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RESUMO

O envelhecimento populacional global esta impulsionando a demanda por cuidados
meédicos especializados, notadamente em Unidades de Terapia Intensiva (UTIs),
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devido a suscetibilidade unica dos idosos a condigbes graves de saude. Nesse
cenario, o delirium, caracterizado por flutuagées agudas na cogni¢éo e atengao, afeta
até 80% dos idosos em UTls, levando a desfechos desfavoraveis como declinio
funcional e mortalidade elevada. O presente estudo consiste em uma revisao
sistematica de literatura acerca da ocorréncia de delirium em idosos em cuidados
intensivos e os fatores de risco a ele associados. A busca foi realizada em bases de
dados como PubMed, Scopus e Web of Science, com trabalhos pesquisados dos anos
de 2013 a 2023. Os resultados encontrados quanto aos fatores de risco foram
categorizados em aspectos clinicos, farmacoldgicos e ambientais. A analise realizada
identificou idade avangada, polifarmacia e uso de medicamentos sedativos como
fatores de risco consistentes para o delirium em idosos na UTI. O proprio ambiente de
terapia intensiva também se mostrou um ponto de alerta, devido a sobrecarga
sensorial e ao isolamento social que culminaram na acentuagdo dos sintomas. A
implementagdo de estratégias para a prevencdo, monitoragdo e controle dessa
problematica devem ser uma prioridade da assisténcia de saude. Nesse contexto, o
estudo oferece insights fundamentais para direcionar e embasar as praticas clinicas e
diregbes futuras de pesquisa. O objetivo € melhorar a qualidade de vida e aprimorar
os cuidados voltados a essa populacdo em situacido de vulnerabilidade.

Palavras-chave: Delirium; Idosos; UTI; Fatores de Risco.

1 INTRODUGAO

A dindmica global do envelhecimento populacional tem ocasionado uma
notavel transformacéo na estrutura demografica, resultando no substancial aumento
da proporcao de idosos na sociedade. Paralelamente, a demanda por assisténcia
meédica altamente especializada, inclusive com internacdes em Unidades de Terapia
Intensiva (UTIs) para tratar condigbes médicas graves, tem experimentado um
crescimento notavel. No entanto, essa faixa etaria mais avangada é caracterizada por

uma maior suscetibilidade a complicagdes de saude, como a ocorréncia de delirium
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durante a permanéncia em uma UTI.

O delirium, uma sindrome neuropsiquiatrica marcada por mudangas agudas e
flutuantes na atenc&o, consciéncia e cognigdo, adquire proeminéncia em idosos
hospitalizados, particularmente naqueles que estdo sob cuidados intensivos. Estima-
se que o delirium acometa até 80% dos pacientes idosos nessas unidades,
repercutindo ndo apenas na extensao do periodo de internagao e nos custos médicos,
mas também em desfechos adversos como elevada mortalidade, declinio funcional
prolongado e uma maior probabilidade de desenvolver deméncia apds o periodo de
hospitalizagao (INOUYE, 2006) (FONG et al., 2015).

Frente a esse contexto, a apreensao dos principais fatores de risco que
contribuem para a emergéncia do delirium em idosos internados em UTIs torna-se de
inestimavel relevancia. A identificagdo desses fatores propicia a adog¢ao de estratégias
preventivas e intervengdes direcionadas, visando a atenuacdo da incidéncia de
delirium e aprimorando a qualidade de vida dos pacientes idosos tanto durante quanto
apo6s sua permanéncia hospitalar.

Desta maneira, o presente estudo almeja empreender uma analise exaustiva e
metodica dos principais fatores de risco intrinsecamente ligados ao desenvolvimento
de delirium em idosos que passam por internagdes em UTIs. A meticulosa avaliagao
destes fatores contribuira substancialmente para a obtencdo de uma compreensao
mais profunda da complexidade subjacente ao delirium nesse estrato populacional,
fornecendo uma base essencial para a formulacdo de estratégias preventivas e

protocolos de manejo eficazes.

