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RESUMO

Introducao: A COVID-19 tem um alto indice de letalidade na populagdo idosa, os dados da
COVID-19 apontam que entre as pessoas com 80 anos ou mais 14,8% dos infectados
morreram, comparado a 8,0% entre os idosos de 70 a 79 anos e 8,8% entre aqueles de 60 e 69
anos (taxa 3,82 vezes maior que a média geral) nesse contexto, o distanciamento social
emerge como uma medida crucial tanto para mitigar a disseminacdo do virus na sociedade
quanto para proteger a populagdo idosa, entretanto, essa medida traz grandes prejuizos a saide
biopsicossocial dessa camada populacional. Objetivo: Identificar por meio do processo
literario cientifico sobre os cuidados biopsicossociais da populagdo idosa diante das
repercussoes da soliddo e isolamento social durante a pandemia da COVID-19 e compreender
os impactos desses fendmenos na saude fisica, emocional, psicoldgica e social da populacao
idosa. Metodologia: Trata-se de uma Revisdo de escopo, realizada entre fevereiro e marco de
2024 através de consultas a base de dados da MEDLINE via PubMed, a Web of Science pelo
Portal da CAPES, LILACS e BDENF acessadas por meio da Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), para a busca empregou-se descritores do DeCS e MeSH os quais foram combinados
com os operadores booleanos. Na busca inicial 904 artigos foram encontrados, entretanto,
somente 15 desses artigos preencheram os critérios de inclusdo estabelecidos e foram
considerados elegiveis para serem incluidos na revisdo. Resultado: Dos estudos incluidos, a
maioria era composta por artigos originais, sendo 40% identificados na Web of Science, com
maior nimero de publicagdes no Brasil (40%) e maior prevaléncia de estudos lancados em
2022 (40%). A maioria das pesquisas se caracterizava como estudos de coorte, representando
26,67% e o uso do método quantitativo em 60% dos estudos. Ao analisar os estudos visando
responder a pergunta central foram identificados padrdes e temas recorrentes nos artigos
escolhidos, os quais foram categorizados em trés grupos teméticos: “Percepcdes dos idosos
sobre o distanciamento social”, “Repercussido da soliddo e distanciamento social em aspectos
biopsicossocial na populacdo idosa em contexto da pandemia da COVID-19” e “Cuidados
biopsicossociais da populacdo idosa frente a soliddo e isolamento social em cendrio de
Pandemia da COVID-19”. Conclusao: O estudo permitiu inferir os principais cuidados
mencionados na literatura, abordando as dimensdes biopsicossociais do cuidado a populagdo
1dosa sob os efeitos do isolamento social na pandemia, que incluem desde intervengdes que
promovam resiliéncia, estimulo ao contato social seguro e fortalecimento da rede de apoio,
utilizacdo de tecnologia e intervengdes educativas remotas, incentivo a pratica de atividades
fisicas e autocuidado, além da implementacio da telemedicina e acompanhamento
multiprofissional na APS, principalmente com enfermeiros. Além disso, o estudo permitiu
compreender os impactos do isolamento social e da soliddo no ambito da COVID-19, como
altos indicies de depressao, ansiedade, violéncia doméstica, sobrecargas fisicas e emocionais.

Palavras-Chaves: Saide do idoso; Pandemia da COVID-19; Isolamento social.
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ABSTRACT

Introduction: COVID-19 has a high level of lethality in the elderly population, in this
context, social distancing emerges as a crucial measure both to mitigate the spread of the
Coronavirus in society and to protect the elderly population, which is in the group considered
greater vulnerability, however, this measure brings great harm to the biopsychosocial health
of this population. Objective: To analyze the scientific literature on biopsychosocial care for
the elderly population in the face of the repercussions of loneliness and social isolation during
the COVID-19 pandemic and understand the impacts of these phenomena on the physical,
emotional, psychological and social health of the elderly population. Methodology: This is a
scoping review, carried out between February and March 2024 through consultations with the
MEDLINE database via PubMed, the Web of Science via the CAPES Portal, LILACS and
BDENF accessed through the Virtual Health Library (BVS), for the search, descriptors from
DeCS and MeSH were used, which were combined with Boolean operators. In the initial
search, 904 articles were found, however, only 15 of these articles met the established
inclusion criteria and were considered eligible to be included in the review. Result: Of the
studies included, the majority were composed of original articles, 40% of which were
identified on the Web of Science, with a greater number of publications in Brazil (40%) and a
greater prevalence of studies launched in 2022 (40%). The majority of research was
characterized as cohort studies, representing 26.67% and the use of the quantitative method in
60% of the studies. When analyzing the studies aiming to answer the central question,
recurring patterns and themes were identified in the chosen articles, which were categorized
into three thematic groups, as well as: “Perceptions of the elderly about social distancing”,
“Repercussion of loneliness and social distancing in aspects biopsychosocial care in the
elderly population in the context of the COVID-19 pandemic” and “Biopsychosocial care for
the elderly population in the face of loneliness and social isolation”. Conclusion: The study
allowed us to analyze the main care mentioned in the literature, addressing the
biopsychosocial dimensions of care for the elderly population under the effects of social
isolation during the pandemic, which include interventions that promote resilience,
encouraging safe social contact and strengthening the support network , use of technology and
remote educational interventions, encouraging the practice of physical activities and self-care,
in addition to the implementation of telemedicine and multidisciplinary monitoring in PHC,
mainly with nurses. Furthermore, the study made it possible to understand the impacts of
social isolation and loneliness in the context of COVID-19 on the physical, emotional,
psychological and social health of the elderly population.

Keywords: Health of the Elderly; COVID-19; Social Isolation.
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1 INTRODUCAO

No final de 2019, surgiu em Wuhan, na provincia de Hubei, China, uma sindrome
respiratdria que se disseminou rapidamente localmente e em outras regides geograficas. Essa
enfermidade foi identificada como o novo coronavirus (SARS-CoV-2), o agente causador da
COVID-19, cuja transmissdo ocorre por meio de aerossois respiratdrios, contato interpessoal
ou interacdo com superficies contaminadas (Wang et al., 2020). Em mar¢o de 2020, devido a
escala global da doenga, a Organizacdo Mundial da Saide (OMS) declarou a epidemia de
COVID-19 como uma pandemia (Opas, 2020).

As manifestacdes clinicas mais comuns da doenga incluem febre, tosse, fadiga, dor de
cabeca, dor muscular, dificuldade para respirar, perda de olfato e paladar, além de sintomas
gastrointestinais como diarreia (Pritchard et al., 2020). Em casos mais graves, a COVID-19
pode levar a complicagdes como pneumonia, Sindrome do Desconforto Respiratorio Agudo
(SDRA), sepse ou faléncia de multiplos 6rgaos, podendo resultar em morte (Rogero-Blanco et
al., 2021).

Uma propor¢ao significativa de individuos contaminados pelo SARS-CoV-2 apresenta
sintomatologia branda, entretanto, uma parcela avanca para quadros clinicos mais severos,
resultando em morbidade e mortalidade, particularmente entre os idosos ou aquelas com
comorbidades cronicas preexistentes, que fazem parte do grupo de risco (Torres et al., 2020).

Ao analisar a distribui¢do dos casos e 6bitos relacionados a COVID-19 por faixa
etéria, tanto no Brasil quanto globalmente, € notavel uma maior incidéncia da doenca entre a
populacdo adulta, mas a letalidade € mais acentuada entre a populacdo idosa. A presenca de
comorbidades associadas desempenha um papel significativo no aumento dessa taxa. No
contexto brasileiro, constata-se que 69,3% dos 6bitos ocorreram em individuos com mais de
60 anos, sendo que 64% destes apresentavam pelo menos uma comorbidade (Barbosa et al.,
2020).

Nesse cendrio, a pessoa idosa, também conhecida como periodo de senescéncia, € uma
fase repleta de transformacodes individuais significativas. Ela engloba uma série de alteracdes
fisicas, a transicdo para a aposentadoria, o enfrentamento de enfermidades, o distanciamento
ou a perda de entes queridos, além de uma progressiva diminuicdo da independéncia e da
autonomia. Em meio a pandemia, o distanciamento social emerge como uma medida crucial
tanto para conter a disseminacdo do Coronavirus na sociedade quanto para proteger a
populacdo idosa, que estd no grupo considerado de maior vulnerabilidade (Viana; Lima;

Lima, 2020).
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Oliveira et al. (2021) destacam em sua pesquisa que o isolamento social agravou
questdes relacionadas a saide mental entre as pessoas idosas. Isso inclui a fragilidade do
sistema imunoldgico, especialmente em associagdo com outras condi¢cdes médicas, bem como
o estigma relacionado a idade, o aumento da soliddo, a perda de autonomia e as dificuldades
nas interacdes sociais, principalmente com a familia. Esses desafios tém causado impactos
significativos na sadde dos idosos, como crises de ansiedade, depressao e ideagdo suicida.

Entre os fatores que tém emergido como um potencial problema de saide publica
destaca-se o isolamento social das pessoas idosas. Mesmo antes da pandemia, elas
representavam um dos grupos mais afetados pela soliddo, devido as fragilidades sociais
impostas por uma sociedade que muitas vezes marginaliza os idosos do convivio familiar e
comunitdrio. Assim, em periodos anteriores a pandemia, os idosos j4 enfrentavam os efeitos
do isolamento, seja quando o processo de institucionalizacdo os afastava de seus lacos
familiares, ou mesmo quando eram relegados a margem dentro de suas proprias residéncias
(Silva, 2020).

E comum que as pessoas idosas frequentemente experimentem sensagdes de solidzo,
um estado emocional muitas vezes relacionado a questdes estruturais, como luto,
marginalizagdo social e estigmatizacdo associada a velhice. Esses fatores tendem a ser ainda
mais acentuados durante a pandemia. Neste contexto, os idosos enfrentam ndo apenas o luto
coletivo e a alta mortalidade em seu grupo demografico, mas também a sensacdo de abandono
por parte das autoridades, evidenciada por comentérios que minimizam a vulnerabilidade dos
infectados (Romero et al., 2020).

Conforme estabelecido pela OMS (2005), até 2025, o Brasil devera se tornar o sexto
pais com o maior contingente de idosos em sua populacdo. No entanto, ainda hd uma lacuna
significativa de conhecimento sobre a saude dos idosos e os desafios do envelhecimento
populacional. Apesar do aumento da expectativa de vida, é essencial focar em garantir a
qualidade de vida desses individuos. A compreensao desta questdo € crucial para fomentar a
implementacdo de politicas que visem a criacdo de ambientes propicios a convivéncia e a
interacdo entre idosos, seus familiares e cuidadores, e, ainda mais importante, para promover
uma revisao na formagdo dos profissionais de saide no que concerne ao cuidado as pessoas
idosas (Bezerra; Nunes; Cunha, 2020).

Diante da pandemia da COVID-19, surgiram ndo apenas desafios relacionados a satde
fisica, mas também impactos significativos na satde mental e bem-estar emocional e social,

especialmente para a populacdo idosa. Reconhecendo a importancia de estratégias como

isolamento, quarentena e distanciamento social para conter o virus, € essencial considerar os
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potenciais impactos negativos sobre essa populacdo. Além disso, é importante destacar a
escassez de intervengOes eficazes voltadas para mitigar os efeitos da soliddo e isolamento
social entre os idosos. Portanto, este estudo visa preencher essas lacunas, fornecendo
subsidios para a formulagdao de politicas e praticas de saide mais eficazes e sensiveis as
necessidades dos idosos diante de futuras crises, como variagcdes gendmicas do virus ou novas
pandemias. Com isso, o objetivo deste estudo € analisar a literatura cientifica sobre os
cuidados biopsicossociais da populacao idosa diante das repercussdes da solidao e isolamento
social durante a pandemia da COVID-19 e os impactos desses fendmenos na saude fisica,

emocional, psicoldgica e social da populagdo idosa.

