con busqueda primaria de publicaciones entre 2000 y 2019. Em los resultados se
seleccionaron once articulos, de estos, 55% fueron de la base de datos Web of Science
(WOS), todos estaban en inglés, 27% de 2019, 64% de la Asia, 64% de la obstetricia y 55%
con mujeres embarazadas de alto riesgo. El Islam representd 45% de las religiones
encontradas, el Iran y Estados Unidos representaron 27% de los estudios. Se obtuvo una
categoria principal: "Influencia de la espiritualidad en el comportamiento de la pareja durante
el embarazo" y doce subcategorias. Se percibieron las actitudes positivas de la pareja
relacionadas con la espiritualidad. Muchas mujeres mencionaron la confianza y el apoyo
divinos para el parto y el nacimiento, también se preocuparon por el feto e hicieron renuncias
para que estuvieran bien. En muchos estudios los hombres fueron serviciales y atentos a la
gestante y al bebé y querian estar informados sobre la salud de ambos, en todos los estudios
los hombres se mostraron protectores y dedicados, varios tenian actitudes o sentimientos
positivos relacionados con la espiritualidad. El enfermero fue um ayudante y proporciono
informacién a los pacientes, pero, no fue visto como un proveedor espiritual para las parejas.
En conclusion, se percibe la importancia de desarrollar nuevas investigaciones sobre la
espiritualidad de las parejas embarazadas para la enfermeria.

Palabras clave: Embarazo; Parejas sexuales; Apareamiento; Espiritualidad; Enfermeria.
1. Introducéo
A espiritualidade estreita lacos com a ciéncia e nos tempos hodiernos apresenta

diversas contribuicbes na melhoria das condi¢des de saude. Considerando a sua importancia

em variadas areas, alguns estudiosos buscaram aprofundar a espiritualidade no cuidado em
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salde de forma integral. Entre eles, Viktor Emil Frankl, fundador da Terceira Escola
Vienense de Psicoterapia que elaborou a teoria da logoterapia, esta faz a interligacdo da
espiritualidade com a analise existencial (Moreira & Holanda, 2010), de acordo com Frankl, a
pessoa possui varias dimensdes, como a corporal, mental e espiritual, estas se conectam e
representam a integralidade do ser, representando fenémenos (Frankl, 2010).

A dimensdo espiritual ou dimensdo noética vai além do biol6gico e psicoldgico
(Moreira & Holanda, 2010) e tem a capacidade de prevenir que o ser humano sucumba em
momentos dificeis de sofrimento ou doenca (Araujo, Moreira, Silveira & Braga, 2008). A
espiritualidade também reflete a autotranscendéncia, além disso, permite ao ser humano a
profundidade do seu ser no servigo a uma causa benéfica e no sair de si (Frankl, 2016).

No que diz respeito a enfermagem, desde a sua criacdo, hd uma forte ligacdo com a
espiritualidade, pois em 1837, Florence Nightingale buscou o auxilio das Irmas da Caridade e
de outras de origem luterana para fomentar a enfermagem moderna (Koenig, 2005). Também
se nota que as produgdes cientificas de enfermagem sobre espiritualidade estdo associadas
com as experiéncias religiosas nos servicos de salde, sendo também uma convergéncia atual
ser conexa a assuntos de analise existencial e de sentidos de vida (Araujo, 2011).

A espiritualidade do casal também pode ser considerada pela enfermagem durante o
periodo da gestagdo. De fato, nessa ocasido, a mulher tem diversas transformacdes no corpo e
uma nova consciéncia de si, suscitando aspectos espirituais (Rodrigues-Camara, 2016);
também se verifica que se o pai € estimulado pela enfermagem durante o pré-natal a dar apoio
a parceira, com proveito terd atencdo as necessidades de cuidado ao seu filho (Brito, Soares,
Carvalho, & Santos, 2013). Sem embargo, em uma pesquisa realizada com 764 homens na
Tanzania, a religiosidade foi um fator importante, com influéncia significativa na participacao
destes parceiros no pré-natal (Gibore, Bali & Kibusi, 2019). Desta forma, foi elaborada uma
revisao integrativa de literatura com o objetivo de descrever as experiéncias relacionadas a

espiritualidade do casal gravido nos estudos encontrados sob a Gtica da enfermagem.

2. Metodologia

2.1 Referencial tedrico-metodolégico

Nos diversos desenhos de pesquisa, o enfermeiro deve escolher o melhor, de acordo
com 0 seu objetivo e questdo norteadora (Driessnack, Sousa & Mendes, 2007). Sendo assim,

foi escolhida uma revisdo integrativa, pois resume as atuais evidéncias de uma area para
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estudar um problema de pesquisa (Whittemore & Knafl, 2005). Pois, torna-se fundamental
para a enfermagem, a analise dos desenhos de pesquisa e a escolha apropriada destes.

2.2 Tipo de estudo

A revisdo integrativa permite o estudo de um fenémeno de forma experimental e ndo
experimental (Sousa, Firmino, Marques-Vieira, Severino & Pestana, 2018), de fato, o
delineamento segue o0s seguintes passos: 1) preparagcdo da pergunta norteadora; 2)
investigacao e escolha dos estudos primarios; 3) coleta dos dados dos estudos; 4) averiguacdo
detalhada dos estudos primarios incluidos na revisao; 5) resumo dos resultados da reviséo e 6)
apresentacdo da revisdo (Mendes, Silveira & Galvéo, 2019; Whittemore, Chao, Jang, Minges
& Park, 2014; Galvao, Mendes & Silveira, 2010; Mendes, Silveira & Galvédo, 2008). Esse
esboco facilita a elaboracdo da revisao e um maior aprofundamento dos estudos em questao.

2.3 Procedimentos metodoldgicos

Todavia a enfermagem tem por esséncia a busca pelo contexto do cuidado a pessoa e
outros aspectos importantes ao individuo (Cardoso, Trevisan, Cicolella & Waterkemper,
2019), destarte, houve a juncdo de dados com a perspectiva de responder o problema de
pesquisa: Quais sdo as experiéncias sobre espiritualidade de mulheres gravidas e parceiros
sexuais para a enfermagem? Foram considerados para a formulagdo dessa questdo norteadora
0s acronimos no formato PICO (Cardoso et al.,2019; Pearson et al., 2014), sendo P-Populagéo
(Mulheres Gravidas e Parceiros Sexuais), I-Interesse/fendmeno de interesse (Espiritualidade),
C(Controle)- Nao considerado para este estudo e O- Desfecho (Experiéncias vivenciadas).