2 REFERENCIAL TEORICO

A base teodrica que sustenta o presente estudo visa a fornecer um alicerce
sélido para a compreensdo minuciosa dos principais fatores de risco ligados ao
desenvolvimento de delirium em idosos internados em Unidades de Terapia Intensiva
(UTls). A revisao bibliografica foi meticulosamente organizada, abrangendo desde os

conceitos fundamentais até as nuances mais especificas que permeiam a tematica

Revista de Estudos Multidisciplinares, Sdo Luis, v. 3, n. 3, Edigdo Especial | JOMED
UNDB, dez. 2023. ISSN 2238-7897



REVISTA DE

o
ESTUDOS rn
MULTIDISCIPLINARES j o | e d

uUNDB

central da pesquisa.
2.1 Delirium em Idosos: Conceitos e Caracteristicas

O delirium se configura como uma sindrome neuropsiquiatrica caracterizada
por uma subita e oscilante alteracdo na atengdo, consciéncia e cognigdo. Sua
presenca € marcante em idosos hospitalizados, sobretudo naqueles que demandam
cuidados intensivos. Os padrdes abrangem uma diversidade de manifestagdes,
incluindo subtipos hipoativos (caracterizados por apatia) e hiperativos (caracterizados
por agitacédo), ndo deixando de considerar a conexao relevante entre esta sindrome e
o risco potencial de desenvolvimento de deméncia em estagios posteriores
(AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION, 2013).

2.2 Fatores de Risco
2.2.1 ldade Avancada e Comorbidades

A idade avangada se destaca como um dos fatores de risco preponderantes no
surgimento do delirium em idosos. A medida que ocorrem mudangas neurofisiolégicas
associadas ao envelhecimento, a susceptibilidade cerebral a estimulos e estresses
aumenta, elevando a probabilidade de delirium. Além disso, a existéncia prévia de
comorbidades médicas, como problemas cardiacos, pulmonares e renais, contribui
para a fragilizagdo do estado de saude, acentuando o risco de delirium (INOUYE et
al., 2014).

2.2.2 Uso de Medicamentos e Polifarmacia
A administragdo de medicamentos, notadamente sedativos, analgésicos e

substancias anticolinérgicas, assume um papel crucial como fator de risco para o

delirium em idosos submetidos a internagcbes em UTls. A complexidade da
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polifarmacia, frequentemente presente nesse grupo demografico, pode gerar
interacbes medicamentosas que afetam a funcdo cerebral, colaborando para o
desencadeamento do delirium (MORANDI et al., 2014).

2.2.3 Imobilidade Prolongada e Disfungao Cognitiva Prévia

A imobilizag&do prolongada, muitas vezes uma consequéncia da permanéncia
em UTls, esta diretamente associada ao aumento do risco de delirium em idosos. A
inatividade fisica pode culminar em problemas como fraqueza muscular e declinio
funcional, agravando a sua vulnerabilidade. Paralelamente, idosos com histérico de
disfungdo cognitiva se encontram em uma posicdo de risco mais elevada para o

desenvolvimento durante o periodo de internagdo em UTIs (RUDOLPH et al., 2009).
2.2.4 Ambiente da UTI e Disturbios do Sono

O ambiente singular das UTIs, caracterizado por uma sobrecarga de estimulos
sensoriais, ruidos constantes e uma desregulagdo dos padrbes de sono, emerge
como um fator significativo na génese do delirium em idosos. A privagdo de sono e a
desorientagc&o temporal se somam, agravando os sintomas. (KAMDAR et al., 2013).

A analise realizada delineou os principais pilares conceituais vinculados ao
delirium em idosos internados em UTIs, ao passo que explorou os fatores de risco
inerentes ao seu desenvolvimento. A compreensao desses elementos se revela de
suma importancia para a detecgéo precoce, prevengao e gerenciamento adequado,
com vistas a aprimorar os cuidados dispensados a essa parcela especialmente

vulneravel da populacéao.
3 METODOLOGIA
O estudo € uma revisao sistematica da literatura que visa identificar os

