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RESUMO

A presente pesquisa analisa as contribui¢des da neuropsicanalise para a compreensdo da
oracao como experiéncia simbdlica associada a regulacdo emocional e a satide mental. O estudo
parte da crescente preocupacao contemporanea com o sofrimento psiquico e da necessidade de
abordagens interdisciplinares capazes de integrar aspectos biologicos, emocionais, subjetivos e
espirituais da experiéncia humana. Trata-se de uma pesquisa qualitativa, exploratoria e
bibliografica, desenvolvida por meio de revisdo narrativa da literatura. Foram utilizados
referenciais tedricos das areas da neuropsicanalise, psicanalise, neurociéncia, espiritualidade
crista e cuidado pastoral. O estudo evidencia que a orac¢do pode ser compreendida ndo apenas
como pratica religiosa, mas também como experiéncia relacional, simbdlica e subjetiva,
associada a elaboracdo emocional e a construcdo de sentido diante do sofrimento humano. A
neuropsicanalise contribui para essa compreensao ao reconhecer a centralidade das emocoes,
dos afetos e da subjetividade na constituicdo psiquica do individuo. A pesquisa também discute
os limites e as possibilidades da integracdo entre fé e ciéncia, criticando perspectivas
reducionistas que explicam a espiritualidade exclusivamente por fatores bioldgicos ou
religiosos. Conclui-se que a oracdo pode participar dos processos subjetivos de regulacéo
emocional e enfrentamento do sofrimento, sem substituir cuidados psicoldgicos, psiquiatricos
ou terapéuticos quando necessarios. Dessa forma, o estudo contribui para a ampliacdo das
discuss@es académicas relacionadas a espiritualidade, subjetividade e satde mental.

Palavras-chave: Neuropsicandlise. Oracdo. Saude mental. Espiritualidade. Regulacéo
emocional.



ABSTRACT

This research analyzes the contributions of neuropsychoanalysis to the understanding of prayer
as a symbolic experience associated with emotional regulation and mental health. The study is
based on the growing contemporary concern regarding psychological suffering and the need for
interdisciplinary approaches capable of integrating biological, emotional, subjective and
spiritual aspects of human experience. The research has a qualitative, exploratory and
bibliographic approach, developed through narrative literature review. Theoretical references
from the fields of neuropsychoanalysis, psychoanalysis, neuroscience, Christian spirituality and
pastoral care were used. The study demonstrates that prayer can be understood not only as a
religious practice, but also as a relational, symbolic and subjective experience associated with
emotional elaboration and meaning construction in the face of human suffering.
Neuropsychoanalysis contributes to this understanding by recognizing the centrality of
emotions, affects and subjectivity in the psychic constitution of the individual. The research
also discusses the limits and possibilities of integrating faith and science, criticizing reductionist
perspectives that explain spirituality exclusively through biological or religious factors. It is
concluded that prayer may participate in subjective processes of emotional regulation and
coping with suffering, without replacing psychological, psychiatric or therapeutic care when
necessary.

Keywords: Neuropsychoanalysis. Prayer. Mental health. Spirituality. Emotional
regulation.
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1 INTRODUCAO

A crescente preocupacdo com o sofrimento psiquico na contemporaneidade tem
impulsionado pesquisas que buscam compreender a saude mental de maneira mais ampla,
considerando ndo apenas aspectos bioldgicos e cognitivos, mas também dimensdes emocionais,
sociais, subjetivas e espirituais. O aumento dos indices de ansiedade, depressdo, esgotamento
emocional e sofrimento existencial evidencia a necessidade de abordagens interdisciplinares
capazes de compreender o ser humano em sua integralidade.

Nesse contexto, a espiritualidade tem despertado crescente interesse no campo académico
e clinico, especialmente no que se refere as possiveis relac@es entre praticas espirituais, elaboragdo
emocional e salde mental. Entre essas préaticas, a oracdo ocupa lugar significativo dentro da
tradi¢do cristd, sendo compreendida por muitos individuos como experiéncia de acolhimento,
busca de sentido, enfrentamento do sofrimento e fortalecimento emocional.

A neuropsicandlise, ao propor um didlogo entre psicanalise e neurociéncia, oferece
importantes contribui¢cbes para a investigacdo dos processos emocionais, inconscientes e
simbdlicos envolvidos na experiéncia humana. Segundo Solms e Turnbull (2004), a mente humana
ndo pode ser compreendida apenas a partir de processos neurobioldgicos isolados, pois emocdes,
afetos e subjetividade ocupam posicao central na constituicdo psiquica do sujeito.

Conforme afirmam Solms e Turnbull (2004, p. 89), “a consciéncia humana estd
profundamente ligada aos afetos e as experiéncias emocionais”, evidenciando que a subjetividade
ocupa posicao central na constituicdo psiquica do individuo.

Conforme Damaésio (2012), emocdo e razdo encontram-se profundamente integradas,
influenciando diretamente os processos de tomada de decisdo, adaptacdo e organizacao subjetiva.
Tal compreensdo reforca a necessidade de abordagens interdisciplinares capazes de integrar
aspectos bioldgicos, emocionais e existenciais da experiéncia humana.

A presente pesquisa parte da compreensdo de que a oragdo, enquanto pratica espiritual e
relacional, pode apresentar possiveis relacbes com processos de regulacdo emocional e salde
mental, especialmente quando analisada sob perspectiva interdisciplinar. Entretanto, ndo se
pretende afirmar relagfes causais absolutas entre oracdo e melhora psiquica, mas investigar
criticamente como a neuropsicanalise pode contribuir para a compreensdo da oragdo como

experiéncia simbolica associada a subjetividade humana.



O problema central desta pesquisa consiste em compreender: como a neuropsicanélise pode
contribuir para a compreensdo da oracdo como experiéncia simbdlica associada a regulacdo
emocional e a saide mental?

O objetivo geral desta pesquisa € analisar, a partir de revisdo bibliografica, como a
neuropsicanalise pode contribuir para a compreensdao da oracdo como experiéncia simbdlica
associada a regulacdo emocional e a saide mental. Como objetivos especificos, busca-se apresentar
os fundamentos da neuropsicanalise; compreender a oragdo como experiéncia simbolica e
relacional; analisar, na literatura selecionada, como oracdo tem sido discutida em interface com a
salde mental: e analisar limites e contribuicdes da integracdo entre espiritualidade e
neuropsicanalise.

A metodologia utilizada caracteriza-se como pesquisa bibliografica, qualitativa,
exploratdria e analitica, desenvolvida por meio de revisao narrativa da literatura. Serdo utilizados
livros, artigos cientificos, producdes académicas e referenciais tedricos das éareas da
neuropsicanalise, psicanalise, neurociéncia, espiritualidade crista e cuidado pastoral.

A pesquisa se justifica pela crescente necessidade de reflexdes interdisciplinares acerca da
relacdo entre espiritualidade, saide mental e subjetividade humana. Em um contexto marcado pelo
aumento significativo dos transtornos emocionais, torna-se relevante investigar préaticas e
experiéncias humanas que possam contribuir para compreensdo mais ampla do sofrimento psiquico

e das formas de enfrentamento emocional.

1.1 Fundamentacgao tedrica e delimitag¢ao da pesquisa

O presente estudo fundamenta-se em referenciais tedricos das areas da neuropsicanalise,
psicanalise, neurociéncia, espiritualidade cristd, psicologia da religido e cuidado pastoral. A
proposta tedrica busca promover didlogo interdisciplinar entre diferentes campos do conhecimento,
reconhecendo a complexidade da subjetividade humana e das experiéncias relacionadas a salde
mental.

No campo da neuropsicanalise, destacam-se as contribui¢fes de Mark Solms, considerado
um dos principais representantes dessa abordagem interdisciplinar. Seus estudos possibilitam
compreender a centralidade das emocgdes, dos afetos e da subjetividade na constituicdo da

consciéncia humana.



Na psicanalise, foram utilizadas contribui¢es de Sigmund Freud, Donald Winnicott e Carl
Gustav Jung, especialmente relacionadas ao inconsciente, simbolizagéo, elaboracdo emocional e
construcdo subjetiva do sofrimento. No ambito da neurociéncia, as contribuicdes de Antonio
Damasio auxiliam na compreensdo das relacfes entre emocdes, razdo e funcionamento cerebral.

A pesquisa delimita-se a anélise bibliografica das interfaces entre oracdo, neuropsicanélise,
regulacdo emocional e saide mental, a partir de referenciais tedricos das &reas da psicanalise,
neurociéncia, espiritualidade crista e cuidado pastoral. Nao se pretende discutir praticas religiosas
especificas, doutrinas denominacionais ou comprovacgoes sobrenaturais relacionadas a fé.

A andlise foi realizada de maneira interpretativa e critica, buscando identificar
aproximacoes e limites existentes entre fé, espiritualidade, oracdo e ciéncia. A pesquisa nao
pretende estabelecer relacdes causais absolutas entre oracao e satude mental, mas compreender de
forma interdisciplinar como experiéncias espirituais podem participar dos processos subjetivos de

elaboracdo emocional e construcao de sentido.