Obtiveram-se 0s seguintes critérios de inclusdo para a escolha dos trabalhos
cientificos: periodo de publicacdo de 2000 a 2019; pesquisa com humanos; idioma de
publicagdo em inglés, portugués e espanhol e estudos primarios. Como critérios de excluséo
foram considerados: trabalhos que ndo abordassem a enfermagem ou ndo tivessem a
participacdo do enfermeiro para a elaboracéo; que ndo envolvessem a espiritualidade do casal

no periodo da gestacdo ou com casais que ndo experimentaram a gestacao.

2.4 Analise dos dados

As informac0es sobre espiritualidade foram verificadas segundo a analise de contetdo,
um conjunto de técnicas para a desenvoltura da pesquisa de forma sistematica, abordando o
significado, relagdo, contexto e outros aspectos extraidos das mensagens (Cavalcante, Calixto
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& Pinheiro, 2014). Diante da analise, surgiu uma categoria principal e doze subcategorias

(Quadro 1), que se repetiram nos onze estudos incluidos.

Quadro 1. Anélise temética segundo os estudos incluidos.

Categoria principal

Influéncia da espiritualidade nas condutas dos casais durante a gravidez

Subcategorias N

Gravidez para a manutencéo da ligacdo das geracdes com 0s ancestrais N1

Gravidez como misericordia de Deus N1

Apoio espiritual oferecido por pessoas préximas N2
Confianca de que Deus esta no controle da gravidez, parto e bebé N1, N4, N5, N7, N8, N11
Gratiddo a Deus pela gravidez N5, N7, N8
Gravidez e filho como dons divinos N5, N6, N7
Abstinéncia de alguns comportamentos em vista do bebé N6, N9

Praticar acdes de bondade para que o bebé ou mée também sejam beneficiados N6, N7, N9
Espiritualidade do nascituro N6

Posicdo de oposicdo ou apoio ao aborto N8, N10
Préticas espirituais (Como oracdo, ir a templos, mantra e dar a luz no gético) N3, N4, N6, N7, N8, N9
Ligacdo ou causa e efeito na relagéo desta vida, vidas anteriores e espiritos com o N2, N9
beneficio ou prejuizo na gestacéo, parto e bebé

Fonte: Autores (2020).

Os estudos incluidos obtiveram uma identificacdo (N) em ordem cronoldgica de
publicacdo, sendo N1 o primeiro e N11 o ultimo, desta forma, percebeu-se uma mesma

categoria selecionada em diversos artigos e varias categorias em um anico artigo.

3. Resultados

3.1 Selecdo dos estudos

Identificaram-se 669 estudos ap0s a estratégia de busca (Figura 1) e 62 destes estavam
duplicados, pois se repetiram na maioria das bases, com exce¢do da base Modelos de Salde e
Medicinas Tradicionais, Complementares e Integrativas nas Américas (MOSAICO), sendo
assim, obteve-se 607 relatos para a selecdo e aplicacdo dos critérios de elegibilidade, por fim,
obtiveram-se onze estudos incluidos, sendo que dois desses estavam duplicados
anteriormente, um na Analise de Literatura Médica e Sistema de Recuperacdo Online
(MEDLINE) e repetido na Web of Science (WOS) e outro no indice Cumulativo de
Enfermagem e Literatura Aliada em Saude (CINAHL) e repetido na WOS, desta forma foram
eliminadas as repeti¢cdes da WOS considerando MEDLINE e CINAHL. Os outros bancos de
dados foram Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados Unidos (PUBMED), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados de
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Enfermagem (BDENF), Repositorio Institucional para Troca de InformagGes da Organizagdo
Pan Americana de Saude (IRIS — PAHO), Colecdo Nacional das Fontes de Informacdo do
Sistema Unico de Saude (Coleciona SUS), Informagcdes sobre Psicologia (Psyclnfo) e central

da colaboracdo Cochrane.

Figura 1. Diagrama de fluxo da recomendacdo PRISMA segundo Galvao, Pansani e Harrad
(2015).

669 relatos identificados nos bancos de
— dados de buscas: MEDLINE via PubMed
9 (101), MEDLINE (257), LILACS (18),
'S BDENF (6), MOSAICO (1), PAHO-IRIS
8 (1), COLECIONA SUS (1) via BVS
= (284), Web of Science-colegdo principal
= (210), CINAHL (60), Cochrane (14) e 00 relatos identificados em outras fontes.
S Psychlnfo (0).
—/
) v
o 607 relatos apds eliminar os 62 duplicados.
ge)ﬂ
»
4 513 relatos excluidos apos
— »| leitura de titulos e resumos
94 relatos rastreados.
)
§ 49 registros em texto
o completo excluidos, com
= v jt_Jstificativa.
=) »| - 19 revisdes ou relatos de
8 45 artigos em texto completo avaliados experiéncia ou opinido de
w para elegibilidade. especialista ou anais de
) evento.
- 1 sem a producéo ou
o \ 4 participacéo da
iR ] ] enfermagem.
% 11 e_astu_dos se]euona_dgs_ paraa smte§e - 27 sem a espiritualidade do
< qualitativa apds os critérios de incluséo. parceiro, gestante ou casal.
- 2 sem casais gravidos ou
) que ndo experimentaram a
gestacdo.

Fonte: Galvao, Pansani e Harrad (2015).

Verifica-se que 49 registros foram excluidos por ndo atingirem os critérios de inclusao

e uma quantidade muito pequena, apenas onze, dos 669 estudos foram incluidos.
3.2 Caracteristicas dos estudos

Foi elaborado um quadro (Quadro 2) norteado por alguns estudos (Whittemore et al.,
2014; Galvdo et al., 2015) com as principais informacdes dos artigos selecionados.
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Quadro 2. Caracteristicas dos estudos incluidos.

