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RESUMO | OBJETIVO: Descrever a associacdo entre a
institucionalizacdoeasaude mentaldapessoaidosa. MATERIAIS
E METODOS: Revisdo integrativa, com busca de artigos
publicados entre 2014 a 2018, nos idiomas portugués, inglés e
espanhol, nas bases de dados: MEDLINE, LILACS, SCIELO, IBECS
e BDENF. Foram encontradas inicialmente 25.284 publica¢des
e apos anadlise e aplicacdo dos critérios de inclusao e exclusdo
resultaram em uma amostra final de 32 artigos. RESULTADOS:
Identificou-se que a fragilidade do vinculo familiar, declinio
funcional e perda de autonomia e independéncia sdo fatores
que influenciam na vida da pessoa idosa e uma estratégia que
pode ser utilizada pela equipe é o estabelecimento de um plano
de cuidado individualizado. Os achados também apontaram
a necessidade de analisar os impactos do envelhecimento
na saude mental e conhecer a qualidade de vida da pessoa
idosa institucionalizada. CONCLUSAO: Considerando a sadde
como escopo, o desequilibrio dos aspectos biopsicossociais
pode resultar no adoecimento da sadde mental. Interven¢des
da equipe de saude como o incentivo a pratica de atividade
fisica, estimulo a espiritualidade e atividades de lazer podem
repercutir favoravelmente na qualidade de vida e bem-estar da
pessoa idosa.

DESCRITORES: Institucionalizagdo. Envelhecimento. Saude
mental
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ABSTRACT | OBJECTIVE: To describe the association between
institutionalization and the mental health of the elderly.
METHODS: Integrative review, with the search of articles
published between 2014 and 2018, in the Portuguese,
English, and Spanish languages, in the databases: MEDLINE,
LILACS, SCIELO, IBECS, and BDENF. We initially found 25,284
publications and after analysis and application of the inclusion
and exclusion criteria resulted in a final sample of 32 articles.
RESULTS: It was identified that the fragility of the family bond,
functional decline, and loss of autonomy and independence
are factors that influence the life of the elderly person and a
strategy that can be used by the team is the establishment of
an individualized care plan. The findings also pointed out the
need to analyze the impacts of aging on mental health and to
know the quality of life of the institutionalized elderly person.
CONCLUSION: Considering health as scope, the imbalance of
the biopsychosocial aspects can resultin the sickness of mental
health. Interventions by the health team such as encouraging
physical activity, encouraging spirituality, and leisure activities
can have a positive impact on the quality of life and well-being
of the elderly.
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Introducao

Considerando a dtica da integralidade e comple-
xidade do conceito, saude é aspiragdo do maximo
bem-estar por integrar os aspectos biopsicossociais
as singularidades de cada individuo'. E permitir que
0 sujeito perceba o seu potencial para o bem-estar
fisico, social, mental e espiritual ao longo do curso
da vida, e que este participe da sociedade de acor-
do com suas necessidades, desejos e capacidades? O
estilo de vida, organizacdes de trabalho e da socieda-
de sdo fatores que o individuo ndo detém o controle
e sabe-se que impactam diretamente na saude. O de-
sequilibrio em um deles aliados a fragilidade emocio-
nal pode favorecer o adoecimento?®, principalmente
na pessoa idosa, por compreender que sao mais vul-
neraveis a esta quebra da homeostase.

A populagdo esta envelhecendo em todo o mundo?,
e o Brasil atingiu um crescimento em cerca de 18%
de idosos entre os anos de 2012 e 2017, alcancando
mais de 30 milhdes>. Essa mudanca do perfil demo-
grafico e epidemiolégico tem propiciado o aumento
da prevaléncia de doencas crdnico-degenerativas,
com predominio da depressdo e deméncia®. Assim,
muitos idosos e familiares recorrem as Instituicdes
de Longa Permanéncia para ldosos (ILPl) como uma
garantia aos cuidados necessarios. As ILPI's objeti-
vam nado apenas a assisténcia social, mas o cuidado
a saude®.

No Brasil, ha um ndmero bastante expressivo de
InstituicBes de Longa Permanéncia e, de acordo com
0 Senso SUAS 2017, eram aproximadamente 60.939
unidades. Apesar do quantitativo, ainda é possivel
encontrar fragilidades fisicas e organizacionais no
funcionamento destas instituicdes que impactam na
assisténcia de cuidado ofertado, como falhas na pro-
mocdo da funcionalidade, autonomia e independén-
cia. Tais limita¢cdes assistenciais favorecem prejuizos
para a saude mental e, consequentemente, para a
qualidade de vida da pessoa idosa®.