2 REFERENCIAL TEMATICO
2.1 Pandemia da COVID-19: Origem e Propagacao

O Sars-cov-2, designacdo recomendada pelo comité internacional de classificacdo
viral, pertence a familia Coronaviridae e apresenta como material genético dcido ribonucleico
(RNA) de fita simples positiva, rodeado por uma cdpsula lipoproteica. Esta estrutura
encapsula uma proteina Spike, também conhecida como proteina S, que tem uma forte
afinidade pela enzima de conversdo da angiotensina tipo 2 (ACE 2), a qual é mais comumente
expressa em células pulmonares humanas. Até o momento, foram identificados seis tipos de
coronavirus humanos responsdveis por infecgcdes respiratdrias graves, incluindo os alfa-CoVs
HCoVs-NL63 e HCoVs-229E, e os beta-CoVs HCoVsOC43, HCoVs-HKU1, além do
Sindrome Respiratéria Aguda Grave-CoV (SARS-CoV) (Nogueira, 2020).

Os Coronavirus desencadearam trés significativas epidemias ao longo da histéria. A
primeira ocorreu em 2002, conhecida como Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SARS); a
segunda, em 2012, causada pela Sindrome Respiratéria do Oriente Médio (MERS); e em
2019 surgiu a SARS-CoV-2. Inicialmente identificada em Wuhan, na provincia de Hubei,
localizada na regido central da China, essa metropole abriga cerca de 11 milhdes de
habitantes, sendo que o surto inicial foi associado a um mercado local de frutos do mar (Zhou
et al., 2020)

Em 30 de dezembro de 2019, as autoridades sanitarias locais de Wuhan, decretaram
estado de alerta e o fechamento do mercado de frutos do mar para realizacao de inspecdes e
procedimentos de desinfeccdo na drea (Huang et al., 2020). Nesse contexto, uma campanha de
comunicacdo publica foi empreendida com o intuito de aumentar a conscientizacdo da

populacdo sobre os riscos associados a nova doenca, visando promover a adesdo as medidas
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profildticas de autoprotecdo. Posteriormente, o governo incluiu o surto na lista de doencgas de
notifica¢do obrigatdria e autorizou o isolamento de pacientes suspeitos (Parry, 2020).

Diante das inimeras notificagdes de casos de COVID-19 vinculados ao Mercado
Huanan em Wuhan, surgiu a hipétese de que uma fonte animal estivesse presente nesse local.
Para investigar tal possibilidade, foram examinadas 10 amostras de SARS-CoV-2 coletadas
na origem, revelando uma notével similaridade genética de 99,98% entre elas, o que sugere a
presenca de um novo tipo de beta-CoV. Além disso, observou-se que o SARS-CoV-2
compartilha aproximadamente 79,5% de sua sequéncia genética com o SARS-CoV e
apresenta 96,2% de correspondéncia com um coronavirus encontrado em morcegos. A
similaridade com o SARS-CoV de morcegos levanta a possibilidade de que esses animais
possam ser os hospedeiros primérios do virus (Lima; Sousa; Lima, 2020).

Entretanto, apesar da similaridade genética de 96% entre o genoma do RaTG13, uma
cepa de SARS-CoV identificada em um Rhinolophus affinis, ¢ o genoma do SARS-CoV-2,
sua proteina S difere na regido do RBD, sugerindo uma menor capacidade de se conectar aos
receptores ACE2 humanos. Isso indica a possibilidade da existéncia de um hospedeiro
intermediario ainda nao reconhecido (Wan et al., 2020).

Entretanto, o primeiro caso documentado fora do territdrio chinés foi registrado em 13
de janeiro de 2020, envolvendo um turista proveniente da China e detectado na Tailandia. As
autoridades sanitdrias chinesas adotaram medidas de resposta apropriadas e prontas, que
englobaram a busca ativa por casos suspeitos e investigagdes retrospectivas sobre o0s
individuos atualmente infectados, com o objetivo de conter a disseminacao do virus (HUI et
al., 2020).

Desde o0 momento de sua identificacdo, o novo coronavirus demonstrou uma taxa de
transmissdo excepcionalmente elevada. Em 30 de janeiro, ja haviam sido notificados 7.818
casos de infecgdo em 18 paises, com 170 6bitos registrados na China. Diante desse crescente
ameaca a saude publica global, a OMS prontamente declarou uma situacdo de Emergéncia em
Saude Publica de interesse internacional, evidenciando a magnitude e a gravidade da situacdo
(Barbosa et al., 2020).

O virus da COVID-19 penetrou no territério brasileiro, marcando sua primeira
confirmacdo em 26 de fevereiro de 2020, no Hospital Israelita Albert Einstein (HIAE),
localizado na metrépole de Sao Paulo. Inicialmente, os casos reportados estavam
intrinsecamente ligados a histdricos recentes de viagens internacionais, todavia, em 11 de

marco, um marco significativo foi alcancado com o registro do primeiro caso de transmissao
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local identificado no pais, denotando uma nova fase da propagacdo da doenca (Teich et al.,
2020).

No mesmo dia, em 11 de margo, a Organizacdo Mundial da Saide (OMS)
oficialmente declarou a epidemia de COVID-19 como uma pandemia, dada a rdpida
disseminagdo geografica da doenca. Em um curto espagco de tempo, mais de 100 paises se
encontravam sob a ameacga iminente da propagacdo acelerada do virus, resultando em um
ndmero alarmante de casos confirmados. Nessa conjuntura, os registros apontavam para mais
de 118 mil casos confirmados, com um total de 4.291 6bitos registrados em decorréncia da
doenca. Essa classificagdo da OMS ressaltou a gravidade da situagcdo e a necessidade urgente
de medidas coordenadas e abrangentes para enfrentar a pandemia globalmente (Opas, 2020).

Pequenas goticulas expelidas durante atividades respiratorias, como tossir, espirrar,
falar e até mesmo respirar, podem veicular agentes patogénicos, desempenhando um papel
crucial na propagacdo de doengas infecciosas no sistema respiratério. Essas particulas
suspensas no ar, ou goticulas respiratdrias, t€ém o potencial de contaminar superficies quando
transportam virus, além de possibilitar a transmissdo do COVID-19 por meio do contato
direto das maos dos individuos infectados. Esses processos de dissemina¢@o representam um
dos principais mecanismos de propagacao do virus (Feng et al., 2021).

O periodo de incubagdo do Sars-Cov-2 varia de 5 a 12 dias, no entanto, a transmissao
pode ocorrer a partir do sétimo dia apds a infeccdo, quando os sintomas se manifestam, ou
mesmo antes desse periodo, na auséncia de sinais aparentes da doenca. Entre as complicacdes
que esse quadro pode acarretar estdi a Sindrome Respiratéria Aguda Grave, além do
agravamento de condicdes cardiacas, hepdticas e intestinais (Nogueira, 2020).

2.2 Caracteristicas clinicas e epidemiolégicas da COVID-19

De acordo com a OMS, os primeiros sinais e sintomas da COVID-19 inicialmente se
assemelham a uma gripe comum, mas podem variar consideravelmente de pessoa para pessoa,
podendo se manifestar de forma leve, moderada ou grave, inclusive evoluindo para
pneumonia ou Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG). A maioria das pessoas
infectadas experimenta uma forma leve da doenga, caracterizada por sintomas como mal-
estar, febre, fadiga, tosse, leve dificuldade respiratéria, perda de apetite, dor de garganta,
dores no corpo, dor de cabeca ou congestdo nasal, podendo também ocorrem sintomas
gastrointestinais, como diarreia, ndusea e vomito (OMS, 2020b).

Entretanto, idosos e individuos com sistemas imunoldégicos comprometidos podem
desenvolver uma apresentacdo atipica da doenga e uma rapida progressido para formas mais

severas, 0 que pode resultar em complicacdes graves como a SDRA, além de arritmias, lesao
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cardiaca aguda e choque, e até mesmo O6bito, especialmente entre aqueles que possuem
comorbidades preexistentes tais como hipertensdo arterial sist€émica, doenca coronariana,
diabetes mellitus, obesidade, doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC) e asma (OMS,
2020b; Chen et al., 2020; Bastos et al., 2020).

Ap0s alta hospitalar, pacientes que contrairam a COVID-19 frequentemente enfrentam
sequelas que impactam significativamente sua qualidade de vida. Entre as complicagcdes
relatadas estdo a persisténcia de sintomas como fadiga, falta de ar, problemas de memdria,
fraquezas musculares, distirbios de visdo, queda de cabelo, dificuldades neuroldégicas e
alteracdes no humor e no padrdo de sono. Além disso, estudos indicam que o sexo feminino
estd associado a um maior risco de desenvolvimento de sequelas ap6s uma infec¢do pelo
coronavirus. Essas repercussdes prolongadas da doenca ressaltam a importancia de um
acompanhamento médico continuo e de estratégias de reabilitacdo adequadas para pacientes
que se recuperam da COVID-19 (Munblit et al., 2021).

A condigdo assintomédtica da COVID-19 ndo se manifesta por meio de sintomas, sinais
ou alteragdes bioquimicas detectdveis, sendo identificada apenas por meio de andlises
laboratoriais. Além disso, tanto os individuos em periodo de incubagdo quanto aqueles com
infeccdo assintomadtica podem disseminar o virus, tornando-se fontes potenciais de infecgdo.
Essa circunstancia dificulta a identificacdo eficaz desses portadores assintométicos, criando
lacunas nas estratégias de prevencdo e controle, ou que tem um impacto epidemioldgico
significativo (Wenjing; Liming, 2020).

Esses padroes semelhantes de idade ou diferencas de sexo no que concerne a
gravidade ou mortalidade da COVID-19 e manifestacdes clinicas viabilizam o mapeamento
epidemioldgico da doenca. Globalmente, os pacientes idosos dispdem de maior probabilidade
de progredir para doencas criticas, 0 que pode estar associado a frequéncia de comorbidades
ou sistema imune debilitado relacionada a idade resultante de inflamacdo cronica de baixo
grau. Da mesma forma também € revelado que pacientes do sexo masculino sdo suscetiveis ao
desenvolvimento de doenca critica ou morte se comparado as mulheres (Huang et al., 2021).

Analisando o panorama sociodemografico das hospitaliza¢Oes relacionadas a COVID-
19 no Brasil, observa-se um padrdo predominante de impacto entre os pacientes. O sexo
masculino emerge como o mais afetado, especialmente entre aqueles com idade superior a 50
anos, com maior incidéncia entre individuos de raca branca e pertencentes a estratos
socioecondmicos de baixa renda. Destaca-se também a concentracdo de casos no Distrito
Federal, embora a regido Sudeste do pais apresente o maior nimero absoluto de ocorréncias

(Girdo et al., 2020).
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2.3 COVID-19 e impactos na saide da populacdo idosa frente os cuidados
biopsicossociais

A pandemia da COVID-19 representa um desafio significativo para as institui¢des de
longa permanéncia para idosos, dada a alta vulnerabilidade desses residentes aos casos mais
graves da doenga, que podem resultar em desfechos adversos, incluindo o ébito, além disso, a
proximidade entre essas pessoas pode ampliar a dissemina¢do do virus, tornando-se um
agravante adicional para a propagacdo das infeccdes por SARS-CoV-2 (Machado et al.,
2020).

Dado o considerdvel contingente de pessoas idosas que habitam em Instituicdes de
Longa Permanéncia (ILPI), esses locais tém se destacado como ambientes que exigem
cuidados adicionais para mitigar o risco de contaminagdo entre seus residentes. Esses
estabelecimentos representam um dos principais cendrios de risco para a morbimortalidade na
populacdo idosa, uma vez que apresentam uma série de elementos criticos que contribuem
para o aumento da exposicdo e da fragilidade nessa faixa etdria considerada (Neto et al.,
2021).

Conforme um estudo conduzido pela Fundagdo Oswaldo Cruz (FIOCRUZ),
evidenciou-se que trés quartos dos falecimentos relacionados a Covid-19 ocorreram em
individuos com mais de 60 anos (totalizando 175.471 idosos). Dentro dessa categoria,
destaca-se o grupo etdrio de 70 a 79 anos, o qual registrou 33% dos 6bitos de idosos em
decorréncia da COVID-19 durante o ano de 2020 (Fiocruz, 2021).

