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Resumo 

Objetivou-se revisar a literatura quanto à identificação dos impactos na saúde mental dos idosos nas diferentes 

vertentes induzidas pela pandemia COVID-19. Revisão integrativa da literatura, realizada por meio de uma estratégia 

de busca nas bases Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde, Scopus e Web of Science, através 

dos descritores de saúde “older adults”, “mental health” e “COVID-19”. Foram incluídos 17 estudos publicados a 

partir do ano de 2020 que abordaram as repercussões do isolamento social na saúde mental dos idosos. O isolamento 

social, efeito da pandemia COVID-19, foi capaz de afetar negativamente a qualidade de vida dos idosos, 

proporcionando consequências na condição de saúde mental. Os sintomas depressivos e de ansiedade elevaram-se 

durante a pandemia, repercutindo em situações de estresse, insônia, medo e solidão. 

Palavras-chave: COVID-19; Idoso fragilizado; Saúde do idoso; Saúde mental. 
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Abstract  

The objective of this study was to review the literature on the identification of the impacts on the mental health of the 

elderly in the different aspects induced by the COVID-19 pandemic. Integrative literature review, performed through 

a search strategy in Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences, Scopus and Web of Science, through 

the health descriptors "older adults", "mental health" and " COVID-19". We included 17 studies published from 2020 

that addressed the repercussions of social isolation on the mental health of the elderly. Social isolation, the effect of 

the COVID-19 pandemic, was able to negatively affect the quality of life of the elderly, providing consequences on 

mental health conditions. Depressive and anxiety symptoms increased during the pandemic, reflecting in situations of 

stress, insomnia, fear and loneliness. 

Keywords: COVID-19; Older adults; Health of the elderly; Mental health. 

 

Resumen  

El objetivo de este estudio fue revisar la literatura sobre la identificación de los impactos en la salud mental de los 

adultos mayores en los diferentes aspectos inducidos por la pandemia de COVID-19. Revisión integrativa de la 

literatura, realizada a través de una estrategia de búsqueda en Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de 

la Salud, Scopus y Web of Science, a través de los descriptores de salud “adultos mayores”, “salud mental” y 

“COVID-19”. Incluimos 17 estudios publicados a partir de 2020 que abordaron las repercusiones del aislamiento 

social en la salud mental de las personas mayores. El aislamiento social, efecto de la pandemia de la COVID-19, pudo 

afectar negativamente la calidad de vida de los ancianos, trayendo consecuencias en las condiciones de salud mental. 

Los síntomas depresivos y de ansiedad aumentaron durante la pandemia, reflejándose en situaciones de estrés, 

insomnio, miedo y soledad. 

Palabras clave: COVID-19; Anciano frágil; Salud del anciano; Salud mental. 

 

1. Introdução 

A COVID-19, doença infecciosa causada pelo novo tipo de coronavírus (SARS-CoV-2), estabeleceu um estado 

pandêmico que se mantém desde a sua caracterização pela Organização Mundial da Saúde (OMS), em 11 de março de 2020. 

Trata-se de uma doença, inicialmente, identificada e tratada como uma infecção respiratória aguda com a característica de ter 

elevada transmissibilidade e potencial de agravamento (Ministério da Saúde, 2021). Estudos preliminares indicaram que a taxa 

de letalidade do SARS-CoV-2 é menor que a de outros tipos de coronavírus conhecidos, como SARS-CoV-1 e MERS-CoV, e 

a do H1N1 (Hozhabri et al., 2020; Lana et al., 2020; De Souza et al., 2021). Estudos sobre as novas variantes do SARS-CoV-2 

sugerem um potencial maior no nível de transmissibilidade de algumas cepas, porém, as possíveis mudanças na letalidade da 

doença ainda precisam ser elucidadas (FAPESP, 2021).  Por fim, os fatores mais determinantes para o agravamento e 

mortalidade da doença continuam sendo a idade e a presença de comorbidades (WHO, 2021). 

A transmissão do novo coronavírus pode ocorrer, principalmente, de forma direta através de gotículas respiratórias 

liberadas por pacientes sintomáticos e assintomáticos e, por via indireta, através de superfícies contaminadas (Meng, Hua & 

Bian, 2020; Peng et al., 2020). Dentre as medidas de contenção da pandemia, o distanciamento social foi adotado por muitos 

países por ser considerado eficiente na redução do contágio de doenças como a COVID-19 (Wilder-Smith & Freedman, 2020; 

De Souza et al., 2021).  O isolamento tornou-se uma medida necessária para frear as grandes possibilidades de contaminação. 

No entanto, foram observados que efeitos psicológicos como estresse emocional, raiva, solidão, ansiedade, sintomas de 

depressão e estresse pós-traumático são potencializados durante o período de isolamento social (Chu, et al., 2020; Müller, et 

al., 2021). Além disso, a permanência dos idosos em casa por longos períodos leva a redução de atividade física que tem 

implicações diretas com agravos à saúde mental e física nessa população (Rocha, et al., 2020). 

