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R E S U M O :  Taxas de suicídio entre estudantes de medicina são 
maiores do que de outros grupos acadêmicos. Este estudo avaliou o 
bem estar espiritual e a qualidade de vida em estudantes 
universitários da área da saúde. O levantamento bibliográfico buscou 
trabalhos publicados nos últimos cinco anos. Foi utilizado o 
instrumento Qualidade de Vida/espiritualidade, religião e crenças 
pessoais (WHOQOL-SRPB) aplicado por meio de formulário virtual 
não-identificado. Resultados: Foram incluídos 13 estudos sendo: 
PubMed (1), Embase (3) e Lilacs/BIREME/BVS (8). Foram coletadas 29 
respostas completas aos questionários aplicados. A espiritualidade e a 
religiosidade são ferramentas eficazes de enfrentamento do estresse, 
e podem ter uma relação positiva com a melhora da saúde mental, por 
elevar a auto-eficácia e diminuir o esgotamento. Contudo, há ainda 
uma carência de estudos sobre estudantes de medicina, que cursam 
disciplinas práticas de anatomia humana, o que dificulta uma melhor 
compreensão e associação da temática. 
P A L A V R A S - C H A V E :  educação médica; espiritualidade; qualidade de 
vida; processo de ensino aprendizagem. 

A B S T R A C T :  Suicide rates among medical students are higher than in 
other academic groups. This study evaluated the spiritual well-being 
and quality of life in university students from the health area. The 
bibliographic survey sought works published in the last five years. The 
instrument Quality of Life/spirituality, religion and personal beliefs 
(WHOQOL-SRPB) was applied through an unidentified virtual form. An 
opinion questionnaire quantified the emotional stress present among 
students. Results: 13 studies were included, being PubMed (1), 
Embase (3) and Lilacs/BIREME/BVS (8). Twenty nine complete 
responses to the questionnaires were collected. Spirituality and 
religiosity are effective tools to cope with stress, and can have a 
positive relationship with the improvement of mental health, by 
raising self-efficacy and reducing burnout. However, there is still a lack 
of studies on medical students, who study practical subjects of human 
anatomy, which makes it difficult to better understand and associate 
the subject. 
K E Y W O R D S :  learning teaching process; medical education; quality of 
life; spirituality. 
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INTRODUÇÃO 

A alta prevalência de ideação suicida entre os estudantes de medicina brasileiros sugere que 

existe a demanda por estudos que auxiliem educadores e profissionais de saúde a compreender o 

idealismo suicida nesta população, colaborando para o desenvolvimento de estratégias preventivas para 

mitigar tal problema.1 Santa e Cantilino,2 em 2016, apontaram o maior índice de suicídios entre 

estudantes de graduação de medicina, do que as da população geral e de outros grupos acadêmicos. As 

principais causas apontadas foram maior incidência de transtornos psiquiátricos, como depressão, 

abuso de substâncias, e sofrimento psíquico relacionados a vivências específicas da profissão, como 

grande carga de trabalho, privação do sono, dificuldade com pacientes, ambientes insalubres, 

preocupações financeiras e sobrecarga de informações. 

A qualidade de vida é determinada por diversas condições, sendo a religiosidade e 

espiritualidade estão frequentemente presentes.2,3 Estudos recentes indicam que esses fatores 

proporcionam estímulos importantes às emoções positivas, o que auxilia no processo de melhoria da 

vida e das relações sociais.4 Universitários estão muito expostos a condições desafiadoras adaptativas 

relacionadas ao novo contexto acadêmico, que podem se tornar bastante estressantes, além de 

contribuir para o desenvolvimento de doenças psicossomáticas, com impacto na qualidade de vida.3,5 

Desse modo, como um mecanismo de enfrentamento às dificuldades vivenciadas na universidade, 

muitos discentes aderem às práticas espirituais e/ou religiosas, para a melhoria da saúde física e mental, 

uma maior auto-eficácia e menor esgotamento.3,6  

Fatores influenciadores são usualmente citados em estudos sobre a qualidade de vida e bem 

estar emocional discente que cursam disciplinas práticas na área da saúde.7-9 Alguns instrumentos de 

verificação, tais como o instrumento Qualidade de Vida/espiritualidade, religião e crenças pessoais 

(WHOQOL-SRPB), foram validados para o idioma português, e estão disponíveis para analisar fatores 

que podem impactar na qualidade de vida de brasileiros.7-9 

Considerando a relevância do tema e a carência de estudos voltados à relação qualidade de vida 

da comunidade acadêmica, especialmente para discentes de anatomia humana com material biológico 

e vivenciam a mortalidade humana, este trabalho buscou reunir estudos e quantificar a percepção dos 

discentes da área da saúde quanto ao bem estar espiritual, e a influência da qualidade de vida neste 

processo. Esta análise pode colaborar para desenvolver estratégias de enfrentamento das dificuldades 

durante a graduação, atuando como importante coadjuvante do processo de ensino aprendizagem. 

