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Resumo: Introdução: Atualmente, ainda se 
vê ideias e formas de abordagem errôneas 
ou simplistas em relação ao cuidado em 
saúde mental. Diante dessa problemática, 
o presente estudo visa abordar a integrali-
dade, demonstrando os hábitos e práticas 
biopsicossocioespirituais e como eles po-
dem contribuir para um tratamento eficaz e 
holístico, além de abordar o papel da enfer-
magem nesse contexto. Objetivo: Descre-
ver sobre a importância desses hábitos e da 
espiritualidade no cuidado em saúde men-
tal de pessoas assistidas na rede de atenção 
psicossocial a partir de uma revisão integra-
tiva da literatura dos últimos 10 anos. Me-
todologia: Estudo de natureza bibliográfica 
do tipo revisão integrativa da literatura. A 
coleta de dados ocorreu na base de dados 
eletrônica da Biblioteca Virtual de Saúde 
(BVS). A amostra do estudo foi composta 
por 8 artigos, foram utilizados os Descri-
tores em Ciência da Saúde (DeCS): espi-
ritualidade, saúde mental e enfermagem 
holística. Os artigos selecionados foram 
analisados descritivamente segundo os pres-
supostos de Ludke e André (1986). Resul-
tados e discussão: Foram encontradas duas 
categorias: Papel e desafios da enfermagem 
frente a atenção biopsicossocioespiritual no 
cuidado em saúde mental e exemplos de 
práticas e hábitos que contribuem para a 
saúde mental e seus impactos e relevância, 
que juntas demonstram as práticas espiritu-
ais e os hábitos saudáveis que auxiliam na 
saúde mental e as competências dos profis-
sionais da enfermagem quanto assistência e 
o cuidado holístico. Considerações Finais: 
Foi evidenciado que existem diversas atitu-
des cotidianas que podem oferecer melho-
ria na prevenção, tratamento e reabilitação 
no contexto da saúde mental e que é neces-
sário avanços na formação e qualificação do 
profissional enfermeiro.
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Palavras chaves: Enfermagem holística; 
Saúde mental; Espiritualidade.

INTRODUÇÃO

Ao longo da história, obteve-se várias 
ideias a respeito dos conceitos de saúde e do-
ença. O médico grego Hipócrates no século 
IV a.C., conceituava saúde como estado de 
equilíbrio harmonioso entre mente, corpo e 
ambiente, sendo a doença um fator de de-
sarmonia entre esses elementos (Coutinho, 
2000). Na antiguidade, a doença era enten-
dida como uma perturbação nos relaciona-
mentos e uma marcante característica era o 
sentido apurado da relação entre o ser hu-
mano e o cosmos. Assim, a cura era restaurar 
a relação entre o doente e o cosmo, tarefa 
atribuída ao xamã como um ato religioso 
(Sulmasy, 2002).  

Atualmente, a cura científica contem-
porânea também busca restaurar os relacio-
namentos. Para isso é preciso entender que, 
as doenças atingem mais do que relações 
dentro do organismo, não sendo apenas fi-
siológicas. Entretanto, elas exercem influên-
cia também sobre família, trabalho e padrões 
de enfrentamento. Então a cura genuína 
dentro do modelo biopsicossocioespiritual 
tem abordagem holística, conceituada por 
um conjunto de cuidados que atenda todas 
as relações perturbadas, tanto os distúrbios 
fisiológicos como os psicológicos, sociais e 
espirituais. Entendendo que, os humanos 
são seres eminente espirituais, visto que se 
expressa em nível interno e externo na sua 
natureza relacional (Sulmasy, 2002).

No início do século XX, Freud e Stan-
ley acreditavam que a espiritualidade gerava 
neurose e que a psicologia iria substitui-la 
como visão de mundo e fonte de tratamen-
to. Por consequência disso, o cuidado nessa 

área desqualificava as crenças e práticas re-
ligiosas dos pacientes. Porém, no início do 
século XXI, essa visão foi sendo modifica-
da à medida que investigações sistemáticas 
demonstravam que o vínculo religioso nem 
sempre estava ligado a pessoas neuróticas ou 
instáveis. Além disso, observou-se que indi-
víduos com fé religiosa profunda lidavam 
melhor com as situações difíceis da vida, 
tinham recuperação mais precoce e apresen-
tavam menos ansiedade e emoções negativas 
do que comparado a pessoas sem vínculo re-
ligioso. Sendo assim, é crescente o número 
de estudos e pesquisas sobre essa associação 
positiva entre esses tópicos (Koening, 2007).

Sabe-se que, as doenças como um todo 
tem relação com o estado mental. Na me-
dicina oriental, é sabido que todas as dores 
advêm do emocional e do espiritual. Em es-
critos antigos do século II d.C., o médico 
grego Galeno já percebia essa relação, quan-
do descrevia as mulheres melancólicas como 
portadoras de maiores probabilidades para 
desenvolverem câncer de mama do que as 
que viviam mais felizes e otimistas diante da 
vida. Em 1981, o psicólogo americano Ro-
bert Ader definiu o termo “psiconeuroimu-
nologia”, onde as condições ambientais po-
deriam produzir modificações no sistema 
imunológico e neural do indivíduo (Sousa e 
Carvalho, 2019).

Nesse contexto, a enfermagem tem 
importante papel no tratamento de pacien-
tes em sofrimento mental. A equipe precisa 
ter disposição e estar envolvida com o intui-
to de estabelecer uma relação humanizada e 
menos metódica, compreendendo o pacien-
te como sujeito do cuidado e não passível a 
ele, entendo suas dimensões de adoecimento 
e maneiras de enfrentamento (Broca, 2018). 
Portanto, o cuidado e olhar dos enfermeiros 
deve buscar compreender aspectos emocio-



DOI https://doi.org/10.22533/at.ed.82081425110915

A
RT

IG
O

 1
5

O
S 

H
Á

BI
TO

S 
E 

PR
ÁT

IC
A

S 
BI

O
PS

IC
O

SS
O

CI
O

ES
PI

RI
TU

A
IS

 

4

nais, físicos, espirituais, sociais e familiares. 
Garantindo assim o acompanhamento, pro-
moção, manutenção e recuperação da saúde 
de forma ampliada. (Salimena, 2016).

