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A importancia do diagnoéstico precoce do delirium em pacientes idosos com Covid-19
The importance of early diagnosis in the elderly patients with Covid-19
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Resumo

Introducdo: O delirium é uma sindrome neuropsiquiatrica transitoria considerada uma emergéncia geriatrica,
relacionada com periodos prolongados de hospitalizacdo e que contribui para o aumento da taxa de mortalidade,
principalmente em idoso acometido pelo SARS-CoV-2. Objetivo: Realizar uma revisdo integrativa da literatura com o
intuito de elencar fatores de importancia da triagem, anamnese e exame fisico para conter a manifestacdo precoce de
delirium em pacientes idosos acometidos pela Covid-19. Metodologia: Trata-se de uma revisao integrativa de literatura
realizada por meio da busca de artigos cientificos nas bases de dados Pubmed (NCBI), Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs) e na Scientific Eletronic Library Online (SciELO). Para isso, foram utilizados
os descritores: Coronavirus, Delirium, Elderly e selecionado o filtro “DATA DE PUBLICACAO” com a opgdo “5
ANOS”, nas bases de dados citadas anteriormente. Os artigos selecionados por meio da estratégia PICO foram
submetidos a analise de rigor metodolégico e de nivel de evidéncia. Resultados: Foram encontrados 155 artigos
cientificos, no entanto, selecionou-se 17 artigos apés a analise dos critérios de inclusdo e exclusdo. Dessa amostra, 41,
17% dos estudos selecionados relataram que o delirium estd associado a alta mortalidade e morbidade, além de ser,
muitas vezes, subnotificado. A realizagdo da triagem por meio de ferramentas como o Chart-Based Delirium
Identification Instrument sdo indispensaveis para detecgio precoce de delirium. Conclusdo: E necessario o trabalho da
equipe multiprofissional alinhado ao trabalho médico para a intervencao precoce de delirium em pacientes idosos com
Covid-19.

Palavras-chave: Coronavirus; Delirio; 1dosos.

Abstract

Introduction: Delirium is a transient neuropsychiatric syndrome considered a geriatric emergency, related to prolonged
periods of hospitalization and which contributes to an increase in the mortality rate, especially in the elderly affected by
SARS-CoV-2. Objective: To carry out an integrative review of the literature in order to list factors of importance of
screening, anamnesis and physical examination to contain the early manifestation of delirium in elderly patients affected
by Covid-19. Methodology: This is an integrative literature review carried out by searching for scientific articles in
Pubmed (NCBI), Latin American and Caribbean Health Sciences (Lilacs) and Scientific Electronic Library Online
(SCIELO) databases.). For this, the descriptors were used: Coronavirus, Delirium, Elderly and the filter
“PUBLICATION DATE” was selected with the option “5 YEARS”, in the aforementioned databases. The articles
selected through the PICO strategy were submitted to methodological rigor and level of evidence analysis. Results: 155
scientific articles were found; however, 17 articles were selected after analyzing the inclusion and exclusion criteria. Of
this sample, 41, 17% of the selected studies reported that delirium is associated with high mortality and morbidity, in
addition to being often underreported. Screening using tools such as the Chart-Based Delirium Identification Instrument
is essential for early detection of delirium. Conclusion: Multiprofessional team work aligned with medical work is
necessary for early intervention of delirium in elderly patients with Covid-19.

Keywords: Coronavirus; Delirium; Elderly.
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Resumen