A procura pela institucionalizagao pode ser oriunda
da falta de tempo e apoio do cuidador familiar, seja

pelo grau de dependéncia da pessoa idosa ou pela
condicdo clinica, pelas perdas sociais e financeiras/
aposentadoria, assim como pode ser vista por alguns
como uma forma em adaptar-se a nova realidade
repleta de adversidadesZ. Em contrapartida, o com-
prometimento cognitivo, dependéncia para as ativi-
dades basicas de vida didria, mudancas sociais ou até
mesmo velar a prépria vontade do sujeito tornam-se
consequéncias importantes do processo de institu-
cionalizagao”.

E importante elencar que a falta de motivacdo e a
indiferenca sdo geralmente associadas erroneamen-
te ao envelhecimento natural e ndo ao sofrimento
vivenciado pelas mudancas; principalmente ao pre-
julgamento acerca do seu poder de decisdo sobre si
mesmo?. Assim, o desanimo, a soliddo, baixa estima
e a tristeza sdo frequentemente sentimentos velados
e provocam sofrimentos de ordem emocional, fisica
e espiritual no sujeito, impactando diretamente na
saude mental desta pessoa idosa institucionalizada™®.

Neste contexto, é fundamental mencionar que o com-
plexo conceito de qualidade de vida se funde ao da
saude para poder discutir um envelhecimento bem
sucedido, destacando a importancia da manutencao
da autonomia™, sendo necessario ceifar a percep¢ao
de que envelhecer é uma possibilidade de limita¢des
e de proximidade com a finitude. E preciso minimizar
a percepgao negativa de um envelhecimento arraiga-
do em constructos sociais preconceituosos e discri-
minatoérios213,

Para tal, é elementar estimular a compreensado da
propria identidade do sujeito institucionalizado, res-
peitando suas necessidades, promovendo interven-
¢Bes politicas e programas de saude, encorajando
a compreensao e entendimento das altera¢des do
processo de envelhecimento, questionamentos e/
ou descontentamentos, estabelecendo um didlogo e
dando voz ativa ao mesmo!24 Esse é um estimulo as
suas capacidades que o ajuda a lidar face ao stress,
beneficiando uma vida produtiva e frutifera, a fim de
que contribua socialmente, equilibrando suas capaci-
dades sociais, individuais e emocionais'>.
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Diante dessas consideracdes, considerando a impor-
tancia da ILPi para a sociedade, surgem questiona-
mentos sobre a tematica da institucionaliza¢do da
pessoa idosa e a salde mental. Neste contexto, a fim
de se conhecer as possiveis relacdes e impactos des-
sa moradia, buscou-se descrever a associacao entre a
institucionalizacdo e a salde mental da pessoa idosa.

Método

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, con-
siderada um instrumento da pratica baseada em evi-
déncias (PBE), e tem como objetivo reunir, analisar e
sintetizar os resultados encontrados de pesquisas de
temas especificos, visando a melhor compreensao da
tematica. No desenvolvimento deste método, foram
seguidas as seguintes etapas: elaboracao da questao
norteadora; identificagdo primaria na literatura; cole-
ta de dados necessarios; andlise dos estudos prima-
rios; interpretacdo e estruturacao dos resultados’.

Para sua elaboracdo, utilizou-se a estratégia PICO
(acrébnimo para patient, intervention, comparison,
outcomes). Assim, a questdo de pesquisa delimitada
foi: “Qual associacdo entre a institucionalizacdo e
a saude mental da pessoa idosa?". Nela, o primei-
ro elemento da estratégia (P) consiste nos idosos; o
(I) envelhecimento; e o quarto elemento (O) saude
mental. Ressalta-se que, dependendo do método de
revisdo, ndo se empregam todos os elementos da
estratégia PICO. Nesta revisdo integrativa, o terceiro
elemento (C), que significa comparacao, foi omitido,
pois ndo condizia com a pesquisa.

A busca dos estudos primarios ocorreu de margo
e abril de 2019, nos portais PubMed e Biblioteca
Virtual em Saude (BVS) nas seguintes bases de da-
dos: Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online (MEDLINE), Literatura Latino- Americana de

Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Eletronic Library
Online (SciELO), IBECS e BDENF. Os descritores
adotados para busca, nos idiomas portugués e in-
glés, foram extraidos do Banco de Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS) e Medical Subject Headings
(MeSH), sendo os seguintes: “Homes for the Aged"”,
“Institucionalization”, “Mental Disorders”, “Aged” e
“Long-Term Care". A justificativa para a escolha dos
descritores deve-se a estreita relagdo e a especifici-
dade com a tematica em estudo.

