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RESUMO

Tendo em vista a relevancia que o tema vem se mostrando no cenario
atual, pesquisa-se sobre a influéncia dos dogmas religiosos na saude mental, a fim de
verificar qual o impacto que essa influéncia exerce no individuo. Para tanto, é
necessario elucidar o que sdo os dogmas religiosos e qual a correlagdo existente com
a saude mental, caracterizar a influéncia dos dogmas nos transtornos mentais, e
analisar o impacto dessa influéncia na saude mental dos individuos. Realizou-se,
entdo, uma pesquisa pelo método descritivo. Os dados que foram encontrados
evidenciam influéncias tanto positivas quanto negativas da saude mental, podendo
contribuir em intervengdes clinicas, visto que os estudos sobre religiosidade e saude
mental aumentaram significativamente nos ultimos anos. O psicologo, frente a esse
cenario, atua como um mediador nos processos de conhecimento e autonomia do

individuo na dimensao religiosa.

Palavras-chave: Dogmas. Religiao. Transtornos Mentais.



ABSTRACT

In view of the relevance that the theme has shown in the current scenario,
research is carried out on the influence of religious dogmas on mental health, in order
to verify the impact that this influence has on the individual. Therefore, it is necessary
to elucidate what religious dogmas are and what the correlation exists with mental
health, characterize the influence of dogmas on mental disorders, and analyze the
impact of this influence on the mental health of individuals. A research was then carried
out using the descriptive method. The data that were found show both positive and
negative influences on mental health, and may contribute to clinical interventions, since
studies on religiosity and mental health have increased significantly in recent years. The
psychologist, faced with this bias, acts as a mediator in the processes of knowledge and

autonomy of the individual in the religious dimension.

Keywords Dogmas. Religion. Mental Disorders.



SUMARIO

1 INTRODUGCAO 7
1.1 PROBLEMA 8
1.2 HIPOTESES 8
1.3 OBJETIVOS 8
1.3.1 OBJETIVO GERAL 8
1.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS 9
1.4 JUSTIFICATIVA DO ESTUDO 9
1.5 METODOLOGIA DO ESTUDO 9
1.6 ESTRUTURA DO TRABALHO 10
2 DOGMAS RELIGIOSOS E SAUDE MENTAL 11
3 INFLUENCIAS DOS DOGMAS RELIGIOSOS NA SAUDE MENTAL 15
4 IMPACTO DOS DOGMAS RELIGIOSOS NOS TRANSTORNOS MENTAIS 19
CONSIDERACOES FINAIS 23

REFERENCIAS 24



1 INTRODUCAO

Atualmente é possivel notar o quanto a saude mental tem obtido maior
visibilidade e lugar de fala na sociedade, onde surge diversas discussoes sobre as
causas, influéncias de crencas, fatores biopsicossociais em relagdo as desordens

mentais (BOFF, 2006 et al LIBANIO, 2002).

Destarte, ha grande discussao acerca dos avangos dos estudos e
descobertas cientificas sobre tais desordens e processos de adoecimento, bem como
a relagdo entre religidao, religiosidade, espiritualidade e saude/doenca

(CAMPBELL,1975, p. 11).

Além disso, durante a vida é possivel encontrar pessoas que buscam por
respostas e solucdes cientificas para tratamento e intervencgdes, a fim de uma melhor

qualidade de vida (GIL, 2007).

No entanto, também existem pessoas que buscam respostas e um sentido
nas relacdes religiosas, objetivando uma vinculagdo humana ao divino, e é neste
contexto de possibilidades que fortalecem suas crencas, ideais e convic¢des

(MUELLER, BEATRIZ GUTIE, 2017).

Ademais, a religido é, provavelmente, a instituicdo humana mais antiga e
duradoura da sociedade, sendo praticamente impossivel separa-la da historia
cultural. Nesse aspecto, sua influéncia é ambigua, tendo inspirado o que ha de
melhor no ser humano, e também, o que ha de pior. Estas praticas tém duracao tao
prolongada porque exercem fungdo importante para o individuo e sociedade

(CAMPBELL,1975, p. 11).

Ndo obstante, desde meados do século XIX para o século XX,
pesquisadores estudam a relagdo da religiosidade e sofrimento individual nos
transtornos mentais, e a forma com a qual a religido exerce a influéncia no auxilio ou

intensificacao dos sintomas (VERGOTE, 1988).