MÉTODOS 

Para o levantamento bibliográfico, foram incluídas as seguintes bases de dados: PubMed, 

Excerpta Medica (EMBASE), e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (Lilacs). 

Apenas descritores cadastrados no Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) da Biblioteca Virtual em 

Saúde desenvolvido a partir da Medical Subject Headings (MeSH) da United States National Library of 

Medicine, a qual permite uma linguagem única na indexação de publicações, foram utilizados de forma 

combinada, nas línguas portuguesa e inglesa: religião (religion), qualidade de vida (quality of life), 

estudantes (students), e o operador booleano “AND”. Dessa forma, foram incluídos estudos publicados 

entre os anos 2016 e 2021, nos idiomas português e inglês. Diante disso, foram excluídos os artigos que 

apresentavam propostas discordantes aos objetivos dessa pesquisa.  
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Este estudo transversal, descritivo, observou os papéis preditivos da religiosidade e do 

enfrentamento espiritual na qualidade de vida de brasileiros universitários. Para tanto, o protocolo de 

pesquisa foi apreciado e aprovado pelo Comitê de Ética local, previamente ao convite dos participantes 

(Número do Parecer: 4.925.373). Foi aplicada virtualmente, por meio de questionário de opinião não 

identificado, a versão validada para o português do Instrumento de qualidade de vida/espiritualidade, 

religião e crenças pessoais (WHOQOL-SRPB),7-9 composto por 32 perguntas diretas e objetivas. O público 

consultado foi composto por discentes de um Curso de Medicina da região centro-oeste do Brasil. Como 

ferramenta de aplicação foi utilizada a plataforma do Google, sendo que, durante a configuração do 

questionário foram removidas as coletas de e-mails, além de não haver campos para o preenchimento 

de dados demográficos e pessoais. Esta adaptação da ferramenta para o questionário de opinião, 

impessoal, utilizando apenas um código ofertado pelo pesquisador aplicador do formulário, possibilitou 

a participação de um número maior de discentes, ao garantir o anonimato das respostas. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Na revisão de literatura, foram incluídos 13 estudos publicados sobre espiritualidade na 

população universitária mundialmente, sendo: PubMed (1), Embase (3) e Lilacs/BIREME/BVS (8), os 

quais estão apresentados no quadro 1.  O recente estudo de Okoro, Muslim e Biombo (2020)11 com 

estudantes nigerianos, aponta o estresse acadêmico como causa de consequências adversas que podem 

impactar no bem-estar geral e na qualidade de vida (QV) dos estudantes. Os estudantes nigerianos 

enfrentam outras dificuldades como restrições financeiras, uma vez que não há empréstimos estudantis, 

além dos problemas emocionais. Portanto, há uma necessidade de os docentes levarem em conta a QV 

dos seus alunos ao prepará-los para a prática profissional. É também da responsabilidade da instituição 

acadêmica criar um ambiente propício que melhore o bem-estar dos alunos. Incentivar o bem-estar nas 

instituições de ensino superior significa estimular a aprendizagem eficaz e o desenvolvimento humano. 

Leong e Pong (2021)12 avaliaram 500 estudantes (17-24 anos; 279 mulheres), utilizando o 

Instrumento de Saúde Espiritual e Orientação à Vida (SHALOM) para avaliar o estado do seu bem-estar 

espiritual nos domínios pessoal e comunitário, ambiental e transcendental, a Escala de Depressão, 

Ansiedade e Estresse 21 (DASS-21) para avaliar seus estados emocionais de depressão, ansiedade e 

estresse. Os resultados mostraram que estudantes com níveis mais baixos de bem-estar espiritual 

relataram maior depressão, e esta associação foi encontrada para todos os domínios do bem-estar 

espiritual (por sinais ambientais e transcendentes). Estudantes universitários com sintomas de 

depressão parecem apresentar menor bem-estar espiritual nos domínios pessoal e comunitário, ou seja, 

o bem estar espiritual inferior foi associado à maior tristeza entre os estudantes universitários.  

A literatura alerta para a necessidade de atividades para desenvolver habilidades sociais de 

estudantes de medicina, principalmente a empatia. Além disso, estudos que possam identificar as 

principais causas e estímulos psicológicos ao suicídio nesta população também são importantes para a 

construção de intervenções mais eficazes, e aplicação de programas de apoio que possam avaliar, de 

forma prática, os benefícios de intervenções específicas para a qualidade de vida destes estudantes. 

