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Resumo: Vemos que a relacdo entre religiosidade/espiritualidade e o processo saude-doenga se
faz de longa data, pois encontramos relatos de deuses que promoveriam o aparecimento de
doencas, assim como no periodo medieval as licencas para a pratica da medicina eram
autorizadas pelas autoridades religiosas. O objetivo deste artigo é esclarecer que espiritualidade
tem a ver com experiéncia, que a vivéncia da religiosidade nasceu da espiritualidade, mas nédo
sdo a espiritualidade, pois a ela é percebida como busca pessoal por questdes fundamentais
sobre a vida, sobre o significado, sobre a relagio com o sagrado ou transcendéncia.
Desenvolvemos nossa analise em estudos acerca de religiosidade/espiritualidade e sua
associagdo positiva como um fator de protecdo ao suicidio por causa de seu suporte social, por
alimentar pensamentos e estilo de vida positivos e por inferir uma objecdo moral clara contra o
suicidio. Por fim, a religiosidade gera emogdes positivas como perddo, gratiddo, solidariedade e
emocdes positivas relacionadas com melhor saide mental. Diante de tamanha complexidade
mais animada pela necessidade e importancia do tema a OMS, por meio do Grupo de Qualidade
de Vida, incluiu o dominio e religiosidade, espiritualidade e crengas pessoais no seu instrumento
genérico de avaliagdo de qualidade de vida. Conclui-se que pesquisas realizadas sobre suicidio
indicaram que pessoas religiosamente orientadas tem baixo indice de suicidio devido a coesdo
social que a religido implica, aos pensamentos positivos que ela gera e nutre e devido & sua
recusa tacita e declarada de tal pratica que contraria o ensinamento de todas as religides.
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A constatacdo universal do fenémeno religioso leva o antrop6logo Bronislaw
Malinowski a afirmar que ndo ha povo por mais primitivo que seja que ndo tenha
religido. Conforme Jorge (1994, p. 11): “O pensador francés Henri Bergson escreve que
se encontram no passado, e se encontram até hoje sociedades humanas que ndo possuem

ciéncia, nem artes, nem filosofia, mas nunca existiu sociedade sem religidao”.
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Quando se analisa as sociedades em seus primordios desde o paleolitico, com a
domesticacdo do fogo, enterramento dos corpos, as pinturas rupestres, 0s mitos e ritos
dos povos cacadores, a crenga na possibilidade da existéncia de uma outra vida, ao
espacos sagrados, encontramos a dimensao religiosa caminhando lado a lado com o ser
humano. Diz Almeida (2016, p. 1): “pelo menos desde a Grécia antiga, a exploragdo
filosofica e cientifica tem se mostrado possivel, ainda que por vezes tensas, mas na
maioria dos tempos estas relagdes geralmente foram neutras ou harmoénicas”, havendo
apoio, estimulo a pesquisas por parte das instituicbes religiosas. Para Platdo e
Aristételes, por exemplo, essa presenca da religido deve-se a propria natureza do
homem, ser racional que o impulsiona para um irreprimivel desejo, consciente ou
inconsciente, de conhecer o Ser supremo na busca da verdade que ultrapassa ele
préprio.

Em nossos dias assistimos a uma verdadeira exploséo religiosa, desde combates
entre fundamentalismos no Oriente, o surgimento de novas denominagdes religiosas,
indicando que a religido faz parte do cotidiano das pessoas. Da relagdo amistosa entre
ciéncia e religido temos os primeiros hospitais no Ocidente “fundados pela Igreja
catolica, gestados em ambiente religioso, administrado por religiosos, passando pelos
cursos de psicologia da religido de William James, G. Stanley Hall e Edwin Starbuck”
(BORGES, 2013, p. 7), até o atual ressurgimento do interesse sobre o tema.

A ampla maioria dos fundadores da ciéncia moderna (Bacon, Descartes, Galileu,
Kepler, Newton, Boyle) eram ndo apenas religiosos, como tinham motivaces religiosas
para promover a revolucdo cientifica e conduzirem suas pesquisas, pois viam o estudo
cientifico da natureza como uma via privilegiada para conhecer a sabedoria e
inteligéncia do criador. E certo que, na primeira metade do século XX, alguns
psiquiatras e psicélogos consideram a religido como perigosa, até mesmo nociva para a
salde mental, mas em contrapartida, outros acreditaram que a religido é necessaria e Util

aquela.