Os efeitos da COVID-19 vêm em diferentes vertentes, dentre elas as implicações psicossociais, apesar de 

negligenciadas em relação aos efeitos biológicos e patógenos da pandemia, tendem a afetar mais pessoas que a própria doença 

infecciosa e podem perdurar a curto e longo prazo, especialmente nos grupos mais vulneráveis (Ornell, et al., 2020; Schmidt, et 

al., 2020). Essas consequências para a saúde mental podem ocorrer através de mecanismos diversos, como os intrínsecos aos 

aspectos psicológicos de cada indivíduo (como o medo do contágio e da perda de parentes, por exemplo), mas também de 

fatores extrínsecos, como a quantidade excessiva e até mesmo informações falsas sobre a doença, o estresse psicossocial 
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devido às medidas de isolamento e os problemas econômicos decorrentes (Brooks et al., 2020; Luz & Berger, 2020). 

Os idosos, classificados como um grupo de risco, permitem que uma grande parcela da população brasileira se 

enquadre como indivíduos mais suscetíveis às maiores consequências geradas pela pandemia da COVID-19. Esse grupo social 

é atingido tanto em caráter fisiopatológico quanto em fatores psicossociais inerentes, tendo em vista que distúrbios 

psiquiátricos, como a depressão, têm alta incidência na população idosa mesmo no contexto anterior a pandemia (Silva, et al., 

2020). 

Em relação à saúde física dos idosos, as implicações decorrentes da pandemia devem ser consideradas devido ao 

próprio envelhecimento ser acompanhado por mudanças de caráter fisiológico que levam a condições dependentes da atividade 

física para a melhoria da qualidade de vida, da capacidade funcional e do controle das comorbidades nos idosos. Pela 

recomendação da OMS, a prática de atividade física por idosos deve ser da ordem de 75 minutos de atividade intensa por 

semana ou 150 minutos de atividade com intensidade moderada por semana (WHO, 2010). Contudo, as medidas contra a 

COVID-19, especialmente às de restrição social, geram dificuldades para a realização dos exercícios físicos devido à falta de 

estrutura apropriada para essas práticas nas residências (Raiol, 2020). A interrupção da prática contínua de exercícios pode 

levar ao descontrole nos níveis das comorbidades já existentes, aumentando o risco relacionado à infecção pelo novo 

coronavírus, e também as consequências na saúde mental já que a prática regular de atividade física pode levar a melhora nos 

sintomas de depressão e ansiedade (Bezerra, et al., 2020). 

As condições de risco à saúde mental e física podem implicar no aumento de vulnerabilidades aos idosos durante e 

após a pandemia. Assim, a importância de se entender os impactos e seus desdobramentos para o futuro são essenciais para a 

adoção de medidas que busquem mitigar as consequências mais agravantes aos grupos mais necessitados. Esse trabalho tem 

por objetivo identificar os impactos na saúde mental dos idosos durante a pandemia da COVID-19. 

 

2. Metodologia  

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, realizada através da busca nas bases de dados com estudos primários 

empregando as diretrizes do Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) (Moher, et al., 

2009). A pesquisa não foi submetida ao Comitê de Ética em Pesquisa, por se tratar de uma revisão integrativa que utiliza dados 

primários, porém foram mantidas as ideias dos autores das publicações no desenvolvimento deste estudo. 

Para elaboração da revisão, foram determinadas seis etapas de pesquisa, segundo Botelho e colaboradores (2011): 1) 

identificação do tema e da pergunta da pesquisa; 2) estabelecimento de critérios de inclusão e exclusão; 3) identificação dos 

estudos selecionados; 4) categorização dos estudos selecionados; 5) análise e interpretação dos resultados encontrados nos 

estudos; 6) apresentação da síntese/construção da revisão.  

Após a identificação da temática de interesse, para a construção da pergunta da pesquisa, utilizou-se a estratégia PICo 

(acrônimo de população, interesse e contexto). O primeiro elemento (P) denomina-se para idosos, o segundo (I) para saúde 

mental e o terceiro (Co) para a pandemia da COVID-19. A partir da consideração da estratégia PICo, formulou-se a pergunta 

norteadora do estudo: "Quais são os impactos da pandemia da COVID-19 na saúde mental dos idosos?". A sintaxe de 

aplicação desta estratégia está descrita no Quadro 1. 
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Quadro 1. Estratégia PICo com os respectivos DeCS e MeSH. 

Etapa Definição Descritores em 

Ciências da Saúde 

(DeCS) 

Medical Subject 

Headins (MeSH) 

P (população) Idosos Idoso Older Adults 

I (interesse) Saúde Mental Saúde Mental Mental Health 

Co (contexto) Pandemia da COVID-

19 

COVID-19 COVID-19 

Fonte: Autores (2021). 