O impacto da pandemia de COVID-19 se evidencia de forma desproporcional entre os
idosos, cujo risco de mortalidade cresce substancialmente conforme avanga a idade e a
presenca de doencas cronicas. A imunossenescéncia os torna mais suscetiveis a doencas
infecciosas, especialmente em paises em desenvolvimento devido a fatores como pobreza,
instabilidade politica e deficiéncias nos servicos de saude. Essas condi¢bes aumentam a
vulnerabilidade das populacdes e dificultam a implementacdo de medidas eficazes de controle
da doenca, destacando a necessidade de abordagens especificas para diferentes contextos
territoriais (Barbosa et al., 2020).

Conforme Nunes et al. (2020) evidenciou em sua pesquisa sobre a multimorbidade em
populacdes vulnerdveis a COVID-19 no Brasil, as condi¢des clinicas mais comuns associadas
a casos graves da doencga entre individuos com 50 anos ou mais incluem enfermidades
cardiovasculares, obesidade, artrite e depressdo, mostrando pouca variacdo geografica no pais.

Para compreender a vulnerabilidade dos idosos, é essencial considerar ndo apenas as

mudancas fisicas e fisioldgicas decorrentes do envelhecimento, mas também as possiveis
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alteracdes emocionais e sociais induzidas por mudangas na dinamica familiar e no ambiente
em que o idoso estd inserido. Especialmente durante periodos de pandemia, em que a
dependéncia e a diminuicdo da capacidade funcional podem ter um impacto significativo na
vida das pessoas, é fundamental direcionar a atencao para esses aspectos (Texeira, 2021).

O processo de envelhecimento apresenta desafios adaptativos significativos devido a
perdas emocionais, declinio social e limitacdes funcionais. Isso, combinado com a soliddo e o
isolamento social, pode levar a problemas de saiude mental, especialmente em tempos de
pandemia como a COVID-19. Idosos, considerados grupos de risco, enfrentam ainda mais
dificuldades devido a sua menor familiaridade com tecnologia. O isolamento social impacta
negativamente o bem-estar emocional dos idosos, prejudicando sua autonomia e sociabilidade
(Pecoits et al., 2021).

A solidao, um indicador relevante de mortalidade e de fatores clinicos de risco durante
a velhice, como a diminuicdo da capacidade funcional, deve ser considerada como um sério
fator de risco e um problema de sadde significativo. E reconhecido que a soliddo entre os
idosos pode acelerar a morte e agravar condi¢des de saude, visto que estd correlacionada com
o aumento do risco de doencgas cardiacas e derrames, independentemente dos tradicionais
fatores de risco associados a essas condi¢des (Romero et al., 2021).

E imprescindivel que os profissionais de sadde estejam vigilantes quanto 2
probabilidade de os idosos representarem uma populacio suscetivel a doencas tanto fisicas
quanto mentais. E crucial incentivar os idosos e seus familiares a manterem o maximo contato
possivel, a fim de minimizar o isolamento nessa parcela vulnerdvel da populacido (Pereira;
Ferreira; Firmino, 2022).

2.4 Abordagens estratégicas para o enfrentamento da pandemia da COVID-19: Um
olhar sob os efeitos na satide mental das pessoas idosas

Com o objetivo de fortalecer as medidas de combate a pandemia da COVID-19,
implementou-se diversas intervengdes para conter a disseminacao do virus e proteger a saude
e o bem-estar da populagdo, dentre essas estratégias destaca-se a praticas bdsicas de higiene,
como a lavagem das mdos e a etiqueta respiratoria, medidas de distanciamento social. Além
disso, o uso de mdscaras cirdrgicas tornou-se obrigatdrio para individuos com teste positivo
para COVID-19 ou suspeitos da doenga, bem como para seus cuidadores. Outras agdes
incluem medidas ambientais, como a ventilacdo adequada dos ambientes, exposicao solar, o
uso continuo de mdscaras e a limpeza regular de superficies e espacos compartilhados

(Garcia; Duarte, 2020).
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Como medida complementar as estratégias de conten¢do da pandemia, foi estabelecido
por decretos o uso obrigatério de mascaras de tecido em espagos publicos. Esta medida se
mostra promissora, especialmente quando combinada com o distanciamento social e a
higienizacdo regular das maos, desempenhando um papel crucial na reducido da propagagdo
do virus causador da COVID-19. Além de apresentar baixo risco de efeitos adversos, as
madscaras de tecido sdo economicamente vidveis, acessiveis e sustentdveis. Essa abordagem
ainda contribui para preservar os estoques de madscaras profissionais, garantindo que esses
equipamentos estejam disponiveis para os profissionais de saide e outros grupos que
necessitem de protecdo prioritdria (Ortelan et al., 2021).

Diante desse contexto, € essencial ressaltar que as medidas de mitigacdo adotadas, tais
como o distanciamento social, a quarentena, o fechamento de estabelecimentos e a
implementacdo de regras rigorosas de higienizacdo e protecdo aos grupos vulnerdveis,
desempenharam um papel crucial na reducdo da transmissido do virus. No entanto, € preciso
reconhecer que medidas de longo prazo podem acarretar repercussdes adversas nos aspectos
socioecondmicos, agravando ainda mais a crise. Curiosamente, paises que optaram por essas
medidas observaram uma diminui¢cao mais rdpida na propagacdo do virus (Han et al., 2021;
Who, 2020b).

A pandemia da Covid-19 desencadeou ndo apenas uma crise de saide publica, mas
também um profundo impacto na populagdo idosa, resultando em mudancgas significativas na
qualidade de vida desses individuos. O distanciamento fisico tornou-se realidade cotidiana,
privando os idosos de interacdes interpessoais, autonomia e seguranga financeira. Além disso,
a pandemia exacerbou sintomas preexistentes e deu origem a novos transtornos emocionais,
como ansiedade e depressdo. A falta de acesso a necessidades bdsicas e apoio emocional
contribuiu para agravar ainda mais essa situagado (Pecoits et al., 2021).

Durante a pandemia de COVID-19, torna-se evidente que diversos fatores contribuem
para o estresse psicoldgico, incluindo a prolongada duracio do distanciamento social, o temor
de contaminagdo, a falta de informacdes adequadas sobre a doenga e seus cuidados, os
desafios socioecondmicos e o estigma associado a enfermidade. Esses elementos resultam em
uma série de sintomas psicoldgicos, incluindo distirbios emocionais, depressdo, estresse,
irritabilidade, insOnia e sintomas de estresse pds-traumatico (Brooks et al., 2020).

De acordo com a pesquisa conduzida por Narciso et al. (2024), ficou evidente que o
isolamento social teve repercussdes adversas na saide mental dos idosos Brasileiros
participantes do estudo. Os relatos desses individuos apontaram para uma intensificacdo dos

sentimentos de tristeza, medo, soliddo, ansiedade, preocupacdo, inquietacdo e nervosismo.
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Esses resultados destacam os impactos negativos do isolamento social na satide emocional
dos idosos, ressaltando a importancia de estratégias de apoio e intervencdes adequadas para
mitigar esses efeitos prejudiciais.

2.5 Pessoa Idosa como sujeito de direitos

Nas sociedades antigas, o estdgio da velhice era reverenciado como digno e o ancidao
ocupava uma posicdo de destaque na comunidade, sendo considerado um simbolo de
sabedoria. No entanto, com o advento da revolucdo industrial, houve uma mudanca de
paradigma, em que o valor das pessoas passou a ser medido pela sua produtividade, relegando
os idosos a uma posi¢do de menor importancia. Esse novo contexto social resultou em uma
diminui¢do do reconhecimento da sabedoria dos mais velhos e na negacdo de seus direitos,
em detrimento da énfase dada a capacidade de producao (Ferreira; Hajj, 2018).

O intervalo compreendido entre meados da década de 1990 e os tempos atuais €
considerado um marco histérico relevante, pois tanto no Brasil quanto em outras nagdes
latino-americanas, foram adotadas diversas medidas com o intuito de estabelecer leis
especificas destinadas a suprir as necessidades e demandas da populacdo idosa. Esse contexto
historico representa uma fase significativa de mudancas legislativas e politicas voltadas para o
bem-estar e a protecao dos idosos, delineando um periodo de avancos importantes no que diz
respeito aos direitos e a qualidade de vida dessa parcela da sociedade (Ferreira; Hajj, 2018).

O Estatuto do Idoso, estabelecido pela lei 10.741/2003 e promulgado em janeiro de
2004, representa um marco legislativo significativo voltado para a protecdo e o amparo da
populagdo idosa. Sua promulgacdo reflete a necessidade premente de reconhecer e garantir os
direitos e cuidados especificos destinados aos idosos, abordando questdes que vao desde o
acesso a sadde até a protecao contra a violéncia e o abandono (Brasil, 2022).

De acordo com a Lei n° 8.842 de 04 de janeiro de 1994 que dispde sobre a politica
nacional do idoso, que tem por objetivo assegurar os direitos sociais do idoso, criando
condi¢des para promover sua autonomia, integracdo e participagcao efetiva na sociedade. Em
conformidade com o art. 2° considera-se idoso, para os efeitos desta lei, a pessoa maior de
sessenta (60) anos de idade.

Ja em conformidade com a Lei n° 10.741, de 1° de outubro de 2003, dispde sobre o

Estatuto da Pessoa Idosa e da outras providéncias, a qual diz em seu Art. 2° e 3°:

Art. 2° “O idoso goza de todos os direitos fundamentais inerentes a pessoa humana,
sem prejuizo da protecdio integral de que trata esta Lei, assegurando-se lhe, por lei
ou por outros meios, todas as oportunidades e facilidades, para preservacio de sua
saude fisica e mental e seu aperfeicoamento moral, intelectual, espiritual e social, em
condi¢des de liberdade e dignidade. ” Art. 32“E obrigacio da familia, da
comunidade, da sociedade e do Poder Publico assegurar ao idoso, com absoluta
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prioridade, a efetivacdo do direito a vida, a saide, a alimentacdo, a educacdo, a
cultura, ao esporte, ao lazer, ao trabalho, a cidadania, a liberdade, a dignidade, ao
respeito e a convivéncia familiar e comunitaria” (Brasil, 2022).

Ainda de acordo com a constituicdo, previsto no Capitulo II da Lei n° 10.741 do
“Direito a Liberdade, ao Respeito e a Dignidade” Art®. 10 “E obrigacdo do Estado ¢ da
sociedade, assegurar a pessoa idosa a liberdade, o respeito e a dignidade, como pessoa
humana e sujeito de direitos civis, politicos, individuais e sociais, garantidos na Constituicao e
nas leis” (Brasil, 2022).

Contudo, a crise sanitdria ocasionada pelo coronavirus resultou em consequéncias
substanciais nos direitos dos idosos. Possibilitando constatar uma acentuada intensificacao da
violéncia, acompanhada de aumento nos registros de abandono de idosos e uma escassez
perceptivel de servigos fundamentais para suprir suas necessidades de forma apropriada. Essa
conjuntura, por conseguinte, compromete de maneira direta a salvaguarda dos direitos
individuais a sadde, a existéncia e a integridade emocional dessa populacdo (Siqueira;
Tatibana, 2022).

Durante periodos de pandemia, a estigmatiza¢do em relacao aos idosos se intensifica,
levando a comportamentos discriminatérios que resultam na percep¢ao equivocada de que o
impacto da pandemia € exclusivamente um fardo para essa faixa etdria, sugerindo que apenas
eles deveriam aderir ao isolamento social. Adicionalmente, a falta de efetivacdo das leis
voltadas para a protecao e garantia dos seus direitos no Brasil amplia ainda mais esse estigma
(Araujo et al., 2022; Siqueira; Tatibana, 2022).

O ageismo, manifestado através de atitudes discriminatdrias direcionadas aos idosos,
desencadeia diversas repercussdes nas esferas sociais durante o periodo de isolamento social.
Entre elas, destacam-se sentimentos de inutilidade e autodepreciacao, a violagdo dos direitos
dos idosos, conflitos geracionais entre diferentes faixas etdrias, modifica¢des no estilo de vida
devido a interrupcdo das atividades cotidianas e a necessidade de adaptacdo a tecnologia
como meio de comunicacdo, aumento de situacdes de negligéncia que podem resultar em

sequelas fisicas, cognitivas, sociais e psicoldgicas (Barbosa et al., 2023).