Dados recentes da Organização Mun-
dial de Saúde (OMS, 2019), apontam que 
quase 1 bilhão de pessoas, incluindo 14% 
dos adolescentes do mundo, vivem com um 
transtorno mental e o suicídio foi respon-
sável por mais de uma em cada 100 mortes 
e 58% deles ocorreram antes dos 50 anos 
de idade. Tendo isso como base, percebe-se 
a grande frequência de sofrimento mental 
na população e constantes questionamentos 
a respeito de suas etiologias, tratamentos e 
prevenções. Na maioria das vezes, as ques-
tões interligadas à saúde mental não são res-
pondidas e estudadas, sendo os sintomas e 
o tratamento por muitas vezes tratados de 
forma reduzidas. Entretanto, esse estudo re-
força a adoção de novo olhar clínico e holís-
ticos a respeito dessa temática, incluindo os 
hábitos e práticas biopsicossocioespirituais.

Sabe-se que, diversas doenças estão 
interligadas a fatores de risco modificáveis, 
podendo ser prevenidas com a adoção de 
hábitos saudáveis e mudanças no estilo de 
vida. Sendo assim, ter pesquisas como essas 
que incentivem tais comportamentos redu-
zirá não apenas os sofrimentos mentais, mas 
também causará diminuição em doenças 
cardíacas e hipertensão, cânceres, acidente 
vascular cerebral (AVC), diabetes, obesidade 
e muitas outras. Com isso, a saúde públi-
ca será impactada positivamente, tanto pela 
melhoria da qualidade de vida da popula-
ção, como na redução de gastos decorrentes 
da diminuição de adoecimentos. Reforçan-
do assim, o que disse Freud no caso dora: 
nenhum mortal pode guardar um segredo, 
porque se sua boca permanecer em silêncio, 

falarão as pontas de seus dedos (Reis e Go-
dinho, 2018).

Diante do exposto pergunta-se: Qual 
a relevância dos hábitos e práticas biopsicos-
socioespirituais no cuidado em saúde men-
tal de pessoas assistidas na rede de atenção 
psicossocial?

OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL

Descrever sobre a importância dos 
hábitos e da espiritualidade no cuidado em 
saúde mental de pessoas assistidas na rede de 
atenção psicossocial a partir de uma revisão 
da literatura.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

Discorrer sobre o papel da enfermagem 
no cuidado integral e holístico em saúde 
mental, de forma a reforçar e incentivar os 
hábitos e práticas biopsicossocioespirituais.

Evidenciar os hábitos e práticas biopsi-
cossocioespirituais mais prevalentes utiliza-
das no cuidado em saúde mental as pessoas 
assistidas na rede de atenção psicossocial.

Identificar nas evidências científicas o 
impacto dos hábitos e práticas biopsicosso-
cioespirituais no tratamento de pessoas as-
sistidas na rede de atenção psicossocial.

REVISÃO DA LITERATURA

A REDE DE ATENÇÃO 
PSICOSSOCIAL E O CUIDADO 
EM SAÚDE MENTAL
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A reforma psiquiátrica no Brasil emer-
ge no contexto de luta por direitos e cidada-
nia, marcando a transição do modelo asilar 
para um cuidado em saúde mental pautado 
na integralidade e na liberdade. Com a Por-
taria nº 3088 de 2011, institui-se a Rede de 
Atenção Psicossocial (RAPS), com o obje-
tivo de garantir a continuidade do cuidado 
por meio de uma estrutura integrada de ser-
viços (Guimarães e Lima, 2019).

A RAPS organiza-se em diversos níveis 
de complexidade, incluindo a Atenção Pri-
mária à Saúde (APS), os Núcleos de Apoio à 
Saúde da Família (NASF), Equipes de Con-
sultório na Rua, Centros de Convivência e 
Cultura e os Centros de Atenção Psicosso-
cial (CAPS) em suas diversas modalidades 
(CAPS I, II, III, ad II, ad III e infantojuve-
nil). Também integram a rede os serviços de 
urgência e emergência, atenção residencial 
transitória, hospitalar, Serviços Residenciais 
Terapêuticos (SRT), Programa de Volta 
para Casa e Reabilitação Psicossocial (Brasil, 
2011).

A diversidade dos serviços da RAPS 
fortalece o cuidado em saúde mental ao 
promover vínculos horizontais, ampliar o 
acesso, reduzir internações psiquiátricas e 
focar na reinserção social do indivíduo. Tais 
aspectos se alinham aos princípios da refor-
ma psiquiátrica e combatem práticas clíni-
cas fragmentadas e curativas (Guimarães e 
Lima, 2019).

Na atenção básica, o cuidado em saú-
de mental inclui ações voltadas à prevenção 
de recaídas, diagnóstico precoce, tratamen-
to, promoção da saúde e acompanhamen-
to contínuo. Esses fatores contribuem para 
melhores desfechos clínicos, ampliam a 
cobertura e reduzem práticas manicomiais 
(Gerbaldo, 2018).

A reforma psiquiátrica e sanitária tam-
bém consolidou uma rede extra-hospitalar 
fundamentada na universalidade, equidade 
e integralidade, incorporando intervenções 
voltadas aos determinantes sociais da saúde, 
como moradia, desemprego e vínculos fami-
liares (Eslabão, 2017).