 

Foram determinados os termos de busca controlados indexados nos Descritores em Ciência da Saúde (DeCS) e no 

Medical Subject Headings (Mesh Terms) – “older adults”, “mental health” e “COVID-19”, sendo utilizados com o operador 

booleano “AND”. O levantamento bibliográfico foi realizado no período de 03 de maio a 10 de maio de 2021, mediante o 

acesso virtual às bases de dados da Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS via BVS), 

SciVerse Scopus (Elsevier) e Web of Science, seguindo estratégia de busca e as especificidades de cada base, mantendo o 

atendimento à pergunta norteadora. Em sua totalidade, os artigos foram acessados por meio do portal de periódicos da 

Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior (CAPES), em área com Internet Protocol (IP) reconhecida da 

Comunidade Acadêmica Federada (CAFe), na Universidade Federal da Paraíba. 

Aplicaram-se critérios de inclusão definidos como: artigos disponíveis na íntegra e que foram publicados em 

português, espanhol ou inglês, estudos primários que abordem a saúde mental do idoso frente a pandemia COVID-19 e foram 

publicados a partir de 2020 (janeiro de 2020 até abril de 2021). Os critérios de exclusão voltaram-se para os estudos de revisão, 

relatos de caso, cartas ao editor, comentários, capítulos de livros e estudos que abordavam outro tipo de população.  

A busca foi realizada por dois pesquisadores independentes que padronizaram a sequência de utilização dos termos de 

busca controlados e dos cruzamentos nas bases de dados. Os resultados obtidos foram confrontados a fim de averiguar a 

existência de discordância e correção de possível equívoco nesta etapa do estudo, buscando uma concordância de no mínimo 

75% entre os revisores. 

Foram identificadas 589 publicações, sendo eliminadas 251 que estavam duplicadas, o que totalizou 338 artigos para 

leitura de títulos e resumos. Após a leitura dos títulos e resumos, foram selecionados 30 artigos para a leitura na íntegra, 

finalizando uma amostra de 17 artigos de acordo com os critérios de inclusão. A estratégia de seleção dos estudos está 

apresentada na Figura 1. 
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Figura 1. Fluxograma da seleção dos artigos incluídos na revisão, 2021. 

 

Fonte: Autores (2021). 
 

3. Resultados 

No total, foram encontrados 17 estudos, sendo 5 artigos na LILACS via BVS, 9 artigos na SciVerse Scopus e 3 

artigos na Web of Science. Os estudos incluídos na amostra foram publicados durante os anos de 2020 (n=5; 29,41%) e 2021 

(n=12; 70,59%) e realizados na Áustria (n=1; 5,88%), Bélgica (n=1; 5,88%), Chile (n=1; 5,88%), China (n=2; 11,76%), 

Espanha (n=1; 5,88%), Estados Unidos da América (n=4;23,53%), Jordânia (n=1; 5,88%), Israel (n=1; 5,88%), Itália (n=1; 

5,88%), Reino Unido (n=1; 5,88%), Suécia (n=1; 5,88%) e Turquia (n=1; 5,88%). Apenas 1 (5,88%) estudo foi realizado 

concomitantemente em dois países, Estados Unidos da América e Canadá. 

Todos os estudos selecionados foram de abordagem quantitativa, distribuindo-se nos seguintes métodos: transversal 

(n=13; 76,5%) e longitudinal (n=4; 23,5%). Sobre o método de coleta de dados dos estudos, entrevistas por telefone (n=5; 

29,4%) e a combinação de entrevistas online e por telefone (n=1; 5,9%), havendo predomínio de pesquisas feitas de forma 

online a partir de questionários (n=11; 64,7%). 

Para a análise das condições clínicas e pessoais dos participantes foram utilizadas as seguintes escalas de forma 

individual ou conjunta: Escala de Depressão Geriátrica – GDS (Carlos et al., 2020; Cigiloglu, et al., 2021; De Pue et al., 2021; 

Schorr, et al., 2021; Vannini et al., 2021); Escala de Solidão da UCLA (Herrera et al., 2021; Kobayashi et al., 2021; Reppas-

Rindlibacher et al., 2021; Rutherford et al., 2021; Stolz, et al., 2021); Questionário de Saúde do Paciente de 9 itens – PHQ-9 

(Abu Kamel & Alnazly, 2021; Herrera et al., 2021; Wong et al., 2020); Escala de Estresse Percebido – PSS-14 (Rutherford et 

al., 2021; Vannini et al., 2021; Whitehead, 2021); Escalas do tipo Likert e a Escala de Depressão do Centro de Estudos 

Epidemiológicos – CESD (Kobayashi et al., 2021; Liang et al., 2021; Reppas-Rindlibacher et al., 2021); Inventário de 

Ansiedade Geriátrica – GAI (Cigiloglu, et al., 2021; Herrera et al., 2021); Inventário de Ansiedade de Beck de 5 itens -BAI 

http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33255


Research, Society and Development, v. 11, n. 11, e71111133255, 2022 

(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33255 
 

 