Logo, a presenca do individuo religioso no modo de vivenciar o
sofrimento mental tem sido observada por muitos pesquisadores, onde varios
estudos demonstram que o conhecimento e a valorizacao dos sistemas de crengas

colaboram com a aderéncia a psicoterapia (GIGLIO, 1993).

Assim, os melhores resultados das intervencdes psicoterapéuticas sao
apontados nas formas de conducao da vida religiosa que aproxima ou distancia o

sujeito de disturbios mentais (RAZALI et al., 1998; SPERRY e SHARFRANSKE, 2004).

Importante salientar que, o estudo sobre dogmas religiosos e saude
mental é uma investigacao acerca de como essa instituicao exerce influéncia em seu
bem-estar, verificando como essa relacao esta estabelecida entre 0 homem e um ser
transcendente, e quais os fatores que contribuem na escolha de uma religido, e por
meio dessa escolha, como este modo de vida vai afetar a saide mental do individuo

(DALGALARRONDO PAULO, 2007).

Portanto, a partir deste estudo, sera possivel compreender a influéncia dos
dogmas religiosos e religido na saude mental, de modo a elucidar quais sdao os
prejuizos e beneficios que essa relacao exerce, e qual o papel da Psicologia nas

intervencdes e demandas onde a saude mental e a religido estdo relacionadas.

1.1 PROBLEMA

Qual a influéncia dos dogmas religiosos na saude mental?

1.2 HIPOTESE

Os dogmas religiosos exercem influéncias na saude mental de um

individuo.

1.3 OBJETIVOS

1.3.1 OBJETIVO GERAL



Analisar as evidencias sobre a influéncia dos dogmas religiosos na saude

mental.

1.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

a) Elucidar o que sdao dogmas religiosos, e qual a sua correlagdo com a

saude mental.
b) Caracterizar as influéncias dos dogmas religiosos na saude mental.

c) Compreender o impacto dos dogmas religiosos na saide mental.

1.4 JUSTIFICATIVA DO ESTUDO

A presente pesquisa se justifica na relevancia que o tema vem se
mostrando no cenario atual, porque a religido enquanto instituicdo exerce grande
relevancia e influéncia, sendo uma realidade na vida de muitas pessoas, isso por que
sempre existiram dogmas religiosos que transcende a realidade, ciéncia, tecnologia

(DALGALARRONDO PAULO, 2007).

Nesse sentido, com o decorrer do tempo e com as modificagcdes culturais,
houve uma mudanca no estilo de vida dos individuos, e, essa relacao entre a religidao
e dogmas também foi alterada; mesmo com tais transformacdes os estudos ainda
comprovam o quanto os dogmas religiosos ainda exercem influéncia no modo em
que as pessoas vivem, e, a partir disso, como essa escolha ird influenciar a saude

mental do individuo (MUELLER EATRIZ GUTIE, 2017).

Assim, o presente estudo tem o objetivo de contribuir para uma qualidade
de vida, onde esse relacionamento entre dogmas religiosos e salde mental visa
possibilitar o bem-estar do individuo, auxiliando em casos onde se faz necessario a
juncdo de tratativas psicologicas e crengas, a fim de construir uma correlacdao entre

ambos (GIL, 2007).

1.5 METODOLOGIA DO ESTUDO
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Inicialmente, ha de classificar o presente trabalho em uma pesquisa
descritiva, a qual serd elaborada com a finalidade a realizacdo de compreender a

influéncia dos dogmas religiosos na saude mental de um individuo.

Na visdo de Gil (2007) ha de se classificar também em pesquisa explicativa,
tendo em vista que esta visa teorizar o assunto apontando os motivos e processos
por tras da tematica, o que serd manifestado em descrever a influéncia dos dogmas

religiosos na saude mental.

Quanto a metodologia fez-se a opgdo pelo método dedutivo. Em relacao

ao procedimento optou-se por uma abordagem direta.

Para o presente trabalho foi utilizado a pesquisa bibliografica no que
tange ao material ja publicado em livros, artigos, revistas, teses e outros meios

impressos e eletronicos (GIL, 2007).

Segundo Macedo (1994, p. 13), a pesquisa bibliografica: “Trata-se do
primeiro passo em qualquer tipo de pesquisa cientifica, com o fim de revisar a

literatura existente e nao redundar o tema de estudo ou experimentacao”.