3 METODOLOGIA

O estudo em questdo trata-se de uma Revisdao de Escopo ou scoping review, tal como
definida por Arksey, Cordeiro e Soares (Luciana, Cassia. 2019) tem como propdsito de
mapear o panorama atual do conhecimento dentro de uma area temadtica especifica. Este

Processo emprega um método I'igOI'OSO € transparente para reconhecer, reunir e descrever uma
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diversidade de evidéncias disponiveis, sem obrigatoriamente realizar uma avaliac@o critica
dessas evidéncias.

A elaboracgdo da revisdo seguiu uma série de seis etapas metodoldgicas. Inicialmente,
foi estabelecida a questdo central da pesquisa e delimitado o escopo do tema a ser investigado.
Posteriormente, foi realizada a busca bibliografica. Em seguida, os estudos selecionados
foram sistematicamente organizados para a extracdo de dados. O quarto passo consistiu na
avaliacdo dos estudos. Na sequéncia, os dados compilados foram interpretados a luz do
conhecimento cientifico. Por fim, foi realizada a sintese do conhecimento e a apresentacao
dos resultados, conforme proposto por (Mendes; Silveira; Galvao, 2008).

Durante a fase inicial da pesquisa, foi identificado o problema a ser investigado, o que
levou a formulacdo da pergunta norteadora, desenvolvida utilizando a estratégia PVO

(Populacao, Varidveis e Outcome/Desfecho) como demonstrado na tabela 1.

Tabela 1. Apresenta a descri¢do das estratégias PVO. Colinas, MA, Brasil, 2024.

ACROMIO DEFINICAO DISCRICOES
P Populagao Populac¢do idosa em contexto de pandemia da COVID-19
\% Variadveis Cuidados biopsicossociais
(0] Outcome/Desfecho Repercussdes da soliddo e isolamento social

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Esta abordagem resultou na seguinte questdo de pesquisa: "Quais as evidéncias na
literatura cientifica sobre os cuidados biopsicossociais da populagdo idosa frente as
repercussdes da soliddo e isolamento social em contexto de pandemia da covid-19?". Nessa
formulacdo, o componente "P" representa os idosos durante a pandemia da COVID-19,
enquanto o componente "V" refere-se aos Cuidados biopsicossociais, € o componente "O"
estd relacionado a Repercussdes da solidao e isolamento social.

Ap6s a formulagdo da pergunta norteadora, estabeleceram-se critérios de inclusdo e
exclusdo dos estudos relevantes para a pesquisa. Para inclusdo, foram considerados artigos
publicados entre 2019 e 2024, disponiveis para download completo nos idiomas portugués,
inglés ou espanhol, visando abranger uma ampla variedade de evidéncias de diferentes paises.
Além disso, foram incluidos estudos publicados em revistas com sistema de revisao por pares,
que abordassem diretamente a temdtica em questdo e tivessem como objetivo principal
investigar a saude e o bem-estar da populacdo idosa.

Por outro lado, como critérios de exclusdo, foram descartados estudos de dominio
privado, o que inviabiliza a analises por completa do conteiido além de Revisdes da literatura,
referéncias duplicadas e manuscritos cujos titulos e resumos nado estivessem relacionados com

a temadtica da pesquisa.
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A fundamentagdo tedrica foi realizada entre fevereiro e margo de 2024 através de
consultas ao Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) via
PubMed, bem como as bases de dados da Web of Science pelo Portal de Periddicos da
Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (Portal da CAPES) via CAFe,
juntamente com a Literatura Latino-Americana em Ciéncias da Sadde (LILACS) e a Base de
Dados de Enfermagem (BDENF) acessadas por meio da Biblioteca Virtual em Satide (BVS).

Para a condugdo da pesquisa, empregou-se o recurso de "busca avancada", e para a
organizacdo do processo de pesquisa, foram selecionados descritores controlados extraidos
dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), incluindo termos como "COVID-19",
“Pandemia por COVID-19”, “Idoso”, “Distanciamento Fisico”, “Isolamento social”,
“Morbidade”, “Mortalidade”, “Solidao” e¢ “Saude mental”. Além disso, foram consultados
termos oriundos do Medical Subject Headings (MESH) que foram empregados em pesquisas
realizadas na MEDLINE e Web of Science, abrangendo termos como “COVID-19”, “Aged”,
“Social Isolation", "Morbidity", "Mental Health" e "Loneliness". Esses descritores foram
combinados utilizando os operadores booleanos "AND" e "OR", conforme detalhado na tabela

2, que descreve a estratégia utilizada nas diferentes bases de dados.

Tabela 2. Estratégias de busca utilizadas nas bases de dados. Colinas, MA, Brasil, 2024.
Bases de dados Estratégia de pesquisa
(((COVID-19) AND (Aged)) AND (Social Isolation)) AND (Morbidity);
MEDLINE/PUBMED (((COVID-19) AND (Aged)) AND (Social Isolation)) AND (Mental Health);
(((COVID-19) AND (Aged)) AND (Social Isolation)) AND (Loneliness).

Web of Science ((((ALL=(COVID-19 )) AND ALL=( Aged)) AND ALL=(Social Isolation )) AND ALL=(
Morbidity );
((((ALL=(COVID-19 )) AND ALL=( Aged)) AND ALL=(Social Isolation )) AND ALL=(
Loneliness )) AND ALL=(Mental Health ).

LILACS (COVID-19 ) OR ( Pandemia por COVID-19 ) AND ( Idoso ) AND ( Distanciamento
Fisico ) OR ( Isolamento social ) AND (Morbidade ) OR (Mortalidade );
(COVID-19 ) OR ( Pandemia por COVID-19 ) AND ( Idoso ) AND ( Distanciamento
Fisico ) AND (Soliddo) OR (Saide mental

BDENF (COVID-19 ) OR ( Pandemia por COVID-19 ) AND ( Idoso ) AND ( Distanciamento
Fisico ) OR ( Isolamento social ) AND (Morbidade ) OR (Mortalidade );
(COVID-19 ) OR ( Pandemia por COVID-19 ) AND ( Idoso ) AND ( Distanciamento
Fisico ) AND (Solidao) OR (Satide mental );

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Os estudos encontrados foram exportados para o software gerenciador de referéncias
EndNote® para identificar duplicatas e reunir todas as publicagdes. Adicionalmente, a sele¢do
dos estudos seguiu as recomendacdes do Preferred Reporting Items for Systematic reviews
and Meta-Analyses - extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) (Moher et al., 2010),

conforme observado na figura 1.
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Posteriormente, foram realizadas as operacdes de coleta de informacdes das fontes
primdrias, utilizando o instrumento desenvolvido por Ursi (2005), adaptado para facilitar o
processo de andlise dos artigos. Esse instrumento permitiu a identificagdo das seguintes
varidveis: fonte da publicacdo, pais de origem, idioma, periddico, ano de publica¢do, autoria,
titulo, objetivos, tipo de pesquisa, abordagem metodoldgica, amostra e sintese dos resultados.
Para isso, foi utilizada uma tabela no software Microsoft Word®.

Apo6s a extracdo dos dados, conforme descrito anteriomente, foi realizada a andlise
critica e qualitativa dos dados a partir das concepcdes da andlise de conteido de Bardin
(2010), seguindo quatro etapas: Pré-andlise, Exploracdo do material, tratamento dos
resultados obtidos e Interpretacdo, na qual o estudo foi categorizado em trés categorias
tematicas.

Inicialmente, foi identificado um total de 904 artigos, dos quais 41 foram excluidos
por se tratar de referéncias duplicadas, restando, portanto, 863. No entanto, apés uma andlise
dos titulos e resumos, apenas 391 foram considerados para avaliacao de elegibilidade. Dentre
esses, 278 foram descartados por se tratarem de literatura cinzenta, dissertacdes, normas
técnicas, estudos parciais, revisoes de literatura e estudos ndo disponiveis para download ou
incompletos. Isso resultou em 113 artigos que foram selecionados para leitura completa e
andlise critica do conteiido. No entanto, somente 15 desses artigos preencheram os critérios de
inclusdo estabelecidos e foram considerados elegiveis para serem incluidos na revisao,

conforme consta na figura 1.

Figura 1. Fluxograma PRISMA mostrando o processo de selecdo dos artigos nas bases de dados. Colinas, MA,

2024.
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Fontes: Dados da pesquisa, 2024.

Por se tratar de uma revisio de escopo, ndo necessitou a submissdo ao Comité de Etica
em Pesquisa (CEP), uma vez que envolve apenas materiais secundarios € ndo a participacao
direta de seres humanos. No entanto, todos os imperativos éticos e legais foram rigorosamente
respeitados, assegurando a integridade das ideias dos autores consultadas ao longo desta

investigacao.

4 RESULTADOS
Dos estudos selecionados para inclusdo, todos eram compostos por artigos originais,
com a maioria identificada na base de dados da Web of Science, correspondendo a 40% do

total (n=06), seguida por 20% (n=03) nas demais bases de dados pesquisadas, incluindo
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MEDLINE/PUBMED, LILACS e BDENF. Nota-se que os artigos foram veiculados em
diversos periddicos ao redor do mundo, com o Brasil liderando em nimero de publicacdes
analisadas, representando 40% (n=6), seguido por Inglaterra e Estados Unidos da América
(EUA), cada um com 13,33% (n=2) respectivamente. Em relacdo ao idioma predominante, o
inglés foi o mais frequente, abrangendo 60% (n=9) das publicacdes, seguido pelo portugués
com 33,33% (n=5) e espanhol com 6,67% (n=1). Com rela¢do ao periodo de publicacdo,
observaram-se que o ano de 2022 registrou o maior volume de publicacdes, com 40% (n=6),
seguido por 2021 e 2023, ambos com 26,67% (n=4), enquanto 2020 apresentaram apenas
6,67% (n=1). Destaca-se que ndo houve publicacdes em 2019, atribuido ao fato de que a
COVID-19 emergiu no final desse ano e as medidas de conten¢do sé foram implementadas
em 2020. Com isso, foi realizada a caracterizacdo dos manuscritos selecionados, conforme

mostrado na tabela 3.

Tabela 3. Caracterizacdo dos manuscritos selecionados para revisdo. Colinas, MA, Brasil, 2024.

Fontes dos estudos N %
Web of Science 06 40%
MEDLINE/PUBMED 03 20%
LILACS 03 20%
BDENF 03 20%
Total 15 100 %
Periodicos N %
Revista de Pesquisa Cuidado é fundamental 01 6,67%
Revista Baiana de Enfermagem 01 6,67%
Revista PsicoUSF 01 6,67%
Cogitare Enfermagem 01 6,67%
Journal of Medical Internet Research 01 6,67%
Cadernos de saude publica 01 6,67%
Nursing (Sao Paulo) 01 6,67%
Psychosomatic medicine 01 6,67%
Psychogeriatrics 01 6,67%
BMJ 01 6,67%
Frontiers in public health 01 6,67%
Canadian geriatrics jornal 01 6,67%
International journal of environmental research and 01 6,67%
public health

The American Journal of Geriatric Psychiatry 01 6,67%
Healthcare 01 6,67%
Total 15 100 %
Pais de origem N %
Brasil 06 40%
Espanha 01 6,67%
Inglaterra 02 13,33%
Taiwan 01 6,67%
Jordania 01 6,67%
Canada 01 6,67%
EUA 02 13,33%
Grécia 01 6,7%
Total 15 100 %
Idioma N %

Inglés 09 60%
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Portugués 05 33,33%
Espanhol 01 6,67%
Total 15 100%
Ano N %
2020 1 6,67%
2021 4 26,67 %
2022 6 40%
2023 4 26,67 %
Total 15 100 %

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Ap6s uma minuciosa andlise dos 15 estudos selecionados para compor a revisao, foi
observada uma convergéncia de tematicas, objetivos e resultados, focados principalmente nos
efeitos do distanciamento social e da soliddo na populagcdo idosa durante a pandemia da
COVID-19. Além disso, em relacdo ao procedimento metodolégico adotado, constatou-se que
a maioria das pesquisas se caracterizava como estudos de coorte, representando 26,67%
(n=04) do total, conforme evidenciado nos estudos de Liu et al. (2023), Salman et al. (2021),
Yu et al. (2020) e Dura-Perez et al. (2022). Quanto a abordagem metodoldgica, prevaleceu o
uso do método quantitativo, representando 60% (n=09) dos estudos analisados.