6 

(Kobayashi et al., 2021; Reppas-Rindlibacher et al., 2021); Inventário Brief COPE (Herrera et al., 2021; Vannini et al., 2021); 

Escala de Impacto de Eventos – IES (Abu Kamel & Alnazly, 2021; Bobes-Bascaran et al., 2020); Escala de Demência Clínica 

– CDR (Carlos et al., 2020; Vannini et al., 2021); Escala de Rede Social de Lubben-6 - LSNS-6 (De Pue et al., 2021; Herrera 

et al., 2021); Escala Hospitalar de Ansiedade e Depressão – HADS e a Escala Adaptada do Índice de Qualidade de Sono de 

Pittsburgh (Robb et al., 2020); Escala de Afetos Positivo e Negativo – PANAS (Whitehead, 2021); Escala Geral de Saúde 

Auto avaliativa e Escala de Medo do COVID-19 – FCV-19S (Abu Kamel & Alnazly, 2021); Escala de Depressão, Ansiedade e 

Estresse – DASS-21 (Bobes-Bascaran et al., 2020); Dimensões da Qualidade de Vida Europeia – EQ-5D e o Questionário de 

Sono Richards-Campbell – RCSQ (Cigiloglu, et al., 2021); Questionário de Falhas Cognitivas – CFQ, Índice de Bem-Estar 

Pessoal (Adultos) – PQI-A e a Escala de Resiliência Breve – BRS (De Pue et al., 2021); Índice de Isolamento Social de 5 

pontos (Kobayashi et al., 2021); Escala de Avaliação de Depressão de Hamilton – HAM-D, Escala de Avaliação de Ansiedade 

de Hamilton – HAM-A e a Escala de Avaliação de Transtorno de Estresse Pós-Traumático – PCL-5 (Rutherford et al., 2021); 

Escala de Memória Wechsler (Revisado) WMS-R, Escala de Resiliência Connor-Davidson – CD-RISC 10 e a Análise 

Cognitiva Pré-Clínica de Alzheimer-5 – PACC5 (Vannini et al., 2021); Escala de Solidão de Jong Gierveld – DJGLS, Versão 

Chinesa do Índice de Gravidade de Insônia – ISI e a Escala de Transtorno de Ansiedade Generalizada – GAD-7 (Wong et al., 

2020). O estudo Gustavsson e Beckman (2020) foi o único selecionado em que não foi citado o uso de nenhuma escala já 

desenvolvida.  

Na caracterização amostral, observou-se uma predominância de estudos onde a maior parte da amostragem era 

formada por mulheres idosas (n=14; 82,4%) em comparação àqueles onde os entrevistados eram mais do sexo masculino (n=3; 

17,6%).  

Os principais sintomas avaliados foram: sentimentos depressivos, ansiedade, transtorno de estresse pós-traumático, 

estresse percebido, sentimentos evitativos, medo, problemas de sono, solidão, impactos no bem-estar e funcionamento 

cognitivo dos idosos. A maioria dos estudos associava outros sintomas, principalmente, à depressão (n=16; 94,1%), à solidão 

(n=9; 52,9%) e à ansiedade (n=7; 41,2%). Os 9 estudos que consideraram solidão dentre as consequências da pandemia 

também citaram a depressão e a maioria (n=5; 55,5%) correlacionou essas duas condições como variáveis codependentes. 

Os dados extraídos estão de acordo com o objetivo dessa revisão e foram apresentados na forma do Quadro 2, 

contendo:  autores, ano de publicação, país, delineamento do estudo, objetivo, amostra e impactos da pandemia COVID-19 na 

saúde física e mental dos idosos. 

 

Quadro 2. Distribuição dos estudos selecionados. 

Autores/Ano/País/Base de 

dados/Delineamento/Amostra 
Título Objetivo 

Quais são os impactos da pandemia 

COVID-19 na saúde mental dos 

idosos? 

ABU KAMEL & ALNAZLY 

(2021); Jordânia; LICACS via 
BVS; Transversal; 315 idosos. 

The impact of confinement on older 

Jordanian adults' mental distress during the 

COVID-19 pandemic: A web-based cross-
sectional study. 

Determinar o impacto do isolamento da 

COVID-19 no sofrimento mental de 

idosos e avaliar quais variáveis indicam 
transtorno do estresse pós-traumático. 

O confinamento afeta diferentes aspectos 
do bem-estar psicológico dos idosos. 

BOBES-BASCARAN et al. 

(2020); Espanha; Scopus; 
Transversal; 2194 idosos. 

Early Psychological Correlates Associated 

With COVID-19 in A Spanish Older Adult 
Sample. 

Examinar os correlatos psicológicos 

iniciais associados à pandemia COVID-
19 em idosos. 

Prevalência de sentimentos de apego 

evitativo e depressivo, independente do 

estado de saúde mental antes da 
pandemia.  

CARLOS et al. (2020); Itália; 

LICACS via BVS; 
Transversal; 204 idosos. 

