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APRESENTAÇÃO

Cada vez mais percebemos, que no mundo da ciência, principalmente da 
área da saúde, nenhuma profissão trabalha sozinha, é necessário que vários 
profissionais estão envolvidos e engajados em conjunto, prezando pela, prevenção, 
diagnóstico e tratamento de diversas patologias, visando sempre a qualidade de 
vida da população em geral.

A Coletânea Nacional “Difusão do Conhecimento Através das Diferentes Áreas 
da Medicina” é um e-book composto por 4 volumes artigos científicos, que abordam 
relatos de caso, avaliações e pesquisas sobre doenças já conhecidas da sociedade, 
trata ainda de casos conforme a região demográfica, onde os locais de realização 
dos estudos estão localizados em nosso país, trata também do desenvolvimento de 
novas tecnologias para prevenção, diagnóstico e tratamento de algumas patologias.

Abordamos também o lado pessoal e psicológico dos envolvidos nos cuidados 
dos indivíduos, mostrando que além dos acometidos pelas doenças, aqueles que os 
cuidam também merecem atenção.

 Os artigos elencados neste e-book contribuirão para esclarecer que ambas as 
profissões desempenham papel fundamental e conjunto para manutenção da saúde 
da população e caminham em paralelo para que a para que a ciência continue 
evoluindo para estas áreas de conhecimento. 

Desejo a todos uma excelente leitura!

Lais Daiene Cosmoski
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ESPIRITUALIDADE DOS ESTUDANTES DE 
MEDICINA: ASSOCIAÇÕES COM EMPATIA E ATITUDE 

NA RELAÇÃO MÉDICO-PACIENTE 

CAPÍTULO 20

Julianni Bernardelli Lacombe
Faculdade de Medicina, Universidade Federal de 
Uberlândia, Uberlândia, Estado de Minas Gerais, 

Brasil.

RESUMO: Na atualidade tem se considerado 
relevante e oportuno estudar os fatores que 
contribuem para a melhoria das relações 
interpessoais no contexto da assistência ao 
paciente e educação médica. Compreender os 
preditores em relação à empatia e a atitude do 
interno de Medicina e do jovem médico é tema 
em destaque na formação dos profissionais 
de saúde, no desempenho acadêmico e 
profissional. A espiritualidade tem sido apontada 
como tema importante, tanto pelos pacientes 
como pelos graduandos em Medicina, porém 
ainda pouco abordada nas escolas médicas. 
Sendo assim, a espiritualidade, religiosidade 
e crenças dos estudantes e jovens médicos 
podem contribuir para uma melhor qualidade 
da prática na educação médica e na relação 
médico paciente. 
PALAVRAS-CHAVE: Espiritualidade; Empatia; 
Educação Médica; Estudantes de Medicina; 
Relação médico-paciente

SPIRITUALITY IN MEDICAL INTERNS AND 

RESIDENTS: ASSOCIATION WITH EMPATHY 

AND ATTITUDE IN THE DOCTOR-PATIENT 

RELATIONSHIP 

Nas últimas décadas, tem havido uma 
ampla preocupação com a re-humanização da 
medicina. A influência flexneriana (PAGLIOSA; 
ROS; AURELIO, 2008) e o conhecimento 
técnico-científico permitiram inegáveis e 
importantes avanços na medicina, mas a 
dimensão humana do médico esvanecia-se 
(GALLIAN, 2001).  Na educação médica, o 
estudante é exposto desde muito cedo em 
sua formação à alta tecnologia em detrimento 
do lado humanístico e filosófico da medicina 
(CRISTINA et al., 2007). A empatia na relação 
médico-paciente, a atitude centrada na 
pessoa e a formação de um médico humanista 
são atributos profissionais em destaque na 
humanização da medicina e recomendados 
por documentos nacionais e internacionais 
(Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) do 
Curso de Graduação em Medicina (BRASIL, 
2014) e “Médicos para o século XXI” da 
Association of American Medical Colleges 
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(AAMC) (INSTITUTE OF MEDICINE (US) COMMITTEE ON QUALITY OF HEALTH 
CARE IN AMERICA, 2001) como sendo habilidades essenciais na formação médica. 

Empatia no contexto da assistência ao paciente é definida como um “ atributo 
predominantemente cognitivo que envolve uma compreensão das experiências, 
preocupações e perspectivas dos pacientes, combinada com a capacidade de 
comunicar essa compreensão e a intenção de ajudar (terapêutica) ” (HOJAT, 2007; 
KATAOKA et al., 2009). Maiores níveis de empatia percebida pelos pacientes têm 
correlação positiva com satisfação geral em seus médicos, confiança interpessoal e 
maior adesão ao tratamento (HOJAT et al., 2010), inclusive com resultados clínicos 
positivos (HOJAT et al., 2011). Segundo a percepção do residente em medicina, 
menores níveis de empatia estão associados a maiores probabilidades de erros 
médicos (WEST et al., 2006). Nos estudantes de medicina, menores níveis de 
empatia foram associados a baixa qualidade de vida (PARO et al., 2014), níveis 
elevados de burnout (THOMAS et al., 2007) (BRAZEAU et al., 2010) e a depressão 
(THOMAS et al., 2007).