principais fatores de risco para o delirium em idosos na UTI. A coleta de dados
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envolveu a analise de artigos cientificos publicados nos ultimos 10 anos em bases de
dados académicas como PubMed, Scopus e Web of Science. Foram usadas palavras-
chave relacionadas a "delirium", "idosos", "fatores de risco" e "unidade de terapia
intensiva" para garantir a abrangéncia das fontes. Como nao houve envolvimento de
participantes humanos, n&o foi necessaria aprovagao ética. A selecdo dos artigos
incluiu estudos longitudinais e transversais que investigaram fatores de risco para o
delirium em idosos na UTI, excluindo estudos inadequados. A analise dos artigos

buscou identificar padrées e tendéncias relevantes.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados derivados da revisado da literaria a respeito deste assunto estao
presentes nesta se¢do. Os achados de maior relevancia, assim como as comparagoes
com descobertas de outros pesquisadores, serdo minuciosamente debatidos,

proporcionando uma interpretacédo concisa e direta dos resultados obtidos.
4.1 Fatores de Risco Identificados
4.1.1 Fatores Clinicos

A analise abrangente da literatura destaca consistentemente a idade avancada
como um dos principais fatores de risco para o desenvolvimento delirium em idosos
na Unidade de Terapia Intensiva (UTI). Estudos conduzidos por Inouye et al. (2014) e
Zhang et al. (2020) destacam que o envelhecimento traz consigo mudancas
neurofisiolégicas que podem tornar os idosos mais suscetiveis a alteragdes na fungéo
cognitiva. Essas mudangas podem estar associadas a uma maior vulnerabilidade a
desordens como o delirium. Portanto, a idade avangada emerge como um fator clinico

crucial a ser considerado na identificacdo e prevencgao do delirium em idosos na UTI.

4.1.2 Uso de Medicamentos e Polifarmacia
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A relacdo entre o uso de medicamentos, especialmente aqueles com
propriedades sedativas ou anticolinérgicas, e o desenvolvimento de delirium é
amplamente corroborado na literatura cientifica. Estudos como o de Girad et.al.
(2018) realgam que a polifarmacia, a pratica de administrar multiplos medicamentos
simultaneamente, pode levar a desequilibrios neuroquimicos no cérebro, contribuindo
para o desencadeamento do delirium. Essa interacdo medicamentosa pode ter efeitos
prejudiciais na fungdo cognitiva e na estabilidade neuroldgica, particularmente em
idosos. Assim, a avaliacdo cuidadosa dos medicamentos prescritos e o
monitoramento de possiveis interacdes sao cruciais para a prevencao do delirium

nessa populacao vulneravel
4.1.3 Fatores ambientais

O ambiente da UTI desempenha um papel crucial na predisposi¢cao dos idosos
ao delirium. Pesquisas, incluindo o estudo realizado por Kamdar et al. (2018),
demonstraram que fatores ambientais, como a sobrecarga sensorial, o isolamento
social e a desorientagdo temporal, podem intensificar os sintomas do delirium em
idosos internados na UTI. A exposicédo constante a estimulos visuais, sonoros e tateis
excessivos pode levar a um aumento do estresse fisioldgico e psicologico,
contribuindo para a desorganizagédo cognitiva caracteristica do delirium. Portanto, a
criacdo de ambientes menos estimulantes e a promog¢ao de uma rotina diaria podem

ajudar a mitigar esses fatores de risco ambientais.
4.1.4 Comparagao com Achados Anteriores

A convergéncia dos resultados desta revisdo com estudos anteriores reforca a
importancia dos fatores de risco identificados. Tanto a idade avangada quanto o uso
de medicamentos foram consistentemente associados ao risco de desenvolvimento

de delirium em idosos na UTI, como evidenciado por Inouye et al. (2014) e Zhang et
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al. (2020). O valor acrescentado desta analise esta na exploragdo mais aprofundada
da interacao desses fatores com o ambiente hospitalar. A consideragao simultanea
dos aspectos clinicos, farmacologicos e ambientais oferece uma perspectiva mais

completa sobre os mecanismos subjacentes ao delirium em idosos na UTI.
4.1.5 Implicagdes Clinicas