N1 — Parar de reproduzir ou ndo: casais que concordam com o HIV fazem uma decisédo critica durante a gravidez (Ko, & Muecke, 2005)

Objetivo Ano/ Delineamento/nimero de | Intervencdes Desfecho Grau de
pais pacientes recomendacio
Explorar as 2005 Estudo transversal de Sem A influéncia da espiritualidade confucionista na preferéncia da B
relacbes de poder | Taiwan. etnografia feminista intervencéo. gestagdo com um filho do sexo masculino e o principio de piedade filial
e influéncias qualitativa. estimula a reproducdo na tomada de decisdo reprodutiva entre casais. O
culturais 4 eram casais. valor confucionista das trés obediéncias torna as mulheres mais passivas
na tomada de nas determinagdes de seus parceiros. E importante reconhecer o
decisdo significado dos valores confucionistas associados as decisfes dos casais e
reprodutiva de fornecer informagdes precisas. Nivel e forca
casais com 0 de evidéncia
virus da VI/ Fraca

imunodeficiéncia
humana durante a

gravidez.
N2 — Entendendo o apoio social e o relacionamento do casal entre mulheres com sintomas depressivos ha gravidez (Blanchard, Hodgson, Gunn, Jesse & White,
2009)
Objetivo Ano/ Delineamento/nimero de | Intervencdes Desfecho Grau de
pais pacientes recomendacao

Adquirir a 2009 Estudo fenomenoldgico Sem Eles descobriram tensdes relacionadas a queixas fisicas, mudancas B

esséncia EUA. qualitativo. intervencéo. no estilo de vida, pressdes financeiras, incluindo estresse no trabalho,

fenomenoldgica 7 gestantes com sintomas transporte e habitacdo. As parceiras com sintomas depressivos expressaram

de sintomas depressivos e seus parceiros. maior sensibilidade emocional, temores e preocupacdes em ser mée
depressivos solteira, também pareceram inseguras quanto a manutencao do

durante a relacionamento, além de certa distancia emocional para ndo confiar em

gravidez alguém que ndo poderia estar com elas no futuro. Elas queriam mais sinais | Nivel e forca

na perspectiva do de garantia de que seu parceiro faria parte de suas vidas, mas também de evidéncia
casal com acreditavam que era melhor ndo ingressarem em um compromisso VI/ Fraca
abordagem apressadamente. Muitos confiavam na familia, amigos e colegas de
bipsicosocial- trabalho para assuntos emocionais, materiais, praticos e para apoio
espiritual. espiritual. Todos os participantes relataram ter bons sistemas de apoio, esse
achado entra em conflito com estudos anteriores que trazem a falta de
apoio social das mulheres gravidas com sintomas depressivos.
Continua...
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N3 — Satisfacéo e uso de uma intervencdo mantra de base espiritual para medos relacionados ao parto em casais (Hunter et al., 2011)

Objetivo Ano/ Delineamento/nimero de | Intervencdes Desfecho Grau de
pais pacientes recomendacio
Avaliar a 2011 Estudo randomizado com Curso de A satisfacdo do paciente com a intervencdo mantra foi moderadaa | A
satisfacdo do EUA. | delineamento experimental de parto e alta. A préatica de mantra nas maes (cinco vezes por dia, cinco dias por
paciente através método misto com dois Mantra semana) foi ligeiramente inferior aos relatos de pesquisas anteriores com
do uso de uma grupos matriculados nas aulas | (Entrevistas veteranos e funcionarios da area da salde. Uma das cinco mées usou
intervencdo com de parto. telefonicas mantra durante o parto e achou Util para manter o foco, quatro maes foram
mantra em casais Os parceiros foram foram dominadas por multiplas sensa¢des de medo, falta de conhecimento e
gravidos durante designados para seus grupos | realizadasno | confusdo. Elas ndo usaram o mantra porque ndo tiveram oportunidade ou Nivel e
seu Ultimo de gestantes no curso de seguimento ndo se lembraram de usar. Todas as cinco maes entrevistadas no forca de
trimestre para parto, resultando em uma de 6 meses | acompanhamento de 6 meses ap0s o parto relataram que ainda utilizavam o evidéncia
gerenciar medos distribuicdo desigual de 10 para avaliar mantra. Elas usaram para ajudar no sono e no gerenciamento de emocdes. | II/Forte
relacionados ao participantes para o controle as Tal préatica sugere que a repeticdo de mantra é sustentavel ao longo do
parto. inicial e 20 paraa experiéncias tempo. Associacdes entre 0 aumento da pratica de mantras e niveis mais
intervencao. da baixos de medo nas 6 semanas pos-parto estavam presentes, mas ndo de
intervencdo). | forma significativa estatisticamente. A repeticdo do mantra funcionou como

uma maneira de realizar a pratica espiritual, podendo ser potencialmente
eficaz para controlar o medo ou outras emocoes.

N4 — Tradigdes do parto e percepgdes culturais de seguranca no Nepal: espagos criticos para garantir a sobrevivéncia de mées e recém-nasci

remotas nas montanhas (Kaphle, Hancock & Newman, 2013)

dos em aldeias

Objetivo Ano/ Delineamento/namero de | Intervencdes Desfecho Grau de
pais pacientes recomendacéo
Descobrir 2013 Abordagem metodoldgica Sem A tradicgdo cultural e dos sistemas de crengas espirituais perpetuam-se B
crengas locais Nepal. qualitativa. intervencéo. dentro de suas estruturas sociais que mostram percepcdes e decisfes de
sobre gravidez e Amostra de 25 gestantes ou seguranga das mulheres para um parto fora do hospital e da visdo médica
parto em vilas puérperas, 5 maridos, 5 do risco. Os achados deste estudo destacam o que é importante para
montanhosas sogras, 1 sogro, 5 mulheres em vilas nepalesas remotas, sendo significativamente diferente do
remotas do profissionais de saude e 5 que é identificado em estudos de mulheres em outras areas do Nepal. 1sso
Nepal. partes interessadas das em demonstra a importancia de pesquisas com mulheres de diferentes origens | Nivel e forca
duas aldeias remotas nas dentro de um pais, para que as iniciativas de redugdo da mortalidade de evidéncia
montanhas. materna e infantil sejam aceitas. VI/ Fraca
Continua...
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N5 — Experiéncias de gravidez de pais pela primeira vez no Ird: um estudo de entrevista qualitativa (Tehrani, Bazzazian & Nayeri, 2015)