E importante mencionar que as causas do fendmeno religioso ser tdo presente e
recorrente na histéria humana talvez se explique por que, em meio a crise dos
paradigmas que lhe sustentam a existéncia. Cada pessoa pensa poder construir uma

visdo de mundo e para isso abriga-se sobre o guarda-chuva ou sobre a protecdo da
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religiosidade, de um ser superior que Ihe cause conforto, certa orientacdo e sentido. Seja
por que o desejo de contato e experiéncia mais imediata, direta e afetiva como o sagrado
e o religioso leva a buscar um grupo de referéncia mais flexivel, que ndo possua
hierarquia nem estrutura tdo rigidamente organizadas como a das Igrejas historicas. Por
meio de pesquisa bibliografica identifica-se que muitos brasileiros entram em transe, ou
sdo arrebatados em seu potencial desejante e afetivo por alguma experiéncia do

transcendente.

A religiosidade influencia 0 modo como pessoas lidam com situacdes de
estresse, sofrimento, problemas vitais, “proporcionando a pessoa maior aceitacao,
firmeza, adaptacdo a situacOes dificeis de vida, gerando paz, autoconfianca e uma
imagem positiva de si mesmo” (SALGADO, 2008, p. 5). Além disso, diz Salgado
(2008, p. 5), “William Osler, professor de Medicina da Universidade Johns Hopkins,
publicou no British Medical Journal o artigo: The faith that heals (A fé que cura) e na
década de 1960, comecaram a ser publicados diversos estudos epidemioldgicos”,
demonstrando a relacdo entre espiritualidade/religiosidade com a satde do paciente.

A relevancia da relacdo entre religiosidade/ espiritualidade como a satide mental
passou a receber maior énfase no final da década de 1980, quando a OMS aprofundou
as investigacbes nessa area, conforme Alves (2015, p. 76), “incluindo o aspecto
espiritual no conceito multidimensional de salde, remetendo a questdes como sentido
da vida, e ndo apenas como crenga ou pratica religiosa”. Apartir da década de 1980 o ser
humano passa a ser considerado, de acordo com Marques (2011, p. 58), como “bio-
psico-socio-espiritual, com uma visdo mais integrada, reconhecendo a relacdo da
espiritualidade com as outras dimensdes da vida, tendo o bem-estar espiritual como uma
experiéncia de fortalecimento de apoio”.

Baltazar (2003, p. 13) explicita que pioneiros da Psicologia e da Psiquiatria,
como “William James, Sigmund Freud, Carl Gustav Jung, Pierre Janet, Gordon Allport,
Stanley Hall, interessaram-se pelo fendémeno religioso e realizaram estudos desse
comportamento”. Estas questdes acerca da dimenséo religiosa ndo indicam nem querem
apontar a realidade religiosa como verdade absoluta, mas apenas mencionar que a

mesma € uma realidade importante, presente no cotidiano das pessoas em todos 0s
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tempos, pois elas indicam formas do individuo agir no mundo, além de interferirem nas

escolhas diéarias diante de experiéncias aflitivas.

v

Uma das descobertas mais significativas da contemporaneidade é a separacdo
entre espiritualidade e religido. Enquanto a religido esta necessariamente vinculada as
instituicOes, ritos, normas, tendendo a se tornar dogmaticas, legalistas e autoritarias, a
espiritualidade tende a ser mais livre, pessoal e tem florescido fora das grandes religides
ja institucionalizadas. A espiritualidade ultrapassa os limites da religido, da cultura e se
caracteriza pela fé, pela busca pessoal de respostas que proporcionam ao individuo a
compreensdo de questbes sobre sua vida, sua relacdo com o sagrado, com as demais
pessoas, com a natureza e consigo mesmo.

Para William James, pioneiro da psicologia, a espiritualidade poderia ser o
conjunto de sentimentos, sensacfes, atos, experiéncias de um individuo em contato com
ele préprio, em relacdo com o que ele considera divino. Mesmo que haja varias
defini¢Oes sobre espiritualidade, todas elas em alguns elementos em comum que s&o:
sensacdo de conexdo com outros individuos, com uma transcendéncia, relagdo com o
universo através da vida, propiciando uma sensacao de paz, alivio e bem estar interior.
Diversas pesquisas apontam, segundo Vasconcelos (2010, p. 12), que a “visdo religiosa
continua presente em todos o0s estratos sociais como parte importante da compreenséo
do processo saude-doenca no enfrentamento das crises pessoais e familiares que
acompanham as doencas mais graves” .