Desta forma, para Lakatos e Marconi (2003, p. 183): “[..] a pesquisa
bibliografica ndo é mera repeticao do que ja foi dito ou escrito sobre certo assunto,
mas propicia o exame de um tema sob novo enfoque ou abordagem, chegando a

conclusdes inovadoras”.

1.6 ESTRUTURA DO TRABALHO

O primeiro capitulo apresenta a introducdao com a contextualizacdo do
estudo; formulacao do problema de pesquisa; as proposi¢des do estudo; o objetivo
geral e objetivos especificos; as justificativas, com a relevancia e as contribui¢cdes da
proposta de estudo; a metodologia do estudo, bem como definicdo estrutural da

presente monografia.
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O segundo capitulo explana sobre a conceituagdo dos dogmas e a sua
correlacdo com a saude mental; foi elucidado o conceito de salude mental e a

importancia de uma atuagao mais ampla do psicélogo frente ao tema.

No terceiro capitulo caracterizamos a influéncia dos dogmas religiosos na
saude mental, pontuando aspectos positivos e negativos e aspectos referentes a

introducao da religiosidade em pesquisas cientificas.

No quarto capitulo foi abordado quais os impactos que os dogmas
religiosos apresentam nos transtornos mentais, conceituacdo transtornos mentais e
abordagens para inclusdo da dimensdo religiosa no prognostico e vida de um

individuo.

Como fechamento do presente trabalho, no quinto e ultimo capitulo,

expOe-se as consideracdes finais acerca do tema pesquisado e desenvolvido.

2 DOGMAS RELIGIOSOS E SAUDE MENTAL

Existem diversas concepg¢des acerca da expressao “religidao”, dessa forma é
necessaria uma compreensao acentuada sobre o tema, e como este esta relacionado
com os dogmas. Religido é aquilo que traz um sentimento de reveréncia por certa
natureza de ordem transcendente, ou seja, que ultrapassa a ordem natural (CICERO,

De Inventione Rhetorica, Il, p. 147).

O conceito religido esta relacionado a um conjunto de normas, crencgas e
dogmas que sado relacionados ao transcendente, e por meio desta relagdo tais
crencas sao aceitas como um caminho que oferece salvacao (BOFF, 2006 et al

LIBANIO, 2002).

Segundo Maquiavel (Luiz José, Religido e Politica no Pensamento de
MAQUIAVEL, p. 5) religido é o medo de Deus, ainda que seja apresentado como algo
que tem certas caracteristicas humanas, ndo esta necessariamente atrelado as regras

de convivio social e de constituicdo de normas.
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Todavia, por mais que o medo de Deus nao possua forca para impor um
determinado padrdo de conduta, pode efetivar-se com a interferéncia de um o6rgao
religioso que saiba fomentar, direcionar e organizar uma Unica visao acerca de Deus,

dando origem, entdo, aos dogmas religiosos (LUIZ et al, 2006).

Assim, inexistindo os templos religiosos (igrejas) torna-se impossivel a
definicio de dogma. Os dogmas, por sua vez sao vinculados a religido, como
também em cada instituicao religiosa, em suas variagdes diversas, estando sempre
presente uma autoridade, personificada na figura de pastores, padres, ancides,

sacerdotes de orixas, rabinos, e etc. (MUELLER EATRIZ GUTIE, 2017).

Na visao de Bakhtin (1997, p. 399), o préprio autoritarismo presente nos
dogmas pode comegar com a figura de Deus, ou nas autoridades que decorrem dele,
dependendo de como as religies se organizam, pois, diversas sdao as formas de
interpretagdo. Diante disso, os dogmas ndo procedem do mandamento como ele §,
mas por meio de imposi¢des criadas pelo proprio conjunto social de lideres

religiosos, de modo a serem seguidas sem nenhum questionamento (servos).

Logo, a literatura académica vem debatendo cada vez mais sobre a
necessidade de uma atuagdo psicoldgica mais abrangente a cultura. Nesse aspecto o
campo da religiosidade e dogmas religiosos esta inserido dentre os fatores
preponderantes na experiéncia humana, das crencas, valores, padrbes de

comportamento e doengas mentais (NETO FRANCISCO, 2003).

Existem lugares que ndo foram alcancados pela logica ocidental moderna,
onde permanecem com a crenga de que uma patologia seja ela fisica ou emocional
esta diretamente interligada com uma suposta maldi¢do/punicao de origem religiosa

(VERGOTE, 1988).