Grau de

Objetivo Ano/ Delineamento/ndmero de | Intervencdes Desfecho
pais pacientes recomendacao
Definir as 2015 Estudo de abordagem Sem Os prestadores de servigos de salde puderam analisar as caracteristicas dos B
experiéncias dos Iré. qualitativa. intervencéo. pais na realizagdo de aulas educacionais. Homens iranianos sao
pais de primeira 26 maridos de gestantes de determinados a tornar os lagos familiares t&o fortes quanto possivel, ter
gravidez da 32 a 40 semanas. filho ndo apenas satisfaz suas necessidades de pai, mas também os faz
esposa de sentir como se sua familia estivesse completa e integrada, o que contribui
maneira para o seu desenvolvimento da personalidade. Além disso, a perspectiva
qualitativa. de homens iranianos em relagdo ao papel do pai torna essa pesquisa Unica, Nivel e forca
uma vez que essas atitudes se originam da cultura, tradicdes e convencdes de evidéncia
iranianas. VI/ Fraca
N6 — Experiéncias maternas e cuidado espiritual do feto: padrdes da abstinéncia no Ird (Heidari, Ziaei, Ahmadi, Mohammadi & Hall, 2015)
Objetivo Ano/ Delineamento/nimero de | Intervencdes Desfecho Grau de
pais pacientes recomendacao
Explorar 2015 Estudo de abordagem Sem Este estudo fornece novas informagdes sobre as experiéncias B
comportamentos Iré. qualitativa. intervencéo. subjetivas de mulheres gravidas iranianas, através dos padrdes de
maternos 22 maes iranianas. abstinéncia a fim de satisfazer as necessidades espirituais dos fetos, para
associados a pesquisadores da comunidade, formuladores de politicas e prestadores de
salide espiritual servicos de salde materno-infantil em todo o mundo que cuidam de Nivel e forca
do feto. mulheres gravidas muculmanas, a fim de valorizar e reconhecer as de evidéncia
dimensdes culturais, religiosas e espirituais da gravidez. VI/ Fraca
N7 — O papel dos pais durante a gravidez: uma exploracdo qualitativa das crencas dos pais arabes (Bawadi, Qandil, Al-Hamdan & Mahallawi, 2016)
Objetivo Ano/ Delineamento/nimero de | Intervencgfes Desfecho Grau de
pais pacientes recomendacéo
Compreender o 2016 Estudo transversal Sem As descobertas atuais podem servir de base para desenvolver B
envolvimento Arébia | fenomenoldgico e de andlise | intervencéo. programas de assisténcia & salide materna nos quais 0s pais sejam
dos pais arabes | Saudita qualitativa. considerados os principais participantes. Foi mostrado que eles estéo
no cuidado a e Jorda- Amostra de 19 pais: 9 da prontos e dispostos a se envolver extensivamente no cuidado de suas
maternidade nia. Arébia Saudita esposas e filhos ainda por nascer. Cabe aos profissionais de satide materna
durante a e 10 da Jordania. considerar cuidadosamente as opinides dos pais sobre seus papéis durante
gravidez das a gravidez e oferecer-lhes uma oportunidade de ouro para se envolver em Nivel e forca
esposas. um nivel mais elevado do que o atual, afetando positivamente 0s de evidéncia
sentimentos de bem estar do pai e da mée durante e ap0s a gravidez. VI/ Fraca
Continua...
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N8 — Experiéncias e preferéncias de cuidado entre imigrantes suecos apés um diagnéstico pré-natal de cardiopatia congénita no feto: um estudo de entrevista
gualitativa (Carlsson, Marttala, Mattsson & Ringnér, 2016)

Objetivo Ano/ Delineamento/namero de | Intervencgoes Desfecho Grau de
pais pacientes recomendacao
Explorar 2016 Estudo fenomenoldgico de Sem A necessidade de servicos de intérpretes, informaces visuais, B
experiéncias e Suécia. abordagem qualitativa. intervencéo. apoio psicossocial, gestdo do bem-estar e respeito pelas posicdes
preferéncias de Amostra de 5 gestantes e 4 religiosas sobre gravidez sdo aspectos importantes aos profissionais de
atendimento parceiros. salide nas consultas com imigrantes diante de um diagnéstico pré-natal de
apos um cardiopatia congénita. Percebe-se que os achados devem ser considerados
diagnéstico pré- na hipdtese geradora e justifiguem mais pesquisas a esse respeito.
natal de Nivel e forca
cardiopatia de evidéncia
congénita entre VI/ Fraca
imigrantes
suecos.
N9 — Uma teoria fundamentada em se tornar um pela primeira vez devido a uma gravidez de alto risco (Tanasirijiranon, Kantaruksa, Sansiriphun & Jordan,
2019)
Objetivo Ano/ Delineamento/namero de | Intervencgoes Desfecho Grau de
pais pacientes recomendacao
Explorar o 2019 Estudo transversal Sem Crencas budistas influenciam no comportamento dos pais na B
processo de Tailandia qualitativo. intervencéo. gravidez de alto risco e acrescenta novos conhecimentos sobre as
homens 23 pais. preocupacdes, necessidades e estratégias de pais tailandeses com esposas
tailandeses ao se de gravidez de alto risco. Apesar de terem muitas emoc0es fortes, dificeis
tornarem pais e desfavoraveis, os homens realizaram suas atividades com a intencéo de
pela primeira vez ser um pai corajoso, esforcando-se para a salde e seguranga do bebé.
com uma Nivel e forca
gravidez de alto de evidéncia
risco. VI/ Fraca
Continua...
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N10 - Pecado e sofrimento: justificativas de mulheres gravidas para decidir sobre o término da gravidez devido a beta-talassemia maior no sudeste do Iran

sociocultural de

(Moudi, Phanodi, & Vedadhir, 2019)
Objetivo Ano/ Delineamento/nimero de | Intervencdes Desfecho Grau de
pais pacientes recomendacao
Descrever as 2019 Estudo qualitativo utilizando Sem Os melhores interesses do feto, medo do julgamento da crianca e B
justificativas das Ira. entrevista semiestruturada intervencéo. criticas no futuro tiveram papéis significativos nas justificativas para a
mulheres aprofundada. interrupcdo da gravidez devido a beta- talassemia maior. A proibicéo
gravidas A amostra foi de 27 mulheres religiosa ao aborto nem sempre é a principal preocupagéo dos pais.
para decidir o com idade entre 19 e 42 anos Enfermeiras e parteiras também sdo responséaveis em dar informagdes aos
término da € Seus esposos pais que tém tendéncia a trazer um filho com beta- talassemia maior. Os
gravidez resultados deste estudo tém implicacBes para prestacao de servicos de Nivel e forca
devido a beta- aconselhamento genético. A maioria dos participantes ndo tinha histérico | de evidéncia
talassemia maior prévio de aborto terapéutico devido a beta- talassemia maior e, portanto, VI/ Fraca
no contexto

teve uma maior variedade de pontos de vista em comparagdo com as que

aplicam ao tomar
decisfes no
periodo do pré-

natal.