Embora, o isolamento social seja uma medida importante para reduzir as taxas de
mortalidade e morbidade principalmente entre a populacdo idosa, essa estratégia provoca
impactos que se manifestam de forma adversa tanto na satde fisica quanto na satide mental e
em aspectos sociais, pois o isolamento interfere na rotina didria dos idosos, nas relagdes
sociais, interrompendo seus cuidados de satde e atividades fisicas, que sd@o fundamentais para
preservar seu bem-estar e prevenir enfermidades, como abordado por Liu et al. (2023),
Albuquerque et al. (2022), Adepoju et al. (2021), Salman et al. (2021) e Yu et al. (2020).

Além disso, o distanciamento social e os sentimentos de isolamento, podendo resultar
na intensificacdio ou desenvolvimento de tristeza, ansiedade, depressdo e angustia,
especialmente em um contexto de crise como a pandemia da COVID-19, no qual os idosos se
encontram mais susceptiveis a um virus potencialmente letal, dadas suas condicdes de saude
mais debilitada devido ao processo natural de envelhecimento, com isso torna-se necessario a
implementacdo de certos cuidados de carater biopsicossocial com intuito de atenuar esses 0s

efeitos negativos do isolamento social e soliddo durante e apds a pandemia, como visto por

Dias et al. (2023), Tavares et al. (2022) e Schiitz et al. (2022).

Tabela 4. Resultados encontrados nos artigos selecionados. Colinas, MA, Brasil, 2024.

Autore | Titulo Objetivo Método/Amostra do Sintese dos Resultados

s/anos estudo

Schleic | Repercussdes | Desvelar as Exploratério, descritivo e Os idosos vivenciaram um
hetal. | daCOVID-19 | percepcdes dos abordagem qualitativa. misto de sentimentos, que
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(2022) | naterceira idosos sobre as surgiram devido as mudancas
idade: repercussoes da Participaram 20 pessoas em suas rotinas, hdbitos e
percepgoes COVID-19 na idosas que residiam no prioridades. Logo, a
dos idosos terceira idade. estado de Santa Catarina. exacerbacdo de sentimentos

afeta negativamente a sadde dos
individuos, destacando
principalmente os impactos na
saude mental, de modo a
agravar quadros de sadde
presentes ou desencadear novos.

Bardeli | Distanciament | Conhecer os Estudo descritivo- Os  sentimentos  negativos

m et al. | o social na sentimentos exploratdrio, com mencionados podem contribuir

(2023) | pandemia da vivenciados por Abordagem qualitativa. para 0 surgimento de
COVID-19: pessoas idosas complicacdes  associadas a
sentimentos diante do Participaram do estudo 29 | saide mental, que t€m o
vivenciados distanciamento pessoas idosas, das quais potencial de desencadear
por pessoas social na pandemia | 17 residiam em Astolfo desfechos  negativos  mais
idosas. da Covid-19. Dutra e 12 em Pirauba. amplos em termos de saude

geral, abrangendo tanto a
mortalidade quanto as
sindromes proprias do
envelhecimento. A manifestacao
dessas sindromes requer uma
atencdo especial, pois tendem a
evoluir de forma progressiva e
acumulativa ao longo do tempo.

Schiitz | Relationship Avaliar a | Estudo  transversal e | Mais da metade dos idosos

et al. | between intensidade dos | exploratério, abordagem | apresentaram sintomas

(2022) | loneliness and | sintomas de | quantitativa. acentuados de estresse. Tendo
mental health | depressdo e como preditor mais importante
indicators in | ansiedade, estresse, | A amostra de 86 idosos, | de  estresse, 0s  sintomas
the elderly | niveis de soliddo e | com idade entre 60 e 90 | depressivos. Observou-se que
during the | bem-estar que residiam no Estado do | niveis mais elevados de
COVID-19 psicoldgico em | Rio Grande do Sul, Brasil. | ansiedade e depressdo e niveis
pandemic idosos durante o mais baixos de bem-estar

distanciamento psicolégico contribuiram

social pela significativamente =~ para  a

COVID-19. soliddo. Além disso, os idosos
que se sentiam mais sozinhos
apresentaram menores escores
de bem-estar.

Tavares | Distanciament | Analisar a rede de | Estudo  transversal e | A grande parte dos idosos

et al (| o social pela | apoio social, as | analitico, com abordagem | contava com uma estrutura de

2022) covid-19: rede | atividades quantitativa. suporte social ja estabelecida.
de apoio | realizadas e os No caso dos idosos que viviam
social, fatores associados a | Amostragem de  1.635 | sozinhos durante a pandemia da
atividades e | presenga de | idosos da Macrorregidao do | COVID-19, predominaram os
sentimentos de | sentimentos Triangulo Sul. sentimentos de tristeza. Estes
idosos que | negativos dos sentimentos negativos foram
moram s6 idosos que moram associados ao sexo feminino e a

s6, durante o realizacdo de um menor nimero
distanciamento de atividades.

social pela

COVID-19.

Dura- The impact of | Explorar o impacto | Este estudo de coorte, | Os primeiros meses do surto ndo

Perez a | COVID-19 do surto de | abordagem quantitativa. tiveram impacto significativo na

et al. | confinement COVID-19 na cogni¢cdo, qualidade de vida,

(2022) | on cognition | cogni¢do em idosos | Amostra contou com 151 | estado de saide percebido e na
and mental | residentes na | participantes da na regido | depressdo da populacdo idosa ao
health and | comunidade com | espanhola de Mdlaga. comparar com  avaliacdes
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technology

use among
socially
vulnerable
older people:
retrospective
cohort study.

comprometimento
cognitivo leve
(CCL) ou deméncia
leve (DM) como
desfecho principal
e a qualidade de
vida, o estado de
saude percebido e a

iniciais antes do surto. No
entanto, estar sozinho foi
associado a autopercepcdo de
medo e depressdo. Também foi
observado maior uso da
tecnologia que resultou em
melhor qualidade de vida,
menos tédio, calma, estresse e

depressao como menos sintomas depressivos.
desfechos
secunddrios.
Romer | Idosos no | Caracterizar a | Estudo descritivo. Os idosos que ndo trabalhavam
0 et al. | contexto  da | populagdo idosa antes da pandemia aderiram em
(2021) | pandemia da | brasileira durante a | Participaram do inquérito | maior nimero as medidas de
COVID-19 no | pandemia de | 9.173 pessoas com o | distanciamento social total e
Brasil: efeitos | COVID-19, método de amostragem | sentimentos de soliddo,
nas condigdes | considerando suas | bola de neve virtual. ansiedade e tristeza foram
de satude, | condi¢des de satde, frequentes entre os 1idosos,
renda e | socioeconOmicas, especialmente entre as
trabalho desigualdade de mulheres. A pandemia da
sexo, adesdo ao COVID-19 aprofundou a
distanciamento desigualdade ao afetar os idosos
social e sentimento mais vulneraveis.
de tristeza ou
depressao.
Dias et | Repercussdes | Conhecer as | Estudo exploratério e | O isolamento social repercutiu
al. do isolamento | repercussdes do | descritivo, com abordagem | no bem-estar biopsicossocial
(2023). | social na | isolamento social | qualitativa. dos idosos, por meio da
pandemia em | no periodo da exacerbacdo de sentimento de
pessoas idosas | pandemia no | Com 16 idosos da APS na | tristeza, soliddo, ansiedade,
assistidas pela | contexto de vida e | Regido Centro--Oeste de | angustia, bem como
atencdo de saide das | Minas Gerais. dificuldades na adaptacdo do
primdria a | pessoas idosas novo cotidiano, trazendo a tona
satude os desafios experienciado por
idosos que viverem de forma
solitdria,  independente  da
ocorréncia da pandemia.
Yu et | Social Examinar a relagdo | Estudo de coorte. O isolamento social € associado
al. isolation, entre isolamento a um risco aumentado de
(2020) | loneliness, and | social e a solidao | Foi composta por 1.267 | mortalidade em pacientes com
all-cause com o aumento do | pacientes com 65 anos ou | DCV, e os efeitos sdo
mortality  in | risco de | mais com Doenca | independentes da soliddo. Estas
patients with | mortalidade de | Cardiovascular (DCV). descobertas ampliam o
cardiovascular | individuos com conhecimento sobre o impacto
disease: a 10- | DCV estabelecida do isolamento social nos
year follow-up | em Taiwan. resultados das DCV. Portanto,
study reduzir o isolamento podem
trazer beneficios em termos de
mortalidade em pacientes com
DCV.
Alhalas | Loneliness Examinar os efeitos | Pesquisa transversal. Mostrou que 41,4%  dos
eh et | and depression | do  bloqueio da participantes estavam sozinhos e
al.(202 | among pandemia de | Amostra aleatéria de 456 | 37,1% tiveram um teste positivo
2) community COVID-19 no | idosos comunitdrios | para depressdo durante o
older adults | desenvolvimento contatados por telefone | bloqueio. A  soliddo  estava
during the | da soliddio e da | trés semanas apds o | associada a ser solteiro e ndo
COVID-19 depressio, e | primeiro  bloqueio  da | trabalhar. A dependéncia
pandemic: a | analisar os fatores | pandemia. funcional, a autopercep¢do de
cross-sectional | associados a esses saude precéria, a

study

resultados, entre

multimorbidade e a preocupagdo
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idosos da Jordania.

em contrair a infeccdo por
COVID-19 foram associadas a
soliddo e significativamente
preditivas de depressao.

Salman | Impacto das | Compreender o | Estudo de coorte | Uma diminui¢do na atividade
et restri¢des impacto do | prospectivo fisica (AF) foi associada a
al. (20 | sociais durante | isolamento  social comportamentos prejudiciais a
21) a pandemia de | na  saide  dos | Participaram da pesquisa | saide, incluindo dieta pouco
COVID-19 idosos, tanto no | 6.219 adultos com idades | sauddvel e tabagismo. Além
nos niveis de | que diz respeito aos | entre 50 e 92 anos. disso, foi constatado um
atividade confinamentos declinio significativo nos niveis
fisica de | relacionados com a médios de AF em adultos mais
adultos com | pandemia como no velhos apds a introducdo de
idade entre 50 | proprio isolamento medidas de  confinamento
e 92 anos: | social. durante a pandemia de COVID-
uma pesquisa 19. Sendo os niveis mais baixos
de base do de atividade relacionados a
estudo de idade  mais avancada e
coorte sentimentos  subjectivos  de
prospectivo soliddlo e  sintomas de
CHARIOT depressao.
COVID-19
Adepoj | Correlates of | Examinar os | Andlises descritivas Embora, necessarias as
u et al. | social correlatos  sociais, estratégias de isolamento social
(2021) | isolation comportamentais e | Participaram 575 idosos | representam ameagas a sadde
among médicos do | com mais de 55 anos de | fisica e mental daqueles que
community- isolamento  social | idade. seguem tais precaucdes,
dwelling older | durante a pandemia especialmente  porque  estas
adults during | de COVID-19 entre populagdes minoritdrias
the COVID-19 | idosos que vivem dependem mais do apoio
pandemic em uma grande familiar e  comunitirio. As
area metropolitana. necessidades de cuidados n@o
satisfeitas estavam associadas
ao isolamento social, assim
como ter quaisquer condicdes
crénicas.
Albuqu | Changes in | Comparar a | Estudo observacional | Os resultados indicaram que 16
erque physical capacidade longitudinal a 18 semanas de isolamento
et al. | functioning funcional e a social promoveram um declinio
(2022). | and fall- | preocupacdo com | Realizado com 45 idosos | significativo na forca e poténcia
related factors | quedas em idosos | com idade média de 65,6. muscular, mobilidade funcional,
in older adults | antes e durante o aptiddo muscular funcional e
due to | isolamento  social flexibilidade em idosos
COVID-19 pela COVID-19. residentes na comunidade.
social
isolation.
Tomaz | Loneliness, Examinar o | Uma pesquisa transversal | A maioria dos idosos relatou
et al | wellbeing, and | impacto do | de métodos mistos. que o distanciamento social os
(2021) | social activity | distanciamento fez sentir mais soliddo e menos
in Scottish | social durante a | Participaram um total de | contato e apoio social, além
older adults | pandemia de | 1.429 adultos (84% com | disso, o bem-estar foi associado
resulting from | COVID-19 na | mais de 60 anos) | a0 nivel de atividade fisica e
social soliddo, no bem- | residentes na Escdcia. sono. Dentre as estratégias
distancing estar e na atividade utilizadas reduzir a soliddo e
during the | social, incluindo o melhorar o bem-estar, destacou-
COVID-19 apoio social, em se o contato social através da
pandemic. idosos escoceses. atividade fisica, o envolvimento
com pessoas da comunidade e o
uso da tecnologia.
Liu et | Association of | Examinar os | Estudo de coorte | A soliddo durante a pandemia




38

al. loneliness
(2023)
physical

emotional

with change in

health of older

fatores que
influenciam a
soliddo e o efeito
da soliddo na saude
fisica e emocional,

prospectivo.