Temos nessa constatacdo aquilo que pelo senso comum ja se cogitava, ou seja,
que praticas religiosas tornam a vida mais suportavel, capaz de ser vivida apesar das
adversidades, proporcionando-lhes um certo sentido e significado. A religiosidade pode
proporcionar a pessoa maior aceitacdo, firmeza, adaptacdo a situacGes dificeis, gerando
paz, autoconfianca e uma imagem positiva de si mesmo. As praticas
religiosas/espirituais sempre acompanharam a humanidade desde os seus primordios,
sempre se fizeram presente no cotidiano das pessoas e eram aliadas no combate ao

sofrimento, a dor e a morte.

76 Revista Contemplacéo, 2017 (16), p.73-84



A Religiosidade/Espiritualidade como um Possivel Fator de Ajuda

Percebe-se que a dimensao espiritual é vista como um suporte que oferece um
referencial positivo para o enfrentamento da crise, promove e estimula um estilo de vida
saudavel, uma visdo mais positiva da vida, com énfase na esperanca de dias melhores,
bem-estar, entre outras atitudes que geram uma boa qualidade de vida.

Estudos comprovam que pessoa mais espiritualizadas, independentemente da
religido, “demonstram ser menos violentas, sdo mais solidarias, cometem menos
suicidio, ficam menos tempo internadas nos hospitais, geralmente tém mais qualidade
de vida, além aceitarem as adversidades da vida de forma mais positiva” (FERREIRA,
2014, p. 28). Gordon Alport, um conceituado pesquisador, em seus estudos propds uma
classificacdo quanto ao aspecto religioso definindo-a como religiosidade madura e
imatura, a madura ele classificou-a como intrinseca e a imatura como extrinseca. Por
religiosidade extrinseca, diz Paz (2015, p. 20), entende-se como sendo aquelas pessoas
que possuem uma “vinculagdo mais institucional, mais no nivel da aparéncia mais sem
grande envolvimento e compromisso com os ideais religiosos especificos”; por isso
extrinseco, relacionando-se mais a dimensdo da exterioridade, algo mais racional.

A religiosidade intrinseca é aquela relacionada a dimensao subjetiva, afetiva,
onde as crencas sdo mais interiorizadas, onde a pessoa de fato integra sua existéncia em
unido com suas crencgas, por isso a dimensao intrinseca, por se relacionar a aspectos
mais interiores e aceitos como valores e modo de vida. Nesta dimensdo o individuo
encontra mais beneficios por que sua religiosidade atua como um fator de apoio,
protecdo e estimulo diante das situagdes adversas da vida.

Percebe-se que a religiosidade, tanto extrinseca quanto intrinseca gera bem-estar
subjetivo, uma maior satisfacdo com a vida, proporciona a busca por sentido, por um ser
transcendente, “ndo se restringindo a crengas ou praticas, sendo entdo um processo de
percepcdo entre a consciéncia humana e a interagdo com Deus ou com um Poder
Superior” (GOULART, 2014, p. 29).

\4

Segundo estimativas da Organizagdo Mundial de Saude (OMS), diz Pereira
(2015, p. 13): “em 2020, se mantidas as condigdes atuais, cerca de 1,53 milhdes de

pessoas morrerdo por suicidio e em todo o0 mundo acontecerd uma morte por suicidio a
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cada 20 segundos”. Além disso, conforme Botega (2006, p. 213), as “mortes por
suicidio tém crescido muito nos ultimos anos” (e o Brasil é o oitavo pais em ndmero
absoluto de suicidios. Um dado preocupante, de acordo com Associacdo (2014, p. 13), é
que “entre 2000 e 2012, houve um aumento de 10,4% na quantidade de mortes, sendo
observado um aumento de mais de 30% em jovens”, perpassando todas as faixas etaria
e classes sociais.

Vaérios estudiosos sobre o suicidio concebem-no como uma tragédia pessoal,
mas também como um problema social preocupante de modo que o Ministério da saude
vé o suicidio como um sério problema de satde publica, reconhece que a prevencdo é
uma tarefa muito dificil, por isso criou uma estratégia nacional de “prevencéo a partir de
2006, envolvendo uma série de atividades em diferentes niveis, promovendo a
qualificacdo permanente das equipes de saude” (OLIVEIRA, 2006, p. 5). A cada 40
segundos uma pessoa comete suicidio, a cada trés segundos uma pessoa atenta contra a
propria vida. As taxas de suicidio vém aumentando globalmente estimando-se que até
2020 podera ocorrer um incremento de 50% na incidéncia anual de mortes por suicidio
em todo o mundo.