Com foco na integralidade, o aco-
lhimento requer ações intersetoriais e cor-
responsabilidade dos serviços. Para isso, é 
fundamental haver um profissional de refe-
rência, geralmente aquele com maior víncu-
lo com o usuário, que atue na articulação da 
rede (Eslabão, 2017).

É também direito do usuário acessar, 
em seu território, o cuidado necessário para 
seu sofrimento psíquico. Isso exige políticas 
públicas que garantam espaços de escuta, 
elaboração de projetos terapêuticos e efetiva 
integração à RAPS (Eslabão, 2017).

A atenção psicossocial deve ser cons-
truída de forma colaborativa, com trocas de 
cuidado, informações e corresponsabilidade 
entre setores, superando a lógica de encami-
nhamentos formais e receitas. Assim, pro-
move-se um cuidado territorializado, capaz 
de atender às necessidades sociais e de saúde 
dos usuários e suas famílias (Eslabão, 2017).

Por fim, o modelo biopsicossocial 
propõe um cuidado em saúde mental que 
valoriza a reconstrução de significados, a 
autonomia e a qualidade de vida. Para tan-
to, exige-se um relacionamento terapêutico 
que transcenda o saber técnico, com base na 
ética, no respeito e na integralidade do ser 
humano (Reis e Godinho, 2018).
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AS COMPETÊNCIAS DO 
ENFERMEIRO NO CUIDADO EM 
SAÚDE MENTAL

Com a criação dos primeiros hospitais, 
iniciou-se a prática da enfermagem psiqui-
átrica, inicialmente exercida por indivíduos 
sem formação específica, como assistentes e 
ex-internos. A atuação limitava-se ao con-
trole dos pacientes. No século XVIII, duran-
te o período do tratamento moral proposto 
por Pinel, as ações da enfermagem subordi-
navam-se ao saber médico, com foco na pre-
paração do paciente para exame e supervisão 
de atividades básicas como alimentação, hi-
giene e comportamentos (Almeida, 2020).

Com o avanço das práticas em saúde 
mental e a transição do modelo biomédico 
para o biopsicossocial, o papel da enferma-
gem passou a incluir o reconhecimento das 
necessidades biopsicossocioespirituais, valori-
zando a comunicação interpessoal, a empatia, 
a promoção da autonomia e o trabalho mul-
tiprofissional com elaboração de planos tera-
pêuticos individualizados (Almeida, 2020).

Um marco importante dessa evolução 
é a Resolução nº 678/2021 do COFEN, 
que define as competências da equipe de 
enfermagem na saúde mental, destacando a 
atuação assistencial e gerencial do enfermei-
ro no contexto da RAPS e reconhecendo-o 
como integrante ativo da equipe multipro-
fissional (COFEN, 2021).

Entre essas competências, destaca-se a 
consulta de enfermagem, que permite inte-
grar aspectos físicos e psicossociais. A enfer-
magem contribui com o planejamento do 
cuidado, orientação sobre psicofármacos, 
monitoramento de efeitos colaterais, discus-
são com a equipe sobre mudanças no estilo 
de vida e fortalecimento do vínculo terapêu-
tico com a inserção da família no cuidado 
(Almeida, 2020).

A Resolução ainda estabelece atribui-
ções como: planejar e coordenar os serviços 
de enfermagem nas RAPS; executar o pro-
cesso de enfermagem com base em referen-
ciais teóricos; acolher usuários e familiares; 
conduzir grupos terapêuticos; prescrever 
medicamentos e solicitar exames conforme 
protocolos; e registrar de forma sistematiza-
da o atendimento (COFEN, 2021).

Por fim, cabe ao enfermeiro assumir 
seu papel como agente terapêutico, buscan-
do compreender o indivíduo em sua com-
plexidade biopsicossocial, integrando cor-
po, mente e contexto existencial, o que deve 
nortear a formulação do plano terapêutico 
(Reis e Godinho, 2018).

O CUIDADO AMPLIADO E SUA 
MULTIDIMENSIONALIDADE

Ao longo da história, três grandes mode-
los de cuidado pautaram a atenção em saúde. 
No século XVIII, com a Revolução Industrial 
e o avanço do racionalismo cartesiano e do 
positivismo, consolidou-se o modelo biomé-
dico, centrado na explicação biológica da do-
ença e na cura física (Ruthes, 2019).

No século XX, críticas ao modelo 
biomédico impulsionaram a valorização da 
promoção da saúde e da prevenção de doen-
ças, surgindo o modelo biopsicossocial, que 
passou a considerar os fatores biológicos, 
ambientais, estilos de vida e a organização 
da assistência (Ruthes, 2019).

Posteriormente, o modelo biopsicosso-
cioespiritual amplia essa perspectiva, com-
preendendo a doença como uma desordem 
relacional que afeta todas as dimensões do 
ser, incluindo a espiritualidade. Assim, prá-
ticas espirituais, familiares e sociais passam a 
ser valorizadas como componentes terapêu-
ticos importantes, permitindo um cuidado 
mais ampliado e holístico (Ruthes, 2019).
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Apesar dessa evolução teórica, ob-
serva-se ainda um predomínio do modelo 
medicamentoso nos tratamentos de saúde 
mental. Desde 1952, com a criação do pri-
meiro psicofármaco, houve uma crescente 
medicalização dos cuidados psiquiátricos, 
muitas vezes em detrimento de outras abor-
dagens terapêuticas. A psiquiatria moderna, 
por vezes, reduz o sujeito à bioquímica ce-
rebral, colocando os fármacos como único 
recurso válido. O presente estudo, portanto, 
não nega a importância dos medicamentos, 
mas defende uma visão multidimensional 
do sofrimento psíquico, que inclua os aspec-
tos sociais, familiares, espirituais e compor-
tamentais (Zanella, 2016).