Nesse aspecto, a ciéncia elucida que tal conclusdo possui carater mistico,
contudo a saude mental ndao decorre meramente de uma visdo engessada do
homem, ndao tendo como fim apenas a identificacdo da causa ou a origem de

sintomas, pois este pode advir de causas externas ou internas (VERGOTE, 1988).
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Segundo Lancetti e Amarante (2006), saide mental pode ser caracterizada
como uma "mente saudavel”, onde o individuo que busca meios que contribuam
para o seu bem-estar diante eventos cotidianos, auxiliando em processos de
mudangas e constru¢do da subjetividade, e ndo apenas bem-estar enquanto auséncia

de doenca,

Destarte, o debate a respeito da salde psiquica leva em consideracdo os
aspectos de vulnerabilidade emocional. Ainda ha pessoas que ao serem expostas a
um ambiente prejudicial, mesmo com certo desequilibrio psiquico, podem néao
apresentar qualquer sinal de prejuizo psiquico. Muito embora, pessoas
emocionalmente estabelecidas, podem apresentar sinais de desequilibrio ao serem

expostas a situacdes corriqueiras (LUIZ AMES, JOSE — 2006 Artigos, Kriterion- p.31).

Sendo assim, as pessoas que apresentam um ponto de vulnerabilidade
emocional a influencias do meio em que estao inseridas, sendo elas religiosas ou nao,
estardo sujeitas a lidar com alguma espécie de transtorno mental, seja em grau
ameno ou severo, devido & imposicdo de dogmas religiosos (LUIZ AMES, JOSE —

2006).

Na analise dos dados da 42 edicao da Classificacao Norte Americana de
Transtornos Mentais (DSM-1V), todas as mencdes referentes a “religiao” sao utilizadas
para relacionar a algum transtorno mental. Assim, a literatura apresenta a experiéncia
religiosa como um sintoma para transtornos mentais variados, o que resulta na

desvalorizagao da religido.

O DSM V (American Psychiatric Association, 2014, p. 725) em uma
tentativa de incluir a dimensao religiosa em suas pesquisas faz a inclusdo de duas

categorias, vejamos:
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a) Problema psicorreligioso é definido como experiéncias que a pessoa sente
como estressantes ou perturbadoras, e que envolvem a crenca e praticas de
uma igreja organizada ou instituicao religiosa perda ou questionamento da
fé, mudanga de denominacdo religiosa, conversio a uma nova fé,
intensificacdo da aderéncia a uma pratica religiosa e ortodoxia (American
Psychiatric Association, 2014, p. 725).

b) Problemas psicoespirituais sdo experiéncias que a pessoa acha
estressantes ou perturbadoras e que envolvem o seu relacionamento com
um ser ou forca transcendente, ndo necessariamente ligado a crencas e
praticas de uma igreja organizada ou instituicdo religiosa experiéncias de
morte proxima ou misticas, uma pessoa que comega a praticar meditagdo e
sente mudancas perceptuais (American Psychiatric Association, 2014, p. 725).

Existem sintomas com conteudo religioso que necessitam de diagnostico e
tratamento adequado, onde a literatura psiquiatrica e psicologica indica que as ideias
religiosas envolvidas nesses sintomas podem ter valor terapéutico (LUIZ AMES, JOSE,

2006).

Dessa forma, o homem possui uma funcao religiosa natural que afeta a
saude psiquica e a sua estabilidade. Os dogmas religiosos ndo sdo uma ilusdo, mas
uma forca com influéncia enorme sobre a humanidade. As tradi¢des religiosas através
dos dogmas, credos e rituais procuram satisfazer necessidades humanas (JUNG, C.

G.1978).

O individuo é um ser total, que ao apresentar uma demanda expressa suas
crengas como um todo, inclusive a tendéncias religiosas, sendo por meio dessa
perspectiva que é possivel observar a importancia do profissional em considerar tais
aspectos durante o tratamento desses individuos (GIOVANETTI 1999) Portanto,
entender a relagdo entre religiosidade e saude mental nao significa acreditar nas

crencas que sao estudadas, mas considerar o individuo como um ser biopsicossocial,

considerando os seus aspectos religiosos em consequéncia da sua influéncia na

construcao de um sujeito (MURAKAMI 2012).
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3 INFLUENCIAS DOS DOGMAS RELIGIOSOS NA SAUDE MENTAL

Os dogmas religiosos, tém como principio uma realidade misteriosa, e as
vivencias religiosas sdao experiéncias onde o individuo é tomado por uma presenca

gue se manifesta na vida humana com capacidade de transforma-la (BOFF, 2006).