Peacock (2020)13 observou os impactos positivos da conectividade social nos sintomas depressivos e 

para a QV após observar 1075 estudantes universitários. A conectividade social foi um contribuinte 

significativo para todas as medidas de saúde, sendo que as variáveis com maior variância explicada 

foram sintomas de depressão (28,6%), e QV Relacionada à Saúde (24,6%). O autor recomenda 
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fortemente, que as instituições priorizem atividades que incluam comportamentos sociais, devido ao 

efeito positivo que esses fatores podem ter na saúde mental de estudantes universitários. 

Quadro 1 – Estudos incluídos na revisão de literatura. 

Ano Autores Dados demográficos Abordagem Questionário 

2021 Cheah, et.al. 5 
503 Estudantes Universitários, 
Chineses e Malaio, 63% mulheres  

Relação E/R como 
determinante de QV 

WHOQOL-bref 

2021 
Teixeira, 
et.al.18 

864 Estudantes de odontologia 
brasileiros, 20 anos, 597 mulheres. 

Relação E/R como 
determinante de QV 

WHOQOL-bref 

2021 
Margotti, 
Sousa, Braga, 
17 

159 Estudantes de enfermagem, 
ambos sexos, não houve coleta de 
dados demográficos 

Relação E/R imprescindíveis 
ao autocuidado e melhor QV 

WHOQOL-bref 

2019 Dar, Iqbal 20 
92 Estudantes universitários 
indianos, 17 e 21 anos, ambos os 
sexos 

Influência das práticas 
espirituais no Bem-estar 
pessoal 

MLQ, RCI-10, 
WEMWBS 

2018 
Machado, et.al. 
15 

417 Estudantes de medicina 
brasileiros, 22 anos, ambos os sexos 

Relação da religiosidade com 
melhor saúde e desempenho 

SWL, PANAS, PSWQ e 
DUREL 

2016 Dilber, et.al. 7 
100 Estudantes universitários, 66% 
mulheres, sem coleta de dados 
demográficos 

Religiosidade associada a uma 
maior autoeficácia, bem-estar 
e menos esgotamento 

SCL-90-R 

2016 Deb, et.al. 19 
475 Estudantes de medicina 
indianos, 20-27 anos, 234 mulheres 

Relação do Gênero, Status, 
Antecedentes Religiosos e 
Apoio Social com a 
espiritualidade e Saúde 
mental 

DUREL, NRCOPE, 
EWBS, MHCL, 
WHOQOL-bref 

2016 Pillay, et.al. 6 
230 estudantes de medicina (21 
anos), ambos sexos 

Alta prevalência de sintomas 
depressivos nos estudantes 
de medicina (15,6%). Menor 
espiritualidade associada à 
não adesão a uma religião e 
histórico de doença mental 

Zung SDS, SIBS, 
WHOQOL, e uma 
escala demográfica 
Ficha de dados 

2021 Leung, et.al. 12 
500 Estudantes universitários 
chineses, ambos os sexos, idades 
entre 17-24 anos 

Relação entre bem-estar 
espiritual e sintomas de 
distúrbios psicológicos  

SHALOM, DASS- 21 

2020 Okoro et.al. 11 
711 Estudantes de farmácia no norte 
da Nigéria, (33.6% mulheres), 15-50 
anos 

Relação E/R como 
determinante de QV 

WHOQOL-BREF 

2020 
Peacock, et.al. 
13 

1069 Estudantes universitárias 
74.5% mulheres, 22 anos. 

Relação do bem-estar 
espiritual e da frequência à 
igreja, pacientes exibem 
melhores comportamentos 
de saúde 

QVRS, CAS, SCBCS, 
SCS, SSRS, HRQOL 

2017 Dar, Iqbal 14 

659 estudantes universitários de 
enfermagem, 21 anos, nacionalidade 
(Grécia, Índia, Quênia, EUA), (83% 
homens) 
 

Compromisso religioso está 
associado a indicadores de 
bem-estar, como emoções e 
humores positivos, ausência 
de emoções negativas e 
satisfação com a vida 

RCI-10, WEMWBS, 
MLQ (Presence and 
Search) 

2019 
Felicilda-
Reynaldo; et al, 
16 

Estudantes universitários, 
nacionalidade (Grécia, Índia, Kenya, 
USA), ambos os sexos, ano de 
estudo, religião, rentabilidade 
Familiar 