Life during COVID-19 lockdown in Italy: 

the influence of cognitive state on 

psychosocial, behavioral and lifestyle 
profiles of older adults. 

Investigar como a capacidade cognitiva 

influenciou na adaptação à pandemia e 

como esses fatores afetaram humor e 
memória dos idosos. 

Aumento dos problemas de sono e de 

saúde; maiores níveis de depressão em 
idosos com demência; influência 

negativa do medo do contágio na busca 
por cuidados médicos. 

CIGILOGLU et al. (2021); 

Turquia; Scopus; Transversal; 
104 idosos. 

How have older adults reacted to 
coronavirus disease 2019? 

Investigar os efeitos psicossociais das 

medidas para prevenir a propagação da 
COVID-19 em idosos. 

Maiores sintomas depressivos e ansiosos 

e pior qualidade de vida para idosos com 
idade ≥85 anos. 
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DE PUE et al. (2021); Bélgica; 

Scopus; Transversal; 640 
idosos. 

The impact of the COVID-19 pandemic on 

wellbeing and cognitive functioning of 
older adults. 

Estabelecer como idosos com 65 anos 

ou mais estão respondendo à pandemia 
COVID-19. 

Diminuição significativa na qualidade do 

sono, bem-estar e funcionamento 

cognitivo durante a pandemia devido, 
principalmente, a depressão. 

GUSTAVSSON & 

BECKMAN (2020); Suécia; 

Scopus; Transversal; 1854 
idosos. 

Compliance to recommendations and 

mental health consequences among elderly 
in sweden during the initial phase of the 

COVID-19 pandemic—a cross sectional 
online survey. 

Explorar a situação específica dos 

idosos em relação a COVID-19 quanto a 
percepção das recomendações sobre a 

pandemia e seus impactos na saúde 
mental. 

Metade dos idosos relatou diminuição da 

saúde mental em termos de sentir-se 

deprimido, ter problemas de sono e de 
sentimentos ruins devido ao isolamento. 

HERRERA et al. (2021); 

Chile; Scopus; Longitudinal; 
720 idosos. 

A longitudinal study monitoring the quality 

of life in a national cohort of older adults in 
Chile before and during the COVID-19 
outbreak. 

Descrever as mudanças na saúde mental 

e física, isolamento e solidão, residência 
e recursos socioeconômicos em idosos 
antes e durante a pandemia. 

Piora em problemas de memória e 

humor, aumento de sintomas depressivos 

(problemas no sono, ansiedade e solidão) 

e de ansiedade (maiores preocupações 
quanto à pandemia). 

KOBAYASHI et al. (2021); 

Estados Unidos da América; 
Web of Science; Coorte 

Longitudinal; 6938 idosos. 

Cohort profile: the COVID-19 Coping 

Study, a longitudinal mixed-methods study 

of middle-aged and older adults’ mental 

health and well-being during the COVID-
19 pandemic in the USA. 

Investigar os fatores estressantes da 

pandemia nas mudanças de 

circunstâncias de vida sobre a saúde 

mental e o bem-estar entre adultos de 
meia-idade e idosos. 

Quase um terço dos adultos foi testado 

positivamente para depressão, ansiedade 
e solidão com prevalência decrescente de 

cada um com o aumento da idade. 

LIANG et al. (2021); China; 

Scopus; Transversal; 727 
idosos. 

Precautionary behavior and depression in 

older adults during the COVID-19 
pandemic: An online cross-sectional study 
in Hubei, China. 

Investigar as características e a 

associação entre o comportamento 

individual de precaução e os níveis de 

depressão e o papel dos indicadores em 
moderar essa relação. 

Níveis mais elevados de depressão em 

idosos sem apoio social e/ou com saúde 

frágil e com conhecidos infectados e/ou 
que não tomaram medidas mais 

preventivas e/ou com maior dependência 
financeira. 

REPPAS-RINDLISBACHER 

et al. (2021); Estados Unidos 

da América e Canadá; Web of 

Science; Transversal; 1549 
idosos canadenses e 4453 

americanos. 

Worries, attitudes, and mental health of 

older adults during the COVID‐19 
pandemic: Canadian and U.S. perspectives. 

Comparar diferenças nas preocupações, 

interesses e sintomas de saúde mental 

entre canadenses e americanos idosos 
durante a pandemia de COVID-19. 

Os estadunidenses eram mais propensos 

a relatar sintomas depressivos e de 

ansiedade elevados em comparação com 

os canadenses. A proporção de 
entrevistados nos EUA e Canadá que 
relataram solidão foi semelhante. 

ROBB et al. (2020); Reino 

Unido; LICACS via BVS; 
Transversal; 7127 idosos. 

Associations of Social Isolation with 

Anxiety and Depression During the Early 

COVID-19 Pandemic: A Survey of Older 
Adults in London, UK. 