A medicina centrada no paciente constitui umas das metodologias propostas na 
humanização da medicina (RIBEIRO, 2008). Dois princípios compõem a medicina 
centrada no paciente: um se refere aos cuidados da pessoa, com reconhecimento 
de suas idéias e emoções sobre o adoecer e suas reações frente ao adoecimento; 
e o segundo refere-se ao compartilhamento de decisões e responsabilidades 
entre médicos e pacientes de acordo com objetivos comuns em relação à doença 
(STEWART et al., 2000). Tal prática proporciona, maior satisfação do médico e 
do paciente, redução dos efeitos adversos associados às prescrições, diminuição 
do número de reclamações pelo atendimento, redução no volume de exames 
diagnósticos complementares, menor frequência de encaminhamentos para 
especialistas e, por fim, menores custos para o sistema de saúde e para o paciente 
(LITTLE et al., 2001) (RIBEIRO, 2008) (STEWART et al., 2000).

Compreender os preditores em relação à empatia e a atitude do estudante 
e do jovem médico é tema em destaque na formação dos profissionais de saúde, 
no desempenho acadêmico e profissional. Estudos demonstram que estudantes 
de medicina que iniciam a graduação com empatia disposicional (tendência à 
preocupação empática) e perspectiva disposicional (tendência a reagir a outros 
tomando sua visão) apresentaram uma atitude positiva em relação à empatia nos 
encontros clínicos. Igualitarismo, autoestima global e bem-estar estão associados 
positivamente à empatia e atitude centrada no paciente (VAN RYN et al., 2014). 
Também há mudanças nos escores de empatia do estudante de Medicina ao longo 
do curso, e as mulheres expressaram níveis significativamente mais elevados de 
empatia (CHEN, 2012) assim como são mais centradas no paciente (KRUPAT et al., 
1999). Os estudantes com maior empatia são frequentemente mais interessados 
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em campos relacionados à atenção primária (CHEN et al., 2007). A atitude centrada 
no paciente esteve positivamente associada a um interesse pela prática comunitária 
e primária e com questões psicossociais em estudantes em fases precoces do 
curso de Medicina (KRUPAT et al., 1999).  Por fim, estudo recente demonstra que 
o significado da vida – como faceta da espiritualidade- está associado a maiores 
níveis de empatia em estudantes do curso médico (DAMIANO et al., 2017). 

Debates de relevância científica ocorrem em torno das medidas que se 
propõem a avaliar o papel da espiritualidade em ambientes de cuidados em saúde. 
Alguns artigos fazem referência a empatia e espiritualidade no mesmo manuscrito 
e Medicina, a espiritualidade e empatia eram variáveis relacionadas (HULL; 
DILALLA; DORSEY, 2001) (DILALLA et al., 2004), e em dois estudos espiritualidade 
e empatia eram variáveis relacionadas (DILALLA et al., 2004) (DAMIANO et al., 
2017). Os alunos que participaram de duas sessões de empatia e espiritualidade 
apresentaram níveis de empatia maiores em relação a outros grupos (DILALLA 
et al., 2004). Alguns estudos demonstram associações positivas entre sentimento 
de espiritualidade, cuidado e empatia (MARKSTROM et al., 2010). Desta forma, 
espiritualidade, religiosidade e crenças pessoais estão associadas com a empatia 
e centralidade no paciente. 

Ainda, apenas uma pesquisa avaliou a associação de aspectos 
comportamentais e / ou cognitivos, como crenças pessoais, religiosas e 
espiritualidade com o nível de empatia dos estudantes de medicina (DAMIANO et 
al., 2017). A associação da espiritualidade, religiosidade e crenças pessoais com 
a empatia e com a atitude na prática clínica de estudantes e residentes do curso 
de Medicina foi tema de estudo nacional conduzido na Faculdade de Medicina da 
Universidade Federal de Uberlândia (LACOMBE, 2017).

Este estudo avaliou a espiritualidade, crenças pessoais e religiosidade e sua 
associação com empatia e atitude de estudantes e residentes do curso de Medicina. 
A tomada de perspectiva e empatia geral, bem como compartilhar, prestação de 
cuidados e atitude centrada no paciente esteve associada de forma significativa 
com crenças pessoais, religiosidade e espiritualidade.