Uma realidade pouco conhecida mais de grande relevancia é que a cada suicidio
gera-se impacto na vida de pelo menos outras sessenta pessoas que conviviam com a
pessoa, dentre eles os amigos, familiares e colegas de trabalho. Os impactos sdo tdo
grandes devido ao fato do suicidio ser um “transtorno multidimencional, que resulta de
uma interagdo complexa entre fatores ambientais, sociais, fisioldgicos, genéticos e
biologicos” (VASCONCELOS, 2016, p. 11)

A questdo do suicidio tem sido objeto de estudo da filosofia, sociologia,
psicologia e da religido. De um modo geral as religides sdo absolutamente contrérias a
interrupcdo voluntaria da vida por considera-la algo sagrado, dom de Deus do qual a
pessoa ndo deveria se dispor voluntariamente. Com algumas diferencas conceituais este
olhar sobre o suicidio existe nas grandes religides (Cristianismo, Islamismo, Judaismo e
Hinduismo).

A grande maioria da populagdo mundial professa alguma religido, o que deveria
tornar o “estudo entre a religiosidade e suicidio um tema relevante, mas ¢ um tema
muito negligenciado nas pesquisas, as escalas de risco de suicidio ignoram a religido e
espiritualidade” (MELEIRO, 2004, p. 55). Como devemos partir sempre dos estudos

classicos ndo se pode deixar de referir os estudos de Durkheim (1897), pois o0 pioneiro
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nas pesquisas socioldgicas incluiu em seus temas de interesse e pesquisa a religido e o
suicidio.

Durkheim (1897) comparou as taxas de suicidio de diversos paises levando-se
em conta a religido predominante em cada um deles e dentre outros resultados constatou
que havia 50% maior de praticas suicidas nos paises protestantes em relagdo aos paises
de maioria catolica. As pesquisas de Durkheim chamaram a atencdo para o que ele
identificou como uma dissolucdo parcial das trés forcas coercitivas da civilizacao
ocidental: a familia, o Estado e a religido. Seus estudos sobre o suicidio constataram que
a religido promovia valores compartilhados, interagdo social, propunha um ideal de
vida, alimenta uma esperanca de melhora e que o temor em sua divindade pode
desestimular a concretizar o suicidio.

Para Durkheim (1897) tais realidades constituiam-se como um fator protetor
contra o suicidio, os lagos sociais gerados por uma pertenca religiosa produzem taxas
menores de mortalidade por suicidio. Este conceito socioldgico pode ser transposto para
o nivel individual: quanto menos lagos sociais tem um individuo, maior o risco de

suicidio ele produz para si proprio®.

VII

Sendo o suicidio um ato intencional que tem por objetivo por fim a prépria vida
é um fendmeno humano sempre presente em todas as épocas e sociedades. A pratica do
suicidio é tdo antiga quanto o homem, mas o modo como ele ocorre, a atitude das
sociedades frente a ele e sua frequéncia em diversas épocas é sempre diferente. Segundo
Portela (2013, p. 54), Carl Gustav Jung em sua obra “Psicologia da Religido Ocidental e
Oriental concebe a religiosidade uma funcdo natural, inerente a psique, fenbmeno
universal, encontrado desde os tempos mais remotos em cada tribo, em cada povo”.
Hoje ndo ha grandes dificuldades em perceber que o fendbmeno religioso faz parte do
elemento psiquico por ser uma expressdo da existéncia, pois a razdo e a vontade néo
comportam toda a realidade.

Outro grande expoente da psicologia, William James (1905/1995), em suas

pesquisas & cerca do fendmeno religioso identificou que a religiosidade imprime

3 Nao sera possivel discorrer sobre as pesquisas de Durkheim por no ser este o objetivo deste opusculo,
apenas queremos mencionar que tal questdo sempre se fez presente na sociedade por isso foi objeto de
pesquisa do pai da sociologia.
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experiéncias psicologicas por abordarem questdes como o encantamento ou dadiva com
a vida, sentimento de paz e seguranca e afeicdo com as outras pessoas. Ha varios fatores
que podem corroborar para a inibicdo da pratica suicida, dentre eles se destacam:
autoestima elevada, suporte familiar, lacos sociais bem estabelecidos, amizades,
religiosidade independente da afiliacdo religiosa, auséncia de doenca mental,
capacidade de adaptacdo positiva, todas estas realidades atuam no fortalecimento da
pessoa e produzem resiliéncia.