tinham historico.
Sistéo e
Provincia do
Baluchistdo
N11 — Perspectivas dos futuros pais sobre a tomada de decisdo no pré-natal para o nascimento antecipado de um bebé periviavel (Tucker Edmonds et al.,
2019)
Objetivo Ano/ Delineamento/namero de | Intervencdes Desfecho Grau de
pais pacientes recomendacao
Examinar as 2019 Estudo com anélise Sem Envolvimento com reanimacéo, cerclagem, parto e decisfes deste B
percepgdes dos | EUA. qualitativa. intervencdo. | modo, 63% queriam um papel compartilhado nas decisdes, 85% recordou
futuros pais Estudo com 40 mulheres ter ouvido sobre morbidade e mortalidade, através de termos como dano
sobre a gestao gravidas e 14 parceiros que cerebral, deficiéncia e desvantagem. O potencial da deficiéncia influenciou
das opcdes e receberam aconselhamento na tomada de decisdo em diversos niveis. Sobre o que mais importava,
resultados no para possivel nascimento houve a descri¢do de dar aos seus filhos uma nova chance, preocupacdes
contexto do risco periviavel. sobre 0 melhor interesse, um bebé saudavel, dor e sofrimento e fé religiosa. | Nivel e forca
de nascimento de evidéncia
periviavel, e 0s VI/ Fraca
valores que eles

Fonte: Autores (2020).
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Embora a busca tenha ocorrido entre 2000 a 2019, s6 foram selecionadas de acordo
com os critérios de incluséo e exclusdo publicacGes de 2005 em diante. Desta maneira, de
2005 a 2009 foram encontrados dois (N1 e N2) (18%), de 2010 até 2014, dois (N3 e N4)
(18%) e de 2015 a 2019, sete (N5-N11) estudos (64%) dos totais, com destaque para 2019,
ano com trés (N9-N11) (27%) pesquisas, isso pOde evidenciar o crescente interesse por
estudos que incluem a espiritualidade na area da saude e especifica da enfermagem, de fato, a
integracdo entre ciéncia e espiritualidade promovem a satde (Povoas et al, 2015).

Todos os estudos estavam na lingua inglesa (100%), e os respectivos bancos de dados
foram WOS (N3, N5, N7-N8, N10-N11) com seis (55%), MEDLINE com quatro (N1-N2, N4,
N6) (36%) e CINAHL com um (N9) (9%). O “Midwifery” foi um perioédico que se destacou,
pois continha duas (N4, N7) publicacbes (18%) (os demais foram Journal of Midwifery &
Women's Health, Issues in Mental Health Nursing, Applied Nursing Research, Iranian Red
Crescent Medical Journal, Journal of Holistic Nursing, BMC Pregnancy and Childbirth,
Thailand Nursing & Midwifery Council, Nursing and Midwifery Studies e Journal of
Maternal-Fetal & Neonatal Medicine), com efeito, ele foi um dos sete (N1, N4, N7-N11)
(64%) identificados de obstetricia. O Ira foi um pais que representou o local de trés (N5-N6,
N10) (27%) estudos, mesma quantidade que os Estados Unidos (N2-N3, N11) porém, Taiwan
(N1), Nepal (N4), Arabia Saudita e Jordania (N7), Suécia (N8) e Tailandia (N9) obtiveram
uma (9%) publicacdo cada.

Os locais dos estudos remetem uma religido em destaque, o islamismo, referenciado
como religido das amostras de cinco (N5-N8, N10) (45%) estudos realizados nos paises
Jordania, Suécia, Ird e Arabia Saudita, de fato, o islamismo é uma religido de grande
influéncia, por exemplo, na Asia Central (Kalanov & Alonso, 2008). Também foi encontrada
a influéncia da filosofia confucionista em uma (N1) (9%) publicacdo (Taiwan), do catolicismo
e protestantismo em um (N3) (9%) estudo (Estados Unidos), do budismo em um (N9) (9%)
(Tailandia), entretanto, em trés (27%) estudos, dois nos estados Unidos (N2 e N10) e um no
Nepal (N4) ndo se obteve dados especificos sobre qual era a espiritualidade/religido dos
participantes.

Desta forma percebe-se que entre os continentes se enfatiza a Asia, com sete (N1, N4-
N7, N9-N10) (64%) publicacdes, também houve um (N8) (9%) estudo na Europa e trés (N2-
N3, N10) (27%) na América do Norte, 0 que mostra a necessidade de publicagdo com
representacdo da América do Sul, além de continentes como Africa, Oceania e Antartida, para
gue haja conhecimentos das experiéncias espirituais de casais em diferentes regibes

geograficas no periodo da gestacional.
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Outro fator constatado foi que a populagdo variou de quatro a cinquenta e quatro
participantes, sendo seis (N1-N3, N8, N10-N11) (55%) estudos com casal; um (N4) (9%) com
gestante, parceiro, sogras, um sogro e profissionais de saude; trés (N5, N7, N9) (27%) com
parceiro e um (N6) (9%) com gestantes. Além disso, seis (N1-N2, N8-N11) (55%) dos onze
estudos tiveram gravidez de alto risco, considerando a classificagdo do Ministério da Saude
(MS) do Brasil (2012). O que remete a relacdo da gravidez de alto risco com o contexto da
espiritualidade, fazendo-se questionar os motivos pelos quais algumas mulheres com gravidez

de alto risco buscam acGes espirituais.

3.3 Grau de recomendacdo e qualidade metodoldgica

Para a observacdo do grau de recomendacdo dos estudos, avaliou-se segundo Bork
(2005) que classifica pelas letras A, B ou C conforme os resultados dos estudos, a citar, A:
Resultado recomenda a intervencdo, B: Resultado ndo é conclusivo — ndo é suficiente para
confirmar a hipotese e C: Resultado contra-indica a intervencdo (Pereira & Bachion, 2006).
Foi considerado 0 método adaptado de Machotka, Kumar, & Perraton (2009) para a avaliacéo

da qualidade metodoldgica (Tabela 1).

Tabela 1. Qualidade metodoldgica dos estudos incluidos, segundo Machotka, Kumar e
Perraton (2009).