A partir dos anos 60, as pesquisas da relacdo entre saide mental e
aspectos e crencas religiosas eram propagados, e na atualidade existem diversos
estudos que elucidam a influéncia que os dogmas religiosos exercem, desde quadros

mais leves de adoecimento como mais graves (MURAKAMI, CAMPOS, 2012).

As crencas a cerca dos dogmas religiosos sdo aspectos essenciais na
construcao da subjetividade humana, e € responsavel por dar significados a dor e a
forma com que o individuo ira vivenciar o sofrimento, portanto precisa ser
considerada nos didlogos com a saude mental e os transtornos mentais (MURAKAMI,

CAMPQS, 2012)

A influéncia dos dogmas na saude mental é resultado de um conjunto de
fatores como cultura, meio social, construcao de crengas, mecanismos de defesas e

orientagao espiritual (MOREIRA et al, 2006).

Se essa influéncia sera positiva e benéfica ao bem-estar mental de um
individuo, obrigatoriamente vai estar sujeito a forma que cada individuo a gerencia
dentro da sua realidade, da forma que experimenta e percebe as experiéncias

religiosas (OLIVEIRA, et al, 2012).

Em 1988, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), incluiu a dimensao de
dogmas e religido em multiplos aspectos da salude, expandindo-se a questdes
subjetivas da vida, e ndo apenas a vivéncia de um dogma ou crenga religiosa

(VOLCAN et al, 2003).
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A literatura aponta que as concepcoes de religiosidade e dogmas estao
relacionadas a resultados benéficos sobre o bem-estar mental e fisico de um

individuo (DALGALARRONDO PAULO, 2007).

Assim como, individuos que ndo possuem influencias religiosas
significativas, demonstram maior probabilidade de apresentarem sofrimento mental,

abuso de substancias como alcool, drogas e entorpecentes (SOEIRO RE, 2008).

Entende-se que a influéncia benéfica que as crencas e dogmas religiosos
exercem na saude mental e no bem-estar do individuo, esta associada ao movimento
de fé, fazendo com que esse individuo tenha um melhor enfrentamento, e, em alguns

casos, influenciando a buscar ajuda psicoldgica e médica (SAAD M, 2001)

Dogmas religiosos podem auxiliar na manutengdo do bem-estar mental e
na prevencao de transtornos, pois atuam em diversos fatores, sejam eles mentais,
emocionais, que motivam o comportamento humano, ajudando no enfrentamento
de adoecimento, como ansiedade, depressao, isolamento, transtornos de panico e

compulsdes (MOREIRA AA, 2006).

Estudos apontam sobre um bom resultado da producdo de endorfina
quando alguém vivencia emoc¢des positivas, sendo possivel notar o mesmo resultado
em praticantes religiosos, onde € possivel notar demasiada alegria, o que influencia o
individuo a ter mais confianca em si mesmo, ou em casos mais extremos, em uma

provisao divina a seu favor (VALLA V, 2000).

Os beneficios analisados existem indiferente de qual crenca o individuo
possui, isso porque a experiéncia de crer em algo potencializa o suporte pessoal,

sendo importante nao apenas em quadros de adoecimento (VALLA V, 2000).

Na visao de Porto e Reis (2013), pessoas que seguem algum dogma
religioso, independente de qual seja ele, apresentam comportamentos menos

violentos, isso porque possuem maior capacidade de empatia e solidariedade,
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enfrentam com mais resiliéncia dificuldades que surgem no decorrer da vida, em
situacao de adoecimento passam menos tempo internados em relacao a pessoas que

ndo possuem uma crenca, onde apresentam também menor taxa de suicidio.

As vivéncias de dogmas religiosos podem trazer orientacbes para o
comportamento humano, reduzindo disposi¢cbes a atos autodestrutivos, previne a
concepcbes de condutas nocivas, auxiliando no enfrentamento de problemas

(KOENING H 2012).

Existem evidencias que relacionam bons resultados no prognostico e
recuperagdo de doengas mentais a experiéncia que os dogmas religiosos

proporcionam (PARGAMENT LOMAX, 2013).

A ligagao entre saude e religidao permite diferentes interpretagdes, e apesar
de se relacionarem, sdao extremos totalmente opostos. Sendo assim, a vivéncia
dogmatica pode promover, bem como prejudicar a saide mental. (FARRIS ROSA,

2011).