O objetivo deste texto € apenas abordar a dimenséo da religiosidade como um
possivel fator de ajuda a protecdo contra a préatica suicida. Independentemente do credo
religioso, de um modo geral as religibes percebem a vida como sagrada, uma dadiva e
compreendem na maioria das vezes a morte por suicidio como um ato destituido de
significado, inaceitavel, imoral, como uma ofensa & divindade que concedeu tal
existéncia.

Ainda que ndo se possa afirmar exaustivamente que a participacdo religiosa
possa ser um fator que impeca o suicidio, ndo se pode negar que o envolvimento com a
religido (frequéncia a atividades religiosas, pratica de oracdo, meditacdo) seja um fator
que inibe o comportamento suicida. Percebe-se que a prevencdo do suicidio pode ser
feita mediante reforco de fatores protetores que por sua vez iram enfraquecer os fatores
apontados como sendo de risco tanto no nivel pessoal como social. Entre os fatores que
geram protecdo podem ser mencionados os bons vinculos afetivos, sensacdo de estar
integrado a um grupo ou comunidade, religiosidade, estar casado ou com companheiro
fixo e ter filhos pequenos.

E fato not6rio que a religido de um modo geral oportuniza uma forte rede social
de apoio, estabelece crencas na vida apos a morte, apresenta um Deus amoroso, fornece
modelos de enfrentamento de crises, possui sempre uma resposta e significado as
dificuldades da vida, possui uma hierarquia social e desaprova sistematicamente a
prética do suicidio por considerar a vida como dom recebido. Toda religido possui uma
ordem de vida estabelecida com a qual organiza a vida de seus fiéis proporcionando-
Ihes momentos de oracdo, auxiliam outras pessoas com problemas mais sérios, tais
iniciativas reduzem a solid&o, a sensacéo de isolamento, torna a pessoa util, importante,
contribuindo para que o individuo nao fique obsessivamente ruminado seus problemas.

Também é muito comum observar que o envolvimento religioso parece capacitar
individuos com doencas graves a lidar melhor com esta experiéncia e a vivenciar um

crescimento psicologico a partir destas experiéncias de saude precéria. Ate 2010
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tivemos 141 estudos quantitativos acerca de religiosidade/espiritualidade. Destes 141,
106 mostram uma associagdo positiva da religiosidade como fator de protecdo ao

suicidio pelos seguintes fatores mencionados logo abaixo:

a) Suporte social que as religides usam: grupo de amigos, onde as pessoas se
encontram uma ou mais vezes por semana, compartilha sua vida, faz
trabalhos comunitarios em prol de outros mais necessitados;

b) Tem uma objecdo moral contra o suicidio, tanto é que religides mais
ortodoxas possuem menor indice de suicidios;

c) Emocdes positivas: perddo, gratidao, solidariedade e emocdes positivas estdo

relacionadas com melhor satde mental.

Conforme os trés elementos mencionados logo acima (MELEIRO, 2004),
pessoas religiosamente orientadas tem baixo indice de suicidio devido a coesdo social
que a religido implica e ndo necessariamente no que se refere ao seu contetdo.

As pesquisas realizadas concluiram que a religido confere uma espécie de coesdo
social onde a pessoa se sente parte de um grupo, possuem assisténcia afetiva deste
grupo, 0 que aumenta as forcas afetivas e existenciais. Geralmente todas as
denominacdes religiosas tendem a valorizar a vida, criam uma atmosfera de seguranca,
geram fraternidade entre os membros, criando uma aura de prote¢do afetiva, uma
espécie de antidoto para o individualismo. Promovem o relacionamento com outras
pessoas e com Deus, por meio de seus ritos e valores oferecendo um mecanismo de
enfrentamento das adversidades inerentes a condi¢cdo humana.

N&o se pode negar que em todas as religifes também existem realidades que
podem gerar dano (culpa, punicdo, espirito opressor, satanas), mais de um modo geral
as préaticas religiosas sdo neutras, por isso podem gerar bem-estar ou mal-estar,
dependendo da interpretacdo e uso que a pessoa faz. Santos (2012, p. 24) destaca
estudos que demonstram que o “enfrentamento religioso pode estar associado tanto a
estratégias orientadas para o problema quanto para a emogéo, bem como a liberacdo de
sentimentos negativos”, relacionados ao estresse, impactando sobre a saude fisica.

