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RESUMO 

Objetivo: Identificar, através das evidências científicas, os impactos do isolamento social 

na saúde mental dos idosos durante a pandemia da COVID-19.  

Métodos: Trata-se de uma Revisão Integrativa da Literatura, com buscas na Biblioteca 

Virtual de Saúde, Medical Literature Analysis and Retrieval System Online via PubMed, 
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde; selecionaram-se 12 

documentos para compor a amostra. 

Resultados: Os estudos indicaram como principais impactos do isolamento social em 

decorrência da COVID-19 para a saúde mental do idoso: ansiedade (n=8), depressão 
(n=8), sentimento de solidão (n=7), alterações do sono (n=4) e declínio cognitivo (n=4), 

entre outros. 

Conclusões: Apesar das medidas de isolamento social e quarentena serem indicadas 

como estratégia fundamental ao combate do COVID-19, há várias consequências para a 
saúde mental do idoso, deste modo, ações de promoção da saúde mental do grupo 

devem ser planejadas e implementadas.  

Palavras-Chave: Covid-19. Isolamento Social. Idosos. Saúde Mental. Promoção da 

Saúde. 
 

ABSTRACT 

Objective: It is proposed to identify, through scientific evidence, the impacts of social 

isolation on the mental health of the elderly during the COVID-19 pandemic. 

Methods: This is an Integrative Literature Review, with searches in the Virtual Health 
Library, Medical Literature Analysis and Retrieval System Online via PubMed, Latin 

American and Caribbean Literature in Health Sciences; 12 documents were selected to 

make up the sample. 

Results: The studies indicated that the main impacts of social isolation as a result of 
COVID-19 on the mental health of the elderly: anxiety (n = 8), depression (n = 8), 

feeling of loneliness (n = 7), sleep disorders (n = 4) and cognitive decline (n = 4), 

among others. 

Conclusions: Although measures of social isolation and quarantine are indicated as a 
fundamental strategy to combat COVID-19, there are several consequences for the 

mental health of the elderly, therefore, actions to promote the group's mental health 

must be planned and implemented. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

 No final do ano de 2019 ocorreu um surto em decorrência de uma nova doença 

respiratória detectada na cidade de Wuhan, na China, provocada pelo vírus SARS-CoV-2, 

responsável pela Coronavirus Disease of 2019 (COVID-19)1. Em poucos meses foram 

detectados milhares de casos, resultando em inúmeros óbitos. Como efeito, no mês de 

março de 2020 foi declarado pela Organização Mundial de Saúde (OMS), como 

Emergência de Saúde Pública de Importância Internacional2-5. 

 O vírus se espalhou de forma gradativa por todo o mundo em consequência da 

sua alta capacidade de transmissão e pelas dificuldades para contenção. Portanto, 

atualmente vive-se uma pandemia causada pelo SARS-CoV-2. A Organização Mundial de 

Saúde (OMS), na tentativa de conter as consequências desse vírus sobre a saúde física, 

orienta algumas estratégias de prevenção de acordo com a avaliação de risco de 

transmissão de cada localidade e tem recomendado o distanciamento social5-6. No 

entanto, as consequências desse isolamento sobre a saúde mental passam a ser motivo 

de grande preocupação5,7. 

Dados demonstram que a população idosa se encontra como sendo a mais 

vulnerável por essa patologia. Além disso, pessoas com 80 anos ou mais apresentam a 

maior taxa de mortalidade, demonstrando o potencial risco à terceira idade3,8.  

À medida que o vírus progride e os períodos de isolamento social se prolongam, a 

solidão, a raiva e os sentimentos negativos ameaçam a integridade psicológica5,9. Como 

resultado, a população idosa passa a experimentar um grande grau de solidão, tornando-

se mais propensos a transtornos mentais10. 