Logo o relacionamento de um individuo com os dogmas religiosos € um
feito que abrange diversos aspectos, tais quais em analise clinica, tem capacidade de

trazer beneficios ou aspectos nocivos ao bem-estar mental (LARSON, et al, 1996).

Dentre estes aspectos prejudiciais, pode-se mencionar o fanatismo

religioso e o tradicionalismo opressivo, dentre outros (ALVES 2010).

Grande parte dos dogmas religiosos tem carater rigido e inflexivel,
impossibilitando melhoras no tratamento e evidenciando uma realidade em que as
mudancgas religiosas tdo enrijecidas expde os individuos a uma alienacdo espiritual

(ALVES 2010).

Consequentemente, a religido e suas doutrinas, estao intrinsecamente

relacionadas a condutas prejudiciais nas evolucdes clinicas, em quadros de
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adoecimento mental, colaborando na formacao de sintomas e no uso incorreto dos

servigos de saude (PARGAMENT LOMAX, 2013).

A literatura apresenta experiéncias que sdo Unicas e que sao percebidas de
forma pessoal, os aspectos sdao multidimensionais e se relacionam entre fatores
negativos e positivos na vinculagdo da religido e saude mental, logo é possivel

perceber a predominancia desses aspectos através da revisao literaria (LOMAX, 2013).

Portanto é possivel elucidar alguns pontos importantes sobre o assunto
abordado, os dogmas religiosos sdao agentes que oferecem beneficios a saide mental

e existem modelos de crengas que séo nocivos a saude. (FARRIS ROSA, 2011).

Logo, por meio da literatura, fica nitido a correlagdo existente entre os
temas abordados com a intensidade do envolvimento religioso, podendo ou ndo

causar resultado na saude mental do paciente (DALGALARRONDO, 2007).
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4 IMPACTO DOS DOGMAS RELIGIOSOS NOS TRANSTORNOS MENTAIS

Em determinadas religides, os dogmas que a constituem levam em
consideragao um entendimento sobre doenca, saude mental, como algo que se opde
totalmente a intervencdo e estratégias usadas pelos 6rgdos de saude. Essa
circunstancia ocorre por meio da separagdo que existe entre os 6rgaos de saude com

0S recursos sociais e comunitarios (BALTAZAR 2003).

No que diz respeito ao tema, é possivel perceber a importancia e impacto
das experiéncias religiosas na saude mental, uma vez que os dogmas religiosos
constituem um significativo setor dos principios e percepgao de pessoas com algum

transtorno mental (PERES Et Al, 2007).

Quando se trata dos impactos dos dogmas religiosos nos transtornos
mentais, a presenca desses dogmas pode tanto contribuir para a sintomatologia,
visto que existem alguns casos a proibicao de uso de medicamentos e tratamento
psicoterapico, quanto ajudar na integracdo do paciente a vida social e até mesmo

encorajar o individuo a buscar ajuda profissional (KIM, et al, 2015).

Segundo Dalgalarrondo (2007) existe na constru¢ao do sujeito e em suas
vivéncias a presenca da religiosidade, o que causa impacto em como esse individuo

ira vivenciar os transtornos mentais.

E possivel analisar a pluralidade que existem nas pesquisas sobre
transtornos psicoticos e transtornos de sintomas somaticos relacionados a
religiosidade, e a procura por alivio do sofrimento que esse adoecimento
proporciona é marcada ainda mais nas experiéncias religiosas (DALGALARRONDO

2007).

O Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-V)

descreve como Transtornos Psicoticos:
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A caracteristica essencial do transtorno psicotico breve consiste em uma
perturbacdo que envolve o aparecimento repentino de pelo menos um dos
seguintes sintomas psicéticos positivos: delirios, alucinagbes, discurso
desorganizado (p. ex, descarrilamento ou incoeréncia frequente) ou
comportamento psicomotor grosseiramente anormal, incluindo catatonia.
Inicio subito é definido como uma mudanca de um estado ndo psicético
para um estado claramente psicético em duas semanas, geralmente sem um
prodromo. Um episddio da perturbacdo tem duragdo minima de um dia,
ainda que inferior a um més, e a pessoa eventualmente tem um retorno
completo ao nivel de funcionamento pré-morbido. A perturbagdo ndo é mais
bem explicada por transtorno depressivo ou transtorno bipolar com
caracteristicas psicoticas, por transtorno esquizoafetivo ou por esquizofrenia,
nem atribuivel aos efeitos fisiologicos de uma substancia (p. ex., um
alucin6geno) ou a outra condicdo médica (American Psychiatric Association,
2014, p. 138).

O Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-V)

descreve como Transtornos de Sintomas Somaticos:

Individuos com transtorno de sintomas somaticos geralmente apresentam
sintomas somaticos multiplos e atuais que provocam sofrimento ou resultam
em perturbacdo significativa da vida diaria, embora as vezes apenas um
sintoma grave, mais comumente dor, esteja presente.

Os sintomas podem ser especificos (p. ex., dor localizada) ou relativamente
inespecificos (p. ex, fadiga). Por vezes representam sensagdes ou
desconfortos corporais normais que geralmente ndo significam doenga
grave. Sintomas somaticos sem uma explicagdo médica evidente ndo sao
suficientes para fazer esse diagndstico. O sofrimento do individuo é
auténtico, seja ou ndo explicado em termos médico (American Psychiatric
Association, 2014, p. 355).

Embora uma grande parte dos transtornos psicoticos tenham topicos
religiosos, nem todas as vivéncias religiosas sao advindas de um transtorno psicotico,
0 que gera a necessidade de um senso critico dos profissionais a ponderarem se é
preciso ou nao uma abordagem dos aspectos religiosos, dentro de um tratamento ou

intervencao (KOENING H, 2007).

A capacidade para um impacto benéfico ou nocivo é relacionada aos
procedimentos de saude/doenca em jungdo aos dogmas religiosos, o que propde

maior investigacao, uma que vez independente de como as relagdes se estabelecem,
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maior investigacao, uma que vez independente de como as relagdes se estabelecem,
se o paciente tem o desejo de considerar o aspecto religiosos em respeito a sua

subjetividade e crenca pessoal, devem ser consideradas (PARGAMENT LOMAX, 2013).

Nos Estados Unidos (EUA) em Maio de 2006, foi realizado uma pesquisa
pela empresa Gallup onde o objetivo era mensurar em dados o impacto do
envolvimento religioso relacionado a saide mental, vejamos:

Pacientes com doenca mental grave e persistente frequentemente se
apresentam para tratamento com delirios religiosos. Nos Estados Unidos,
aproximadamente 25% a 39% dos pacientes com esquizofrenia e 15% a 22%
daqueles com mania/bipolar apresentam delirios religiosos. Na Gra-Bretanha
e Europa, 21% a 24% de pacientes com esquizofrenia apresentam delirios
religiosos e, no Japdo, o indice é de 7% a 11%. Em relacdo ao Brasil, ha
menos informacdo disponivel, mas os indices de delirios religiosos
provavelmente excedam 15%. Crenca e atividade religiosa ndo-psicotica sdo
também bastante comuns entre pessoas com doenca mental grave, e essas

crencas frequentemente sdo usadas para lidar com o intenso estresse
psicossocial causado por tal doenga (KOENING. H. G, 2006, p 102).

Desta forma, é possivel mensurar o impacto existente, e como o mesmo
ira se manifestar, em alguns casos auxiliando no tratamento, e em outros

intensificando os sintomas.

Devido a essa variagao pode haver certa dificuldade em diferenciar em
qual situagdo estas vivéncias religiosas sdo psicéticas ou ndo-psicoticas, portanto é
importante que os profissionais aprofundem ainda mais em estudo que deem

embasamento teodrico nas intervengdes com pacientes que possuem tal demanda.

Pierre (2001) discorreu sobre algumas formas de caracterizar os impactos

que os dogmas religiosos exercem nos transtornos mentais.

Segundo os seus estudos, uma experiéncia religiosa patoldgica seria
aquela em que o sujeito tenha ainda mais dificuldade e desafios em realizar tarefas

basicas, como por exemplo, manter um pensamento organizado e claro, ter relagbes
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sociais, conseguir executar tarefas diarias em virtude ndo apenas do transtorno e
sintomas, mas também influenciado pelo envolvimento religioso, em contrapartida,
se nao houver o comprometimento em sua vida social e ocupacional, este pode ser
considerado ndo patolégico e com caracteristicas de um impacto positivo (PIERRE,

2001)

Uma vida influenciada por dogmas religiosos que beneficiam o sujeito
com impactos saudaveis podera oferecer avancos como melhor acolhimento frente o
diagnostico, rede de apoio da comunidade, inclusdo deste individuo em atividades

que beneficiem a vida social e prognostico (KOENING G, 2007).