Amostra com adultos mais
velhos (n = 560), com 70
anos ou mais.

estava presente em 16,4% dos
participantes e foi associada a
uma pior autoestima, saide e
declinios nas pontuacdes de
saide mental em comparagio

adults during | no contexto da com indices pré-pand€micos. Os
the COVID-19 | pandemia de fatores de vulnerabilidade para a
shutdown COVID-19. solidao incluiram idade,
comprometimento
nas atividades didrias
deficiéncia visual, depressdo e
ansiedade.
Mousta | Exploring Explorar a presenga | Estudo transversal Além da sadde fisica, a satde
koupou | loneliness, e os niveis de mental da populacdo geridtrica,
lou et | fear depressao em | Realizado com 200 idosos | foi afetada em termos de medo
al. depression idosos em vdarios servicos de | da COVID-19, solidio e
(2023) | among older | comunitdrios em | atencdo primdria de saide | depressio, afetando a
adults during | cidades provinciais | e assisténcia social. capacidade de socializacdo e

the COVID-19
era: a Cross-
sectional study

in Greek
provincial
towns.

da Grécia durante a
pandemia e
explorar quaisquer
possiveis relacdes
com a soliddao e o
medo.

participagdo em  atividades
recreativas. Ademais, as taxas
de mortalida elevadas em varios
paises, os niveis de infeccdo, a
sobreexposicio dos meios de
comunicagdo e a desinformagao
contribuem para o sentimento
de incerteza e de intensa
preocupacao.

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.
Os efeitos do isolamento social decorrente da pandemia da COVID-19 sobre a populagdo

idosa constituem uma temadtica de relevancia crucial para a saide publica, uma vez que,
mesmo apds o término da pandemia, € essencial compreender todos os elementos que possam
influenciar adversamente as dimensdes biopsicossociais desse grupo demografico, assim
como identificar os cuidados que devem ser incorporados para reduzir esse problema. Nesse
contexto, visando responder a pergunta central e atingir os objetivos do estudo, foi adotado
um método sistemdtico para a selecio dos estudos pertinentes. Em seguida, foram
identificados padrdes e temas recorrentes nos artigos escolhidos, os quais foram categorizados
em trés grupos tematicos, bem como: “Percepgdes dos idosos sobre o distanciamento social”,
“Repercussao da soliddo e distanciamento social em aspectos biopsicossocial na populacao
idosa em contexto de pandemia da COVID-19” e “Cuidados biopsicossociais da populacdo
idosa frente a soliddo e isolamento social em cenario de Pandemia da COVID-19”, conforme
documentados na tabela 5.

Tabela 5. Organizagdo dos estudos quanto aos temas abordados. Colinas, MA, Brasil, 2024.

Temas abordados N %
Percepcdes dos idosos sobre o distanciamento social 04 26,67%
Repercussdes da solidao e distanciamento social na satde biopsicossocial 09 60%
da populacdo idosa em contexto pandémico da COVID-19

Cuidados biopsicossociais da populagdo idosa frente a solidio e 02 13,33%
isolamento social em cendrio de Pandemia da COVID-19

Total 15 100%

Fonte: Dados da pesquisa, 2024.
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5 DISCUSSAO
5.1 Percepc¢ao dos idosos sobre o isolamento social na pandemia da COVID-19

Para mitigar a disseminacdo em larga escala da COVID-19, a Organiza¢dao Mundial de
Saide (OMS) recomendou medidas de protecdo e contencdo da propagacdo do virus em
niveis individuais, ambientais e comunitdrios, resultando na implementacdo do isolamento e
distanciamento social em todo o mundo. Como resultado, apenas servigos essenciais como
mercados, farmdcias e assisténcia médica, permaneceu em funcionamento, enquanto houve
suspensdo do contato fisico com familiares e amigos, interrup¢do de atividades laborais nao
essenciais, bem como de préticas recreativas e de lazer, entre outras medidas restritivas (Malta
et al., 2020).

Durante a abrupta pandemia da COVID-19 ocorreram diversas mudangas no cotidiano
dos idosos, como a interrup¢do de atividades fisicas, encerramento das atividades
desenvolvidas nos grupos de idosos, além de mudancas de suas rotinas, hédbitos e prioridades.
Ainda é comum nos estudos o relato de sentimentos de ansiedade e aflicao devido ao medo da
contaminagdo pela COVID-19 e as complicagdes na saude de modo agravar quadros de saude
presentes ou desencadear novos, implicando na saude dos longevos a curto e longo prazo
(Schleich et al., 2022).

Segundo as percep¢des dos idosos participantes das investigacOes realizadas por
Bardelim et al. (2023), Schleich et al. (2022), Tavares et al. (2022) e Dias et al. (2023), pdde-
se discernir as implicacdes decorrentes do distanciamento social provocado pela pandemia de
COVID-19 na vida e na condi¢do de saude dessa populacdo, os quais experimentaram uma
gama de emocdes adversas, comumente caracterizadas por sentimento de tristeza, angustia,
soliddo, desconforto diante da nova rotina, ansiedade, medo e preocupacdo. Além disso,
enfrentaram dificuldades na adaptacdo ao novo estilo de vida imposto pelo isolamento social,
que resultou na suspensdo de atividades fisicas, recreativas e na reduc¢do da interacdo social
com amigos e familiares.

Em uma pesquisa conduzida por Marrocos et al. (2021), com o propdsito de examinar
a percepcao dos idosos em relagdo ao impacto da pandemia na sua prépria satde, foi
observado que a crise sanitdria decorrente da COVID-19 e suas medidas de mitigacdo
exerceram influéncia significativa nos sentimentos, atitudes e rotina dessa parcela da
populacdo. Dentre os principais sentimentos expressos, destaca-se, com maior frequéncia, o
medo de contrair o virus e perder entes queridos, além de relatos de tristeza, medo, ansiedade,

soliddo e sensacdo de abandono, assim como mencionado por Rezio et al. (2023) que destaca
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a saudade causada pela pandemia, além das mudancas na rotina e na forma como se
relacionam com outras pessoas.

O sentimento de melancolia decorrente das perdas e falecimentos de amigos e
individuos préximos, juntamente com o isolamento social e a separacao familiar, desperta a
conscientizacdo sobre a necessidade de lidar com essas privagdes sociais e confrontar a
realidade imposta pela enfermidade. Essas emog¢Oes demandam uma abordagem dos
obstdculos cotidianos que afetam o bem-estar psicoldgico dos idosos (Luzardo et al., 2021).

Entretanto, observou-se que os idosos que experienciaram predominantemente
sentimentos adversos durante o periodo de distanciamento social em meio a pandemia da
COVID-19 foram aqueles do sexo feminino e que realizaram um menor ndmero de
atividades, conforme relatado por Tavares et al. (2022) e Bardelim et al. (2023).

Conforme ressaltado por Freitas et al. (2022), mulheres idosas apresentaram indices
mais elevados de aflicio e emocgdes desfavordveis, como depressdo e ansiedade,
possivelmente devido a sua maior suscetibilidade a violéncia doméstica, sobrecarga de
responsabilidades domiciliares e papel de cuidadora, o que compromete sua habilidade de
enfrentar os desafios decorrentes da pandemia, resultando em impactos adversos tanto em sua
saide mental quanto fisica e social.

Além das impressdes desfavordveis, constata-se que alguns idosos experimentaram
perspectivas favordveis em relacdo ao isolamento social, expressas através de uma sensacao
de seguranca conforme descrito por Bardelim et al. (2023) e Tavares et al. (2022), pois para
esses 1dosos, a medida é percebida como uma estratégia de defesa contra o coronavirus o que
resulta em benéficos proporcionando uma diminui¢ido no nimero de casos e 6bitos.

De acordo com Luzardo et al. (2021), os resultados revelaram aspectos benéficos
derivados da vivéncia dos idosos na pandemia, evidenciando a capacidade dos participantes
em enfrentar uma situacdo permeada por mudancas, perdas, receios e desafios,
compreendendo a situagdo como forma de salvaguardar a sua saide e de seus entes queridos,
na qual observa-se que essas pessoas adotam um olhar otimista da situacdo, buscando
ressignificar os acontecimentos.

5.2 Repercussoes da solidao e isolamento social na satde biopsicossocial da populacao
idosa em contexto pandémico da COVID-19

E crucial observar que diversos artigos se dedicam a descri¢do das consequéncias da
solidao e isolamento social tanto na satide mental quanto fisica da populacdo idosa durante o

periodo de isolamento, como evidenciado por Moustakoupoulou et al. (2023), Liu et al.
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(2023), Albuquerque et al. (2022), Salman et al. (2021), Alhalaseh et al. (2022), Yu et al.
(2020), Romero et al. (2021), Dura-Perez et al. (2022) e Schiitz et al. (2022).

Diante do exposto, torna-se perceptivel que o distanciamento social, embora
imprescindivel durante a pandemia de COVID-19, acarreta consequéncias deletérias para o
bem-estar psicolégico, como evidenciado por uma gama de emocdes negativas. Este
fendmeno € resultado de uma mudancga abrupta na rotina das pessoas, sendo particularmente
agravado na populagdo idosa, onde a ansiedade em relacdo ao afastamento de entes queridos
se soma as preocupacdes relacionadas ao avanco da idade, conforme ressaltado por Silva,
Brandao e Aratjo (2020).

Os resultados do estudo de Schiitz et al. (2022) mostraram que a maioria dos
participantes apresentaram sintomas graves de estresse e tensdo, sendo que a depressdo foi
considerada o mais forte preditor de estresse. Observaram-se ainda niveis mais elevados de
ansiedade e depressdo e niveis mais baixos de bem-estar psicoldgico contribuiram
significativamente para a soliddo. Além disso, os idosos que se sentiam mais sozinhos
apresentaram menores escores de bem-estar.

De acordo com as descobertas conduzidas por Mistry et al. (2021), os dados deste
estudo corroboram com as evidéncias de que os idosos experimentaram um aumento
significativo na sensa¢do de soliddao. Tal constatacido estd associada a uma degradacdo na
saude mental dessa faixa etaria, resultando em uma maior suscetibilidade a ansiedade,
depressdo e estresse. Esses resultados reforcam a importincia de abordagens direcionadas
para mitigar os efeitos negativos do isolamento social entre os idosos, visando promover sua
saide mental e bem-estar durante periodos desafiadores, como o enfrentamento da pandemia
da COVID-19.