Critério Score (%)

N 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 Score
Nl(23)

Y Y Y Y NA NA NANA Y Y Y Y 8B 100.00
N2@9 Y Y Y Y NA NA NANA Y Y Y Y 8B 100.00
N3 Y Y Y Y Y Y NR Y Y Y Y Y 1112 91.67
N4CO) Y Y Y Y NA NA NANA Y Y NR Y 78 87.50
N5@) Y Y Y Y NA NA NANA Y Y Y Y 88 100.00
N Y Y Y Y NA NA NANA Y Y NR Y 78 87.50
N7¢) Y Y Y Y NA NA NANA Y Y NR Y 78 87.50
N8 Y Y Y Y NA NA NANA Y Y Y Y 88 100.00
N9 Y Y Y Y NA NA NANA Y Y NR Y 78 87.50
N10¢? Y Y Y Y NA NANANA Y Y NR Y 78 87.50
N11¢? Y Y Y Y NA NA NANA Y Y NR Y 78 87.50

Nota: 1 - Objetivo do estudo relatado; 2 - Literatura de base relevante; 3 - Descri¢do da amostra; 4 - Tamanho da
amostra justificagdo; 5 - Medidas de resultados confidveis e validas; 6 - Descricdo da intervencdo; 7 -
Contaminacéo e co-intervencdo; 8 - Significancia estatistica; 9 - Método(s) de analise apropriado(s); 10 -
Importancia clinica; 11 - Drop outs; 12 - ConclusGes apropriadas. N - Ndo; NA - Né&o aplicavel; NR - N&o
relatado; Y - Sim.

Fonte: Machotka, Kumar e Perraton (2009).
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Nele ha 12 critérios para pontuar com 1(um) em cada critério caso o estudo o atenda e
0 (zero) caso ndo o atenda ou ndo seja relatado no estudo, se o critério ndo for aplicavel para o
estudo, ele ndo estard entre os doze para analise, por exemplo, em um estudo descritivo e
qualitativo, o critério 5 até o 8 podera ter analise, porque esses critérios serdo considerados
em um estudo quantitativo e de intervencdo por exemplo, entdo ao inves de pontuar 12 totais
para anélise metodoldgica deste estudo em questdo, temos 12 menos 4 (5,6,7,8), totalizando 8
critérios para analise e pontuacdo. A razdo entre os critérios atendidos e o total de critérios
considerados € convertida em porcentagens para a interpretacdo do score.

Com relacéo aos critérios de qualidade metodoldgica, trés estudos (N1-N2, N5) (27%)
atenderam todos os critérios, sendo dez (N1-N2, N4-N11) (91%) de natureza qualitativa e um

(N3) (9%) de método misto, longitudinal e randomizado.

3.4 Nivel de evidéncia e forca de evidéncia

Os artigos selecionados foram analisados minuciosamente e classificados por nivel de
evidéncia (Melnyk & Fineout-Overholt, 2011), de acordo com o delineamento dos estudos a
seguir: | para revisdes sistematicas e metanalise de ensaios clinicos randomizados (ECRs); 1l
para ECRs; Ill para ndo-ECR (quase-experimento); IV para estudos de caso controle ou
coorte; V para revisdes sistematicas de estudos qualitativos ou descritivos; VI para estudos
qualitativos ou descritivos e VII para opinido de autoridades e/ou relatérios de comités de
especialistas. Desta forma, de acordo com o0s autores supracitados ha diversos niveis e forcas
de evidéncia, estas podem ser fortes, moderadas ou fracas, a citar, nivel | e Il: sdo evidéncias

fortes, 11l a VV sdo moderadas e VI e VII fracas.

4. Discussao

4.1 Avaliagéo dos estudos

Nesta revisdo de literatura foi encontrado um estudo de intervencdo e com nivel de
evidéncia Il (9%), tendo forte nivel de forca e grau de recomendacdo A. Os demais (91%)
tinham um nivel de evidéncia VI, com fraco nivel de forca e grau de recomendacgdo B,
refletindo que os resultados dos artigos ndo podem confirmar a hipétese apresentada por eles.

Verifica-se que ndo se obteve nenhum trabalho na América do Sul, e de forma especial

no Brasil, pais onde existe uma diversidade religiosa e cultural e familias sdo influenciadas
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pela religiosidade, com crenca popular de diversas origens étnicas (Aradjo, 2011), desta
forma, é importante o aprofundamento dentro dessa realidade para um cuidado em saude
segundo as necessidades espirituais dos pacientes (Koenig, 2005). De fato, um maior
aprofundamento da realidade espiritual da América do Sul, inclusive no Brasil, oportuniza

uma assisténcia em salde que abranja a dimensdo espiritual dos pacientes.

4.2 Analise da participacdo da enfermagem

No que se diz respeito a participacdo da enfermagem, além da elaboragédo dos estudos,
o0 enfermeiro foi citado como um profissional de lideranga, participando ativamente e
positivamente no cuidado para com as pessoas. Em N1 o profissional de enfermagem tratou os
pacientes com sensibilidade e sem discriminacdo pelo estado de doenca, em N2, ajudou na
selecdo da amostra no local onde trabalhava. De fato, o estudo alude que este trabalhador sabe
reunir informacgdes psicossociais dos pacientes, pois, dos dez pacientes selecionados para
amostra do estudo N2, nove vieram da admissdo da enfermeira do pré-natal, que escolheu os
pacientes para participarem da pesquisa.

No estudo N3 além dos parceiros e parentes, a enfermeira participou no trabalho de
parto dando apoio fisico e emocional as mulheres. Na pesquisa N4 a enfermeira conduziu as
entrevistas para com a populacdo de gestantes e puérperas. Em N9 o0s esposos pediram
informac@es para a enfermeira e outros trabalhadores a respeito do diagndstico da gestacdo de
alto risco da esposa, além de confirmarem com estes profissionais o0s alimentos que entendiam
como benéficos antes de darem as esposas. O estudo N10 mostra que enfermeiras e parteiras
também sdo responsaveis por fornecer informacdes aos pais que tém tendéncia a trazer um
filho com beta-talassemia maior. Entretanto, em N7 alguns trabalhadores da salde ndo foram
sensiveis a participacdo do parceiro durante os exames, como exemplo o estudo tras um
profissional de enfermagem negando a participagdo do parceiro dentro da sala de
ultrassonografia. Este tipo de comportamento por parte de alguns profissionais ndo sustenta 0s
beneficios reconhecidos na literatura sobre a participacdo do parceiro. Mesmo muitas vezes
sentindo-se entorpecidos, 0s conjuges/parceiros buscam participar da gestacdo, tendo atitudes
de preocupacao, lembrancas, satisfacdo e cuidado (Brito et al.,2013).