Segundo Pimentel (2012), um fator de grande impacto nos transtornos
mentais € a resisténcia ao tratamento causada pelas crencas e influéncia dos dogmas
religiosos, uma vez que o sujeito se opde ao tratamento acreditando que apenas a

sua fé e a suas concepcdes religiosas ira cura-lo.

Ainda que ndo existam na literatura estudos conclusivos sobre a
religiosidade que afirmem e testem a eficiéncia de sua colaboragdo no procedimento
de cura, é evidente o seu impacto e influéncia no bem-estar ou piora dos sintomas

patolégicos (MOREIRA ALEMIDA, 2006).
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CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho teve como objetivo analisar a influéncia dos dogmas
religiosos na saude mental, a sua correlagdo com a saide mental, e o impacto que os
dogmas religiosos exercem nos transtornos mentais.

A religido € um aspecto predominante na construcdao de um individuo e
perpassa por um longo caminho de transformacdes histéricas até ser considerado de

forma cientifica em aspectos relacionados a salde mental.

Pudemos por meio desta revisdo testar a hipdtese preliminar de que os
dogmas religiosos exercem influéncias na vida de um individuo, onde essa fora
confirmada, visto que os dogmas sdo um fator de grande influéncia ndo apenas na
construcao do sujeito, mas em sua forma de vivenciar emocdes, sentimentos e

eventos presentes no decorrer da vida.

Foi possivel ainda compreender o papel que as experiéncias dogmaticas e
as comunidades religiosas exercem na insercao social, redes de apoio, e acolhimento

frente aos transtornos mentais e processos de adoecimento.

Consideramos relevante citar que o objetivo desta revisédo nao consiste em
verificar se tal influéncia e impacto é benéfica ou prejudicial, porém é importante
mencionar a dualidade existente no que diz respeito a esta influéncia, onde em

determinas situagbes oferecem beneficios e em contrapartida, prejuizo.

O que ira determinar se esse envolvimento é benéfico ou ndo ao paciente,
sera a subjetividade que existe em cada individuo e em cada demanda, uma vez que
entendemos que ndo é possivel tornar um procedimento ou intervengdo como algo

codificado e protocolado como regra a ser seguida universalmente.

Portanto, foi possivel observar que mesmo com os avangos nas pesquisas
a respeito do tema, ainda sim o mesmo € inconclusivo. Logo, os caminhos ofertados
pela religidao apresentam uma multiplicidade de aspectos que ao se relacionarem
com as particularidades humanas, tornam-se vastos, os beneficios e prejuizos, que

sdo inumeros.



24

A religido é um aspecto predominante na constru¢do de um individuo e
perpassa por um longo caminho de transformagdes historicas até ser considerado de

forma cientifica em aspectos relacionados a saude mental.

Pudemos por meio desta revisdo testar a hipdtese preliminar de que os
dogmas religiosos exercem influéncias na vida de um individuo, onde essa fora
confirmada, visto que os dogmas sdo um fator de grande influéncia ndo apenas na
construcao do sujeito, mas em sua forma de vivenciar emocgdes, sentimentos e

eventos presentes no decorrer da vida.

Foi possivel ainda compreender o papel que as experiéncias dogmaticas e
as comunidades religiosas exercem na insercao social, redes de apoio, e acolhimento

frente aos transtornos mentais e processos de adoecimento.

Consideramos relevante citar que o objetivo desta revisdo nao consiste em
verificar se tal influéncia e impacto é benéfica ou prejudicial, porém é importante
mencionar a dualidade existente no que diz respeito a esta influéncia, onde em

determinas situagoes oferecem beneficios e em contrapartida, prejuizo.

O que ira determinar se esse envolvimento é benéfico ou ndo ao paciente,
sera a subjetividade que existe em cada individuo e em cada demanda, uma vez que
entendemos que ndo é possivel tornar um procedimento ou intervengdo como algo

codificado e protocolado como regra a ser seguida universalmente.

Portanto, foi possivel observar que mesmo com os avancos nas pesquisas
a respeito do tema, ainda sim o mesmo é inconclusivo. Logo, os caminhos ofertados
pela religidao apresentam uma multiplicidade de aspectos que ao se relacionarem
com as particularidades humanas, tornam-se vastos, os beneficios e prejuizos, que

sdo inlUmeros.
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