Nesse sentido, destaca-se a Política 
Nacional de Práticas Integrativas e Com-
plementares (PNPIC), instituída pelo Mi-
nistério da Saúde em 2006, que reconhece 
métodos terapêuticos que transcendem a 
técnica convencional e atuam na promoção, 
prevenção e recuperação da saúde, valori-
zando a humanização, a escuta e os vínculos 
terapêuticos (Sousa e Carvalho, 2019).

Entre essas práticas estão: yoga, fito-
terapia, homeopatia, medicina antropo-
sófica, aromaterapia, cromoterapia, entre 
outras. Estudos apontam que a integração 
entre corpo, mente e espírito gera benefícios 
significativos. Um exemplo é o estudo do 
National Health Interview Survey (NHIS, 
2002–2008), que evidenciou os efeitos po-
sitivos da prática do yoga sobre asma, dores 
musculoesqueléticas e saúde mental (Sousa 
e Carvalho, 2019).

A espiritualidade também se mostra 
como fator de proteção à saúde mental, 
atuando na prevenção de transtornos ao re-
duzir sentimentos como ansiedade e medo. 
A ciência vem reconhecendo esse papel, re-
forçando a importância da inclusão do as-

pecto espiritual na prática clínica (Marques, 
2014).

Dessa forma, torna-se essencial que os 
profissionais de saúde escutem, respeitem e 
considerem a história espiritual dos pacien-
tes, incluindo práticas que favoreçam qua-
lidade de vida e esperança, como parte dos 
planos terapêuticos (Silveira, 2021).

Por fim, crenças religiosas e espirituali-
dade contribuem para aceitação, resiliência 
e adaptação, favorecendo enfrentamentos 
mais saudáveis diante das adversidades e 
promovendo sentimentos de autoconfiança, 
perdão e visão positiva de si mesmo (Silvei-
ra, 2021).

PERCURSO METODOLÓGICO

TIPOLOGIA

Este estudo consiste em uma análise 
bibliográfica do tipo revisão literária, que 
tem como propósito reunir e sintetizar os 
resultados de pesquisas relacionadas a um 
tema específico ou questão de maneira siste-
mática e organizada, conforme descrito por 
Mendes, Pereira e Galvão (2008).

A revisão literária é empregada na pes-
quisa para informar tanto o leitor quanto o 
próprio pesquisador sobre os avanços e re-
trocessos em um determinado tema. Além 
disso, ela identifica e discute possíveis solu-
ções para problemas semelhantes, apresen-
tando alternativas de metodologias que têm 
sido utilizadas na resolução dessas questões 
(Mendes; Pereira; Galvão, 2008).

Para o presente estudo foi formulada 
a questão norteadora: Qual a relevância dos 
hábitos e práticas biopsicossocioespirituais 
no cuidado em saúde mental de pessoas as-
sistidas na rede de atenção psicossocial?
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CENÁRIO

Os artigos científicos foram seleciona-
dos através de uma busca bibliográfica sobre 
os hábitos e práticas biopsicossocioespiritu-
ais no cuidado em saúde mental de pessoas 
assistidas na rede de atenção psicossocial na 
plataforma da Biblioteca Virtual de Saúde 
(BVS)/ Bireme. A BVS/Bireme é uma plata-
forma de pesquisa e busca de periódicos que 
nela estão contidos outros bancos de dados 
nacionais e internacionais, a saber: LILACS, 
IBECS, BDENF e MEDLINE.

AMOSTRA

A amostra foi composta por 08 artigos 
científicos indexados na BVS publicados 
entre os anos 2013 e 2023, no idioma por-
tuguês, selecionados a partir dos seguintes 
descritores “Espiritualidade”, “Saúde Men-
tal”, “Enfermagem holística”. Os descritores 
foram selecionados pela ferramenta de busca 
“Descritores em Ciências da Saúde” (DECs) 
disponível na BVS/Bireme. Foram excluídos 
textos duplicados, dissertações e teses e revi-
sões da literatura. 

Critérios de Inclusão

Textos completos, idioma português, 
publicado no período entre 2013 e 2023 e 
que contenha um dos seguintes descritores: 
“espiritualidade”, “saúde mental”, “enferma-
gem holística”.

Critérios de Exclusão

Teses e dissertações, texto duplicados, 
incompletos ou resumos e revisões literárias.

COLETA DE DADOS

A seleção dos artigos ocorreu por meio 
da busca integrada dos descritores supra-

mencionados na BVS/Bireme. O resultado, 
a partir da pesquisa pelos descritores: “espi-
ritualidade” e “saúde mental”, “enfermagem 
holística” passou por um processo de refina-
mento com intuito de atender os critérios de 
inclusão definidos nesta investigação: textos 
completos, idioma português, publicação no 
período compreendido entre 2013 e 2023.

Na primeira busca foi utilizado o cru-
zamento dos descritores “Enfermagem ho-
lística” AND “Saúde mental” na base de da-
dos da BVS e foram encontrados um total 
de 1.896 artigos. Após a aplicação de filtros 
para atender aos critérios de inclusão, foram 
excluídos 1.875 artigos. Em seguida foi rea-
lizado refinamento dos artigos através da lei-
tura dos títulos e resumos de 21 artigos que 
foram selecionados para a leitura exaustiva. 
Após realização da leitura na íntegra, 20 ar-
tigos foram removidos em razão de não se 
enquadrarem nos objetivos da pesquisa.

Na segunda busca foi utilizado o cru-
zamento dos descritores “Espiritualidade” 
AND “Saúde mental” na base de dados da 
BVS e foram encontrados um total de 4.092 
artigos. Após a aplicação de filtros para aten-
der aos critérios de inclusão, foram excluídos 
3.889 artigos. Em seguida foi realizado refi-
namento dos artigos através da leitura dos 
títulos e resumos de 203 artigos que foram 
selecionados para a leitura exaustiva. Após 
realização da leitura na íntegra, 194 artigos 
foram removidos em razão de não se enqua-
drarem nos objetivos da pesquisa.