Investigar o impacto do COVID-19 e o 

isolamento social associado no bem-
estar físico e mental em idosos. 

Associação negativa entre solidão e 

componentes agravados de depressão e 

ansiedade e piora nos estados depressivos 
e ansiosos pré-existentes. 

RUTHERFORD et al. (2021); 

Estados Unidos da América; 
Web of Science; Transversal; 

76 idosos. 

The COVID-19 Pandemic as a Traumatic 

Stressor Mental Health Responses of Older 
Adults With Chronic PTSD. 

Investigar a resposta de idosos com 

transtorno de estresse pós-traumático 
associado à pandemia de COVID-19. 

Aumento significativo de depressão em 

pacientes de TEPT não negros ou 
hispânicos durante a pandemia de 
COVID-19. 

SCHORR et al. (2021); Israel; 

Scopus; Transversal; 201 
idosos. 

Loneliness, malnutrition and change in 

subjective age among older adults during 
COVID-19 pandemic. 

Examinar a conexão entre solidão e 

idade subjetiva durante a pandemia de 

COVID-19 por indicadores de sintomas 
de depressão e desnutrição. 

Os altos níveis de solidão fizeram com 

que os idosos se sentissem mais velhos 
(maior idade subjetiva). 

STOLZ et al. (2021); Áustria; 

Scopus; Transversal; 557 
idosos. 

The impact of COVID-19 restriction 

measures on loneliness among older adults 
in Austria. 

Avaliar a associação entre as medidas de 

restrição devido a COVID-19 e a 
solidão entre idosos. 

Aumento nos níveis de solidão devido às 

restrições de isolamento e a 
impossibilidade do contato social. 

VANNINI et al. (2021); 

Estados Unidos da América; 
LICACS via BVS; 

Longitudinal; 141 idosos. 

Stress, resilience, and coping strategies in a 

sample of community-dwelling older adults 
during COVID-19. 

Avaliar o impacto da pandemia de 

COVID-19 no estresse em idosos. 

O isolamento social e a exclusão podem 

gerar estresse nos idosos, mas a 
resiliência é um fator crítico para lidar 
com isso. 

WHITEHEAD (2021); Estados 

Unidos da América; LICACS 
via BVS; Transversal; 874 

idosos. 

COVID-19 as a Stressor: Pandemic 

Expectations, Perceived Stress, and 
Negative Affect in Older Adults. 

Avaliar como o estressor pandemia 

COVID-19 influencia o estresse 
percebido e o bem-estar psicológico de 
idosos. 

Maior quantidade de estresse percebido 

e, consequentemente, de afetividade 
negativa devido às expectativas dos 
idosos quanto à pandemia. 

WONG et al. (2020); China; 

Web of Science; Coorte 
Longitudinal; 583 idosos. 

Impact of COVID-19 on loneliness, mental 

health, and health service utilisation: a 
prospective cohort study of older adults 
with multimorbidity in primary care. 

Descrever as mudanças na solidão, 

problemas de saúde mental e 
atendimento médico ao idoso com 
comorbidade na pandemia. 

Níveis maiores de ansiedade e insônia; 

sem mudanças significativas nos 
sintomas depressivos; índice maior de 
sentimento de solidão. 

Fonte: Autores (2021).  

4. Discussão 

A pandemia da doença COVID-19 acarretou circunstâncias impactantes ao bem-estar psicológico dos idosos, 

especialmente devido às medidas de restrição e isolamento adotadas para a contenção do contágio pelo vírus (Abu Kamel & 

Alnazly, 2021). Essas influências na saúde mental precisam ser consideradas devido à necessidade de apoio social para a 

minimização dos efeitos desfavoráveis aos mais idosos. Os sintomas depressivos em consequência da pandemia foram 
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recorrentemente citados nos artigos selecionados. Segundo Bobes-Bascaran e colaboradores (2020), independentemente do 

estado mental pré-pandemia, os sintomas depressivos e os estilos de enfrentamento evitativo foram os mais prevalentes na 

amostra de 2194 idosos avaliados, sendo relacionados com as estratégias de combate empregadas durante eventos de estresse 

como àqueles com risco de vida, como é o caso do atual estado pandêmico causado pelo novo coronavírus. Sentimentos 

negativos e deprimidos, que poderiam resultar em sintomas de um quadro maior de depressão, foram citados como 

provenientes, principalmente, da reclusão e inatividade gerada pelo isolamento forçado devido à necessidade de 

distanciamento social (Gustavsson & Beckman, 2020).  

A depressão agiu como um fator de vulnerabilidade para a saúde mental dos idosos, sendo associada diretamente com 

os impactos mais significativos da pandemia sobre as mudanças na qualidade de vida dos idosos. Essa condição psicológica 

pode ser tanto desencadeada pela pandemia quanto ter seu estado agravado neste período de modo a agir como um 

condicionante de declínio dos níveis de bem-estar, atividade, qualidade de sono e funcionamento cognitivo dos idosos (De Pue 

et al., 2021). A associação inversa também é percebida já que fatores característicos relacionados a pandemia, como a 

autopercepção dos idosos sobre seu estado de saúde mais frágil perante à infecção e à presença de pessoas conhecidas 

infectadas, levou a níveis substancialmente mais altos de depressão, evidenciando o medo da doença como um agente potencial 

de risco psicológico para essa população (Liang et al., 2021). 