As principais consequéncias do distanciamento social entre idosos durante a pandemia
da COVID-19 foram associadas aos impactos psicoldgicos, destacando-se a soliddo, a
ansiedade e a depressdo. Importa salientar ainda que, em decorréncia das restricdes impostas
pela pandemia, muitos idosos deixaram de frequentar os servigos de saide, o que prejudicou
especialmente aqueles que sofriam de condigdes cronicas (Sasaki; Aguiar; Martins, 2023).

Similarmente ao estudo conduzido por Parlapani et al. (2020), que envolveu 103
individuos com mais de 60 anos e investigou a reacdo psicoldgica dos idosos durante a fase
inicial da pandemia na Grécia, constatou-se que uma parcela considerdavel dos participantes
reportou sintomas depressivos de moderados a graves (81,6%), bem como sintomas de

ansiedade de moderados a graves (84,5%), além de distirbios do sono (37,9%).
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Apesar de pesquisas como as conduzidas por Schiitz et al. (2022), Romero et al.
(2021), Moustakoupoulou et al. (2023) e Alhalaseh et al. (2022) terem identificado uma
correlacdo significativa entre depressdo e isolamento social ou soliddo durante a pandemia,
outras evidéncias indicadas por Dura-Perez et al. (2022) sugerem que o estado de viver
sozinho ou o isolamento social durante o periodo de confinamento da COVID-19 ndo esta
vinculado a um comprometimento da saide mental.

Em conformidade com Dura-Perez et al. (2022), o estudo conduzido por Arpacioglu et
al. (2021), que objetivou investigar os indices de depressdo, ansiedade, ansiedade relacionada
a morte e fatores correlacionados com a satisfacdo com a vida em individuos >65 anos na
pandemia, comparando entre residentes de lares de idosos (IL) e os idosos que residem na
comunidade, revelando que a maioria dos idosos ndo apresentava sintomas de depressdo,
ansiedade ou estresse. Além disso, demonstraram estar moderadamente satisfeitos com suas
vidas, o que pode ser atribuido a sua capacidade de desenvolverem maior resili€ncia,
resultando em niveis reduzidos de sofrimento psicoldgico diante de situagcdes estressantes.

Foi reconhecido que a soliddao e o isolamento representam conceitos distintos, ndo
necessariamente interligados em suas ramificagdes. O isolamento social, desvinculado de
outros elementos, tem o potencial de exercer impactos negativos de maneira singular sobre os
desfechos de saide, niveis de satisfacdo e bem-estar (Bezerra; Nunes; Moura, 2021).

O isolamento social é caracterizado pela condicdo objetiva de ter poucas interagdes
sociais ou uma frequéncia reduzida de contato com outras pessoas, ao passo que a solidao se
refere a uma sensacdo subjetiva de estar isolado. Tanto o isolamento social quanto a soliddao
representam ameacas sérias, porém subestimadas, para a saide publica, afetando uma parcela
considerdvel da populacdo idosa (Hwang et al., 2020).

As mulheres, em particular, demonstraram niveis significativamente mais altos de
medo relacionado a COVID-19, sintomas depressivos mais pronunciados e distirbios do
sono, assim como uma maior intolerancia a incerteza (Parlapani et al., 2020), essa afirmacao
corrobora com os achados de Romero et al. (2021) de que os impactos do distanciamento total
também foram mais acentuados entre as mulheres.

O distanciamento social resultante da pandemia de COVID-19 impactou
significativamente o modo de vida dos idosos, levando a redu¢@o ou suspensao das atividades
fisicas, o que acarreta um prejuizo ao sistema musculoesquelético, ocasionando uma
diminui¢do notdvel na forca muscular e na resisténcia a fadiga, contribuindo para um aumento

do risco de quedas e fraturas. Além disso, a auséncia de exposi¢do a luz solar reduz a
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producdo de vitamina D, uma substancia crucial para a preservacdo da for¢ca muscular e, por
conseguinte, do equilibrio postural (Brech et al., 2020).

O estudo em questdo, conduzido por Romero et al. (2021), teve como propdsito a
caracterizacdo da populacdo idosa brasileira durante o contexto da pandemia de COVID-19,
abordando suas condicdes de sadde, aspectos socioecondmicos, disparidades de género,
adesdo as medidas de distanciamento social e a prevaléncia de sentimento de tristeza ou
depressd@o. Com uma amostra composta por 9.173 individuos, foram analisadas as ocorréncias
de Doencas Cronicas ndo Transmissiveis (DCNT), revelando uma maior incidéncia de
hipertensdo entre os idosos. Ao considerar o tabagismo como outro fator agravante para a
severidade da doencga, constatou-se que 64,1% da populacdo idosa investigada estava inserida
no grupo de alto risco.

A relagdo entre o isolamento social e a soliddo tem sido correlacionada ao aumento da
incidéncia de doencas cardiovasculares (DCV), como evidenciado em um estudo de coorte
conduzido por Yu et al. (2020) envolvendo mais de 1267 individuos com idade igual ou
superior a 65 anos, em Taiwan, onde ocorreram 593 Obitos durante o periodo de
acompanhamento. Observou-se que o isolamento social estava associado a um aumento do
risco de mortalidade, mesmo apds a consideracdo dos fatores de risco estabelecidos, ou seja,
as proprias doengas cardiovasculares. Por outro lado, ndo foi observada associa¢do entre a
soliddo e o aumento do risco de mortalidade.

No que diz respeito as transformagdes ocasionadas nas préaticas de atividades devido a
pandemia, destacam-se aquelas relacionadas a atividade fisica, consultas odontoldgicas,
habitos alimentares e padrdes de sono. Apesar de o sono nido ter se mostrado como um fator
relevante na predi¢do da soliddao, muitos idosos mencionaram mudangas em seus padrdes de
sono durante o periodo pandémico, conforme observado por Schiitz et al. (2022).

No entanto, outro estudo apresentado por Silva, Branddo e Araujo (2020), revela que
a qualidade do repouso desempenha um papel crucial no bem-estar psicolégico de um
individuo, isto é, uma qualidade inferior do sono estd associada a efeitos adversos mais
intensos de natureza psicolégica e psiquidtrica, tais como transtorno de estresse pos-
traumatico, ansiedade, depressao e ideagdo suicida, o mesmo foi destacado por Oliveira et al.
(2021), evidenciando que essas medidas quando prolongadas, trouxeram impactos ainda
mais sérios, como crises de ansiedade, depressao, ideacao suicida e o suicidio real.

Em situagdes em que os idosos enfrentam distirbios psiquidtricos, a fragilidade,
incluindo a marginalizacdo e o estigma, juntamente com os riscos fisioldgicos, aumentam

ainda mais a visibilidade desse quadro de suscetibilidade (D’Cruz; Banerjee, 2020).
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Historia anterior de depressdo ou declinio cognitivo foi um preditor significativo de
sintomas depressivos durante a pandemia apresentado por Alhalaseh et al. (2022), estudo
realizado na Jordania com 456 integrantes idosos, onde também foi perceptivel o impacto
prejudicial da pandemia de COVID-19 na saide mental dos idosos, especialmente naqueles
que apresentam dependéncia funcional, baixa autopercepciao de saide e multimorbidade que
sd0 mais propensos a desenvolver depressdo durante a pandemia, sugerindo que a
multimorbidade pode levar a um menor funcionamento fisico e a mualtiplas consultas de satde
e, portanto, a menos tempo para interagao social.

Embora o entendimento sobre o mecanismo bioldgico que aumenta a propensdo a
infeccdes em pessoas com multimorbidade ainda seja incipiente, hd indicios de que esse
fendmeno esteja ligado ao aumento da resposta inflamatoria e a diminuicdo da eficicia da
resposta imunoldgica do corpo, conforme observado por Benedito et al. (2021).

Uma pesquisa envolvendo 6.149 participantes, que investigou a aplicacdo de
estratégias preventivas ndo farmacoldgicas para combater a COVID-19, além dos motivos que
levaram as pessoas a sair de casa considerando a presen¢a de multiplas condi¢des médicas e
varidveis sociodemograficas, revelou que os individuos afetados por multimorbidade tendem
a sair de casa com menor frequéncia em comparacdo aos individuos sem comorbidades. Esse
aspecto pode ser crucial no contexto das medidas preventivas, embora também possa
apresentar desafios significativos no manejo das condi¢cdes médicas preexistentes (Batista et
al., 2020).

Anteriormente a pandemia, a maioria expressiva dos idosos que habitavam na
comunidade se envolvia ativamente em atividades sociais diversas, como frequentar
institui¢des destinadas a terceira idade, participar de celebracdes religiosas, realizar viagens e
participar de diversos eventos sociais. Embora os familiares possam assumir o papel principal
no cuidado de idosos com limita¢des funcionais e cognitivas, os cuidados de longo prazo
oferecidos pela comunidade também tém uma relevancia significativa para muitos idosos
Hwang et al., 2020).

Essa conjuntura agravou questdes que afetam o bem-estar psicologico dos idosos,
como a debilidade do sistema imunoldgico associada a outras enfermidades, a discriminacao
relacionada a idade, a diminui¢do da independéncia e os obstaculos enfrentados nas intera¢des
sociais, sobretudo com os familiares (Oliveira et al., 2021).

Durante o primeiro surto de COVID-19, idosos que residem na comunidade
experimentaram uma deterioragdo em sua capacidade fisica apos 16 a 18 semanas de

isolamento social. Este periodo de restri¢do teve impacto principalmente na resisténcia e forca
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muscular das pernas, na mobilidade funcional, na forca muscular adaptativa e nos niveis de
flexibilidade, como indicado por (Albuquerque et al. 2022).

A introdu¢do do confinamento trouxe consigo uma associa¢do entre os sintomas de
depressao e uma reducdo na atividade fisica. Esta diminui¢c@o na pratica de exercicios fisicos
foi correlacionada a outros comportamentos prejudiciais a saide, como uma dieta pouco
sauddvel, aumento do indice de massa corporal (IMC) e o hébito de fumar, conforme
observado por Salman et al. (2021).

O distanciamento social tem sido correlacionado com uma maior propensdo ao
comportamento sedentdrio e a reducdo dos niveis de atividade fisica de intensidade leve e
moderada, pois se pequenas variacdes na atividade fisica persistirem no cotidiano das pessoas
mais isoladas, elas tenderdo a se acumular ao longo do tempo, contribuindo para um aumento
na probabilidade de doencas cronicas e incapacidades entre os idosos (Schrempft et al., 2019).

Os resultados indicaram que a correlacdo entre mortalidade e isolamento social é mais
pronunciada do que a relagdo entre mortalidade e soliddo. A ligacdo entre mortalidade e
pessoas que estdo tanto socialmente isoladas quanto solitdrias pode ser atribuida a condi¢oes
socioecondmicas adversas, um padrdo de vida pouco saudavel e um nivel de bem-estar mental
inferior, contribuindo para uma maior frequéncia de O&bitos relacionados a doencgas
neoplésicas e circulatérias (Elovainio et al., 2017).

5.3 Cuidados biopsicossociais da populacao idosa frente a solidao e isolamento social em
cenario de pandemia da COVID-19

A ocorréncia de depressdo € mais prevalente entre idosos do que em outras faixas
etarias, e os impactos da pandemia aumentaram significativamente essas estimativas em até
cinco vezes mais. Periodos de incerteza e perda de controle didrio ja sdo conhecidos por
desencadear ansiedade, e as circunstdncias impostas pela pandemia tém exacerbado essa
situacdo (Gomes et al., 2020). Ao analisar a tristeza em relacdo ao nivel de isolamento social
adotado, especialmente devido ao afastamento fisico de familiares e amigos, constatou-se que
os idosos que optaram pelo isolamento experimentaram sentimento de tristeza com maior
frequéncia (Romero et al., 2021).

Ja foram identificados fatores de risco e possiveis consequéncias desse isolamento, o
qual estd diretamente ligado a falta ou insuficiéncia de intera¢cdes com a familia, amigos e
redes sociais em geral. Embora existam intervengdes disponiveis, ainda ha uma caréncia de
informacdes sobre sua eficicia baseada em evidéncias sélidas, bem como os fatores que

podem proteger os idosos (Bezerra; Nunes; Moura, 2021).
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Intervengdes direcionadas ao fortalecimento da resili€ncia t€ém o potencial de reduzir
os impactos prejudiciais da soliddo, o que se mostra especialmente relevante para idosos que
estdo mais suscetiveis. Acdes nesse sentido podem desempenhar um papel significativo na
promocao do bem-estar e na prote¢do da satide dessa parcela da populagao (Liu et al., 2023).