Introduccion: El delirio es un sindrome neuropsiquidtrico transitorio considerado una urgencia geriatrica, relacionado
con periodos prolongados de hospitalizacion y que contribuye a un aumento de la tasa de mortalidad, especialmente en
los ancianos afectados por el SARS-CoV-2. Objetivo: Realizar una revision integradora de la literatura con el fin de
enumerar factores de importancia del tamizaje, anamnesis y examen fisico para contener la manifestacion temprana de
delirio en pacientes adultos mayores afectados por Covid-19. Metodologia: Se trata de una revision integrativa de la
literatura realizada mediante la basqueda de articulos cientificos en las bases de datos Pubmed (NCBI), Latin American
and Caribbean Health Sciences (Lilacs) y Scientific Electronic Library Online (SciELO). Para ello se utilizaron los
descriptores: Coronavirus, Delirium, Elderly y se seleccioné el filtro “FECHA DE PUBLICACION” con la opcion “5
ANOS”, en las bases de datos antes mencionadas. Los articulos seleccionados a través de la estrategia PICO fueron
sometidos a analisis de rigor metodoldgico y nivel de evidencia. Resultados: se encontraron 155 articulos cientificos,
sin embargo, después de analizar los criterios de inclusion y exclusidn, se seleccionaron 17 articulos. De esta muestra,
el 41,17% de los estudios seleccionados informaron que el delirio se asocia con alta mortalidad y morbilidad, ademas
de ser muchas veces infranotificado. La deteccion mediante herramientas como el Instrumento de identificacion del
delirio basado en graficos es esencial para la deteccion temprana del delirio. Conclusién: El trabajo en equipo
multiprofesional alineado con el trabajo médico es necesario para la intervencion temprana del delirio en pacientes
adultos mayores con Covid-19.

Palabras clave: Coronavirus; Delirio; Ancianos.

1. Introducéo

O delirium, também conhecido como estado confusional agudo, € uma sindrome neuropsiquidtrica transitoria. Designa-
se por deficiéncias em varios aspectos, como da atencdo, consciéncia e funcéo cognitiva. A maioria das apresentaces € precedida
de sinais e sintomas inespecificos, caracterizados por inquietacdo, ansiedade, irritabilidade e distdrbios do sono (Maldonado,
2017).

Por se tratar da alteracéo cognitiva confusional aguda mais prevalente em idosos, é necessario um estudo epidemiolégico
e fisiopatologico que possibilite a redugéo do risco de complicagdes nesses pacientes. A maior prevaléncia do delirium ocorre
em homens com aproximadamente 65 anos de idade ou mais e apresentam fatores desencadeantes para o desenvolvimento do
delirium (Moraes-Junior et al., 2019).

Entre os fatores desencadeantes do delirium destacamos as associa¢des com infeccgdes, distdrbios da eletrélise da agua,
alguns medicamentos como antialérgicos e sedativos e doengas do sistema cardiovascular e endécrino também sdo comuns
(Moraes-Janior et al., 2019). Emmerton e Abdelhafiz (2020), relacionam a ocorréncia do delirium com a presenga de
comorbidades, a desregulacdo multissistémica, doencas do sistema neuroldgico e 0 meio em que 0 paciente vive.

O delirium € considerado uma emergéncia geriatrica e esta relacionada com periodos prolongados de hospitalizagdo, na
qual, as taxas de mortalidade sdo maiores. O diagnostico € realizado por meio da anamnese e avaliacéo fisica do paciente, e por
isso conhecer suas caracteristicas clinicas e realizar um exame fisico detalhado é crucial para assertividade na analise (Unicovsky;
Santarem, 2020).

A partir do surgimento da infec¢do causada pelo SARS-CoV-2, denominado pela Organiza¢cdo Mundial de Salde
(OMS) de Covid-19, em dezembro de 2019, na cidade de Wuhan, na China, observou-se que os pacientes infectados por essa
doenga apresentavam sintomas respiratorios graves, condizentes com uma sindrome de angustia respiratoria (SAR), bem como
os efeitos na incidéncia de delirium em pacientes hospitalizados, mostrando que o delirium pode ser desencadeado por fatores
isolados e que a infecgdo por SARS-CoV-2 pode ser um importante desencadeador (Bosco et al., 2020).

Existe uma alta incidéncia de idosos que possuem comorbidades preexistentes, tornando-os mais frageis, aumentando
0 risco de agravamento do paciente com Covid-19 e, consequentemente, a internacdo prolongada a qual pressupde um pior
prognéstico para o paciente. A partir dessa informacao, é importante pesquisarmos e estabelecermos a triagem do delirium em
pacientes com Covid-19, a fim de reduzir o risco desse quadro clinico e facilitar a intervencao precoce e a melhora dos resultados
futuros (Emmerton; Abdelhafiz, 2020). Dessa forma, torna-se imprescindivel compreender a relagao entre Covid-19 e delirium,

principalmente na populacdo idosa, a fim de minimizar os efeitos emergidos por essa relacdo. Neste contexto, objetivou-se a
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realizacdo de um revisdo integrativa da literatura, no intuito de relacionar a importancia da triagem em pacientes idosos que
foram acometidos pela Covid-19, que precisaram de internacdo prolongada, e sua evolugdo com a ocorréncia precoce do

delirium.