ESPIRITUALIDADE E EMPATIA

 Os níveis de empatia foram positivamente associados com crenças pessoais, 
religiosidade e espiritualidade (LACOMBE, 2017). Outros estudos encontraram 
associações positivas entre espiritualidade, cuidado e empatia (MARKSTROM et 
al., 2010) (BRADLEY, 2009).

O termo espiritualidade tem sido amplamente utilizado em vários idiomas, 



 
Difusão do Conhecimento Através das Diferentes Áreas da Medicina 3 Capítulo 20 259

relacionado ou não com tradições religiosas, mas ainda não existe uma definição 
plenamente satisfatória (GALL et al., 2011). Espiritualidade pode ser definida como 
“a busca pessoal pela compreensão de respostas para as perguntas fundamentais 
sobre a vida, o significado da vida e a relação com o sagrado ou o transcendente que 
pode (ou não) levar a ou originar-se do desenvolvimento de rituais religiosos e da 
formação da comunidade” (KOENIG, 2001). Empatia é um construto multidimensional 
com domínios cognitivos, emotivos e comportamentais. Empatia cognitiva, conceito 
utilizado na educação médica, refere-se à capacidade do indivíduo de compreender 
a perspectiva de outra pessoa sobre circunstâncias dele ou dela (HOJAT, 2007). 
Empatia emocional refere-se à preocupação do indivíduo para os sentimentos dos 
outros (WEST et al., 2006). O componente comportamental, envolve a expressão 
externa dessas qualidades internas para influenciar o encontro do paciente 
(THOMAS et al., 2007). Estudos anteriores retratam que burnout correlacionou-se 
inversamente com a empatia, ao mesmo tempo que bem-estar pessoal e qualidade 
de vida apresentaram correlação positiva com escores de empatia em estudantes 
de medicina (PARO et al., 2014) (THOMAS et al., 2007). Também, em publicação 
recente, a empatia na relação médico-paciente está associada a espiritualidade – 
sentido da vida - em uma amostra de estudantes (DAMIANO et al., 2017). Assim, 
alguns fatores como, bem-estar (BRAZEAU et al., 2010), depressão (PARO et al., 
2014), burnout (BRAZEAU et al., 2010), têm um impacto nos níveis de empatia, 
o que nos reforça que a empatia não parece ter apenas uma dimensão cognitiva 
isolada.

O estudo expressou que a tomada de perspectiva da empatia- dimensão 
cognitiva-  apresenta maior número de associações com a espiritualidade 
(LACOMBE, 2017).  Indica que a dimensão cognitiva da empatia – capacidade de 
considerar a perspectiva de outra pessoa- (WEST et al., 2006) está associada a 
fatores ligados à espiritualidade do estudante e do jovem médico. Sinaliza que ter 
uma crença profunda, religiosa ou não, poderia dar um significado transcendental 
à vida e funcionar como estratégia para lidar com o sofrimento humano, a ponto de 
refletir em superior comportamento empático.

Também, a empatia esteve correlacionada de forma significativa com o 
envolvimento religioso. A espiritualidade, religiosidade e crenças pessoais foram 
preditoras de empatia também ao considerar o envolvimento religioso (LACOMBE, 
2017). Em estudos anteriores, a religiosidade esteve associada a melhores resultados 
de saúde mental (KOENIG, 2009) (ABDALEATI; MOHD ZAHARIM; MYDIN, 2016), 
mas outros demonstram nenhuma associação entre crenças religiosas e empatia 
(SANTOS et al., 2016) (MARKSTROM et al., 2010). Religiosidade é o quanto 
um indivíduo acredita, segue e pratica uma religião. Pode ser organizacional 
(participação na igreja ou templo religioso) ou não organizacional (rezar, ler livros, 
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assistir programas religiosos na televisão) (KOENIG, 2001). Ter uma filiação 
religiosa ou envolvimento religioso, não teve a mesma associação com a empatia 
do que alguns domínios da espiritualidade. 

Assim, alguns autores reforçam que a empatia pode ser aperfeiçoada através 
de atividades educacionais específicas (LA MONICA et al., 1976), outros defendem 
que a empatia é um traço da personalidade que não pode ser facilmente ensinado 
(LA MONICA et al., 1987) e que influencia nas habilidades interpessoais. De fato, 
algumas variáveis estão envolvidas com maiores escores de empatia dentre elas, 
sexo feminino (HOJAT, 2007)( KATAOKA et al., 2009), primeiros anos da graduação 
do curso de medicina (CHEN, 2012), médicos com atuação em especialidades 
médicas centrada na pessoa (HARSCH, 2014). 