2 FUNDAMENTOS DA NEUROPSICANALISE E DA SAUDE MENTAL

2.1 Origem da neuropsicanalise

A origem da neuropsicanalise deve ser compreendida como parte de um movimento mais
amplo de retomada do didlogo entre mente e cérebro. Ao longo da histéria da psicologia e da
medicina, muitas tentativas buscaram explicar o sofrimento psiquico apenas por causas organicas
ou, em sentido oposto, apenas por interpretacdes subjetivas. A neuropsicanalise procura superar
essa divisdo ao reconhecer que o psiquismo humano envolve simultaneamente processos corporais,
afetivos, simbolicos e relacionais.

Essa aproximacao torna-se relevante porque a experiéncia humana ndo ocorre de modo
fragmentado. O individuo sente, interpreta, recorda, deseja, sofre e constrdi sentido a partir de uma
organizacdo complexa que envolve cérebro, corpo, linguagem, memoria e vinculos afetivos.
Assim, a neuropsicanalise ndo elimina a psicanalise nem reduz o inconsciente a uma estrutura
cerebral, mas busca compreender como processos emocionais e subjetivos se articulam as bases
neurobioldgicas da experiéncia.

No contexto deste trabalho, tal perspectiva é especialmente importante porque permite
analisar a oracdo sem reduzi-la a uma reacdo quimica ou a um simples ritual religioso. A oragéo

pode ser compreendida como experiéncia vivida por um sujeito que sente, simboliza, sofre, espera



e constrai significados diante de suas dores. Dessa forma, a neuropsicanélise oferece instrumentos
tedricos para pensar a oracdo como fenébmeno complexo, situado entre a experiéncia emocional,
simbolica e espiritual.

A neuropsicanalise surgiu como campo interdisciplinar voltado a aproximacdo entre
psicanalise e neurociéncia, buscando compreender de maneira mais ampla 0S processos
emocionais, inconscientes e subjetivos envolvidos na experiéncia humana. Seu desenvolvimento
representa uma tentativa de superar a histdrica separacao entre os estudos da mente realizados pela
psicanalise e as investigacdes bioldgicas desenvolvidas pelas neurociéncias.

Historicamente, a psicanalise, desenvolvida por Sigmund Freud, concentrou-se na
investigacdo dos processos inconscientes, dos conflitos psiquicos e da constituicdo subjetiva do
individuo. Freud inicialmente possuia interesse pela neurologia e chegou a considerar a
possibilidade de fundamentar biologicamente suas formulacfes teoricas. Entretanto, diante das
limitacdes cientificas de sua época, voltou-se predominantemente para a investigacao clinica e
simbdlica do psiquismo humano.

Com o avanco das neurociéncias ao longo do século XX, especialmente nas areas
relacionadas as emoc¢6es, memdria, comportamento e funcionamento cerebral, surgiu novamente
0 interesse em estabelecer didlogo entre mente e cérebro. Nesse contexto, a neuropsicanalise
emerge como proposta integradora entre 0s conhecimentos neurocientificos contemporaneos e as
contribuices tedricas da psicanalise.

O principal nome associado a consolidacao da neuropsicanalise é Mark Solms, pesquisador
sul-africano que defende a importéncia de integrar os estudos neurocientificos as formulacdes
psicanaliticas sobre subjetividade, emogdes e inconsciente. Para Solms (2018), a experiéncia
emocional ocupa posicdo central no funcionamento mental humano, sendo impossivel
compreender plenamente a mente sem considerar os afetos e 0s processos subjetivos.

A relevancia da neuropsicanalise para o presente estudo encontra-se justamente em sua
capacidade de promover dialogo entre diferentes areas do conhecimento. Ao investigar 0s
processos emocionais, simbolicos e inconscientes envolvidos na experiéncia humana, esse campo
possibilita reflexdes importantes acerca da oragdo enquanto pratica espiritual e relacional associada

a subjetividade e a elabora¢do emocional.



2.2 Psicanalise e neurociéncia

O didlogo entre psicandlise e neurociéncia exige reconhecer as especificidades
metodoldgicas de cada campo. A psicandlise trabalha com a escuta, a linguagem, os sintomas, 0s
afetos e a histdria subjetiva do sujeito. A neurociéncia, por sua vez, investiga estruturas, funcdes e
processos cerebrais envolvidos nas emogdes, na memoria, na atencdo e no comportamento. A
neuropsicanalise ndo propde que uma area substitua a outra, mas que ambas possam contribuir para
uma compreensao mais ampla da experiéncia humana.

Esse didlogo torna-se especialmente relevante diante dos limites de explicagdes unilaterais.
Uma leitura exclusivamente neurobioldgica pode identificar circuitos cerebrais relacionados a
ansiedade, mas nem sempre consegue compreender o significado subjetivo da angulstia para
determinado individuo. Por outro lado, uma leitura exclusivamente simbolica pode deixar de
considerar a importancia do corpo, da memdria emocional e dos processos neurofisioldgicos
presentes no sofrimento psiquico.

Dessa forma, a articulacdo entre psicanalise e neurociéncia fortalece a investigacao sobre a
oracdo e a regulacdo emocional, pois permite considerar tanto os processos afetivos quanto as
dimensdes simbdlicas envolvidas na experiéncia espiritual. A oracdo pode ser vivida como
expressao de medo, esperanca, dependéncia, gratidao ou busca de amparo, mobilizando dimensdes
subjetivas que ndo se explicam de modo isolado.

A relacdo entre psicanalise e neurociéncia constitui um dos principais fundamentos da
neuropsicanalise contemporanea. Durante muitos anos, essas areas foram compreendidas como
campos distintos e até mesmo incompativeis, uma vez que a psicanalise privilegiava a investigacao
subjetiva e simbolica da experiéncia humana, enquanto a neurociéncia concentrava-se na analise
bioldgica e funcional do cérebro.

A psicanélise, fundada por Sigmund Freud, desenvolveu importantes contribuicdes para a
compreensdo do inconsciente, dos conflitos emocionais e da subjetividade humana. Freud
compreendia que grande parte dos processos psiquicos ocorre de maneira inconsciente,
influenciando pensamentos, sentimentos e comportamentos.

Com o desenvolvimento das neurociéncias no século XX, especialmente nas areas ligadas
a neuroimagem, memoria, emogOes e comportamento, tornou-se possivel investigar aspectos

anteriormente inacessiveis sobre o funcionamento cerebral humano. As neurociéncias passaram a



demonstrar que emocdes, afetos e relagdes interpessoais exercem influéncia significativa sobre a
organizagéo neural.

Antonio Damasio contribuiu para essa compreensdo ao demonstrar que emocao e razdo ndo
funcionam de maneira separada, mas integrada. Segundo Damasio (2012), os sentimentos
participam diretamente dos processos de tomada de decisdo, adaptacdo e sobrevivéncia humana.
Dessa forma, a experiéncia emocional deixa de ser compreendida apenas como elemento
secundario e passa a ocupar posicao central no funcionamento psiquico.

Segundo Solms e Turnbull (2004), a mente ndo pode ser reduzida ao cérebro, mas também
ndo pode ser compreendida ignorando sua base bioldgica. Assim, emocdes, afetos e experiéncias

subjetivas devem ser analisados em conjunto com os processos neurofisiolégicos.

2.3 Emocgoes, inconsciente e simbolizacao

A relagdo entre emocdo e inconsciente mostra que nem sempre 0 sujeito compreende
imediatamente as razdes de seu sofrimento. Muitos afetos emergem de experiéncias antigas, marcas
relacionais e vivéncias que ndo foram plenamente elaboradas. A psicanalise contribui ao
demonstrar que sintomas e angustias podem expressar contetdos que permanecem fora da
consciéncia, mas que continuam atuando na vida emocional do individuo.

A simbolizacdo, nesse sentido, ndo é apenas um exercicio intelectual, mas um processo
psiquico de transformacdo da experiéncia. Ao simbolizar, o sujeito encontra formas de nomear,
narrar e dar sentido ao que antes se apresentava como angustia difusa ou sofrimento sem forma.
Esse processo favorece maior integracdo emocional, pois permite que experiéncias dolorosas sejam
elaboradas em vez de apenas repetidas ou reprimidas.

Quando relacionada a oracdo, a simbolizacdo assume uma dimensdo particular. Muitas
pessoas encontram na linguagem da fé uma forma de expressar dores que dificilmente seriam
verbalizadas em outros espacos. A oracdo pode funcionar como linguagem simbolica do
sofrimento, permitindo ao individuo apresentar diante de Deus suas angustias, culpas, medos,
desejos e esperancas. Essa experiéncia pode favorecer organizagdo interna, desde que ndo seja
utilizada para negar a realidade emocional ou substituir cuidados necessarios.