2. Metodologia

Trata-se de uma pesquisa descritiva-exploratéria com o objetivo de investigar através da triagem o potencial de
manifestacdo do delirium em idosos, que precisaram de internacdo prolongada decorrente da Covid-19, permitindo a construcao
de uma revisdo integrativa de literatura, seguindo o modelo descrito por Soares et al. (2006). Foram realizadas pesquisas
bibliograficas nas bases de dados virtuais: Pubmed (NCBI), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde
(Lilacs) e na Scientific Eletronic Library Online (SciELO) no periodo de 07 de abril a 28 de junho de 2022. Para isso, foram
utilizados os descritores: Coronavirus, Delirium, Elderly, unindo-os por meio do operador booleano “AND”.

A pergunta cientifica que direcionou a estratégia de buscas do presente estudo foi elaborada pelos autores e seguiu as
diretrizes da estratégia PICO, sendo: Qual a importancia da triagem do delirium em pacientes idosos que tiveram Covid-19 e
necessitaram de internagdo hospitalar? Com os critérios de inclusdo, adotaram-se artigos cientificos completos disponiveis
online que continham os descritores no titulo ou resumo, escritos nos idiomas de portugués, espanhol e inglés, utilizando o filtro
“ DATA DE PUBLICACAO?” e selecionando a opgio “5 ANOS”, nas bases de dados acima citadas.

Foram excluidos, também, os trabalhos que ndo atenderam a tematica central e trabalhos duplicados. Além disso, os
artigos incluidos neste estudo foram avaliados quanto ao rigor metodoldgico, através de um instrumento adaptado do Critical
Appraisal Skills Programme (CASP), da Public Health Resource Unit (PHRU, 2006). Essa ferramenta adaptada (Quadro 2),
apresenta 10 itens (m&ximo 10 pontos) e classifica os trabalhos de acordo com esta pontuacéo: 6 a 10 pontos, boa qualidade
metodolégica e viés reduzido; 5 pontos ou menos, qualidade metodoldgica satisfatéria com risco de viés aumentado. Nos estudos
selecionados, também foi aplicado um segundo instrumento oriundo da Agency for Healthcare and Research and Quality
(AHRQ) dos EUA. Este, por sua vez, de acordo com Stillwell et al. (2010) apresenta a classificacao hierarquica de acordo com

sete niveis de evidéncias segundo o delineamento da pesquisa.

3. Resultados

A partir da estratégia de busca utilizada, foram obtidos 154 artigos cientificos, todos provenientes da base de dados do
Pubmed.

Apdbs a primeira anélise foram selecionados 31 artigos (20,1%) primarios para leitura completa. Posteriormente, os
artigos passaram por uma andlise final, quanto a adequacao ao tema da revisdo e exclusdo de duplicatas, o que resultou na sele¢éo
final de 17 artigos ((11%) (Figura 1).

Os trabalhos selecionados foram analisados permitindo extrair de cada um dos trabalhos seus principais resultados e
conclusBes obtidas que permitiam responder ao questionamento desta revisdo. Finalmente os artigos foram numerados de N1 a
N17, de modo a contemplar as informagdes essenciais de cada trabalho como: titulo, ano, autor, tipo de estudo e resultados
(Tabela 1).
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Figura 1- Fluxograma de selecdo dos artigos.
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Fonte: Autores (2022).

Tabela 1 - Sintese dos artigos incluidos neste estudo (n=17), 2022.

NUmero/Artigo

Tipo de Estudo

Resultados e Conclustes

N1. Alkerydy et al. Journal
of the American Geriatrics
Society, 2020.

Relato de caso.

Quedas e delirium sdo considerados apresentagdes atipicas de Covid-19. O
reconhecimento dessas condi¢des é fundamental para um diagndstico eficaz e para a
prestacdo de cuidados adequados.

N2. Benussi et al.
Neurology, 2020.

Estudo de coorte
retrospectivo de
centro Unico.