Portanto, após as duas buscas, 8 ar-
tigos, que abordam os hábitos e práticas 
biopsicossocioespirituais no cuidado em 
saúde mental de pessoas assistidas na rede 
de atenção psicossocial foram selecionados 
para compor a amostra do estudo, conforme 
fluxograma demonstrado na figura 1.
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ANÁLISE DOS DADOS

Os artigos selecionados para compor 
a amostra foram analisados descritivamente 
segundo os pressupostos de Ludke e André 
(1986). Foi realizada a leitura exaustiva dos 
artigos selecionados a fim de possibilitar a 
divisão do material em seus elementos com-
ponentes. Após a leitura das publicações, um 
banco de dados será constituído, destacando 
as ideias principais. Procederá à análise dos 
artigos a fim de caracterizá-los, seguida da 
análise crítica e discussão dos resultados en-
contrados em cada texto, permitindo a ela-
boração das considerações sobre o tema.

Os artigos escolhidos para integrar 
amostra foram identificados com códigos 
representados pela letra “A”, seguida do nú-
mero correspondente ao artigos, por exem-
plo, A1, A2, A3 e assim sucessivamente, 
conforme quadro 1.

Para a análise crítica de nível de evi-
dência dos artigos selecionados, foi utilizada 
a proposta de Stetler et al., (1998), a qua-
lidade das evidências é classificada em seis 
níveis:

Nível 1: Evidências resultantes de me-
tanálise de estudos randomizados;

Nível 2: Evidências resultantes 
de estudos individuais com de-

lineamento experimental;
Nível 3: Evidências resultantes de 

estudos quase-experimental;
Nível 4: Evidências resultantes de estudos 

descritivos e ou abordagem qualitativa; 
Nível 5: Evidências resultantes de rela-

tos de experiência ou relato de caso;
Nível 6: Experiências com base 

na opinião de especialistas.

Tabela 1 - Nível de evidência

Fonte: STETLER, C.B. et al., (1998) - adaptado.

Os textos selecionados para compor a 
amostra deste estudo resultam de metanálise 
de estudos randomizados que qualificam o 
nível 1, e de estudos descritivos e ou aborda-
gem qualitativa, isto é, qualificam o nível 4 
de evidência, conforme quadro 2.

Código dos Artigos Nível de 
Evidência

A1 1
A2, A3, A4, A5, 

A6, A7 e A8 4

Quadro 2 - Nível de evidência dos artigos selecio-
nados para o estudo 

Fonte: SOUSA, Sarah Crystina Mendes de; 2024.

RESULTADOS E DISCUSSÕES

A partir da busca no banco de dados 
foram selecionados 8 (oito) artigos que 
atenderam aos critérios de inclusão. Os arti-
gos selecionados para compor a amostra fo-
ram publicados no ano de 2015 (A8), 2016 
(A6, A7), 2017 (A5), 2020 (A1, A3, A4), 
2021 (A2).

Os trabalhos são provenientes de pes-
quisa de campo, realizados com enfermeiras 
(A2), trabalhadores de saúde (A1, A3 e A4), 
pacientes, dependentes de álcool (A5, A6 e 
A7) e estudantes universitários (A8).

Após ter sido feito a análise do material 
bibliográfico, foram identificadas 2 (duas) 
categorias temáticas relacionadas com os há-
bitos e práticas biopsicossocioespirtiuais no 
cuidado em saúde mental: 1. Papel e desa-
fios da enfermagem frente a atenção biop-
sicossocioespiritual no cuidado em saúde 
mental; e 2. Exemplos de práticas e hábitos 
que contribuem para a saúde mental e seus 
impactos e relevância.
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Figura 1- Fluxograma de seleção dos artigos para composição da amostra do estudo.

Fonte: Fluxograma Prisma- adaptado (PAGE et al., 2021).

Código Título Autor (Ano) Periódico Objetivo Metodologia

A1 Massagem e 
Reiki para redu-
ção de estresse 

e melhoria 
de qualida-
de de vida: 

ensaio clínico 
randomizado 

Leonice Fumi-
ko Sato Kure-

bayashi, Juliana 
Rizzo Gnatta, 
Gisele Kuba, 
Ana Lucia 
Lopes Gia-

ponesi, Talita 
Pavarini Borges 
de Souza, Ruth 
Natalia Teresa 

Turrini (2020).

Revista da 
Escola de 

Enfermagem 
da USP

Verificar se uma Mas-
sagem (técnica Anma) 
seguida de repouso ou 
Reiki ajuda a reduzir 
os níveis de estresse e 
melhorar a qualidade 
de vida dos indivíduos 

atendidos em um 
ambulatório clínica de 
práticas integrativas.

Estudo pros-
pectivo, simples 
cego (cegamen-
to estatístico), 
do tipo ensaio 

clínico controlado 
randomizado.
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A2 Religiosidade 
e espirituali-

dade em saúde 
mental: for-

mação, saberes 
e práticas de 
enfermeiras

José Adelmo 
da Silva Filho, 

Helvis Eduardo 
Oliveira da Sil-
va, Jéssica Lima 

de Oliveira, 
Caik Ferreira 
Silva, Geanne 
Maria Costa 
Torres, Anto-
nio Germane 
Alves Pinto

(2021).

Revista 
Brasileira de 
Enfermagem 

REBEn.

Analisar a formação, 
os saberes e as práticas 

de enfermeiras na 
interface religiosida-
de/ espiritualidade 
no contexto dos 
Centros de Aten-
ção Psicossocial.

Estudo descriti-
vo, exploratório, 
com abordagem 

qualitativa.

A3 O cuidado espi-
ritual realizado 
em uma unida-
de de interna-
ção em adição 

Charlise Pasu-
ch de Oliveira, 

Alessandra 
Mendes Ca-
lixto, Mitieli 
Vizcaychipi 

Disconzib, Le-
andro Barbosa 

de Pinhoc, 
Marcio Wagner 

Camattac

 (2020).