As emocgdes ocupam papel fundamental na constituicdo da experiéncia humana,
influenciando comportamentos, pensamentos, relagcdes interpessoais e processos subjetivos. Tanto

a psicandlise quanto as neurociéncias reconhecem que os afetos exercem profunda influéncia sobre



o funcionamento psiquico, sendo elementos centrais na compreensdo do sofrimento emocional e
da satde mental.

Na perspectiva psicanalitica, o inconsciente representa dimensdo significativa da vida
psiquica humana. Segundo Freud (1996), os conteudos inconscientes exercem influéncia
significativa sobre os comportamentos, emogdes e formas de relagéo do sujeito com o0 mundo.

Nesse sentido, a psicandlise contribui significativamente para compreenséo do sofrimento
humano ao reconhecer que sintomas emocionais frequentemente possuem relagdo com contetddo
reprimidos, conflitos subjetivos e experiéncias afetivas ndo elaboradas.

A simbolizagdo constitui elemento essencial para a elaboracdo emocional. Simbolizar
significa atribuir sentido as experiéncias vividas, transformando emocdes, dores e conflitos
internos em conteudos passiveis de representacdo psiquica. Quando o individuo consegue elaborar
simbolicamente suas experiéncias emocionais, torna-se possivel organizar afetos, reduzir angustias
e construir novas formas de enfrentamento do sofrimento.

Para Winnicott (1975), o amadurecimento emocional depende da capacidade do individuo
de integrar suas experiéncias internas e externas de maneira suficientemente organizada. O autor
enfatiza que ambientes emocionalmente acolhedores favorecem a constituicao saudavel do self e
da subjetividade.

Jung (2008) compreende que os simbolos desempenham importante funcdo organizadora
da experiéncia humana, permitindo ao sujeito atribuir significado as experiéncias emocionais e
espirituais. Dessa maneira, a simbolizacdo torna-se elemento central para elaboracdo psiquica do

sofrimento humano.

2.4 Regulagdao emocional e sofrimento psiquico

A regulacdo emocional envolve a capacidade de lidar com sentimentos intensos sem ser
completamente dominado por eles. Essa capacidade ndo se desenvolve de maneira isolada, mas é
construida ao longo da vida, especialmente por meio das relacdes afetivas, das experiéncias de
acolhimento e dos recursos simbolicos disponiveis ao sujeito. Quando esses recursos sao frageis,
o sofrimento pode se manifestar por meio de ansiedade, irritabilidade, isolamento, culpa ou
sensacéo de vazio.

Na contemporaneidade, observa-se que muitos sujeitos convivem com demandas

emocionais intensas, mas possuem poucos espacos de escuta e elaboracdo. O ritmo acelerado da



vida, a fragilidade dos vinculos e a pressdo por desempenho podem aumentar a sensacdo de
desamparo. Nesse cendrio, a salde mental precisa ser pensada a partir de uma perspectiva
ampliada, que considere ndo apenas sintomas, mas também historia, relacdes, sentido de vida e
espiritualidade.

A oracdo pode participar desses processos de regulagdo emocional quando se apresenta
como espaco de expressdo, acolhimento e reorganizacdo subjetiva. Ao orar, o individuo pode
nomear suas dores, reconhecer limites, expressar pedidos de ajuda e reconstruir esperanca.
Contudo, a oracdo ndo deve ser idealizada como solucdo automatica, pois sua funcdo emocional
depende da forma como é vivenciada e do contexto subjetivo e religioso em que esté inserida.

O sofrimento psiquico constitui uma das principais questfes enfrentadas pela sociedade
contemporanea, estando relacionado ao aumento significativo de quadros de ansiedade, depresséo,
angustia, estresse emocional e adoecimento mental. As transformacfes sociais, culturais e
relacionais das Ultimas décadas tém contribuido para o surgimento de diferentes formas de
sofrimento subjetivo.

A regulacdo emocional pode ser entendida como a capacidade do individuo de reconhecer,
elaborar e manejar suas emocdes diante das experiéncias da vida. Tal processo envolve
mecanismos conscientes e inconscientes relacionados a forma como o sujeito interpreta situacdes,
organiza afetos e responde emocionalmente aos acontecimentos.

Segundo Damaésio (2012), as emocgbes desempenham funcdo essencial na adaptacdo
humana, influenciando diretamente o comportamento, a tomada de decisdes e 0s vinculos sociais.
Para 0 autor, emocdo e razdo ndo atuam separadamente, mas constituem processos integrados que
participam da construcdo da experiéncia subjetiva.

Na perspectiva psicanalitica, o sofrimento psiquico estd frequentemente relacionado a
dificuldade de elaboracdo emocional de conflitos inconscientes, experiéncias traumaticas e
conteddos reprimidos. A ansiedade, a anguUstia e o sofrimento emocional ndo devem ser
compreendidos apenas como disfungdes individuais, mas como expressoes subjetivas relacionadas
a historia emocional do sujeito.

A espiritualidade e a oracdo tém sido investigadas em diversos estudos académicos
relacionados a salide mental e ao enfrentamento do sofrimento emocional. Entretanto, € importante
ressaltar que a oragdo ndo deve ser compreendida como substituicdo do cuidado psicologico,

psiquiatrico ou terapéutico, nem tratada como solucéo simplista para o sofrimento humano.



2.5 Criticas ao reducionismo biolégico

A critica ao reducionismo bioldgico nédo significa rejeicdo as descobertas da neurociéncia,
mas questionamento de explicacbes que pretendem esgotar a experiéncia humana apenas na
dimensdo cerebral. O cérebro é indispensavel para a vida psiquica, porém a experiéncia subjetiva
inclui linguagem, cultura, vinculos, historia pessoal, espiritualidade e construgdo de sentido.
Ignorar essas dimensGes empobrece a compreensdo do sofrimento humano.

Da mesma forma, deve-se evitar um reducionismo espiritual que interprete todo sofrimento
emocional como fraqueza de fé, pecado ou auséncia de vida devocional. Esse tipo de leitura pode
intensificar sentimentos de culpa e afastar o individuo de cuidados psicoldgicos e psiquiatricos
necessarios. Uma abordagem responsavel reconhece gque a pessoa humana é complexa e que o
cuidado integral exige didlogo entre diferentes saberes.

Assim, o equilibrio proposto nesta pesquisa consiste em reconhecer a importancia das bases
bioldgicas sem reduzir o sujeito ao cerebro, e reconhecer a importancia da espiritualidade sem
transformar a fé em explicacdo Unica para a salde mental. Essa postura critica permite compreender
a oracdo como experiéncia significativa, mas situada dentro de uma rede mais ampla de fatores
emocionais, relacionais e existenciais.

Os avancos das neurociéncias nas Ultimas décadas contribuiram significativamente para a
compreensdo do funcionamento cerebral, das emoc¢fes e dos processos relacionados a saude
mental. Entretanto, juntamente com essas contribuicdes, surgiram também criticas relacionadas ao
chamado reducionismo bioldgico, perspectiva que busca explicar a complexidade da experiéncia
humana exclusivamente a partir de fatores neuroquimicos e funcionamentos cerebrais.

O reducionismo bioldgico compreende o ser humano prioritariamente como organismo
biolégico, reduzindo emoc¢bes, comportamentos, subjetividade e experiéncias existenciais a
processos fisioldgicos do cérebro. Embora a dimensdo bioldgica seja fundamental para a
compreensdo da saude mental, tal abordagem se torna limitada quando desconsidera aspectos
emocionais, relacionais, culturais, simbolicos e espirituais da existéncia humana.

A neuropsicanalise surge justamente como proposta critica as perspectivas reducionistas,
buscando integrar contribuicBes da neurociéncia e da psicanalise sem eliminar a complexidade
subjetiva da experiéncia humana. Solms (2018) argumenta que emocdes e afetos constituem
elementos centrais da consciéncia humana, sendo impossivel compreender integralmente a mente

sem considerar a experiéncia subjetiva dos individuos.



10

A oracdo, por exemplo, ndo pode ser compreendida apenas como atividade neuroldgica ou
mecanismo bioldgico automatico. A experiéncia da oracdo envolve construcdo subjetiva de
sentido, relacdo com o transcendente, elaboracdo emocional e expressdao simbolica da experiéncia
humana.

Dessa forma, a critica ao reducionismo bioldgico ndo representa rejei¢do as neurociéncias,
mas defesa de uma compreensdo mais ampla e integrada do ser humano. A articulacdo entre
neurociéncia, psicanalise, espiritualidade e cuidado pastoral possibilita abordagem mais complexa
da subjetividade humana. A partir dessa perspectiva integrativa, torna-se necessario compreender
a oracdo e a espiritualidade em sua dimensdo simbdlica e subjetiva, aspectos que serdo abordados

no préximo capitulo.

3 ORAGAO, ESPIRITUALIDADE E EXPERIENCIA SIMBOLICA

3.1 A oragao na tradicao crista

Na tradicdo cristd, a oracdo é frequentemente compreendida como expressdo de
dependéncia, confianca e comunhdo com Deus. Ela aparece nas Escrituras como pratica presente
em momentos de alegria, arrependimento, crise, gratiddo e sofrimento. Essa diversidade demonstra
que a oracdo nao se limita a uma formula ritual, mas acompanha a vida humana em suas diferentes
dimensBes emocionais e espirituais.