Estudo realizado com 173 pacientes, 56 eram idosos e contrairam Covid-19.
Observou-se que as taxas de mortalidade hospitalar e delirium foram
significativamente maiores nesse grupo.

N3. Garcia-Grimshaw et al.
Journal of the Academy of
Consultation-Liaison
Psychiatry, 2019.

Estudo de coorte
retrospectivo.

Estudo foi feito com 1.017 pacientes com Covid-19 sendo 164 casos confirmados
com diagnostico de delirium. Os pacientes que desenvolveram delirium
apresentaram dispneia e dor muscular com mais frequéncia do que aqueles sem
delirium. Aprimorar as medidas preventivas pode reduzir o risco de sequelas
funcionais e cognitivas ao longo do tempo associadas a essa complicacdo
neuropsiquiétrica.

N4. Helms et al. Critical
care (London, England),
2020.

Estudo de coorte
bicéntrico.

Sugere-se que a sindrome aguda grave por coronavirus também pode invadir o
sistema nervoso central e ser responsavel por doengas neuroldgicas. Assim,
considera-se que o delirium pode ser secundario a inflamagdo sistémica ao SARS-
CoV-2.
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N5. Kennedy et al. JAMA
network open, 2020.

Estudo de coorte
multicéntrico.

O delirium esta associado a alta mortalidade e morbidade e muitas vezes néo é
diagnosticado. Neste estudo 28% dos pacientes idosos com Covid-19 apresentaram
o delirium como o sexto sintoma mais comum. Pacientes que apresentaram delirium
nos quadros de Covid-19, possuem pior progndstico, incluindo permanéncia da UTI
e Obito hospitalar.

N6. Marengoni et al. Age
and ageing, 2020.

Estudo de coorte
retrospectivo.

Um estudo feito com 91 pacientes demonstrou que 25 pacientes apresentaram
delirium. 72% dos pacientes com delirium morreram em comparagdo com 31,8%
daqueles sem delirium. Os pacientes com delirium eram mais velhos e mais
propensos a serem frageis. Pacientes com delirium possuiam quatro vezes mais
chances de morrer durante a internacdo quando comparado com quem ndo tinha.

N7. Mattace-Raso et al.
Clinical interventions in
aging, 2020.

Estudo de coorte
retrospectivo.

Um estudo realizado com 123 pacientes com 60 anos ou mais demonstrou que 47
apresentaram sinais e sintomas de delirium. Destes, 39 desenvolveram delirium
durante a internacdo. A triagem de delirium foi feita usando a Delirium Observation
Screening Scale (DOSS). Uma pontuagdo maior ou igual a trés indicativo de delirium
foi seguida por uma avaliagdo médica.

N8. Mcloughlin et al.
European geriatric
medicine, 2020.

Estudo de
prevaléncia
pontual.

Dois fatores de risco ndo modificaveis para o delirium apresentados foram a faixa
etaria e 0 sexo masculino. O delirium foi prevalente em pacientes hospitalizados com
Covid-19, no entanto, nem sempre foram detectados, sugerindo que se trata de uma
complicagdo clinica e as sequelas merecem um acompanhamento de qualidade.

N9. Duggan.; Van; Ely.
Critical care clinics, 2021.

Artigo de revisao.

Os idosos sdo mais propensos a desenvolver delirium em virtude dos fatores de risco
predisponentes, na qual, incluem: deméncia, deficiéncia auditiva, visual e funcional
e faixa etéria. Dessa forma, para que o prognéstico seja positivo é fundamental
realizar a triagem para identificagdo precoce e otimizar as medidas ndo
farmacoldgicas, reduzindo o sofrimento dos pacientes e dos familiares.

N10. Forget et al. Clinical
interventions in aging,
2021.

Estudo de coorte
retrospectivo.

Este estudo foi realizado com 127 pacientes hospitalizados com Covid-19 e com 65
anos ou mais. O delirium foi altamente prevalente e foi uma manifestacdo precoce
frequente. Além disso, foi a principal apresentacdo clinica inicial de Covid-19 em
10% dos casos. No entanto, 49% dos pacientes desenvolveram delirium durante a
manifestacdo da doenga. Associado a isso, 0s niveis elevados de PCR nos 3 primeiros
dias de internacdo foram ligados a um risco maior de desenvolver essa sindrome.
Somado a isso, foi uma manifestacdo neurolégica inicial predominante de Covid-19
em 10% dos pacientes.