A importancia da promocdo da satde biopsicossocial abrange pessoas de todas as
idades. Em contexto pandémico, o bem-estar e a saide mental desempenham um papel crucial
na manuten¢ao da saude, especialmente para os idosos que estdo isolados em Instituicdes de
Longa Permanéncia para idosos (ILPIs) (Sousa; Silva, 2021).

O estudo conduzido por Tavares et al. (2022) analisa a rede de apoio social, as
atividades realizadas e os fatores associados a presenca de sentimentos negativos dos idosos
que moram sO, durante o distanciamento social pela COVID-19. Os resultados revelaram que
a maioria dos idosos que viviam sozinhos possuia uma rede de apoio social disponivel em
momentos de necessidade relacionados a satide e ao distanciamento social, sendo os filhos os
principais membros dessa rede. Durante esse periodo desafiador, todos os idosos mantiveram
contato com individuos proximos, seja por meio de chamadas telefonicas ou de contato fisico.

O estudo realizado por Tomaz et al. (2021) investigou as estratégias adotadas pelos
idosos para manterem sua vida social ativa durante a pandemia. A andlise qualitativa ressaltou
que promover o contato social seguro por meio de atividades fisicas e interacdes com
membros da comunidade pode ser uma recomendacdo valiosa para mitigar a soliddo,
aprimorar o bem-estar, incrementar a vida social e fortalecer o suporte social entre os 1dosos.
Além disso, o uso da tecnologia e a participagdo em grupos sociais virtuais foram
identificados como elementos essenciais para sustentar as conexdes sociais durante esse
periodo desafiador.

Sousa e Silva (2021) realizaram um projeto em ILPIs realizando intervencoes
educativas remotas, com auxilio de ferramentas digitais para promove atencdo a saude
biopsicossocial, levando carinho e ateng¢do através da arte para os idosos. Com isso, foi
observada uma melhora no quadro emocional e afetivo dessas pessoas evidenciado pelo
surgimento de pensamentos mais positivos, que através da arte foi possivel amenizarem os
impactos ocasionados pelo isolamento social.

A Organizacdo Mundial de Saide (OMS) destaca a importancia da existéncia de uma
rede de apoio social robusta para auxiliar os idosos na adesdo ao distanciamento social
durante a pandemia de COVID-19. Essa rede deve garantir o acesso continuo a alimentos,
medicamentos e outras necessidades essenciais, além de fornecer orientacdes claras sobre as

medidas preventivas recomendadas pela OMS para evitar a propagacdo do virus. Essas



47

diretrizes visam proteger a satide e o bem-estar dos idosos, uma vez que sdo considerados um
grupo de risco para complicagdes graves relacionadas a COVID-19.

Os idosos que residiam em sua casa sozinha mantiveram interacdes com individuos
proximos através de chamadas telefOnicas, contato presencial e plataformas de comunicacdo
digital. E crucial enfatizar que os recursos tecnolégicos digitais, como computadores,
televisores, smartphones e tablets, desempenham uma func¢do primordial na propagacio de
informacdes relacionadas a COVID-19, facilitando o acesso aos servicos de satide e
fomentando o convivio social. No Brasil, instituiu-se o programa Telessaide que oferta
assisténcia médica de forma remota (Galindo et al., 2020; Goodman-Casanova et al., 2020).

Certas medidas podem ser adotadas para garantir o bem-estar mental e saide dos
idosos durante a pandemia. Uma dessas acdes inclui a implementacdo da telemedicina em
muitos sistemas de saide, essa mudanca se destacou como uma das transformagdes mais
significativas nos cuidados de saide durante esta crise. A telemedicina permitiu que o0s
profissionais de satide continuassem a fornecer cuidados essenciais aos idosos, reduzindo ao
mesmo tempo o risco de exposicdo viral a esse grupo vulnerdvel de pacientes, conforme
indicado por Bankole (2022).

Persistem desafios ja conhecidos na implementacdo da telemedicina, conforme
destacado por Cott Kruse et al. (2018). Essas dificuldades abrangem questdes tecnoldgicas
enfrentadas por profissionais de satde e pacientes, a idade avancada de certos individuos,
especialmente idosos, a localizacdo em regides rurais, a falta de equipamentos ou o uso de
tecnologia obsoleta, a escassez de acesso a internet de alta velocidade e a baixa familiaridade
com tecnologia da informacao.

Além da utilizac@o de tecnologia e plataformas digitais, foi constatado que a pratica de
atividades fisicas, como caminhadas, emerge como uma forma segura para os idosos sairem
de casa durante a pandemia. Essas atividades proporcionam contato com a natureza, tempo ao
ar livre, além de praticar alguns hobbies, exercicio fisico e autocuidado. Essas sdao acdes de
extrema importancia para a promocao da qualidade de vida dos idosos tanto em contexto
pandémico como apds essa crise, contribuindo para mitigar os efeitos adversos causados pelo
isolamento social como discutido por Marques et al. (2021) e Prado et al. (2022).

Dentre outras medidas para assegurar o bem-estar psicolégico dos idosos durante a
pandemia de COVID-19, é fundamental que eles sigam rigorosamente as diretrizes de
contencdo, incluindo o distanciamento fisico, a higienizacdo das maos e a etiqueta respiratdria
para se sentirem mais seguros, ¢ importante fornecer informacdes claras sobre a doenga para

evitar desinformacdo e panico, bem como facilitar o acesso a consultas de satide por meio de
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telemedicina e garantir que suas necessidades basicas sejam atendidas, estimulo a atividade
fisica e apoio familiar. Ademais, € crucial evitar a automedicacdo e preservacdo da
autonomia, o respeito e a dignidade da populacdo geridtrica, especialmente durante a situagao
de quarentena (Banerjee, 2020).

Portanto, € necessdria uma visdo ampla, sendo indispensével o planejamento para além
do periodo pandémico, com vislumbre ao periodo pds-pandémico, pelas diversas
consequéncias a saude e ao bem-estar desta populagao. Os idosos entrevistados no estudo de
Sousa et al. (2023) abordaram ag¢des importantes, as quais os ajudaram no cotidiano a
minimizar as inquietacdes geradas pelo isolamento social que incluem atividades manuais,
como artesanatos e hortas, pois essas atividades foram essenciais para auxiliar na melhora da
concentracao, estimulo da criatividade e reducdo do estresse.

As implicacOes psicossociais provocadas pela pandemia, influenciando o
planejamento do atendimento aos idosos, que deve articular a implementacdo de agdes que
minimize os danos emocionais e sociais. Assim, os profissionais de saide destacam algumas
medidas planejadas na Aten¢do Priméria, como o Programa Melhor em Casa no atendimento
dos 1dosos, vacinacdo domiciliar, promog¢do de cuidados individualizados e intersetoriais,
tratamento precoce, teleatendimento, necessidade de cuidado continuado com
acompanhamento por telefone e fortalecimento da relacdo entre o idoso e a equipe da
Estratégia de Satide da Familia (ESF), além do apoio emocional do Nicleo de Apoio a Saide
da Familia (NASF) reconhecida como fundamental perante uma crise emergencial de Saude
Coletiva, lidando ndo apenas com a doen¢a, mas também com os impactos do medo, incerteza
e isolamento social na saude dos idosos (Faria; Patifio, 2022).

Com relacdo aos cuidados biopsicossociais a populacdo idosa destaca-se o papel dos
profissionais de saude, principalmente da enfermagem na educacdo em satde dos idosos,
essencialmente no que diz respeito a disseminagdo de informacdes de qualidade, combate a
fake News, acompanhamento do quadro de satude, promog¢do de atividades que culminem na
mudanca de comportamento prejudicial ou de risco a saide biopsicossocial, para obter
consequentemente uma melhora no autocuidado e adesdo as recomendagdes sobre prevencao
da infec¢do por COVID-19 e outros agravos cronicos ou agudos (Sousa et al. 2023).

Os enfermeiros sdo profissionais que estdo mais facilmente acessiveis a populagao, os
quais devem atuar visando atender as necessidades holisticas dos pacientes, abrangendo
diversos aspectos da vida humana. Assim, é crucial que recebam capacitacdo adequada para
implementar praticas eficazes na promog¢ao da saude, prevencdo de doencas, recuperacdo e

reabilitacao da saude tanto em contexto pandémico como em ambito de pds-pandemia da
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COVD-19. E de suma importincia que os enfermeiros sejam constantemente aprimorados
para auxiliar os idosos na adaptacdo pds-pandemia da COVID-19, oferecendo suporte
emocional, educando-os e conduzindo-os a compreensdo sobre as suas necessidades de
cuidados (Carvalho et al., 2023).

Nessa perspectiva, os Agentes Comunitdrios de Saide também fazem grande
diferenga, pois devem priorizar as visitas domiciliares aos idosos, especialmente aqueles
considerados grupo de risco e vulnerdveis. Essas visitas sdo essenciais para informar, realizar
busca ativa de casos suspeitos e acompanhar os pacientes. Nesse cendrio, a equipe
multiprofissional e de apoio, composta por médicos, enfermeiros, fisioterapeutas,
fonoaudidlogos, psicélogos, assistentes sociais, farmacéuticos, odont6logos, técnicos de
enfermagem, técnicos de vacinacdo e agentes comunitdrios de saide, desempenham um papel
essencial na satide biopsicossocial dos idosos em contexto pandémico. Esses profissionais sao
membros integrantes das Equipes de Atenc¢do Primdria a Satide (APS) e estdo envolvidos na
promocdo, prevencdo e controle de doencas, com énfase na orientagdo comunitdria (Souza,

2020).

6 CONCLUSAO

Conforme exposto, percebe-se que os objetivos desta pesquisa foram atingidos de tal
modo que analisa os principais cuidados mencionados na literatura, abordando as dimensdes
biopsicossociais do cuidado a populacdo idosa sob os efeitos do isolamento social na
pandemia. Estes cuidados incluem desde intervencdes que promovam resiliéncia, estimulo ao
contato social seguro e fortalecimento da rede de apoio, utilizagdo de tecnologia e
intervencoes educativas remotas, incentivo a pratica de atividades fisicas e autocuidado, além
da implementacdo da telemedicina e acompanhamento multiprofissional na APS, mas
principalmente com enfermeiro. Além disso, o estudo permitiu compreender os impactos do
isolamento social € da soliddo no ambito da COVID-19 na sadde fisica, emocional,
psicoldgica e social da populacao idosa.

Assim, ressalta-se a importancia de considerar os efeitos multidimensionais do
isolamento social e da soliddo entre os idosos durante a pandemia da COVID-19. Ao destacar
as percep¢oes dos idosos e as intervencdes existentes, este estudo oportuniza que oOs
profissionais de satde e formuladores de politicas publicas compreendam as complexidades
desses fenOmenos e tenham uma visdo ampla sobre a problemdtica. Uma vez que o estudo

realiza 0 mapeamento de publicagdes sobre as tematicas, € importante para o desenvolvimento
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de abordagens mais eficazes para promover o bem-estar e a saide dessa populacdo
vulneravel.

O artigo apresenta limitacdes devido a escassez de estudos na literatura que se
concentram especificamente nos cuidados biopsicossociais em um cendrio de pds-pandemia
da COVID-19. Como resultado dessa lacuna, a discussdo se concentra de forma ampla nos
cuidados e intervencdes durante o periodo da pandemia, deixando em aberto a compreensao
completa de estratégias relevantes para implementacdo de cuidados também no periodo pds-
pandémico. Entdo, a falta de pesquisa direcionada de forma mais especifica pode limitar a
aplicabilidade dos resultados e recomendac¢des para formulacdo de diretrizes, destacando a
necessidade de mais investigacOes nessa drea para orientar efetivamente as praticas de

cuidados biopsicossociais no futuro.
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