Revista 
Gaucha de 

Enfermagem

Conhecer as práticas 
de cuidado espiritual 
de trabalhadores de 

saúde no contexto de 
uma unidade de inter-

nação para o trata-
mento de transtornos 
aditivos, visando in-
corporar uma prática 
assistencial ampliada.

Estudo qualitativo 
com referencial 

metodológico da 
Pesquisa Conver-
gente Assistencial.    

A4 Religiosidade/
Espiritualidade, 
indicadores de 
saúde mental e 
parâmetroshe-
matológicosde 
profissionais de 

enfermagem

Élida Mara 
Carneiro, 
Josiane de 

Pádua Arantes, 
Djalma 

Alexandre 
Alves da Silva, 

Jonatas da 
Silva Catarino, 

Virmondes 
Rodrigues 

Junior, Maria 
de Fátima 

Borges (2020).

RevistaEn-
fermagem 

Health Care 
[Online] 

Analisar a relação 
entre Religiosidade 
e Espiritualidade, 

indicadores de saúde 
mental, parâmetros 

hematológicos e 
percepção da saúde 

de profissionais 
de enfermagem. 

Estudo 
transversal.

A5 Religiosidade e 
espiritualidade: 

mecanismos 
de influência 

positiva sobre a 
vida e tratamen-
to do alcoolista 

Sonia Regina 
Zerbetto, 

Angélica Mar-
tins de Souza 
Gonçalves, 

Nátaly Santile, 
Sueli Aparecida 

Frari Galera, 
Ana Carolina 

Acorinte, Gise-
le Giovannetti

 (2017).

Escola Anna 
Nery 

Identificar mecanis-
mos de influência 

positiva da religiosi-
dade e espiritualidade 
na vida e tratamen-
to, na perspectiva 

de alcoolistas 

Estudo qualitativo 
e exploratório. 
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A6 Religião e 
transtornos 
mentais na 

perspectiva de 
profissionais de 
saúde, pacientes 
psiquiátricos e 
seus familiares

.

Amanda Már-
cia dos Santos 

Reinaldo, 
Raquel Lana 
Fernandes 
dos Santos

(2016)

Escola de En-
fermagemBelo 

Horizonte.

O objetivo do estudo 
foi compreender 
as percepções de 

profissionais de saúde, 
pacientes e seus fami-
liares com relação à 
religião e aos trans-
tornos psiquiátricos. 

Estudo 
etnográfico. 

A7 Compreensão 
da espiritu-
alidade para 

os portadores 
de transtor-
no mental: 

contribuições 
para o cuidado 
de enfermagem 

Anna Maria de 
Oliveira Sali-

mena, Roberta 
Rocha Belligoli 

Ferruginia, 
Maria Carmen 
Simões Car-

doso de Melo, 
Thais Vascon-
selos Amorim

 (2016)

Revista 
Gaúcha de 

Enfermagem

Compreender os 
significados da 

espiritualidade para o 
paciente portador de 
transtorno mental. 

Pesquisa quali-
tativa, fenome-
nológica com 

nove usuários do 
Centro de Aten-
ção Psicossocial 

em um município 
do interior de 

Minas Gerais, em 
fevereiro de 2014. 

A8 Ansiedade e 
espiritualidade 
em estudantes 
universitários: 

um estudo 
transversal

.

Erika de Cássia 
Lopes Chaves, 
Denise Hollan-

da Iunes, 
Caroline de 

Castro Moura, 
Leonardo 

César Carva-
lho, Andréia 
Maria Silva, 

Emília Campos 
de Carvalho

(2015).

Revista 
Brasileira de 
Enfermagem

REBEn.

Investigar a ansie-
dade e a espirituali-
dade de estudantes 
universitários e a 
relação entre elas. 

Para a coleta de 
dados, foi utiliza-
do o Inventário de 
ansiedade traço-
-estado (IDATE) 
e a Escala de Espi-
ritualidade de Pin-
to e Pais-Ribeiro. 

Quadro 1: Relação dos artigos que em seu conteúdo indicavam os hábitos e práticas biopsicossocioespiri-
tuais no cuidado em saúde mental de pessoas assistidas na rede de atenção psicossocial. Anápolis, 2024.

Fonte: SOUSA, Sarah Crystina Mendes de; 2024.
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PAPEL E DESAFIOS DA 
ENFERMAGEM FRENTE A ATENÇÃO 
BIOPSICOSSOCIOESPIRITUAL NO 
CUIDADO EM SAÚDE MENTAL.

Com base nos artigos A1, A2, A3, A6 
e A7, observam-se importantes reflexões so-
bre o papel e os desafios da enfermagem no 
cuidado biopsicossocioespiritual em saúde 
mental. O artigo A1 destaca a importância da 
capacitação profissional para o uso das Prá-
ticas Integrativas e Complementares (PIC), 
como a acupuntura, no contexto da enfer-
magem, conforme autorizado pela Resolução 
COFEN nº 581/2018, que reconhece a “En-
fermagem em Práticas Integrativas e Com-
plementares” como especialidade da área de 
Saúde Coletiva. Martha Rogers também re-
força o valor das práticas não invasivas no cui-
dado de enfermagem, visando qualidade de 
vida e bem-estar (Kurebayashi et al., 2020). 
O artigo A7 complementa essa visão ao citar 
a Lei Federal nº 10.216/2001, que estabelece 
o uso dos meios menos invasivos no cuidado 
em saúde mental (Salimena et al., 2016).