Como efeito das atuais medidas de distanciamento social em vigência, o 

isolamento físico e os sofrimentos mentais tornaram-se um importante problema de 

saúde pública, especialmente entre os idosos11. Como efeito disso, a pandemia 

representa uma forma nova, complexa e multifacetada de estressor psicossocial7.  

Portanto, a presente revisão tem por objetivo identificar, através das evidências 

científicas, os impactos do isolamento social na saúde mental dos idosos durante a 

pandemia da COVID-19. 

 

2 METODOLOGIA 

 

 O estudo ora apresentado caracteriza-se como uma revisão da literatura, de 

natureza exploratória e de caráter descritivo. ―A produção bibliográfica em determinada 

área temática, dentro de um recorte de tempo”12:191. Portanto, que reúne e discute 

informações produzidas em uma área específica. 
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 Foram utilizadas pesquisas disponíveis nas bases de dados Medical Literature 

Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), via PubMed, Literatura Latino-

Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS) e Biblioteca Virtual em Saúde 

(BVS), pela sua relevância e confiabilidade. A realização das buscas ocorreu entre março 

e abril de 2021. Para auxiliar a busca, foram definidos termos base. Nesta investigação 

optou-se por realizar a busca no idioma inglês, fazendo uso dos Descritores em Ciências 

da Saúde (DeCS) <<https://decs.bvsalud.org/>>, resultando nas seguintes palavras-

chave: Health of the Elderly AND Coronavirus Infection AND Mental Health. 

A seleção dos artigos que nortearam o levantamento se deu a partir de critérios 

de inclusão e exclusão estabelecidos. Inicialmente, foi realizada uma seleção a partir dos 

títulos para verificar a adequação ao objeto de estudo, sua disponibilidade online, texto 

completo, escrito em inglês, português ou espanhol. Foram excluídos os artigos 

duplicados, dissertações, teses, livros, anais de congresso, documentários e outras 

pesquisas cujo escopo não tem relação direta com o objetivo do estudo. Incluíram-se 

artigos publicados até janeiro de 2021. 

Foram encontrados 272 artigos; no entanto, após a exclusão de achados 

duplicados (n=58), de títulos e resumos que não se adequavam (n=178), restringindo-se 

a 36 obras, estas foram lidas individualmente. Como produto final da análise, 12 estudos 

foram incluídos na presente revisão por se encaixarem no objetivo proposto (Figura 1). 

 

Figura 1: Fluxograma que apresenta o processo de seleção das publicações. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Elaborados pelos autores, 2021. 
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Com a filtragem do material, a partir das etapas de leituras de títulos, resumos e 

artigos completos, selecionaram-se as seguintes informações: tipo de estudo, objetivo, 

resultados e conclusão.  

 

3 RESULTADOS 

 

 No Quadro 1, seguinte, são apresentados os artigos selecionados para o presente 

estudo. Observou-se que a maioria dos estudos foi publicada no ano de 2020 (n=11; 

91,7%) e se encaixaram, majoritariamente, em revisões de literatura (n=4; 33,3%). 

 

Quadro 1: Especificação dos estudos selecionados. 
ID   TIPO DE ESTUDO ANO 

 

1 Prognóstico 2020 

2 Transversal 2020 

3 Revisão 2020 

4 Revisão 2020 

5 Revisão 2021 

6 Prognóstico 2020 

7 Série de casos 2020 

8 Revisão 2020 

9 Revisão (estudo teórico) 2020 

10 Coorte e prospectivo 2020 

11 Transversal 2020 

12 Comparativo 2020 

Fonte: Elaborados pelos autores, 2021. 

  

 

No Quadro 2, apresentam-se descritos os principais impactos da COVID-19 na 

saúde mental do idoso em decorrência do isolamento social. Dos principais achados, 

foram detectados intercorrências, no qual, as mais relevantes foram: ansiedade, 

depressão, sentimento de solidão, alterações do sono e declínio cognitivo. 