Relação da QV e religiosidade 
em estudantes de 
enfermagem 

DUREL, SCS, 
WHOQOL‑BREF, 

Fonte: Os autores. Artigos analisados. 
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Foram convidados a participar discentes do primeiro e segundo ano do curso de medicina. De 

120 convites enviados, foram recebidas aproximadamente 29 respostas completas ao instrumento 

WHOQOL-SRPB. De um total de 29 respostas não identificadas, verificou-se que 75,8% dos discentes 

consideram a espiritualidade como recurso auxiliar durante situações difíceis (Gráfico 1). Sendo assim, 

é possível concluir que de certa forma a espiritualidade funciona como uma estratégia e/ou mecanismo 

de enfrentamento para as dificuldades vivenciadas durante a graduação.3 

 

Gráfico 1 – Até que ponto alguma ligação a um ser espiritual ajuda você a passar por épocas difíceis? 
Fonte: Os autores. (29 respostas) 

Machado et.al. (2018)15 utilizando os instrumentos: Escala de Satisfação com a Vida (SWL), Escala 

de Afeto Positivo e Negativo (PANAS), Questionário de Preocupação do Estado da Pensilvânia (PSWQ) e 

Índice de Religiosidade de Duke (DUREL); encontrou numa amostra de 417 estudantes de medicina 

(73,54% do total dos matriculados) nível médio de satisfação com a vida, baixos níveis de emoções 

positivas e altos níveis de ansiedade/desconforto. Os dados corroboram com a associação negativa entre 

bem-estar subjetivo (BES), e ansiedade. Os autores sinalizam a necessidade de criação de programas de 

intervenção preventiva para aumentar o BES através de técnicas psicológicas positivas e/ou diminuir a 

ansiedade, aplicando-se, por exemplo, terapia comportamental e/ou técnicas de mindfulness para 

estudantes de medicina. 

 

Gráfico 2 – Até que ponto a fé contribuiu para o seu bem estar? 

Fonte: Os autores. (30 respostas)  
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Em relação à colaboração da fé no bem estar emocional, foram obtidas 30 respostas, sendo: 

"bastante" (50%), “mais ou menos” (13,3%) e “extremamente” (13,3%) e estão apresentadas no gráfico 

2. Este resultado está de acordo com estudos que indicam a relação benéfica da espiritualidade e 

religiosidade com o bem-estar de estudantes universitários.6,13,14 Apenas 10% consideram a 

espiritualidade insignificante para tolerar o estresse vivenciado (Gráfico 3). Diante disso, percebe-se que 

a fé atua beneficamente no controle e tolerância do estresse, tendo em vista que a vida acadêmica 

proporciona estímulos variados aos estudantes, e demanda frequentemente comportamentos de 

resiliência e adaptabilidade. Experimentam, portanto, mais estresse, nervosismo e vulnerabilidade nesta 

etapa da vida.6,11 A espiritualidade vem sendo usualmente indicada como um importante fator 

contribuinte para a QV dos universitários.3,15 Essa associação positiva é influenciada pela crença de que 

a dificuldade enfrentada é passageira e que a fé é uma ferramenta protetora, coadjuvante no processo 

de evolução durante a vida acadêmica.16 

 

Gráfico 3 – Até que ponto alguma ligação com um ser espiritual ajuda você a tolerar o estresse? 

Fonte: Os autores. (30 respostas) 

Um estudo brasileiro multicêntrico foi desenvolvido durante a pandemia, e analisou 864 

estudantes universitários do curso de odontologia (567 mulheres; média de 20 anos). Melhores índices 

de satisfação e qualidade de vida foram relacionados à presença de práticas espirituais ou 

religiosidade.17 Foi observado que os estudantes que afirmaram possuir alguma religião encontravam-

se na região de satisfação quanto à QV, o que pode ser justificado pelo fato de que a espiritualidade e a 

religiosidade estão associadas à maior satisfação da QV. A crença de que o problema que estão 

enfrentando é passageiro e de que a sua fé em algo divino os protege podem ser fatores determinantes 

nessa associação com melhores níveis de QV. Existe um consenso na literatura sobre a relação da 

religiosidade e espiritualidade como importantes agentes estimulantes para as emoções positivas e 

neutralizantes para as emoções negativas.3,4,18, 19, 21. 