A importância do relacionamento in-
terpessoal no cuidado é evidenciada em A2, 
A3 e A6. Em A2, a integralidade é fortale-
cida por meio da escuta e da relação afetiva 
com o paciente, permitindo a construção de 
vínculos terapêuticos e o reconhecimento de 
estratégias individuais de cuidado (Silva Filho 
et al., 2021). Em A3, a escuta ativa e o diálo-
go com o paciente auxiliam na atribuição de 
significado ao sofrimento mental (Oliveira et 
al., 2020). Já A6 destaca que o vínculo cons-
truído durante o cuidado favorece a aborda-
gem das experiências religiosas e espirituais 
do paciente (Reinaldo; Santos, 2016).

Ainda em A2, salienta-se a importân-
cia de considerar as dimensões biopsicosso-
cioespirituais e culturais, superando o mo-
delo biomédico tradicional. Essa abordagem 

amplia o olhar do enfermeiro, fortalecendo 
ações individualizadas e humanizadas (Silva 
Filho et al., 2021). A7 reforça que o enfer-
meiro deve atuar na promoção da saúde físi-
ca, emocional, espiritual e familiar, enquanto 
A3 aponta que cabe a esse profissional apre-
sentar terapias e ampliar o repertório do pa-
ciente (Salimena et al., 2016; Oliveira et al., 
2020).

A Assistência Religiosa e Espiritual 
Hospitalar (AREH) é apresentada como es-
tratégia de enfrentamento ao sofrimento es-
piritual, ajudando o paciente a acessar seus 
recursos internos de fé e a atribuir sentido 
ao processo de adoecimento (Saad et al., 
2019). A2 também destaca que considerar 
a história religiosa e espiritual do paciente 
contribui para a eficácia do cuidado (Silva 
Filho et al., 2021), o que se alinha a A7, ao 
defender que o enfermeiro deve investigar 
essa dimensão como parte do plano terapêu-
tico (Salimena et al., 2016). Entretanto, A3 
ressalta a importância do respeito às crenças, 
mesmo que sejam diferentes das do profis-
sional, garantindo o cuidado ético e integral 
(Oliveira et al., 2020).

Entre os desafios para a inserção des-
sa abordagem na prática da enfermagem, os 
artigos A2, A6 e A7 evidenciam a falta de 
formação específica, gerando insegurança e 
ausência de parâmetros clínicos para lidar 
com a espiritualidade. Essa lacuna reforça a 
necessidade de inclusão do tema nos currí-
culos de graduação em enfermagem (Silva 
Filho et al., 2021; Reinaldo; Santos, 2016; 
Salimena et al., 2016).

Corroborando essa deficiência, Jurado 
et al. (2019) identificaram que 78,8% dos 
enfermeiros entrevistados nunca utilizaram 
o diagnóstico de “sofrimento espiritual”, 
evidenciando o desconhecimento técnico 
sobre o tema e barreiras como falta de tem-
po, privacidade e preparo.
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Em contrapartida, uma experiência 
positiva foi observada na pós-graduação em 
Enfermagem Psiquiátrica da Escola de En-
fermagem de Ribeirão Preto/USP, confor-
me Cunha et al. (2020). A disciplina sobre 
religiosidade e espiritualidade no cuidado 
foi bem recebida pelos estudantes, que a 
compreenderam como parte da constituição 
subjetiva do ser humano, além de um cam-
po legítimo de intervenção clínica integral e 
humanizada.

EXEMPLOS DE PRÁTICAS E 
HÁBITOS QUE CONTRIBUEM 
PARA A SAÚDE MENTAL E SEUS 
IMPACTOS E RELEVÂNCIA

Com base nos artigos A1 a A8, obser-
va-se a relevância das práticas e hábitos na 
promoção da saúde mental, com ênfase na 
integração de aspectos biopsicossocioespiri-
tuais no cuidado.

O A1 destaca a existência de 29 Prá-
ticas Integrativas e Complementares (PIC) 
regulamentadas no Brasil, como a medicina 
tradicional chinesa, homeopatia, fitoterapia 
e uso de águas termais. Técnicas como o 
Reiki mostraram-se eficazes na redução de 
estresse e dor, além de promoverem relaxa-
mento, melhor humor e qualidade de vida. 
A massagem também apresentou efeitos po-
sitivos sobre dor, sono e estado emocional 
(Kurebayashi et al., 2020).

A participação em rituais religiosos, 
como missas e cultos, aparece como fator 
protetivo em A2, A4, A5 e A6. Essas práticas 
contribuem para renovação emocional (A2), 
bem-estar, formação de redes de apoio (A5), 
fortalecimento imunológico (A4) e são bus-
cadas como suporte em momentos de crise 
(A6) (Silva Filho et al., 2021; Zerbetto et al., 
2017; Carneiro et al., 2020; Reinaldo; San-
tos, 2016).

A oração é identificada como prática 
benéfica para o enfrentamento da doença e 
fortalecimento espiritual. Em A2, A3 e A5, 
é apontada como instrumento de enfrenta-
mento, diálogo íntimo com um Ser Supe-
rior, e fator de redução da mortalidade e do 
sofrimento (Silva Filho et al., 2021; Oliveira 
et al., 2020; Zerbetto et al., 2017). Em A7, 
fé, oração e leitura da bíblia são menciona-
das como elementos que favorecem o equilí-
brio psicossocial (Salimena et al., 2016).

O A4 introduz o conceito de “Expe-
riências Espirituais Diárias”, que envolvem 
sentimentos de conexão com o divino, amor 
ao próximo, contemplação da natureza e paz 
interior, associados à redução de estresse e 
depressão, e ao aumento da satisfação com 
a vida. O perdão também é vinculado ao 
bem-estar e menores níveis de depressão 
(Carneiro et al., 2020). No A5, a leitura da 
bíblia promove estados espirituais positivos 
e reflexão pessoal (Zerbetto et al., 2017).