Os salmos, por exemplo, revelam uma linguagem profundamente afetiva. No Salmo 13, o
salmista expressa angustia e sensacdo de abandono, enquanto o Salmo 23 apresenta confianca e
seguranca em Deus. Esses exemplos demonstram como a ora¢do biblica pode expressar diferentes
estados emocionais diante de Deus. Essa dimensdo mostra que a fé biblica ndo nega as emocdes,
mas oferece um espago simbdlico para que elas sejam nomeadas e apresentadas. A orac¢éo,
portanto, pode ser compreendida como uma forma de linguagem da alma diante do sofrimento.

Essa compreensdo € relevante para o presente estudo porque aproxima a oracdo da
experiéncia emocionais vivenciadas pelo individuo. O ato de orar envolve memodria, afeto,
imaginacéo, crenca, vinculo e expectativa. Dessa forma, a oracdo pode ser analisada como pratica
espiritual que se relaciona com processos emocionais e simboélicos sem perder sua especificidade
teoldgica.

A oragdo ocupa posigéo central na tradicdo cristd, sendo compreendida historicamente

como pratica de relacionamento entre o ser humano e Deus. Ao longo da historia do cristianismo,
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diferentes tradi¢Oes cristds, como a catolica, a ortodoxa e a protestante, desenvolveram distintas
compreensdes e praticas relacionadas a oracao.

Nas Escrituras Sagradas, a oracdo aparece associada a diferentes experiéncias humanas,
incluindo sofrimento, gratidao, angustia, arrependimento, esperanca e busca de direcéo espiritual.
(1SM1,10-18; MT 26,36-44; Lc 1,46-55). Em diversos relatos biblicos, a oragdo constitui espago
de expressdo emocional diante das limitacdes, dores e vulnerabilidades da existéncia humana.

No cristianismo, a oracdo frequentemente é entendida como experiéncia relacional,
marcada pelo dialogo, pela escuta e pela busca de proximidade com o transcendente. Segundo
Pargament (2013), a religiéo e a espiritualidade podem constituir recursos de enfrentamento diante
de situacédo de sofrimento, contribuindo para o conforto emocional e para a construgédo de sentido.

Entretanto, € importante destacar que a compreensao académica da oracdo exige cautela
metodoldgica e critica cientifica. O presente estudo ndo pretende afirmar a oracdo como solucao
absoluta para o sofrimento psiquico nem substituir préticas terapéuticas, psicolégicas ou
psiquiatricas.

3.2 Espiritualidade e subjetividade humana

A espiritualidade participa da subjetividade porque influencia a forma como o individuo
interpreta a vida, o sofrimento, as perdas e as possibilidades de recomeco. Para muitas pessoas, a
fé oferece uma narrativa de sentido que permite compreender a existéncia para além da dor
imediata. Nesse sentido, Frankl (2008) destaca a busca de sentido como dimensdo fundamental da

existéncia humana, especialmente diante de experiéncias de sofrimento.

A subjetividade, entretanto, ndo é homogénea. Cada pessoa vivencia a espiritualidade de
forma singular, a partir de sua historia, seus vinculos, suas experiéncias religiosas e suas marcas
emocionais. Nessa perspectiva, Jung (2008) compreende a dimensdo simbdlica como aspecto
relevante da experiéncia psiquica, considerando simbolos, significados e experiéncias religiosas

como elementos presentes na constitui¢cdo da experiéncia humana.

Quando integrada ao cuidado ético, a espiritualidade pode contribuir para fortalecer
recursos internos de enfrentamento. Entretanto, quando vivida sob medo, culpa excessiva ou

rigidez, pode também gerar sofrimento. Essa ambivaléncia reforca a necessidade de uma
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abordagem académica critica, capaz de reconhecer tanto as possibilidades quanto os limites da
experiéncia espiritual, especialmente em sua relagdo com a satde mental (PARGAMENT, 2008).

A espiritualidade constitui dimensdo significativa da experiéncia humana, estando
relacionada a busca de sentido, transcendéncia, pertencimento e compreensdo da existéncia. No
contexto contemporaneo, experiéncias espirituais podem participar dos modos pelos quais 0s
individuos procuram elaborar emocionalmente suas dores e conflitos existenciais (FRANKL,
2008).

A subjetividade humana refere-se a maneira singular pela qual cada individuo experiencia
a si mesmo, suas emocdes, seus vinculos e sua relagdo com o mundo. A constitui¢do subjetiva é
marcada por experiéncias afetivas, culturais, relacionais e simbdlicas. Na perspectiva de Jung
(2008), a dimensdo espiritual e simbdlica ocupa papel relevante na experiéncia psiquica, estando
relacionada a busca de transcendéncia, significado e as experiéncias religiosas presentes na cultura

humana.

Segundo Frankl (2008), a busca de sentido representa uma dimensdo fundamental da
existéncia humana. O autor relaciona o sofrimento existencial a experiéncia de vazio e a perda de
significado diante da vida. A espiritualidade, nesse contexto, pode constituir um recurso de

construcdo de sentido diante de experiéncias humanas de sofrimento, angustia e finitude.

3.3 Orag¢ao como experiéncia relacional

Compreender a oracdo como experiéncia relacional significa reconhecer que ela envolve a
percepcao de um interlocutor transcendente. Para a fé cristd, a oracdo ndo é apenas fala interior,
mas didlogo com Deus. Do ponto de vista psicoldgico e simbdlico, essa experiéncia pode favorecer
sensacdo de amparo, escuta e pertencimento, especialmente em momentos de vulnerabilidade
emocional.

A relagéo estabelecida na oragéo pode funcionar como espaco de reorganizagéo interna,
pois 0 sujeito expresso afetos diante de uma presenca percebida como acolhedora. Essa experiéncia

pode reduzir a sensacdo de isolamento, permitindo que dores silenciosas encontrem uma forma de



13

expressdo. Em termos psiquicos, a oragdo pode atuar como mediacdo simbdlica entre sofrimento,
esperanga e sentido.

E necessario, porém, reconhecer que essa experiéncia ndo ocorre de maneira automatica ou
uniforme. A oracdo pode ser fonte de acolhimento quando associada a confianca e a esperanca,
mas pode tornar-se fonte de angustia quando marcada por medo, cobranga ou culpa. Por isso, sua
andlise exige sensibilidade teoldgica, psicoldgica e pastoral.

A oracgdo pode ser compreendida ndo apenas como pratica religiosa ou ritual devocional,
mas também como experiéncia relacional profundamente vinculada a subjetividade humana. Dessa
maneira, a pratica da oracéo ultrapassa dimenses meramente litrgicas, podendo assumir fungdes
simbdlicas relacionadas ao acolhimento emocional, a elaboracdo afetiva e a construcdo de
significado diante das experiéncias de sofrimento.

A dimensdo relacional da oracdo esta presente em diversas tradi¢des cristas, nas quais o ato
de orar é entendido como aproximacdo do individuo com Deus. Nesse contexto, a oracgao
frequentemente envolve expressdo de emocdes, desejos, medos, angustias, gratiddo e esperanca.

Na perspectiva psicanalitica, as relagdes humanas ocupam papel fundamental na
constituicdo subjetiva do individuo. Winnicott (1975) compreende que o desenvolvimento
emocional saudavel ocorre por meio de experiéncias relacionais suficientemente acolhedoras e
seguras.

A oracéo pode ser compreendida, em determinados contextos, como experiéncia relacional
associada a busca de acolhimento emocional e seguranca subjetiva. A percepcao da presenca divina
pode favorecer sentimentos de esperanca, confianca e fortalecimento emocional diante das

experiéncias de sofrimento.

3.4 Oracgao e elaboragao emocional

A elaboracdo emocional por meio da ora¢do pode ocorrer quando o individuo encontra
espaco para reconhecer sentimentos que, em outras circunstancias, poderiam ser negados ou
reprimidos. Ao apresentar sua dor em oragdo, a pessoa pode organizar internamente experiéncias
de perda, frustracdo, medo ou culpa, atribuindo-lhes significado dentro de sua historia de fé.

Esse processo aproxima-se da funcdo simbdlica descrita pela psicanélise, pois a dor deixa

de ser apenas sensacao bruta e passa a ser narrada, nomeada e integrada a uma compreensdo maior
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da existéncia. A oracdo, nesse sentido, pode favorecer um movimento de passagem da angustia
sem forma para uma experiéncia emocional mais organizada.

Contudo, a elaboracdo emocional ndo deve ser confundida com negacdo do sofrimento.
Uma espiritualidade madura ndo exige que a pessoa esconda sua dor, mas permite que ela seja
reconhecida diante de Deus e, quando necessario, compartilhada em espacos de cuidado
psicoldgico, pastoral e comunitario. Essa integracdo é essencial para evitar praticas religiosas que
reprimam emocdes em vez de elabora-las.