N11. Hariyanto et al.
Journal of psychiatric
research, 2021.

Reviséo
sistematica.

Essa analise feita a partir de 20 estudos selecionados mostrou que os sintomas de
delirium na admissédo foram relacionados a maus resultados da Covid-19, ou seja, 0s
sintomas de delirium na admissdo estavam associados a um estado mais grave do
virus SARS-CoV-2 incluindo possivel mortalidade. E importante que os médicos
adicionem o delirium como um dos sintomas comuns de apresentacdo da Covid-19
em idosos. Dessa forma, ajudaria identificar melhor desfechos ruins e mortalidade
relacionada.

N12. Martinotti et al.
Ciéncias neuroldgicas:
jornal oficial da Sociedade
Italiana de Neurologia e da
Sociedade Italiana de
Neurofisiologia Clinica,
2021.

Estudo
observacional
multicéntrico.

Oitenta pacientes internados com Covid-19, com idade média de 74,7 anos que
apresentaram sinais de delirium foram selecionados para estudos. Assim, 45
pacientes foram sujeitos a triagem neuropsicoldgica para déficits cognitivos na
admissdo. Conclui-se que a idade avancada, déficit cognitivo, nimero total de
medicamentos em uso e uso de antipsicéticos foram os fatores de risco mais
relevantes para o desenvolvimento de delirium.

N13. Mendes et al. The
journals of gerontology.
Series A, Biological
sciences and medical
sciences, 2021.

Estudo de coorte
retrospectivo.

De um total de 235 pacientes com 65 anos ou mais hospitalizados com Covid-19, 48
apresentaram delirium. Este quadro foi hipoativo em 41,6% dos casos e hiperativo e
misto em 35,4% e 23%, respectivamente. A presenca do quadro de delirium néo
modificou o tempo de inicio dos sintomas até a internacdo ou mesmo o de
permanéncia, porém foi associada a um risco maior de morrer.

N14. Pranata et al.
Archives of gerontology
and geriatrics, 2021.

Revisdo
sistematica.

Apresentou-se como resultado o aumento da mortalidade em pacientes com Covid-
19 que apresentaram delirium. Os métodos utilizados para avaliagdo de confusdo
foram 4AT, Chart-Based Delirium Identification Instrument, Manual Diagndstico e
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Estatistico de Transtornos Mentais 4 e 5. O Delirium em pacientes com Covid-19 foi
associado ao tempo de internagdo, necessidade de terapia intensiva e ventilacéo
mecanica. Além disso, os pacientes possuem um resultado funcional e cognitivo pior

apos a alta.
N15. Shao et al. Age and Revisdo O risco de complicacBes neuropsiquitricas em idosos com Covid-19, pode ser
ageing, 2021. sistematica. devido a fatores virais, na qual, ocorre uma invasdo no sistema nervoso central,

induzindo mediadores inflamatérios, fatores da doenca e de tratamento. Nesta
revisdo sistematica e meta-analise foi possivel descobrir que 1 a cada 3 pacientes
desenvolvem delirium e estdo associadas a uma mortalidade trés vezes maior.

N16. Zazzara et al. Age Estudo de coorte  Os resultados adversos diante a Covid-19 estd associada & fragilidade e a
and ageing, 2021. retrospectivo. vulnerabilidade a estressores fisiologicos, assim, os adultos mais velhos e
comorbidos possuem o curso mais grave da patologia. E importante realizar o

diagndstico precoce, e utiliza-se a ferramenta de triagem 4-AT para deteccdo de

delirium.
N17. Lahue et al. BMC Estudo de coorte  De um total de 99 diagnosticados com Covid-19, 43 pacientes enquadraram-se nos
psychiatry, 2022. retrospectivo de critérios para delirium em qualquer momento de sua hospitaliza¢do. Somado a isso,
centro unico. entre 0s pacientes com delirium, 24 tinham 65 anos ou menos. Além disso, pacientes

que se enquadram em grupos de gravidade alta de Covid-19 dentro de 24 horas apds
a admissdo tiveram 7,2 vezes mais chances de desenvolver o quadro de delirium em
comparacao aqueles na categoria mais baixa.