O A3 aborda técnicas como relaxa-
mento respiratório, meditação e trabalho 
em grupo como formas eficazes de redu-
zir ansiedade, promover atenção plena e 
fortalecer o sentimento de pertencimento 
(Oliveira et al., 2020). A médica Christina 
Puchalski observou que 15 minutos de me-
ditação duas vezes ao dia impactam positiva-
mente em variáveis fisiológicas e emocionais 
(Puchalski, 2017).

O A8 destaca os efeitos positivos de 
atividades físicas, recreativas e de lazer sobre 
o bem-estar mental (Chaves et al., 2015). 
Esses achados são corroborados por estu-
dos internacionais, como o de Konopack 
(2012), que associa espiritualidade e ativida-
de física à melhor saúde, e de Waters (2018), 
que relaciona práticas espirituais a hábitos 
saudáveis e qualidade de vida.
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Os artigos também evidenciam que 
hábitos e práticas espirituais estão associados 
a menores comportamentos de risco. O A2 
aponta para a menor incidência de uso de 
álcool e drogas entre pessoas espiritualizadas 
(Silva Filho et al., 2021), enquanto o A5 
reforça a religiosidade como mediadora de 
condutas saudáveis (Zerbetto et al., 2017). 
O A6 observa que pessoas com fé regulam 
melhor seus sintomas e se beneficiam de re-
des de apoio e estrutura cognitiva ofereci-
das pela crença religiosa (Reinaldo; Santos, 
2016).

A integralidade do cuidado é abordada 
em A2 e A8, que apontam que o cuidado 
biopsicossocioespiritual promove uma abor-
dagem acolhedora, inter e multidisciplinar, 
potencializando o tratamento em todas as 
suas fases (Silva Filho et al., 2021; Chaves 
et al., 2015).

Complementando, Goleman (1995) 
ressalta os impactos econômicos positivos 
da medicina humanizada. Ele relata que, ao 
associar cuidados emocionais ao tratamen-
to ortopédico de idosos, foi possível redu-
zir o tempo de internação e gerar economia 
significativa.

Por fim, A2, A3, A4 e A7 destacam 
que práticas espirituais contribuem para 
uma melhor compreensão do sofrimento, 
adaptação à doença e fortalecimento da resi-
liência. A espiritualidade é vista como fonte 
de sentido, esperança e paz, promovendo 
aceitação, perdão, autoconfiança e visão po-
sitiva de si (Silva Filho et al., 2021; Oliveira 
et al., 2020; Carneiro et al., 2020; Salimena 
et al., 2016).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Identificou-se, nesta revisão integrati-
va, uma influência positiva entre os hábitos 
e práticas biopsicossocioespirituais no cui-
dado em saúde mental. É de conhecimento 
geral que, no contexto atual pós-moderno, 
a atenção a saúde mental e os aspectos liga-
dos ao bem-estar são temas que se tornaram 
mais significativos do que nunca, sendo de 
extrema importância para a qualidade de 
vida dos usuários. Observa-se que integrar 
as dimensões física, psíquica, social e espiri-
tual orientam a produção técnico-científica, 
nas diversas áreas do conhecimento, espe-
cialmente nas ciências da saúde.

Tendo como base os artigos analisa-
dos, pôde-se enumerar alguns exemplos de 
hábitos cotidianos, saudáveis e/ou espiritu-
ais que apresentaram melhorias no quadro 
clínico, como: a prática de exercícios físicos, 
atividades de lazer, massagem, meditação, 
oração, perdão e participação de reuniões 
religiosas. Diante disso, tornou-se evidente 
os impactos positivos na qualidade de vida, 
na prevenção, tratamento e reabilitação de 
pessoas em sofrimento mental, obtendo me-
lhores indicadores de saúde, menos ansie-
dade, menores índices de comportamentos 
de risco e melhor compreensão do sofrer e 
manejo das situações, sintomas e limitações.

O papel da enfermagem é de suma re-
levância nesse contexto, por meio da escuta 
e relacionamento efetivo, reconhecimento 
das dimensões e história do paciente como 
parte fundamental do cuidado, além de 
apresentar e incentivar a prática de técnicas 
e terapias disponíveis. Nota-se a necessidade 
de se realizar o cuidado de enfermagem por 
meio de um modelo que permita a abor-
dagem antimanicomial, integral e multi-
profissional, sendo a função do enfermeiro 
muito além de distribuição e controle dos 
medicamentos.
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Percebe-se como déficit na pesquisa, a 
ausência de disciplinas que preparem os pro-
fissionais de saúde para a execução dessa aten-
ção biopsicossocioespirituais, sendo observa-
da pela falta de conhecimento e segurança em 
abordar o tema no cuidado. Por isso, faz-se 
necessária a implementação de cursos e capa-
citações que os instruam frente a esse cená-
rio. Além disso, ainda é percebido a escassez 
nas produções científicas que abordem esse 
assunto, mesmo diante da sua importância.

Apesar disso, conclui-se esta revisão 
com alegria, ao ver que antes a espiritualida-
de vista como castigo ou causa de doenças, 
hoje pode ter novos significados e tornar-se 
um fator de proteção e prevenção, um pon-
to de refúgio e paz em meio as desordens 
cotidianas e ocasionadas pelo sofrimento 
mental. Por fim, esse estudo não objetivou 
simplificar a doença mental, afirmando 
que cumprindo esta lista de hábitos todas 
as questões estarão resolvidas. Ao contrário 
disso, buscou-se demonstrar que o paciente 
necessita ser visto e cuidado em todas as suas 
dimensões, atentando-se a aspectos que por 
vezes são tidos como tolos e insignificantes, 
mas que somados a um tratamento integral, 
pode resultar em uma vida muito mais fe-
liz, completa, com bem-estar e muito mais 
sentido, propósito e vontade de estar vivo. 
Afinal, a doença mental é uma dor que afeta 
todos os âmbitos e nada mais justo que tra-
tá-la em todos os âmbitos.
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