A elaboracdo emocional constitui processo fundamental para a saide mental e para o
desenvolvimento psiquico humano. Tal processo refere-se a capacidade do individuo de
reconhecer, expressar, simbolizar e integrar emocionalmente suas experiéncias, especialmente
aquelas relacionadas ao sofrimento, as perdas, aos conflitos internos e as situacdes traumaticas.

Na perspectiva psicanalitica, a elaboracdo emocional esta diretamente relacionada aos
processos inconscientes e a capacidade de simbolizacdo. Freud (1996) compreendia que contetdos
emocionais reprimidos podem continuar produzindo sofrimento psiquico mesmo quando ndo estao
acessiveis a consciéncia.

Nesse contexto, a oracdo pode ser compreendida, em determinados casos, como espaco
simbdlico de elaboracdo emocional. Durante a experiéncia da oracéo, o individuo frequentemente
expressa sentimentos de medo, angustia, culpa, esperanca, gratiddo e sofrimento. Tal movimento
pode favorecer organizacdo emocional e construgédo subjetiva de sentido diante das experiéncias
vividas.

Entretanto, € necessario evitar compreensfes simplistas acerca da espiritualidade e da
oracdo. Nem toda experiéncia religiosa produz automaticamente elabora¢do emocional saudavel.
Em alguns contextos, praticas religiosas podem ser vivenciadas de forma culpabilizadora,

repressiva ou emocionalmente adoecedora.

3.5 Cuidado pastoral e satide mental

O cuidado pastoral contemporaneo precisa dialogar com as demandas da salide mental, pois
muitas pessoas buscam em lideres religiosos o primeiro espago de escuta diante de crises
emocionais. Esse fato exige preparo, sensibilidade e responsabilidade ética, uma vez que
interpretacdes inadequadas podem agravar o sofrimento ou retardar a busca por tratamento

especializado.
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Um cuidado pastoral saudavel reconhece que a fé pode fortalecer, mas ndo deve ser usada
para culpabilizar. A escuta pastoral precisa acolher a pessoa em sua totalidade, considerando suas
emoc0Oes, sua historia, seus vinculos, sua espiritualidade e suas necessidades clinicas quando
existirem. Esse tipo de cuidado aproxima-se de uma compreensdo integral do ser humano.

As obras de Morillas contribuem significativamente para esse debate ao enfatizar a
importancia da relacdo de ajuda pastoral e da cura da alma em didlogo com a realidade emocional
do sujeito. Essa perspectiva permite que a espiritualidade seja vivida como dimensao de cuidado,
e ndo como instrumento de negacdo do sofrimento psiquico.

O cuidado pastoral ocupa papel relevante na tradicdo crista, especialmente no acolhimento
das dores humanas, no acompanhamento espiritual e na assisténcia as pessoas em situacdes de
sofrimento emocional, existencial e relacional. Ao longo da historia do cristianismo, o cuidado
pastoral foi compreendido como expressao pratica do amor, da escuta, da empatia e do
acompanhamento daqueles que enfrentam diferentes formas de sofrimento.

Segundo Nouwen (2011), o cuidado pastoral ndo se fundamenta apenas em respostas
prontas para o sofrimento humano, mas principalmente na capacidade de acolher, escutar e
caminhar junto aqueles que enfrentam dores emocionais e existenciais.

Segundo Nouwen (2011), a experiéncia humana é atravessada pela vulnerabilidade e pelo
sofrimento, razdo pela qual o cuidado pastoral requer empatia, sensibilidade, escuta e disposi¢éo
para acolher e acompanhar aqueles que enfrentam dores emocionais e existenciais.

Larry Crabb (2006) afirma que o aconselhamento cristdo deve considerar simultaneamente
aspectos emocionais, espirituais e relacionais da existéncia humana. Para o autor, o sofrimento
emocional ndo deve ser interpretado apenas como auséncia de fé, mas compreendido dentro da
complexidade da experiéncia humana.

Segundo Morillas (2021a), o cuidado da alma exige compreensao integral do ser humano,
considerando suas dimensdes emocionais, espirituais, relacionais e existenciais. Dessa forma, o
sofrimento humano ndo pode ser reduzido apenas a aspectos espirituais nem compreendido
exclusivamente sob perspectiva psicoldgica ou bioldgica.

Assim, o cuidado pastoral pode contribuir significativamente para a promog¢éo da salde
emocional quando fundamentado na escuta ética, no acolhimento, na empatia e na compreensdo

integral do ser humano.
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4 CONTRIBUICOES DA NEUROPSICANALISE PARA A COMPREENSAO DA ORACAO

4.1 Oragao e processos emocionais

A prética da oracdo pode envolver diferentes processos emocionais, relacionados a
lembrancas, expectativas, medos, pedidos, gratiddo e esperanga. Ao orar, 0 sujeito ndo apenas
pronuncia palavras, mas coloca em movimento afetos que compdem sua experiéncia interna. Por
isso, a oracdo pode ser analisada como préatica que atravessa dimensdes cognitivas, emocionais,
relacionais e espirituais.

Na perspectiva da neuropsicanalise, conforme discutida por Solms (2018), os afetos ndo
sdo elementos periféricos da vida mental. Eles estruturam a forma como o sujeito percebe a si
mesmo, interpreta 0 mundo e responde as situacfes de sofrimento. Assim, praticas que favorecem
expressao e organizagdo afetiva podem ter relevancia para a compreenséo da regulagdo emocional.

A pratica da oracdo pode construir um espaco de expressdo emocional relevante para
pessoas que encontram dificuldade em verbalizar suas dores em outros contextos. Ao dirigir-se a
Deus, o individuo pode acessar sentimentos profundos e reorganizar internamente sua experiéncia,
construindo novas possibilidades de enfrentamento.

A relacdo entre oracdo e processos emocionais pode ser examinada de forma
interdisciplinar, considerando contribuicbes de &reas como espiritualidade, neurociéncia,
psicologia da religido e saide mental. Essa perspectiva possibilita uma compreensdo mais ampla
das experiéncias humanas relacionadas a fé, as emocdes e a subjetividade.

Na perspectiva da neuropsicanalise, as emogBes ocupam posi¢do central na constitui¢do da
mente humana. Conforme Solms (2018), os afetos representam elementos fundamentais da
consciéncia e do funcionamento psiquico. Para o autor, ndo é possivel compreender integralmente
a experiéncia humana sem considerar 0s processos emocionais envolvidos na subjetividade, nas
relacdes e na construcdo de significado.

A oracdo pode ser compreendida, no ambito desta pesquisa, como uma pratica religiosa que
também mobiliza dimensbes emocionais e simbdlicas da experiéncia humana. Durante a oragéo, 0
individuo frequentemente expressa sentimentos relacionados ao medo, esperanca, culpa, angustia,
gratiddo, sofrimento e desejo de acolhimento. Tal experiéncia pode favorecer organizagédo

emocional e elaboracgdo subjetiva das experiéncias vividas.
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Segundo Frankl (2008), a busca de sentido representa necessidade fundamental da

existéncia humana, especialmente diante das experiéncias de sofrimento e vazio existencial.

Para Frankl (2008, p. 112), “quem tem um porqué enfrenta quase qualquer como”,
demonstrando que a construcdo de significado pode exercer importante influéncia sobre
os modos de enfrentamento emocional e existencial do sofrimento humano.

Para Jung (2008), simbolos religiosos exercem importante funcdo organizadora do
psiquismo humano, permitindo ao sujeito elaborar emocionalmente conteddos inconscientes
relacionados ao medo, a culpa, a esperanca e ao sofrimento. Dessa forma, a oracdo pode favorecer
processos de reorganizacao subjetiva e elaboragdo emocional.

De acordo com Morillas (2021a), o cuidado da alma exige compreensao integral do ser
humano, considerando simultaneamente suas dimensfes emocionais, espirituais e relacionais. O
autor destaca que a espiritualidade pode atuar como importante recurso de acolhimento emocional

quando associada a escuta, a empatia e ao cuidado pastoral ético.

4.2 Simbolizacao e elaboragao do sofrimento

A simbolizacdo do sofrimento permite que experiéncias dolorosas sejam integradas a
narrativa de vida do sujeito. Sem simbolizacéo, a dor pode permanecer como experiéncia repetitiva,
difusa e desorganizadora. Por meio de simbolos, palavras e narrativas, o individuo constréi formas
de compreender aquilo que viveu e de elaborar afetos ligados a perda, medo ou culpa.

A oracdo pode integrar esse processo de simbolizacéo ao oferecer uma linguagem simbdlica
para a expressdo do sofrimento. Expressdes como entrega, confianga, clamor, descanso e esperancga
ndo sdo apenas conceitos religiosos, mas também formas de nomear estados emocionais
complexos. A linguagem espiritual pode contribuir para a organizacao e elaboracédo de sentimentos
gue anteriormente se apresentavam de modo confuso.