Outro aspecto importante encontrado é a relação intrínseca entre a prevalência de sintomas depressivos e ansiosos nos 

idosos sendo regulados a partir da idade, assim, idosos na faixa etária de até 64 anos apresentaram uma prevalência de 

depressão em valores maiores daquela vista nos idosos de 75 anos ou mais, indicando uma mudança de resultados em 

comparação aos de pesquisas da era pré pandemia, onde a relação do aparecimento da doença era contínua com o aumento da 

idade (Kobayashi et al., 2021). Evidências semelhantes foram obtidas no estudo de Robb e colaboradores (2020) que discorre 

que a idade mais jovem entre os idosos acaba sendo um fator de risco para o agravamento da depressão e da ansiedade e 

exemplifica que isso acontece devido aos graus de adaptação e resiliência serem maiores em idosos de idade mais avançada e 

condições saudáveis. Entretanto, no estudo de Cigiloglu e colaboradores (2021), os indivíduos com 85 anos ou mais tinham 

maior vulnerabilidade e apresentavam maiores sintomas depressivos e ansiosos e, portanto, piora na qualidade de vida devido 

às restrições sociais empregadas. 

Indivíduos com déficits cognitivos já existentes, como distúrbios neurocognitivos e demência, foram ainda mais 

afetados pelos efeitos da pandemia de forma que sua exposição e vulnerabilidade às consequências psicossociais à saúde eram 

mais significativas do que naqueles que não possuíam comorbidades psicológicas anteriores. Esses efeitos foram 

correlacionados, por estudiosos italianos, com a compreensão da pandemia, a capacidade de seguir as medidas de restrição 

adotadas e de se adaptar à nova realidade. Idosos que possuíam maiores déficits cognitivos tiveram dificuldade na 

compreensão do desdobramento da crise de saúde e, no geral, resultou em idosos mais deprimidos e com outros problemas de 

saúde decorrentes da depressão, como má qualidade de sono e piora na qualidade de vida (Carlos et al., 2020). Idosos com 

condições crônicas de estresse pós-traumático também sofreram níveis mais altos de depressão e ansiedade no começo da 

pandemia devido ao maior isolamento social desse grupo (Rutherford et al., 2021). 

De acordo com o estudo longitudinal de Herrera e colaboradores (2021), o aumento dos sintomas depressivos está 

ligado a fatores como o aumento de problemas de saúde e, especialmente, pela exacerbação dos sentimentos de ansiedade e de 

solidão. O aumento das preocupações devido à pandemia causa sentimentos ansiosos que, por sua vez, promovem o desânimo 

enquanto, de forma simultânea, a depressão tende a aumentar a ansiedade e, por fim, as preocupações quanto à situação de 

crise. Os fatores etiológicos resultantes em transtornos de ansiedade, tais como fatores ambientais, medo da doença e a solidão, 

são semelhantes aos da depressão (Cigiloglu, et al., 2021). Todavia, a ansiedade não está somente ligada com a depressão, ela 
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pode surgir de sentimentos de medo, preocupações e das próprias mudanças no estilo de vida dos idosos durante a pandemia 

(Wong et al., 2020). 

As pessoas idosas que se sentiam mais desamparadas em relação às medidas de proteção adotadas pelas autoridades 

governamentais, sofrem de sintomas mais elevados de depressão e ansiedade. O agravamento desses sintomas é causado pela 

preocupação extrema quanto à doença COVID-19 e não se sentiam confiantes nas medidas adotadas pelas autoridades com 

relação à sua segurança e bem-estar (Reppas-Rindlibacher et al., 2021). A contaminação ou a presença de sintomas da COVID-

19 por mais de 14 dias também é apontada como uma variável causal de preocupações que inferem no aumento dos sintomas 

de ansiedade (Bobes-Bascaran et al., 2020). Os sentimentos de angústia e estresse fomentados pelo confinamento resultam não 

somente no deterioramento de condições psicológicas, como os problemas na memória, aumento do desânimo e problemas no 

sono, mas também no surgimento de outras condições médicas, como disfunções no estômago e no intestino (Herrera et al., 

2021). 