Fonte: Autores (2022).

A avaliacdo do rigor metodolégico resultou em 11 trabalhos (64,70%) que apresentaram boa qualidade metodolégica e
viés reduzido os quais pontuaram (Figura 2 - circulos em verde). Por outro lado, 3 trabalhos apresentaram boa qualidade e viés
baixo (Figura 2 - circulos cinzas) e somente 2 trabalhos (11,76%) apresentaram qualidade metodolégica satisfatéria com

potencial de viés aumentado (Figura 2 — circulos em vermelhos)
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Figura 2 — Anélise do rigor metodoldgico e risco de viés dos 17 artigos analisados.
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Fonte: Autores (2022).

Em relacdo aos niveis de evidéncia, constatou-se que 12 estudos (70,58%) apresentaram nivel de evidéncia IV (N2, N3,
N4, N5, N6, N7, N8, N10, N12, N13, N16 e N17), 2 (11,76%) apresentaram nivel de evidéncia VI (N1 e N9), outros 2 (11, 76%)

apresentaram nivel de evidéncia V (N11e N14) e 1 trabalho (5, 88%) apresentou nivel de evidéncia | (N15).

4. Discusséo

O delirium pode ser caracterizado como uma sindrome clinica que pode causar comprometimento agudo da cognigdo e
da atencdo, também pode acarretar alucinagdes e distlrbios comportamentais. Esse quadro clinico pode ser desencadeado devido
a uma condigdo clinica geral, fatores ambientais ou uso de algum medicamento (Ito; Pedri, 2013). Além disso, 0 seu
desenvolvimento pode ser iniciado em um curto periodo de tempo, por exemplo, em horas ou dias o que faz com que seja
diferente da sintomatologia de deméncia e demais distarbios cognitivos; pode ser reversivel por tratar-se de uma causa organica
e ser flutuante ao longo do dia (Ito; Pedri, 2013).

Ap6s a analise dos resultados (Tabela 1), confirma-se que sdo fatores de risco ndo modificaveis para o delirium: sexo
masculino, ser idoso, 0 nimero total de medicamentos em uso e uso de antipsicoticos, além de possuir deméncia e/ou deficiéncia
auditiva, visual e funcional. Também pode estar associado a resultados clinicos ruins, incluindo a permanéncia hospitalar
prolongada, admissdo em institutos de longa permanéncia, necessidade de terapia intensiva, o uso de ventilagdo mecénica e a
perda de independéncia (Garcia-Grimshaw et al., 2020; Mcloughlin et al., 2020; Mattace-Raso et al., 2020; Duggan; et al., 2021;
Martinotti et al. 2021).
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Os idosos apresentam o delirium como sexto sintoma mais comum nos quadros de Covid-19, e a prevaléncia foi maior
em pacientes hospitalizados, no entanto, nem sempre sdo diagnosticados, sugerindo uma complicacédo clinica e sequelas que
acometem a qualidade de vida dessas pessoas podendo até mesmo favorecer o 6bito, tornando o delirium um importante marcador
de risco para identificacdo de mau prognostico (Marrengoni et al, 2020; Mcloughlin et al., 2020; Kennedy et al., 2020).

Estudos confirmam que a sindrome aguda grave por coronavirus pode ser responsavel por doencas neuroldgicas, devido
a um efeito direto da invasdo viral no sistema nervoso central, a mediadores inflamatérios induzidos pela infeccéo, a fatores da
doenca e do prdprio tratamento para Covid-19. Devido a isso 0s pacientes podem apresentar alteracfes da consciéncia e distlrbios
de cognicdo (Benussi et al., 2020; Helms et al., 2020; Hariyanto et al., 2021; Shao et al., 2021; Lahue et al., 2022).

Existem diversos tipos de delirium em idosos hospitalizados com Covid-19 o mais prevalente é o quadro hipoativo,
seguido do hiperativo e do misto. Pacientes com comprometimento cognitivo apresentaram maior chances de desenvolver o
delirium comparado aos que eram cognitivamente normais antes de contrair a doenga. Outra observacdo feita através dos estudos
é gque a maioria dos casos de delirium ocorreram no primeiro dia de internagdo, o que comprova e salienta a importancia do
cuidado integral desde o aparecimento dos primeiros sintomas (Forget et al., 2021; Mendes et al., 2021).