Em 2016, na Índia, foi observado um grupo de 475 estudantes de pós-graduação (20 a 27 anos; 

234 mulheres). A espiritualidade foi medida usando o Inventário de Atitude em Espiritualidade, 

enquanto o estado de saúde mental foi estimado com base nos escores da subescala psicológica do 

Questionário de Qualidade de Vida da OMS. As estudantes do sexo feminino eram significativamente 

mais espirituais que os estudantes do sexo masculino, particularmente na prática espiritual e no sentido 

de propósito/conexão. Maior espiritualidade foi associada com ambiente familiar e mais apoio de 

professores e colegas. Houve uma forte associação entre a espiritualidade geral e dois domínios da 

espiritualidade (crença espiritual e senso de propósito/conexão) com melhor saúde mental. É 
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importante o diálogo aberto sobre espiritualidade para estudantes universitários como parte de seus 

serviços de saúde mental e apoio que promovam uma mentalidade positiva e o aumento da 

resiliência.18,19 

Vitorino, et.al. (2023)21 também considera evidências sólidas de que a espiritualidade e a 

religiosidade podem reduzir a ideação suicida dos indivíduos. No entanto, os estudos são escassos em 

estudantes de medicina. Recentemente foi publicado um estudo transversal envolvendo estudantes de 

medicina brasileiros. Foram avaliadas variáveis sociodemográficas e de saúde, ideação suicida (item 9 

do Inventário de Depressão de Beck - BDI), enfrentamento espiritual e religioso (Breve SRC), 

religiosidade (Índice de Religião de Duke), bem-estar espiritual - Significado, Paz e Fé (FACIT SP-12) e 

depressivo (PHQ-9) e ansiedade (GAD-7) sintomas. Da amostra de 353 estudantes de medicina, 62,0% 

apresentaram sintomas depressivos significativos, 44,2% apresentaram sintomas de ansiedade 

significativa e 14,2% apresentaram ideação suicida. Nos modelos de regressão logística ajustados, 

significando (OR = 0,90; p = .035) e fé (OR = 0,91; p = .042) associaram-se com menor ideação suicida, 

enquanto que o coping espiritual e religioso negativo foi associado com maior ideação suicida (OR = 

1,08; p = .006). 

IMPLICAÇÕES PRÁTICAS 

Uma experiência de grande valor é proporcionada pela observação do corpo humano dissecado: 

colabora para o autoconhecimento, facilita observar a igualdade entre os seres humanos inexistindo 

qualquer influência ou hierarquia racial, social, religiosa e na constituição humana, ou seja, a 

mortalidade humana possui uma inerente carga ética e moral. Este estudo possibilita atualizar a 

literatura sobre as ferramentas para aferir a influência da espiritualidade e religiosidade na qualidade 

de vida de estudantes universitários, especialmente daqueles que têm contato com a mortalidade 

humana desde os primeiros anos do curso.   

Alerta à comunidade científica sobre a necessidade de incentivar estudos dedicados à saúde 

mental e qualidade de vida desta população, pode indicar possíveis direcionamentos didático-

pedagógicos eficazes para a formação humanística do profissional da saúde, sobretudo de profissionais 

da saúde que praticam dissecação do corpo humano na disciplina de anatomia. Finalmente, apresenta 

os resultados preliminares para a aplicação do WHOQOL-SRPB em uma amostra de 30 estudantes de 

medicina. 

LIMITAÇÕES DO ESTUDO 

Dentre as limitações observadas, a amostra de conveniência, composta por apenas 30 discentes 

de um curso da saúde, certamente compromete a representatividade desta população. Embora o 

Instrumento de Qualidade de Vida/espiritualidade, religião e crenças pessoais (WHOQOL-SRPB) tenha 

se mostrado uma medida multidimensional confiável e válida para qualidade de vida, foi aplicado no 

momento em que os discentes retornavam às atividades presenciais após a pandemia COVID-19, e por 

este motivo, apresentou baixa participação da amostra. Outro fator limitante é a ausência de trabalhos 

publicados utilizando o WHOQOL-SRPB, que incluíram estudantes de medicina, cursando anatomia 

humana, disciplina que utiliza material biológico humano durante a formação médica. Ainda existe uma 

falta de estudos que relatam possíveis efeitos positivos de práticas religiosas e/ou espirituais para o bem 

estar e para a qualidade de vida destes discentes. Este fato impossibilita a comparação entre resultados, 

contudo, incentiva o desenvolvimento de outros estudos nesta população. 
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CONCLUSÃO 

Considerando a relevância do treino de habilidades emocionais, empatia, e a formação 

humanística de profissionais médicos, é essencial avaliar e implementar estratégias eficazes que 

beneficiem a qualidade de vida desta população. Com base na pesquisa bibliográfica realizada e na 

coleta de dados, foi possível perceber que há uma relação positiva entre a espiritualidade /religiosidade 

com a qualidade de vida, e o bem-estar de discentes de diferentes nacionalidades e áreas de ensino da 

saúde. 
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