 

Quadro 2: Principais impactos da COVID-19 na saúde mental dos idosos. 
ID PRINCIPAIS IMPACTOS 

 
ID PRINCIPAIS IMPACTOS 

1  Ansiedade. 7 

 Comunicação prejudicada com os 

familiares; 

 Mudanças ambientais e do suporte 
estrutural; 

 Perda de autonomia; 
 Restrição de visitas. 

2 
 Ausência de atividade física; 

 Depressão. 
8 

 Alterações do sono; 
 Bloqueio da mobilidade; 

 Medo; 
 Perda da autonomia. 

3 

 Abuso; 

 Fragilidade; 

 Negligência; 
 Sentimento de solidão; 

 Violência. 

9 
 Alterações no sono (insônia); 

Sintomas psicóticos. 
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ID  PRINCIPAIS IMPACTOS ID PRINCIPAIS IMPACTOS 
 

4 

 Declínio cognitivo; 

 Luto antecipado; 

 Sentimento de solidão. 

10 
 Alterações no sono (insônia); 
 Sentimento de solidão. 

5 

 Depressão; 
 Estresse; 

 Pânico; 

 Raiva; 
 Sentimento de solidão; 

 Transtorno de estresse pós-
traumático; 

 Tristeza. 

11 

 Fragilidade; 

 Mudança de comportamento; 

 Sentimento de solidão. 

6 

 Alterações no sono; 

 Preocupação com a saúde; 
 Sentimentos negativos. 

12 
 Sentimento de solidão; 
 Tristeza. 

Fonte: Elaborados pelos autores, 2021. 

 

4 DISCUSSÃO 

 

Embora de grande importância, a prática do isolamento social em virtude da 

prevenção da disseminação do novo Coronavírus gera um cotidiano cheio de restrições e 

de vigília constante13. Além do medo de contrair a doença, a COVID-19 tem provocado 

pressentimentos de insegurança em todos aspectos da vida14. Além da solidão, outros 

sintomas, como ansiedade, receio ou algum tipo de alteração comportamental, 

evidenciados ao processo de envelhecimento15.  

Destarte, as informações deste estudo possibilitaram mostrar os principais 

impactos da COVID-19 na saúde mental do idoso em virtude do isolamento social e da 

quarentena. As repercussões nos idosos têm gerado quadros de ansiedade, depressão, 

sentimento de solidão, alterações do sono, declínio cognitivo, perda de autonomia, 

fragilidade, tristeza, abuso, violência, luto antecipado e outros. 

Os idosos são um grupo de risco, pois se encontram vulneráveis socialmente e 

ainda apresentam patologias de base, como hipertensão e diabetes, fato este que 

dificulta ainda mais a problemática e os dados comprovaram a assertiva, pois a 

mortalidade por coronavírus é mais alta em pessoas com faixa etária mais elevada, e no 

caso de idosos que já enfrentam transtornos psiquiátricos a vulnerabilidade é ainda 

maior8,11.  

Quanto à saúde mental, as sequelas de uma pandemia são maiores do que o 

número de mortes16. Os problemas mais relevantes encontrados foram: a ansiedade9-11, 

13,17-20, a depressão9-10,13,17,19-22, o sentimento de solidão10,13,21-22, as alterações de 

sono11,19-20,23 e o declínio cognitivo9-10,19,22. 

As intercorrências parecem ter nascido de sentimentos negativos provenientes da 

pandemia, como no medo e da angústia da perda de familiares e/ou da própria vida20,24. 

Para quem na situação de vulnerabilidade decorrente da pandemia, o medo aumenta o 

grau de ansiedade e estresse em indivíduos, o que pode gerar sofrimento mental ou 

agravar os sintomas de transtornos psiquiátricos pré-existentes25. 
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Adicionalmente, a pandemia e as medidas de quarentena têm afetado também na 

qualidade do sono. Pesquisa desenvolvida em um determinado município brasileiro 

mostrou que a presença de transtornos mentais se associava a um aumento de 61% na 

prevalência de má qualidade do sono26. A existência de transtornos do sono desempenha 

efeitos negativos no dia a dia e na qualidade de saúde e de vida, contribuindo com 

percentual relevante de anos vividos com incapacidades e devido o papel 

importantíssimo que o sono desempenha na regulação do corpo, a insônia pode 

contribuir para consequências diretas no funcionamento27-28. 