Dessa forma, a oracdo ndo deve ser reduzida a uma técnica emocional, mas também néo
deve ser excluida das discussdes sobre subjetividade. Ela pode ser compreendida como pratica
espiritual que, em determinados contextos, auxilia na elaboragdo simbdlica do sofrimento e na
reconstrucdo de sentido diante da vulnerabilidade humana.

A simbolizag&o constitui processo fundamental para a constitui¢do psiquica humana e para
a elaboracdo do sofrimento emocional. Na perspectiva psicanalitica, simbolizar significa
transformar experiéncias internas, afetos e conflitos em conteddos passiveis de representacao e

significado.
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O sofrimento psiquico frequentemente estd relacionado a dificuldade de elaboragdo
emocional de experiéncias traumaticas, perdas, conflitos internos e vivéncias emocionalmente
intensas. Quando determinados conteudos ndo conseguem ser simbolizados adequadamente,
podem surgir sintomas emocionais, sentimentos de angustia, ansiedade e desorganizacédo subjetiva.

A neuropsicanalise amplia essa compreensdo ao reconhecer que emogdes e afetos exercem
papel central no funcionamento mental humano. Conforme Solms (2018), os processos emocionais
participam diretamente da organizacdo da consciéncia e da subjetividade.

Nesse contexto, a oracdo pode ser compreendida como experiéncia simbolica associada a
elaboracdo emocional. Durante a oracdo, o individuo frequentemente expressa medos, culpas,
dores, esperancas e desejos profundos. Tal experiéncia possibilita atribui¢do de sentido as vivéncias

emocionais e favorece reorganizacdo subjetiva diante das adversidades da vida.

4.3 Espiritualidade e construcao de sentido

A construcgdo de sentido é uma das tarefas mais importantes diante do sofrimento humano.
Quando a dor parece absurda ou sem significado, o individuo pode experimentar desorganizacao
emocional, desesperanca e vazio existencial. A espiritualidade, em muitos casos, oferece uma
estrutura narrativa que ajuda a sustentar a pessoa em meio as adversidades.

Para Frankl (2008), o sentido ndo elimina necessariamente a dor, mas transforma a maneira
como o sujeito se posiciona diante dela. Essa perspectiva é importante para compreender a oragdo
como pratica que pode favorecer a ressignificacdo de experiéncias dolorosas, especialmente
quando associada a esperanca e a percep¢ao de propdsito.

No campo cristdo, a construcdo de sentido frequentemente se relaciona a confianca em
Deus, a esperanca de restauracdo e a compreensdo da dor como experiéncia que pode ser
atravessada, elaborada e transformada. Essa leitura precisa ser feita com cuidado para nao
romantizar o sofrimento, mas pode contribuir para processos subjetivos de fortalecimento
emocional.

A busca de sentido constitui uma das dimensdes mais profundas da experiéncia humana,
estando relacionada a necessidade de compreender a existéncia, interpretar o sofrimento e atribuir
significado as experiéncias vividas. Em diferentes culturas e tradi¢des religiosas, a espiritualidade

frequentemente ocupa papel relevante nesse processo.
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Na contemporaneidade, marcada por intensas transformacdes sociais, crises emocionais e
aumento do sofrimento psiquico, muitos individuos experimentam sentimentos de vazio
existencial, inseguranca e perda de propoésito. Nesse contexto, a espiritualidade pode representar
importante recurso subjetivo na busca de esperanca, pertencimento e reorganizacdo emocional
diante das adversidades da vida. Entretanto, a experiéncia espiritual ndo se restringe aos momentos
de sofrimento, podendo também estar relacionada a gratidao, a alegria, as conquistas e a percepgao
de respostas as oracOes, experiéncias que podem participar da construcdo de sentido e do
fortalecimento subjetivo.

Segundo Tillich (1976), a dimensdo espiritual encontra-se profundamente associada as
inquietacOes existenciais humanas, especialmente diante da ansiedade, da inseguranca e da

finitude.

Tillich (1976, p. 54) afirma que “a coragem de ser ¢ a coragem de aceitar a si mesmo
apesar de ser inaceitavel”, demonstrando que a espiritualidade pode contribuir para
elaboragdo existencial do sofrimento e fortalecimento subjetivo diante das fragilidades
humanas.

Em perspectiva semelhante, Frankl (2008) compreende que a busca de sentido possibilita
ao individuo enfrentar adversidades emocionais sem perder completamente a esperanca e 0
significado da existéncia.

A oragéo, especificamente, pode funcionar como espaco de reorganizacdo existencial e
fortalecimento emocional. Em situacdes de perda, angustia ou crise emocional, muitos individuos
recorrem a oracdo como forma de buscar sustentacdo subjetiva e construir significado diante das

experiéncias vividas.

4.4 Possiveis relagdes entre ora¢ao e regulagdao emocional

A relacdo entre oracdo e regulacdo emocional deve ser compreendida como possibilidade,
e ndo como regra universal. A oracao pode favorecer regulacdo quando permite expressdo afetiva,
diminuicdo da sensacdo de soliddo, fortalecimento da esperanca e reorganizacdo simbolica da
experiéncia. Contudo, esses processos dependem da historia do sujeito e da qualidade de sua
vivéncia espiritual.

Em termos subjetivos, a oragdo pode auxiliar o individuo a deslocar-se de um estado de
desorganizacdo emocional para uma postura de maior reflexdo, entrega e esperanca. Esse

movimento n&o significa auséncia de sofrimento, mas possibilidade de lidar com ele de maneira
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menos fragmentada. A experiéncia espiritual pode, assim, contribuir para maior integragéo
emocional.

Por outro lado, quando a experiéncia religiosa se distancia da compreenséo crista da graca
e se fundamenta predominantemente no medo ou na culpa, pode dificultar a regulacdo emocional.

Quando a oragdo é vivida como obrigagdo ansiosa ou como tentativa de obter controle
absoluto sobre a realidade, pode intensificar sofrimento. Por isso, a analise proposta neste trabalho
mantém postura critica e ndo idealizada.

A literatura examinada aponta que praticas religiosas e espirituais podem estar associadas
a estratégias de enfrentamento diante do sofrimento, a construgdo de sentido e esperanca e a
processos de elaboragdo emocional.

Pargament (2008) aborda o coping religioso como recurso utilizado no enfrentamento de
situacOes adversas, enquanto Santos (2015) e Cruz (2017) discutem relac@es entre espiritualidade
e salde mental e salde. Moraes (2019), ao aproximar neurociéncia e espiritualidade, amplia essa
discussdo sobre a experiéncia espiritual e seus possiveis efeitos sobre a experiéncia humana. Esses
achados ndo permitem atribuir a oracdo, isoladamente, efeitos universais sobre a regulacdo
emocional, mas sustentam sua analise como uma possivel dimensdo dos processos subjetivos de
enfrentamento e elaboragdo do sofrimento.

A regulacdo emocional refere-se a capacidade do individuo de reconhecer, organizar e
manejar suas emocdes diante das experiéncias da vida. Tal processo envolve dimensdes
conscientes e inconscientes relacionadas a maneira como 0 sujeito interpreta acontecimentos,
responde aos conflitos emocionais e desenvolve estratégias de enfrentamento do sofrimento
psiquico.

A oracdo, nesse contexto, pode ser compreendida como pratica associada a expressao
emocional e a reorganizacdo subjetiva.

Durante a experiéncia da oracdo, o individuo frequentemente verbaliza medos, angustias,
desejos, culpas e esperancas, favorecendo processos de simbolizacdo e elaboracdo emocional.
Considerando o carater multifatorial da regulacdo emocional, que envolve aspectos biologicos,
psicologicos, sociais e relacionais, os estudos examinados ndo permitem atribuir & oragéo,
isoladamente, a melhora da salde mental. Nesse sentido, as experiéncias espirituais e simbdlicas
podem ser compreendidas como uma das dimensdes que participam dos processos subjetivos de

enfrentamento emocional e de construcéo de significado diante das adversidades humanas.
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4.5 Limites e possibilidades da integragao entre fé e ciéncia

A integracdo entre fé e ciéncia exige respeito as diferencas entre os campos. A ciéncia
trabalha com métodos, analise critica e investigacdo sistematica; a fé envolve confiancga,
espiritualidade, experiéncia simbolica e relacdo com o transcendente. O didlogo entre ambas ndo
significa confusdo de seus limites, mas reconhecimento de que o ser humano ndo pode ser
compreendido por uma Unica linguagem.

Uma possibilidade importante desse dialogo é a construcdo de praticas de cuidado mais
humanas e integrais. A neuropsicanalise ajuda a compreender emogdes e subjetividade; a teologia
pastoral contribui com reflexdes sobre cuidado da alma, esperanca e sentido; a psicologia da
religido auxilia na analise das experiéncias espirituais e seus impactos subjetivos.

Entre os limites, destaca-se a impossibilidade de comprovar cientificamente todos os
aspectos da experiéncia espiritual. A oracdo envolve elementos que ultrapassam a observagéo
empirica direta. Ainda assim, seus efeitos subjetivos, simbolicos e relacionais podem ser discutidos
academicamente, desde que com rigor, ética e prudéncia metodoldgica.