De acordo com o estudo de Sharon e Inouye (2021), sdo contribuintes para o desenvolvimento do delirium na Covid-
19 a tempestade de citocinas e desregulacdo imunoldgica que desencadeiam neuroinflamagdo (no cérebro e nas meninges) e
hipercoagulabilidade. Além disso, afirmam que h& outros fatores precipitantes como varios medicamentos com efeitos
psicoativos, ventilagio mecénica, permanéncia na UTI, imobilidade, desnutricdo, interrup¢do do sono, isolamento social e
estresse emocional. Por isso, mesmo durante a pandemia da Covid-19, o delirium pode estar associado a diversos fatores
reversiveis.

Ja Koftis et al. (2020), afirmam que além das causas citadas acima para a desenvolvimento do delirium, reconhecem
que pode ser uma manifestacdo de invasdo direta do sistema nervoso central (SNC) ou inducdo de mediadores inflamatérios do
SNC. Além disso, compreende que pode ser um efeito secundario da faléncia de outros 6rgdos, um efeito das estratégias utilizadas
para sedacdo ou fatores ambientais, que incluem o isolamento social. Com base na experiéncia realizada no estudo, também
acredita-se estar associada a convulsdes, deficiéncias na consciéncia ou sinais de aumento da pressdo intracraniana.

A partir dessa informacdo, sdo sugeridas abordagens para prevencao e gerenciamento de delirium durante a Covid-19
que podem ser incorporados em sua rotina, principalmente hospitalar. Dentre eles, podemos citar: fornecimento de quadros de
comunicacdo, folha de orientacdo, visitas remotas, prover atividades terapéuticas, incentivar a mobilidade e o exercicio no
ambiente de isolamento, realizar revisdo de medicamentos e educacéo da equipe sobre os efeitos adversos em idosos, entre outras
(Sharon; Inouye, 2021).

Segundo Leslie et al. (2008), o desenvolvimento de delirium muitas vezes esta associado ao declinio funcional, aumento
da morbidade, aumento do tempo de internac¢do hospitalar e aumento da mortalidade. De acordo com essa informagéo, 41,17%
(N2, N5, N6, N7, N11, N13 e N15) dos artigos analisados neste estudo confirmam que o delirium estd associado a alta
mortalidade e morbidade e muitas vezes ndo é diagnosticado.

Uma das formas de realizar a triagem para delirium sdo os métodos Delirium Observation Screening Scale (DOSS), a
ferramenta 4-AT, o Chart-Based Delirium Identification Instrument e 0 Manual de Diagndstico e Estatistico de Transtornos
Mentais 4 e 5. No entanto, outros métodos e sinais e sintomas ndo devem ser ignorados, como o delirio e a auséncia de sintomas
tipicos de Covid-19 (tosse, febre e falta de ar). Através da deteccdo precoce, o controle de infecgdo e de 6bitos nessa categoria
vulneravel de pacientes é facilitada, fazendo com que a prestacdo de cuidados ocorra da maneira mais adequada possivel
(Alkeridy et al., 2020; Hariyanto et al., 2021; Mattace-Raso et al., 2020; Pranata et al., 2021; Zazzara et al., 2021).

Ainda, Neto et al. (2021) cita que as InstituicBes de Longa Permanéncia para Idosos além de ambientes coletivos,

possuem individuos que podem ser vulneraveis a infeccdo pelo novo coronavirus. Também, € citado pelo autor que idosos com
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delirium, por exemplo, podem sofrer com o efeito do isolamento social e confundir esse quadro com a gravidade da infecgdo
pela Covid-19 dificultando a assisténcia prestada pelos cuidadores.

Ja, para Unicovsky; Santarem (2020), o cuidado do paciente idoso com delirium durante a pandemia de Covid-19 pela
equipe de enfermagem é fundamental e devem receber treinamento para o reconhecimento precoce dos sinais e sintomas desse
quadro. Assim, com evidéncias e outras habilidades no atendimento sera possivel desenvolver uma assisténcia segura e integral.
Nesse sentido, a pesquisa em questdo retornou 47,05 % (N1, N3, N4, N8, N10, N14, N16 e N17) artigos 0s quais vao ao encontro
da pesquisa dessas autoras ao referirem que os idosos hospitalizados com Covid-19 sdo mais propensos a desenvolverem
delirium.