Observa-se também que entre os artigos selecionados para a revisdo integrativa de
literatura, o enfermeiro ndo foi visto fornecendo algum tipo de suporte espiritual aos
pacientes, isso aponta 0 que a literatura tras sobre a falta de exercicio da espiritualidade no

cuidado. A ciéncia tras os beneficios da religiosidade e espiritualidade, além de relatar o ser
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humano como holistico, mas a espiritualidade ndo é considerada, pela falta de registro das
crencas e valores de um individuo em prontuérios laboratoriais e hospitalares (P6voas et al.,
2015) devido a auséncia de uma avaliacdo espiritual e da execucdo de praticas espirituais na

assisténcia.

4.3 Explanagéo sobre a categoria principal: Influéncia da espiritualidade nas condutas

dos casais durante a gravidez

O cuidado do ponto de vista cultural em gestantes deve ser compreendido com uma
correlacdo aos significados, experiéncias e no contexto cultural da familia da mulher, bem
como com aspectos sociais e espirituais (Ulloa Sabogal & Mufioz de Rodriguez, 2019), pois
muitos pacientes sdo religiosos ou gostariam que o profissional de salde abordasse as suas
necessidades espirituais (Koenig, 2005). No que se diz respeito a enfermagem, as suas
avaliacdes e intervencdes devem abranger todas as necessidades (Aradjo, 2011).

Sendo assim, o profissional deve ter sensibilidade quando o paciente menciona na
historia espiritual que ndo quer se envolver com religido ou que isso ndo implica no seu
enfrentamento ao processo da doenca. Assim, se evita constrangimentos ou presses para com
0 paciente e pode-se perguntar sobre como ele elabora o processo da doenca, 0 que d& um
significado para a sua vida, quais sdo as suas crencas culturais que podem ajudar neste
processo e quais os fatores sociais que facilitam o apoio (Koenig, 2005).

No Brasil, a Politica Nacional de Préaticas Integrativas e Complementares do MS
(2015) teve a intencdo de promover a integralidade do individuo e da atencéo a salde para a
promocédo de uma assisténcia mais humanizada. Legalmente, no Brasil, a espiritualidade pode
ser encontrada na constituicdo de 1988, artigo 5°, onde se contempla os direitos fundamentais,
resguardando a liberdade de credo. Com relacdo a pesquisa, € importante que se preserve
valores relacionados a espiritualidade, pois na resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de
Salde que regulamenta pesquisas com humanos, encontra-se que na pesquisa devem ser
respeitados os valores culturais, sociais, morais, religiosos e éticos, além de habitos e
costumes quando envolver comunidades (Ministério da Salude & Conselho Nacional de
Saude, 2013).

Também se percebe que a espiritualidade esta intrinsecamente conectada a gravidez,
em consonancia com o que tras a literatura. Sem embargo, um estudo realizado com gravidas

da Nigéria para identificar os tipos de apoio que elas preferiam na gravidez, obteve como um

17




Research, Society and Development, v. 9, n. 11, 949119449, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i11.9449

dos resultados que o tipo de apoio espiritual era expresso e este incluia a fé na protecdo de
Deus e na promessa de um parto seguro (Morhason-Sello et al., 2018).

Entretanto, um estudo realizado para avaliar a influéncia de fatores culturais na
ansiedade em Istambul, Antalia e Malaga com mulheres turcas e espanholas no primeiro
trimestre de gravidez obteve que ter mais filhos e coabitantes, religido islamica ou a falta de
percepcdo do parceiro como suporte foram elementos associados a vulnerabilidade para
ansiedade (Gonzéalez-Mesa, 2019).

Outro estudo que buscou determinar a prevaléncia de abuso fisico e identificar
preditores para a violéncia domestica em uma amostra de mulheres gravidas no Alabama
(Estados Unidos), verificou que 62% dessas mulheres relataram ser o parceiro ou ex-parceiro
intimo o autor do ato, além disso, foi observado que entre outros preditores, havia a falta de fé
em Deus ou em um poder superior, pelo fato da frequéncia religiosa ser um apoio para elas,
prevenir o isolamento e diminuir a depresséo (Dunn & Oths, 2004).

Alguns casais dos estudos incluidos viram a gravidez como misericordia de Deus e
foram influenciados na decisdo do principio de piedade filial para a perpetuacdo da familia e
manutencdo da comunicacdo com o0s ancestrais (N1), outros viam as atitudes de vidas
passadas e de espiritos como causa da condi¢cdo da gestacdo atual (N9), outros percebiam a
gestacdo e o bebé como dons divinos e motivos de gratiddo (N5-N8), também foi visto que a
familia, amigos e conhecidos podem fornecer apoio espiritual aos casais (N2). Alguns
procuraram os profissionais de salde para saber se poderiam realizar determinadas praticas
relacionadas a crenga cultural e espiritual (N9). Alguns casais se mostraram contra a posi¢éo
religiosa de manter a gestacdo (N10), justificando em futuro sofrimento para o bebé e familia,
ja outros casais tiveram a influéncia da religiosidade para manter a gestacdo (N1, N11).

Também foi visto que determinadas praticas espirituais, como o mantra, podem
facilitar a promocédo do autocontrole e a diminuicdo do medo relacionado ao parto (N3). De
fato, estudos ressaltaram que as préticas religiosas proporcionam héabitos saudaveis, apoio
social e menores taxas de estresse e depressdo, e que 0 COmpromisso com essas praticas reduz
emoc0Bes negativas, fornecendo o suporte e significado da vida. Esta relacdo é mais forte em
mulheres, mas ainda ha& questionamentos se isso é mais significativo em grupos
caracteristicos, como em mulheres vulneraveis socialmente (Guimardes & Avezum, 2007).

Percebeu-se que a confianca em Deus para 0 parto e nascimento promissores
fortaleceu mulheres de algumas culturas (N1, N4, N8, N11), conquanto, certas praticas

espirituais e culturais relacionadas ao parto podem gerar conflitos nas condutas de
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profissionais de salde, aumentando o desafio para uma qualidade na assisténcia e
demonstrando que uma abordagem holistica facilita o processo (N4).

