
Conclusão: A revisão sugere que tanto a psicologia quanto a enfermagem têm papéis   
fundamentais na prevenção do delirium em pacientes idosos hospitalizados. As ações são mais 
eficazes quando  multidimensionais e integradas. Futuros estudos devem focar nessa temática 
para fortalecer as evidências sobre a eficácia dessas práticas.
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                                                                                                                Introdução: O delirium é uma condição aguda de confusão mental caracterizada por uma alteração 

rápida no estado de consciência e cognição, sendo prevalente em pacientes idosos hospitalizados, 
podendo causar piora na qualidade de vida. Com isso, a prevenção do delirium é crucial para 
redução de complicações e das taxas de mortalidade.

Prevenção de Delirium em Pacientes Idosos Hospitalizados: 
atuação das equipes de Psicologia e Enfermagem

Metodologia: Revisão integrativa, nas bases de dados PubMed, Bireme e PsycINFO 
usando os termos “non pharmacological delirium interventions”; “intervenções não 
farmacológicas - delirium”. Os critérios de inclusão foram: publicações dos últimos 
10 anos; abordagem de intervenções multiprofissionais, de psicologia e/ou 
enfermagem para prevenção de delirium em pacientes hospitalizados. 

Resultados: encontrados 24 estudos no National Library of Medicine (Pubmed), 4 na American 
Psychological Association (PsycInfo) e na Plataforma Organização Pan Americana de Saúde 
(Bireme) 154 artigos estudos, agrupados conforme intervenções. 

ENFERMAGEM
1. Orientação e a educação de pacientes e 

familiares envolvendo ações, como 
higiene do sono, uso adequado de 
óculos e aparelhos auditivos,  estímulo 
à mobilização

2. Modificação do ambiente hospitalar, o 
conforto, redução de ruídos e 
iluminação adequada.

PSICOLOGIA
- Suporte emocional contínuo auxilia 

na redução da ansiedade e estresse;
- Terapia cognitiva com exercícios de 

orientação e estimulação auxiliam na 
prevenção e manutenção da função 
mental.
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