A compreensao desses fatores de risco oferece insights essenciais para a
pratica clinica na UTI. A identificacdo precoce e a prevencéo do delirium em idosos
requerem abordagens multidisciplinares. A revisdo cuidadosa da medicagdo, com
atengao especial para os medicamentos sedativos ou anticolinérgicos, pode reduzir a
probabilidade de desequilibrios neuroquimicos. Além disso, estratégias de
gerenciamento ambiental, como o controle da estimulagdo sensorial e o estimulo a
interagcéo social, podem desempenhar um papel significativo na mitigagdo dos riscos
de delirium. Essas intervengdes direcionadas podem levar a melhores desfechos para
os pacientes idosos na UTI. (GIRAD et al, 2018) (KAMDAR et al, 2018)

4.1.6 Limitacdes do Estudo

E fundamental reconhecer que esta revisdo sistematica tem como base estudos
disponiveis até 2023. Embora tenha sido feito um esforgco para abranger os
desenvolvimentos mais recentes, novas descobertas apds essa data podem nao estar
representadas. Além disso, a variacdo nos métodos de pesquisa e nas definicbes de
delirium entre os estudos analisados pode ter influenciado a heterogeneidade dos
resultados obtidos.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

Ao longo deste estudo, o objetivo foi explorar os fatores de risco predominantes
relacionados ao desenvolvimento de deliium em idosos na Unidade de Terapia
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Intensiva (UTI). A jornada envolveu etapas meticulosas, desde uma revisédo
sistematica da literatura a analise criteriosa dos dados coletados. Agora, nas
consideragdes finais, serdo discutidas as conclusdes extraidas dos resultados obtidos,
as limitagcbes encontradas, havera uma conexdo entre as reflexdes criadas e o
arcabouco tedrico utilizado e, por fim, possiveis dire¢ées para investigagdes futuras

serao delimitadas.

5.1 Conclusodes e Resposta a Questao de Pesquisa

Os resultados provenientes dessa revisdo sistematica reafirmaram a
importancia de fatores de risco especificos no desenvolvimento do delirium em idosos
internados na UTI. A idade avangada ressaltou-se como um determinante, estando
em concordancia com as alteragdes neurofisioldgicas relacionadas ao
envelhecimento, que podem aumentar a suscetibilidade dos idosos a desafios
cognitivos. Além disso, o uso de medicamentos, notavelmente os que tém efeito
sedativos ou anticolinérgicos, assim como o ambiente complexo e sobrecarregado das

UTls, emergiram como fatores relevantes para a predisposi¢céo ao delirium.

5.2 Limitagoes do Estudo

A principal reside ser conscientes das limitacdes desta pesquisa. A principal reside no
fato de que nos baseamos em estudos disponiveis até 2023, o que significa que possiveis
desenvolvimentos subsequentes na drea podem ndo ter sido incorporados. Ademais, a
diversidade metodoldgica entre os estudos analisados pode ter influenciado a compilagdo dos

resultados e a aplicabilidade geral das conclusdes.

5.3 Relagdao com o Arcaboucgo Teérico

Os achados alinham-se harmoniosamente com o arcabouco tedrico delineado,
que examinou a interrelagdo entre a idade avancada, condicbes médicas

preexistentes, uso de medicamentos e fatores ambientais como desencadeantes do
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delirium em idosos na UTI. A investigagdo meticulosa dos componentes clinicos,
farmacoldgicos e ambientais permitiu uma compreensédo mais completa das variaveis

que desempenham um papel na origem desta sindrome.
5.4 Futuras Dire¢oes de Pesquisa

Com base nas conclusdes deste estudo, recomendamos a continuagdo das
pesquisas nesta area. Pesquisas longitudinais que analisem a interacdo entre
diferentes fatores de risco e sua conexao com resultados clinicos especificos podem
aportar mais discernimento a prevengao e gestao do delirium em idosos na UTI. Além
disso, avaliar a eficacia de intervencdes direcionadas a redug¢ao dos fatores de risco
apresenta-se como um campo promissor para futuras investigacoes.

Resumidamente, este estudo contribuiu para identificar e entender os principais
fatores de risco associados ao delirium em idosos na UTIl. Ao amalgamar dados
empiricos e conhecimentos tedricos, chegamos as conclusdes fundamentadas que
podem orientar praticas clinicas e delineamentos futuros de pesquisa, visando

aprimorar o atendimento prestado a esta populagao vulneravel.
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