As repercussões negativas da pandemia na qualidade do sono das pessoas idosas são relatadas na maioria dos artigos 

avaliados. As implicações desse problema são significativas devido ao impacto gerado nos outros contextos psicológicos já 

agravados durante a pandemia. Os problemas de sono são mais relatados pelos idosos no aspecto do aumento dos sintomas 

depressivos e, além disso, uma boa parcela dessa população declara que essas perturbações iniciaram durante a pandemia, não 

sendo sentidas em momentos anteriores à crise (Herrera et al., 2021). É evidenciado que a diminuição da qualidade do sono é 

um indicador de sintomas da depressão (De Pue et al., 2021; Carlos et al., 2020). Ademais, o aumento da insônia e da 

ansiedade após o surto da COVID-19 entra em concordância com os efeitos negativos na saúde mental comumente 

identificáveis após desastres (Wong et al., 2020).  

Um fator de risco que lesa a saúde do idoso é o seu medo de contrair o vírus SARS-CoV-2. É fato que este grupo é o 

de maior risco, mas o isolamento social extremo trouxe consequências severas, como a negligência, por eles mesmos, de outras 

enfermidades que os atingem. Na Itália, idosos que não buscaram atendimento médico, sofreram de problemas 

musculoesqueléticos ou ansiedade, além de outros problemas físicos e psicológicos. É imprescindível ressaltar que a terceira 

idade é susceptível, não apenas à contaminação da COVID-19, mas a outras doenças (Carlos et al., 2020). Os empenhos para 

prevenir a contaminação pelo vírus é o ponto principal, mas os esforços para prevenir os danos psicossociais do isolamento 

social também são relevantes, sendo necessária a conscientização desta população sobre prevenção e cuidados durante a 

pandemia.   

Um estudo comparativo entre Estados Unidos da América e Canadá, durante os primeiros meses da pandemia da 

COVID-19, concluiu que idosos dos Estados Unidos se sentiram menos apoiados pelo governo federal e apresentaram 

sintomas de depressão e ansiedade elevados em comparação aos idosos do Canadá (Reppas-Rindlisbacher et al., 2021). Na 

Áustria, a solidão foi maior durante o confinamento em comparação com a fase subsequente de reabertura, ou seja, medidas 

rápidas de combate ao vírus, realizadas pelo governo federal, evitam que a longo prazo haja efeitos permanentes, 

principalmente em idosos (Stolz, et al., 2021). 

Em um estudo realizado no Chile, 25,25% dos 720 idosos acompanhados já eram solitários antes da pandemia e 

permaneceram desse modo e 22,43% passaram a sentir solidão. Esta é uma consequência do abandono e do isolamento, 

principalmente por parte de familiares, provocando consequências negativas. Houve um aumento no que se refere ao consumo 

de álcool e drogas, como uma forma de amenizar as sequelas da solidão, o que pode gerar outros danos (Herrera et al., 2021). 

Mulheres idosas fumantes relataram melhorias nos componentes da depressão, mais do que as não fumantes, ocasionadas pelos 

opioides endógenos que liberam endorfinas, produzindo a sensação de bem-estar, mas que contém também nicotina e alcatrão, 

além da concentração de mais de 60 substâncias cancerígenas (Robb et al., 2020).  
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Além de todos os efeitos supracitados da solidão, causada pela situação pandêmica, na saúde de pessoas idosas, 

ansiedade e depressão são temas que devem ser priorizados. De acordo com estudo realizado no Reino Unido, idosos são mais 

vulneráveis ao desenvolvimento de ansiedade e depressão como resultado do isolamento social relacionado à COVID-19, em 

consequência de sua capacidade funcional reduzida, fragilidade, comorbidades e dificuldade na comunicação através de 

recursos tecnológicos (Robb et al., 2020). O uso de novas tecnologias para incentivar o envolvimento social de idosos, visando 

diminuir os efeitos da solidão, é uma possível intervenção de apoio psicológico para promover um estilo de vida saudável de 

idosos durante a pandemia. Ainda que a solidão esteja conectada com aspectos objetivos da sociedade, incluindo as interações 

sociais reais, não é sinônimo dessas, sendo mais um conceito subjetivo, ligado a como o indivíduo se sente naquele momento 

diante da sociedade (Schorr, et al., 2021).  

O estresse ocasionado pela pandemia em idosos pode levar a um aumento de doenças, tais como o Alzheimer, e 

debilitar a saúde mental, afetando a qualidade de vida (Whitehead, 2021). A resiliência é fundamental para lidar com o estresse 

durante a pandemia sendo necessário o desenvolvimento de estratégias e assim diminuir os efeitos diversos sobre a saúde 

neurocognitiva e mental dos idosos (Vannini et al., 2021).  

 

5. Conclusão 

O isolamento social, efeito da pandemia COVID-19, foi capaz de afetar negativamente a qualidade de vida dos idosos, 

proporcionando consequências na condição de saúde mental. Os sintomas depressivos e de ansiedade elevaram-se durante a 

pandemia, repercutindo em situações de estresse, insônia, medo e solidão.  

Como limitação do estudo nesta pesquisa, alguns artigos da amostra realizaram suas análises considerando a 

população idosa juntamente com adultos de meia idade. Para futuras pesquisas, têm-se como proposta identificar os impactos 

na saúde mental de idosos acometidos pela COVID-19. 
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