Considerando o carater multifatorial da regulacdo emocional, que envolve aspectos
bioldgicos, psicoldgicos, sociais e relacionais, 0s estudos examinados ndo permitem atribuir a
oracdo, isoladamente, a melhora da saide mental. Nesse sentido, as experiéncias espirituais e
simbolicas podem ser compreendidas como uma das dimensdes que participam dos processos
subjetivos de enfrentamento emocional e de construcdo de significado diante das adversidades
humanas.

A compreensdo cristd da Imago Dei, fundamentada na afirmacdo biblica de que o ser
humano foi criado a imagem e semelhanca de Deus (Gn 1,26-27), também pode contribuir para
uma compreensdo integral da pessoa. Nessa perspectiva, o ser humano possui dignidade e ndo pode
ser reduzido exclusivamente as suas dimensdes bioldgicas ou psiquicas. No &mbito deste trabalho,
a Imago Dei ndo é tomada como explicacao cientifica dos fenbmenos emocionais, mas como uma
perspectiva teoldgica que amplia a reflexdo sobre a integralidade humana e pode participar do

dialogo interdisciplinar entre fé, ciéncia e cuidado.

A relacéo entre fé e ciéncia tem sido marcada historicamente por aproximacoes, tensdes e
debates em diferentes areas do conhecimento. Durante muitos séculos, espiritualidade e

investigacdo cientifica foram frequentemente compreendidas como campos incompativeis ou
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mutuamente excludentes. Entretanto, nas Ultimas décadas, diferentes pesquisadores tém buscado
construir dialogos interdisciplinares capazes de integrar aspectos biologicos, emocionais,
subjetivos e espirituais da experiéncia humana.

Nesse sentido, a presente pesquisa reconhece que experiéncias espirituais ndo podem ser
compreendidas exclusivamente por explicagcGes bioldgicas ou religiosas isoladas, exigindo
abordagens mais amplas acerca da complexidade da experiéncia humana.

Segundo Pargament (2008), a espiritualidade pode atuar como importante recurso de coping
religioso, auxiliando individuos na elaboracdo emocional de situacbes de crise, sofrimento e
vulnerabilidade. Entretanto, o autor alerta que experiéncias religiosas também podem produzir
sofrimento emocional quando associadas a culpa excessiva, medo ou interpretacfes religiosas
rigidas.

Um dos principais riscos presentes na relacdo entre fé e ciéncia refere-se aos reducionismos.
O reducionismo bioldgico procura explicar toda experiéncia humana exclusivamente a partir do
funcionamento cerebral e neurogquimico. J& o reducionismo espiritual tende a interpretar o
sofrimento psiquico apenas como problema religioso ou auséncia de fé.

Apesar desses limites, existem importantes possibilidades na integracéo entre fé e ciéncia.
O dialogo interdisciplinar entre neuropsicanalise, teologia, psicologia e neurociéncia permitem
compreender o ser humano de maneira mais ampla e integral, reconhecendo simultaneamente suas

dimensdes bioldgicas, emocionais, relacionais e espirituais.

5 DISCUSSAO E ANALISE INTERDISCIPLINAR

A discussdo interdisciplinar desenvolvida neste capitulo busca evitar tanto a fragmentacéo
do conhecimento quanto a simplificacdo do sofrimento humano. Ao integrar diferentes
referenciais, a pesquisa reconhece que o sofrimento psiquico contemporaneo envolve dimensdes
bioldgicas, emocionais, relacionais, sociais e espirituais.

Esse ponto é fundamental para a compreensdo da oragdo no contexto da salde mental. A
oracdo ndo ¢ analisada aqui como prova empirica de cura nem como técnica terapéutica isolada,
mas como experiéncia simbolica e espiritual que pode participar dos processos subjetivos de
enfrentamento do sofrimento. Essa distin¢do preserva o rigor cientifico sem negar a relevancia da

vivéncia religiosa.
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A interdisciplinaridade, portanto, ndo enfraquece o trabalho académico; ao contréario,
amplia sua capacidade de compreender fenébmenos complexos. Ao dialogar com Freud, Solms,
Damasio, Jung, Frankl, Winnicott, Tillich, Nouwen, Pargament e Morillas, a pesquisa constroi uma
leitura interdisciplinar sobre as possiveis interfaces entre oracdo, emocoes e salude mental.

Este capitulo apresenta as principais analises criticas desenvolvidas ao longo da pesquisa,
articulando as contribui¢cBes da neuropsicandlise, da espiritualidade cristd e da sadde mental
contemporanea. Buscou-se consolidar as discussGes de maneira integrada e fluida, favorecendo
equilibrio estrutural e continuidade argumentativa entre os topicos apresentados.

A presente pesquisa evidencia que a compreensdo da saude mental exige didlogo entre
diferentes areas do conhecimento, especialmente quando se busca compreender fenémenos
complexos relacionados a subjetividade humana, espiritualidade e sofrimento emocional. A
neuropsicanalise contribui significativamente para essa perspectiva interdisciplinar ao integrar
elementos da neurociéncia e da psicanalise.

Por outro lado, a espiritualidade cristd oferece importantes reflexdes relacionadas a
construcdo de sentido, esperanca e enfrentamento existencial diante do sofrimento humano.
Autores como Viktor Frankl, Paul Tillich e Henri Nouwen reforcam que a experiéncia espiritual
frequentemente participa dos processos subjetivos de elaboracdo emocional.

A discusséo proposta nesta pesquisa evidencia que a relagdo entre espiritualidade, oracéo e
salide mental ndo pode ser compreendida de maneira simplista ou reducionista. Ao longo do estudo,
observou-se que diferentes autores reconhecem a importancia das emocdes, dos afetos e das
experiéncias subjetivas na constituicdo da vida psiquica humana.

Entretanto, observou-se igualmente a necessidade de evitar interpretagdes reducionistas
acerca da espiritualidade. A oragdo ndo deve ser compreendida como solucdo absoluta para o
sofrimento psiquico nem como substituicdo do acompanhamento psicoldgico, psiquiatrico ou
terapéutico quando necessario.

As relagdes entre espiritualidade, sofrimento psiquico, processos de enfrentamento e saude
mental exigem analise critica e cuidados, especialmente diante do crescimento contemporéaneo de
discursos simplificadores acerca do sofrimento humano. Em muitos contextos sociais e religiosos,
observa-se tendéncia de interpretar questdes emocionais exclusivamente sob perspectiva espiritual,
desconsiderando fatores bioldgicos, subjetivos e relacionais envolvidos na constituicdo do

sofrimento psiquico.
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Entretanto, perspectivas estritamente biologicistas também se mostram insuficientes para
compreender integralmente a complexidade da experiéncia humana. Conforme Morin (2011), o
pensamento complexo exige superacdo de abordagens fragmentadas da realidade, reconhecendo
que o ser humano constitui simultaneamente dimensao bioldgica, emocional, social, simbdlica e

existencial.

Conforme destaca Solms (2018, p. 67), “os afetos ndo sdo elementos secundarios da mente
humana, mas constituem o nucleo fundamental da experiéncia consciente.”

Essa compreensdo amplia significativamente a analise da oracdo e da espiritualidade,
permitindo compreendé-las ndo apenas como praticas religiosas, mas também como experiéncias
simbolicas associadas a elaboragdo emocional e a construcdo subjetiva de sentido.

Nouwen (2011) complementa essa perspectiva ao afirmar que o cuidador somente consegue
acolher verdadeiramente o sofrimento do outro quando reconhece também suas préprias

vulnerabilidades humanas.

Nouwen (2011, p. 41) afirma que “o grande paradoxo do cuidado é que somente aquele
que reconhece suas proprias feridas pode verdadeiramente acolher a dor do outro.”

A afirmacdo reforca a necessidade de abordagens humanizadas e empéticas no cuidado da
salde mental, evitando discursos religiosos simplificadores ou praticas emocionalmente
adoecedoras.

Ao longo da pesquisa, a analise realizada indica que a oracao pode ser compreendida como
experiéncia simbdlica, subjetiva e relacional associada a expressdo emocional e a construcdo de
sentido diante do sofrimento humano. Observou-se também que a neuropsicanalise oferece
importantes contribuices para compreensdo das emocdes, dos afetos e da subjetividade,
reconhecendo que a experiéncia humana ndo pode ser reduzida exclusivamente a fatores
bioldgicos.

Dessa maneira, conclui-se que o dialogo entre neuropsicanalise, espiritualidade e salude
mental pode contribuir para uma compreensdo mais ampla da subjetividade humana e das formas

de enfrentamento do sofrimento psiquico.

5.1 ImplicacOes para o cuidado pastoral

O diélogo entre neuropsicanélise, espiritualidade e saude mental apresenta implicacGes
relevantes para o cuidado pastoral contemporaneo. Em muitos contextos eclesiasticos, pessoas em

sofrimento emocional procuram inicialmente orientacdo espiritual antes mesmo de buscar
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atendimento psicolégico ou psiquiatrico. Esse dado revela a importancia de uma postura pastoral
sensivel, ética e preparada para acolher dores humanas sem reduzi-las a explicagdes simplistas.