Nesse sentido, quando consideramos a educação médica e a abordagem 
da empatia, precisamos ampliar o foco e buscar outros fatores que influenciam 
o estudante e jovem médico no seu comportamento empático frente ao paciente. 
Atividades dentro da formação médica que estimulem o estudo da espiritualidade 
propicia o entendimento para o cuidado de si e autoconhecimento, condições 
essenciais para a formação de um profissional (REGINATO; BENEDETTO; 
GALLIAN, 2016)  e pode representar um impacto na atuação – comportamento 
empático. Além disso, contribuem como mecanismo de enfrentamento do estresse, 
maior resiliência e qualidade de vida (KRÄGELOH et al., 2015a) para os próprios 
estudantes e residentes. Escolas de Medicina no Brasil e no mundo têm unido 
esforços para incluir o conteúdo espiritualidade no currículo médico (FORTIN, 2004) 
(LUCCHETTI et al., 2014) (LUCCHETTI et al., 2010).

ESPIRITUALIDADE E MEDICINA CENTRADA NO PACIENTE

O estudo também ressalta que existe associação entre maiores escores de 
espiritualidade e um comportamento médico mais centrado no paciente, em uma 
amostra de estudantes e residentes de Medicina que estão em treinamento quanto 
às habilidades da prática clínica (LACOMBE, 2017).  Se a empatia é um fator crítico 
na promoção do cuidado centrado no paciente (KOENIG, 2000) e, estudos indicam 
que a mesma está associada a espiritualidade (DILALLA et al., 2004) (DAMIANO et 
al., 2017), podemos dizer que a espiritualidade  influencia na centralidade do cuidado. 
Pesquisas retratam que a espiritualidade e religiosidade do médico influenciam as 
decisões clínicas bem como a relação médico paciente (DAALEMAN, 2004). 

A Medicina Centrada no Paciente representa um dos seis principais objetivos 
de um sistema de Saúde do Século XXI, de acordo com o Institute of Medicine 
(INSTITUTE OF MEDICINE (US) COMMITTEE ON QUALITY OF HEALTH CARE 
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IN AMERICA, 2001) e compreende as “qualidades de compaixão, empatia e 
responsividade às necessidades, valores e preferências dos pacientes de forma 
individual” (NEUMANN et al., 2011). Assim, a empatia é um atributo da Medicina 
Centrada no Paciente.  Estudo recente anterior indica que há uma associação entre 
espiritualidade - sentido e propósito da vida - do estudante e melhor comportamento 
empático (DAMIANO et al., 2017) e, portanto, a espiritualidade pode estar associada 
à Medicina Centrada no Paciente.

Ao consideramos Espiritualidade e Medicina Centrada no paciente temos duas 
vertentes. A primeira, relaciona-se a vários estudos e recomendações da American 
Medical Association (AMA) (KOENIG, 2000) que reforçam que a abordagem dos 
valores associados a espiritualidade e crenças pessoais dos pacientes compõem 
um modelo de atenção mais integral, no sentido de abrangência não apenas 
das condições físicas, mas também da psicológica, social e espiritual. Assim, a 
integração da espiritualidade nos cuidados clínicos compõe uma Medicina mais 
Centrada no Paciente (PUCHALSKI, 2013). A espiritualidade do estudante e do 
jovem médico reflete em uma atitude mais centrada no paciente na prática clínica. 
Esta é ainda uma lacuna ainda pouco explorada dentro das escolas médicas.

Assim, o estudo também indica que ter uma atitude mais centrada no paciente, 
talvez não exija somente capacitação ao longo dos estágios do curso, mas também 
conhecimento e vivência maior a despeito de alguns domínios da espiritualidade, 
especialmente em ter um propósito e significado na vida (LACOMBE, 2017). 
Desta forma, uma abordagem no contexto da educação médica com foco na 
espiritualidade do graduando de medicina, atividades que estimulem o encontro de 
sentido e propósito na vida e possíveis dispositivos para desenvolvê-los, podem 
gerar resultados em atitudes com centralidade no paciente.

Por fim, faz-se necessário ampliar a compreensão sobre a necessidade de 
se considerar espiritualidade e crenças na educação médica. A espiritualidade dos 
Estudantes e Residentes de Medicina está associada positivamente com a atitude 
centrada no paciente e ao comportamento empático. Espiritualidade do estudante e 
residente é uma característica importante pouco abordada nas escolas médicas. A 
espiritualidade, como preditora das atitudes e da empatia, também pode influenciar 
a resposta dos estudantes e residentes de medicina nos currículos que promovem 
comportamento empático e centralidade no paciente. Sendo assim, este enfoque 
poderá contribuir para uma melhor qualidade da prática na educação médica e na 
relação médico paciente (LUCCHETTI et al., 2013) (KRÄGELOH et al., 2015b).
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