Uma das limitages encontradas desta pesquisa é a escassez de estudos que comparem o delirium sobreposto a deméncia
com a deméncia de forma isolada. Segundo o estudo de Duggan; et al., (2021), cerca de 80% dos pacientes com deméncia
manifestam alteracBes comportamentais e psiquiatricas em algum momento do estabelecimento dessa doenca. Isso pode
atrapalhar a identificacdo de um possivel quadro de delirium, pois a sintomatologia pode ser semelhante. Esses sintomas podem
incluir a alteracdo da qualidade do sono, ansiedade, paranoia, agitacdo, alucina¢Bes e irritabilidade. Dessa forma, é
imprescindivel compreender o estado psiquidtrico inicial de um paciente no intuito de descobrir se uma dessas apresentacdes
clinicas provavelmente é causada por delirium.

Outra limitacdo encontrada € a dificuldade de encontrar estudos que relatem a validade diagnéstica de ferramentas de
triagem para o delirium. Nesse sentido, Duggan; et al., (2021) sinalizam que algumas dessas ferramentas de testagem que foram
validadas em pacientes com deméncia anteriormente exigem que o0s pacientes sejam verbais, por exemplo, o que pode ser uma
barreira para a implementacao desse teste em UTIs.

Finalmente, vale ressaltar que a investigacdo do tratamento ou prevencdo do delirium é crucial e implementa préaticas
para recuperagdo. Assim, é de importancia dos profissionais de salide a avaliacdo do delirium e a monitoracdo dos sintomas em
pacientes com Covid-19, a fim de que ocorra uma organizagdo e um diagnostico precoce desses pacientes, evitando o alto indice
de mortalidade (Benussi et al., 2020; Helms et al., 2020; Hariyanto et al., 2021; Shao et al., 2021; Lahue et al., 2022).

Vale salientar que o delirium é considerado um problema de salide publica e trata-se de uma emergéncia geriatrica ainda
pouco explorada. Isso corrobora a falta de vastos estudos e confirma a escassez de materiais em algumas bases de dados, pois,

por exemplo, sé foram encontrados resultados na Pubmed contendo os descritores utilizados para esta pesquisa.

5. Concluséao

A partir dos resultados apresentados conclui-se que o diagnostico precoce do delirium em pacientes com Covid-19 é
crucial para que o paciente possua um bom prognéstico diante das adversidades apresentadas pelas patologias. O delirium
acomete, principalmente, idosos acima de 65 anos do sexo masculino e seus sintomas podem nao ser percebidos durante esse
quadro. Assim, 0 acompanhamento constante durante as diferentes fases do dia pode auxiliar na deteccdo de sinais e sintomas
de delirium em pacientes infectados pelo SARS-CoV-2 e evitar a piora prognostica. Dessa forma, ferramentas de triagem como
a 4-AT, o Chart-Based Delirium Identification Instrument e 0 Manual de Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais 4 e
5 poderiam consolidarem-se como indispensaveis para deteccdo precoce de delirium.

A revisdo integrativa limitou a busca para incluir apenas publicacBes nos Ultimos cinco anos, entretanto, devido a
pandemia de SARS-CoV-2, ser mais recente, 0s artigos em sua maioria foram ainda mais recentes, entretanto capturou os artigos
mais relevantes e, portanto, fornece uma boa visao geral das evidéncias atualmente disponiveis sobre a correlagdo de delirium
como um agravante do quadro de Covid-19, com piora consideravel do progndstico. Revisdes futuras podem considerar um
nimero maior de evidéncias através de novos artigos sobre a tematica, incluindo revisdes sistematicas sobre o tema, bem como

a utilizagdo de outras ferramenta de avaliagao de risco de viés e de avaliagdo de qualidade utilizadas em revisdes sistematicas.
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Finalmente, é importante destacar que estudos futuros deveram ser focados na busca por uma deteccao rapida e na

avaliacao da efetividade de estratégias de prevencao do delirio em pacientes idosos com Covid-19.
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