O cuidado pastoral, quando compreendido de modo integral, ndo deve substituir o
acompanhamento clinico, mas pode atuar como espaco de escuta, acolhimento e orientacédo
espiritual responsdvel. A fé cristd oferece recursos simbolicos importantes, como oracéo,
esperanca, comunhdo e pertencimento comunitario. Entretanto, tais recursos precisam ser
utilizados de maneira cuidadosa, evitando discursos que culpabilizem o sujeito por sua dor ou que
interpretem todo sofrimento emocional como falha espiritual.

No contexto desta pesquisa, a oracdo pode ser compreendida como pratica relevante no
cuidado pastoral quando associada a escuta empatica e a compreensdo da subjetividade humana.
Orar com alguém em sofrimento ndo significa negar a necessidade de tratamento, mas oferecer
presenca, amparo e linguagem espiritual para que a pessoa possa expressar sua dor diante de Deus
e da comunidade de fé.

A integracdo responsavel entre cuidado pastoral e saude mental exige que tanto os lideres
religiosos quanto os profissionais da salde reconhecam os limites de suas respectivas areas de
atuacdo. SituacOes envolvendo depressdo grave, ideacdo suicida, traumas complexos, transtornos
psiquidtricos ou sofrimento persistente demandam encaminhamento adequado para profissionais
especializados. Nesse sentido, o cuidado pastoral ético ndo compete com a psicologia ou a
psiquiatria, mas dialoga com elas em favor da vida e da dignidade humana.

Além disso, a comunidade cristd pode exercer importante funcdo de apoio emocional
qguando se torna ambiente de acolhimento, escuta e pertencimento. Relagdes comunitarias
saudaveis podem auxiliar na reducdo do isolamento, fortalecer vinculos e favorecer processos
subjetivos de esperanca. Contudo, comunidades marcadas por julgamentos, controle ou discursos
de medo podem intensificar o sofrimento psiquico, razdo pela qual o cuidado espiritual precisa ser
continuamente amadurecido.

Portanto, as contribuicOes desta pesquisa apontam para a necessidade de uma
espiritualidade pastoral que una fe, compaixdo e responsabilidade. A oracdo permanece como
pratica central da tradi¢do cristd, mas sua vivéncia no cuidado humano deve ser acompanhada de

discernimento, sensibilidade e abertura ao dialogo interdisciplinar.
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5.2 Implicacdes para a pesquisa académica

No campo académico, a relacdo entre oragdo, neuropsicanalise e salde mental abre
possibilidades importantes para futuras investigacfes. A presente pesquisa, por ser bibliografica,
ndo pretende encerrar o debate, mas contribuir para a construcdo de uma base tedrica capaz de
sustentar novos estudos sobre espiritualidade, subjetividade e elaboragdo emocional.

Uma das principais contribui¢cbes académicas do tema estd na superacdo de dicotomias
rigidas entre fé e ciéncia. O sofrimento humano ndo pode ser compreendido apenas por uma
abordagem biomédica, nem tampouco por uma abordagem exclusivamente religiosa. A
complexidade da experiéncia humana exige modelos de interpretacdo capazes de integrar corpo,
mente, relacdes, cultura, espiritualidade e sentido existencial.

A neuropsicanalise oferece uma via promissora para essa integracdo, pois reconhece a
importancia dos afetos e da subjetividade sem ignorar as bases neurobioldgicas da experiéncia. Ao
mesmo tempo, a teologia pastoral contribui ao lembrar que o ser humano néo é apenas organismo
psicologico, mas pessoa situada diante de questdes Ultimas de sentido, finitude, esperanca e
transcendéncia.

Outra implicacdo académica refere-se a necessidade de pesquisas empiricas futuras que
investiguem como individuos cristdos vivenciam a oracdo em contextos de sofrimento emocional.
Entrevistas qualitativas, estudos de caso e pesquisas com comunidades religiosas poderiam
aprofundar a compreensdo dos modos pelos quais a oracdo é experimentada como recurso
simbodlico, relacional e espiritual.

Também se mostra relevante investigar os limites da espiritualidade no cuidado da saude
mental. Nem toda experiéncia religiosa favorece regulagdo emocional; algumas praticas podem
gerar culpa, medo e rigidez. Por isso, futuras pesquisas devem considerar tanto os aspectos
positivos quanto 0s riscos presentes nas vivéncias religiosas, adotando postura critica e
metodologicamente responsavel.

Por fim, esta pesquisa reforca a importancia de formar profissionais e lideres religiosos
capazes de dialogar com diferentes areas do conhecimento. A satde mental contemporanea exige
redes de cuidado, e tais redes tornam-se mais eficazes quando reconhecem a contribuicdo de
multiplos saberes. A articulagdo entre neuropsicandlise, espiritualidade e cuidado pastoral pode,

portanto, favorecer praticas mais humanas, éticas e integradas diante do sofrimento psiquico.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

As consideracdes finais desta pesquisa consolidam as principais reflexdes desenvolvidas ao
longo do estudo, retomando os objetivos propostos e as discussdes interdisciplinares relacionadas
a neuropsicandlise, espiritualidade e salde mental.

A presente pesquisa teve como objetivo analisar, a partir de revisdo bibliogréfica, como a
neuropsicanalise pode contribuir para a compreensdo da oracdo como experiéncia simbolica e de
suas possiveis relacdes com a regulacdo emocional e a saide mental. Ao longo do estudo, buscou-
se desenvolver andlise critica e interdisciplinar acerca das possiveis interfaces entre espiritualidade,
subjetividade e sofrimento psiquico na contemporaneidade.

Ao longo do estudo, observou-se que a subjetividade humana constitui realidade complexa,
ndo podendo ser reduzida exclusivamente a fatores neurobioldgicos, emocionais ou espirituais
isoladamente. A neuropsicanalise demonstrou-se relevante justamente por reconhecer que
emocoes, afetos, simbolizacdes e experiéncias relacionais participam diretamente da constituigéo
da consciéncia e dos processos subjetivos envolvidos no sofrimento humano.

Nesse contexto, a oracdo foi compreendida ndo apenas como pratica religiosa, mas também
como experiéncia simbdlica e relacional associada a elaboragdo emocional, a construgdo de sentido
e ao enfrentamento existencial das dores humanas. A espiritualidade, quando vivenciada de
maneira ética e integrada, pode favorecer acolhimento subjetivo, fortalecimento emocional e
reorganizacao afetiva diante das adversidades da vida.

Entretanto, a pesquisa também evidenciou a necessidade de evitar perspectivas
reducionistas acerca da salde mental. Tanto interpretacdes exclusivamente biologicistas quanto
compreensdes puramente espiritualistas mostram-se insuficientes para compreender integralmente
a complexidade do sofrimento psiquico contemporaneo.

A partir das contribui¢fes de autores como Freud, Solms, Frankl, Jung, Winnicott, Tillich
e Morillas, verificou-se que o sofrimento humano frequentemente envolve dimensdes
inconscientes, emocionais, relacionais e existenciais profundamente interligadas. Dessa maneira, a
espiritualidade ndo deve substituir praticas terapéuticas ou psiquiatricas, mas pode participar de
forma complementar dos processos subjetivos relacionados ao cuidado integral da pessoa humana.

Além disso, o estudo demonstrou que a orag¢do pode assumir importante funcéo simbolica
na elaboracdo emocional do sofrimento, especialmente quando relacionada a construgdo de

esperanga, pertencimento e significado existencial. Em contextos marcados por ansiedade,



28

inseguranca emocional e fragilidade dos vinculos humanos, préaticas espirituais podem representar
espacos subjetivos de acolhimento e reorganizacao afetiva.

Todavia, a presente pesquisa reconhece os limites epistemologicos existentes entre fé e
ciéncia. Nem todos os aspectos da experiéncia espiritual podem ser plenamente explicados pelos
métodos cientificos tradicionais. Ainda assim, o dialogo interdisciplinar entre neuropsicanalise,
espiritualidade e salde mental mostrou-se relevante para ampliacdo da compreensdo acerca da
subjetividade humana e das formas contemporaneas de enfrentamento do sofrimento psiquico.

Conclui-se, portanto, que a neuropsicanalise oferece importantes contribuicdes para
compreensdo da oragdo enquanto experiéncia humana complexa, envolvendo afetos, emocdes,
simbolizagdes e construgédo subjetiva de sentido. Mais do que estabelecer respostas definitivas, a
presente pesquisa buscou ampliar reflexdes criticas acerca da relacdo entre espiritualidade,
subjetividade e salde mental, incentivando abordagens mais éticas, interdisciplinares e
humanizadas no cuidado da pessoa humana.

Espera-se que este estudo possa contribuir para futuras pesquisas académicas relacionadas
a espiritualidade e saude mental, bem como incentivar novas reflexdes sobre a importancia do

cuidado integral diante das dores emocionais e existenciais presentes na contemporaneidade.
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