Nos estudos incluidos, grande parte dos homens se mostrou empatica, sendo assim,
eles tentaram construir um relacionamento com o bebé (N9), foram prestativos e atenciosos
para com a gestante e o recém-nascido e queriam estar informados sobre a satde dos dois
(N1, N6-N8, N10), todos também foram protetores (N1-N11), querendo um melhor lugar para
o0 parto (N4) realizando esforcos (N1-N11) e tendo atitudes ou sentimentos positivos ligados a
espiritualidade (N1-N2, N5, N6, N8-N9, N11), alguns oraram para que tudo ocorresse bem
(N7, N9) e tiveram fé em Deus ou no destino de que o resultado da gestacdo e parto seria
positivo(N1, N5-N6, N8-N9, N11). Alguns tentaram proibir a parceira de comer determinados
alimentos ou ter praticas nocivas pela crenca de que isso prejudicaria o bebé (N9). As maes
precisaram de apoio e se expuseram como preocupadas com o feto (N1-N11), além de
realizarem diversas renincias (N1-N11), muitas mencionaram a confianga e o apoio Divino
(N1, N4, N6, N8, N11), algumas desempenharam préticas espirituais em vista do filho (N3,
N4, N6), outras coibiram os pais de realizarem algo pecaminoso para que o bebé nao fosse
prejudicado (N6). Sendo assim, percebe-se que a espiritualidade é utilizada para alivio das
preocupacoes.

Outrossim, verifica-se neste estudo uma afinidade das mulheres com a gravidez de alto
risco e a espiritualidade como recurso, de acordo com a literatura, pois seis (N1-N2, N8-N11)
(55%) dos onze estudos selecionados tiveram este tipo de gestacdo nas amostras e as gravidas
se apoiaram em suas crengas espirituais. Por certo, uma pesquisa foi realizada na Paraiba com
gestantes cujo diagndstico era virus da imunodeficiéncia humana/sindrome da
imunodeficiéncia adquirida, ela mostrou que praticas religiosas eram utilizadas e ajudavam a
resgatar a condicdo de ser humano e de cidadania, além disso, indicavam estratégias de
enfrentamento por meio de sentimentos de esperanca e busca de situacfes que diminuissem
suas angustias, incertezas, dor, sofrimento e morte (Pereira, 2010). Desta maneira, € evidente
que nos estudos incluidos foram encontradas diversas adaptacfes na vida do casal durante a
gravidez, e que a espiritualidade deve ser uma estratégia de cuidado para com estes casais que

podem estar em situacdes desconfortaveis.

5. Consideracdes Finais

Nos onze artigos selecionados, trés foram de 2019, houve também uma forte

representacdo do continente asiatico e da religido islamica, porém os paises que se destacaram
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foram o Ird e Estados unidos, além disso, seis estudos eram de gestacdo de alto risco.
Percebeu-se que foram encontrados artigos que abordavam de alguma forma a influéncia da
espiritualidade nas condutas dos casais durante a gravidez, como as atitudes positivas do casal
relacionadas com a espiritualidade. As méaes demonstraram confianca em Deus para um parto
e nascimento seguro, elas também precisaram de apoio e estavam preocupadas com o feto,
além de realizarem sacrificios, foi vista uma atencgdo, protecdo e dedicacdo dos homens para
com a gestante e bebé. Com relacdo ao enfermeiro, € descrito nos artigos como um lider, que
oferece ajuda e fornece informacgdes importantes aos pacientes, ao passo que nao é descrito
pelos casais como provedor de apoio espiritual na gestacao.

Os artigos apresentados lancam tematicas comuns, mas é importante haver novos
estudos que abordem a influéncia da espiritualidade nas condutas dos casais na gestacgéo.
Percebe-se que a literatura carece de investigacdo nas diferencas entre crenca cultural e crenca
religiosa, j& que ambas se confluem. Também hé necessidade de aprofundamento sobre como
se da o apoio espiritual oferecido ao casal através de amigos, familia, profissionais de saude,
pessoas proximas ou que tenham essa realidade, como padres, pastores, monges, leigos,
dentre outros.

Mais artigos podem trazer a abordagem biopsicossocial-espiritual em casais no
periodo gestacional, além de exemplos de praticas espirituais ou préaticas religiosas que
beneficiam a gestacdo e/ou reduzem os niveis de medo relacionados ao parto. Também é
pertinente a formulacdo de estudos sobre a espiritualidade das nepalesas, ja que a crenca
espiritual e a cultura influenciaram profundamente a tradi¢do do parto dessas mulheres e isso
pode ser considerado com mulheres de outras culturas e espiritualidades.

Outros estudos sdo necessarios na investigacdo dos motivos e situacGes pelos quais
algumas crencas, religides ou espiritualidades ndo concordem com o aborto, como por
exemplo, em uma situacdo em que o feto tenha beta-talassemia maior ou diferente condicéo
grave de salde, além disso, mais pesquisas sdo importantes na averiguacdo de como 0s
profissionais estdo acolhendo e escutando os casais que decidem pelo aborto, para que haja
mais sensibilidade a estas pessoas que precisam de cuidado humanizado. Atenta-se que mais
trabalhos devem expor o enfermeiro ou a descricdo dos pacientes sobre a enfermagem
ofertando atividades que envolvam a espiritualidade, corroborando em divulgacdo de
pesquisas que promulguem esta significancia.

Como ponto forte, é verificavel a singularidade desta pesquisa, pois nao foi encontrado

nenhum trabalho com o objetivo de abordar especificamente a espiritualidade dos casais no
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periodo gestacional, sendo de extrema importancia uma revisdo integrativa de literatura a esse
respeito para vincular as lacunas de conhecimento.

Desta forma, percebe-se que ainda existem poucos trabalhos sobre espiritualidade
envolvendo os casais no periodo gravidico sob a ¢tica dos cuidados enfermagem, sendo
imprescindivel o aprofundamento do conceito de espiritualidade e as suas facetas na relagdo
com os esforgos do casal para a manutencdo do bem estar e qualidade de vida do bebé e da
familia neste periodo. Bem como, a influéncia da espiritualidade nas condutas dos pais e
profissionais de satde durante a gravidez, que € permeada pelo apoio divino e transcendéncia
que muitos expressam. Considera-se que este estudo cooperard na investigacdo da
enfermagem na espiritualidade do casal gravido por meio da andlise de suas crengas, que
merecem detalhamento para uma melhor assisténcia e fomentacdo de politicas de saude

voltadas a este publico.
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