H& pesquisas em que o cérebro de pessoas foram escaneados enquanto estas
praticavam um “exercicio de meditacdo e descobriu-se que houve variacdo cerebral
durante 0 momento de meditacdo indicando que tal pratica levou a diminuicdo da

frequéncia cardiaca, a pressdao sanguinea e consequentemente o stress corporal”
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(VANDERLEI, 2010, p.23). Conforme Berenchthein (2007, p. 49), o que se sabe é que
“quanto mais o individuo se vincule a sociedade religiosa, menos egoista se tornaria
bem, como mais obstinado a viver anseia, pois 0s interesses coletivos se sobrepdem aos
individuais”. As pessoas experimentam a solidariedade, a gratuidade, a estima, algumas
vezes apoio material e financeiro oferecendo uma gama de suporte afetivo, fatores estes
que geram bem estar e aumentam a estima.

Abordando a tematica da religiosidade como um dos fatores de protecdo ao
suicidio, identificamo-la como um dispositivo que tende a gerar paz, alegria, aceitacéo,
sentimento de ser acolhido. Este sdo fatores psicolégicos que tendem a amenizar a
possibilidade de alguém tirar sua propria vida, pois quem esta feliz dificilmente tentara
contra a prépria existéncia. Ainda que algumas expressdes religiosas tendam a levar ao
suicidio coletivo ou individual, como nos casos de alguns fundamentalistas adeptos do
terrorismo, ainda assim, diz Aquino (2009, p. 19), percebe-se que as religides mais
“tradicionais proibem com veeméncia o suicidio, defendendo o valor incondicional da
vida humana, argumentando que a vida do ser humano nio lhe pertence”.

A pergunta que este artigo principiou a esclarecer foi que a religiosidade pode
contribuir na protecdo & pratica suicida; ou seja, conforme Provedel (2016, p. 13): “ter
uma religido, participar de atividades religiosas podem de alguma forma produzir
efeitos que levam uma pessoa a deixar de tirar sua propria vida”. A religiosidade produz
resiliéncia e auxilia na imunidade psicoldgica e existencial do individuo por fornecer-
Ihes objetivos a vida, e autoestima, modelos de enfrentamento de crises, ajuda no
encontro de significado as dificuldades da vida, apoio, conforto social e por desaprovar
enfaticamente a préatica do suicidio De modo geral, a religido e suas préaticas pode
proteger contra o suicidio mediante a chamada dissonancia cognitiva, ou seja, 0 quanto
as crencas religiosas sdo incompativeis com ideias suicidas, geram uma menor

admissibilidade do comportamento suicida.

Vi

O envolvimento religioso que gera senso de pertenca, sentido de vida e maior
qualidade de vida tendem a influenciar positivamente no bem-estar das pessoas
fortalecendo-as e, assim, tornando-as mais resilientes e capazes de enfrentar as situagdes

adversas, tdo comuns e recorrentes a vida humana. A religiosidade é um tema atual por
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estar presente no dia-a-dia das pessoas e quando ela atua de modo ativo a definimos
como uma estratégia que designa “resiliéncia, superacdo, ressignificacdo da dor, de
promocdo de sentido ou, mesmo, na percepcdo de alguns, de elemento propulsor da
prépria cura” (FREITAS, 2014, p. 93).

Vaérias pesquisas indicam que as relagdes entre religiosidade e satde, na maioria
das vezes apresentam indicacdes positivas que interferem no modo como se enfrenta
situacOes de grande estresse e risco emocional. A religiosidade e espiritualidade fazem
parte da agenda diaria do brasileiro em todos os seus ambientes, e se esta presente em
tudo também pode ser encontrada na relagdo com pessoas que tem tendéncia suicida.

Como vimos neste artigo, o cultivo de praticas religiosas e espirituais atuam
beneficamente por produzirem uma rede de apoio social, por incentivar pensamentos
positivos e de esperanca e por coibir tal pratica. Percebe-se que a religiosidade pode
integrar 0 que chamamos de uma terapéutica religiosa por oferecer trés elementos
importantes: a pertenca a um grupo social, a énfase do que se chama de sentido positivo
e por ajudar na ressignificacdo da vida e na desaprovacdo enfatica de tal ato alto
destrutivo de si mesmo.

N&o foi objetivo deste artigo afirmar tacitamente que a religiosidade e
espiritualidade sejam um fator que previne todas as causas que levam ao suicidio, mas
sim que possuir uma religiosidade pode ser um dos fatores que auxilie nessa
problematica pois a pessoa religiosa reconhece sua existéncia num plano duplo;
desenrolando-se como existéncia humana e, a0 mesmo tempo, participa de uma vida

transumana, a do Cosmos ou dos deuses.
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