Os principais fatores de risco para ocorrer o adoecimento mental incluem: a 

vulnerabilidade social, contaminação com a doença ou ter convivência com alguém 

infectado29. Soma-se a idade avançada que parece condição agravante para a COVID-19, 

além dos riscos para desenvolverem alguma doença susceptível nessa idade, como 

doenças crônicas, degenerativas ou desencadear ou agravar as condições de saúde 

psíquicas9,30; trazem a susceptibilidade aos sintomas psicóticos20. 

Ademais, os direitos de cidadania são desvalorizados31, no qual, o preconceito de 

idade é presente também na pandemia acarretando um efeito negativo na saúde mental 

dos idosos, visto que banalizam a gravidade da doença e várias pessoas acreditam que é 

uma doença que afeta exclusivamente os anciãos. Com a comunicação é defasada, essas 

mudanças causam um grau de estresse elevado no grupo, pois grande parte não possui 

acesso à internet, a falta de habilidade para usarem os meios tecnológicos se tornaram 

empecilhos que dificultaram a inclusão nesse universo virtual, corroborando para os 

mesmos ficarem alienados, por conseguinte, mais excluídos e tristes, visto que, a 

população está sempre on-line32. 

Como várias informações sobre o coronavírus estão circulando a todo tempo, a 

exposição a notícias frequentes sobre uma situação como a da pandemia traz angústias e 

provoca prejuízo na saúde mental. E, pelo isolamento social, a mídia, a televisão e o 

rádio tornaram-se ainda mais importantes17. No qual, a população idosa veiculada em 

canais de notícias vai colaborar para o desenvolvimento de pânico e ansiedade, causando 

até tentativas de suicídio ou no suicídio real, visto que, com incertezas sobre a infecção 

pode potencializar estados mentais16,20. 

A manutenção do bem-estar mental, em especial dos idosos na pandemia tornou-

se um desafio. Considerados vulneráveis às alterações emocionais e comportamentais, o 

distanciamento social vem contribuindo também para o declínio cognitivo, como o 

esquecimento e, consequentemente, no aparecimento de doenças mentais33. 

Portanto, apesar das medidas de isolamento social como meio de prevenção para 

o COVID-19 recomendadas pelos órgãos públicos, os familiares mesmo distantes de seus 

senis são responsáveis por assegurar seu bem estar físico, social e mental. É necessária 

atenção com a saúde mental das pessoas da terceira idade, prestar atenção em seus 
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sinais e sintomas, pois são essenciais para seu bem-estar futuro. Em síntese, os 

sentimentos negativos ameaçam a integridade psicológica9, logo, a compreensão é 

necessária junto com medidas que assegurem seus direitos de cidadania.  

 

5 CONCLUSÃO 

 

Conclui-se que o objetivo da pesquisa foi alcançado com êxito, portanto, 

identificou-se que o isolamento social acentuou problemas que atingem a saúde mental 

dos idosos. Situações como o isolamento social tende a despertar sentimentos como 

solidão, estresse, ansiedade, depressão, entre vários outros transtornos mentais. 

Portanto, é necessário se atentar a qualquer sinal que possa indicar algum indicio de 

algum sinal ou sintoma.  

Como se configuram em população de risco (para a COVID-19 e para a saúde 

mental), os idosos precisam ainda mais de cuidado. Sugere-se adotar mecanismos para 

distraí-los, convidá-los para assistir filmes, por exemplo. Assim, ações de promoção da 

saúde mental do grupo devem ser planejadas e implementadas.  
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