Os critérios de inclusao para a selecao dos artigos
foram: textos nos idiomas inglés, portugués ou espa-
nhol; objetivo do estudo contendo como tema cen-
tral: “o idoso institucionalizado e a sua saude mental”,
artigos disponiveis na integra e publicados no perio-
do de 2014 a 2018. Os critérios de exclusao foram:
teses, dissertacOes, ensaios, artigos duplicados, arti-
gos de revisdo (integrativa ou sistematica), capitulos
de livros e editoriais.

Num primeiro momento, realizou-se a leitura do titu-
lo da publicacdo, seguida de leitura do resumo, para
verificar a adequacdo dos critérios de inclusdo. Nos
casos em que o titulo e o resumo ndo foram suficien-
tes para definir a tematica pesquisada, buscou-se a
publicacdo na integra, de forma que todos os crité-
rios pudessem ser aplicados e os artigos que respon-
dessem a questdo norteadora do estudo fossem se-
lecionados.

A busca nas bases de dados resultou na identificacao
de 25.284 publicacdes que compdem o cenario global
(Figura 1). Em seguida, foi feita aplicagdo dos critérios
de inclusdo e exclusao, alcancando os 11.448 artigos
selecionados. Apds avaliagao por leitura de titulo e
resumo, 93 foram pré-selecionados para uma analise
minuciosa, a fim de identificar se os objetivos se ade-
guavam ao tema proposto. Portanto, foi definida a
amostra final com 32 publica¢8es que serviram para
o desenvolvimento desta revisao integrativa.
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Figura 1. Fluxograma do processo de selecdo dos estudos referente a busca eletrdnica nas bases de dados MEDLINE, Literatura Latino-Americana de Ciéncias
da Saude (LILACS), Scientific Eletronic Library Online (SciELO), IBECS e BDENF
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Fonte: Autoria prépria.

Em atendimento as questdes éticas em relacdo as publica¢bes cientificas utilizadas neste estudo, estas foram
atendidas com a adequada citagdo dos autores dos estudos incluidos.

Resultado e discussao

Foram analisados 32 artigos publicados no periodo de 2014 a 2018. Quanto ao ano de publicacdo identificou-se
que o ano de 2017 foi o de maior concentra¢do dos estudos, com 10 publica¢bes (=31,3%), mas o ano de 2018
obteve um resultado expressivo com um total de 9 publica¢des (=28,0%), sendo seguido pelos anos 2016, 2015 e
2014 com 6 (=18,7%), 5 (215,6%) e 2 (=6,2%) publicacdes respectivamente. A abordagem qualitativa foi a mais uti-
lizada (23 publica¢bes). E quanto aos objetivos, a analise das repercussdes na saude mental da pessoa idosa pelo
envelhecimento e conhecer a qualidade de vida da pessoa idosa institucionalizada foram os mais identificados,
evidenciando uma influéncia direta dos fatores culturais e sociais.

O Quadro 1 apresenta a caracterizacao das publica¢cbes da amostra final a partir dos critérios para investigacao.
Para cada publicacdo, foram descritos: estudo, base de dados, peridédico, ano de publicacdo, pais e objetivos e
principais resultados entre a relacao da institucionalizagdo e a salde mental da pessoa idosa.
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Quadro 1. Estudos incluidos na revisdo integrativa (continua)

Estudo/Base/
Periédico/Ano/Pais

Objetivo

Qual arelacdo da
institucionalizacdo e a
saude mental da pessoa
idosa?

E1/ LILACS/ Estud.
interdiscip. Envelhec/

2014/Portugall”

Caracterizar os idosos institucionalizados e
identificar as necessidades dos mesmos quanto
a condic¢do de idoso na instituicdo,
fundamentando-nos na sua percepg¢do de
qualidade de vida.

Aspectos biopsicossociais;
Perda de autonomia e
independéncia.

E2/LILACS/Estud.
interdiscip.Envelhec/201

4/Brasil 18

Conhecer o processo de viver a velhice em um
ambiente institucionalizado.

Aspectos biopsicossociais;
Perda de autonomiae
independéncia; Solidao;
Cuidado individualizado.

E3/MEDLINE/PLOS
One/2015/)apso 19

Investigar as associagdes entre o estado
depressivo e capacidade funcional de nivel
superior e obter odds ratios marginais usando
andlises de escore de propensdo em pessoas
com necessidadesdecuidadosde longo prazo.

Perdas sociais.

E4/MEDLINE/BMC
Geriatr/2015/Australia 20

Descrever a qualidade de vida de pessoas que
vivem com deméncia no cuidado de longo

Perda de autonomia e
independéncia;

prazo, bem como as estratégias necessdrias, Solidao;
para melhorar a qualidade de vida. Religiosidade.
E5/MEDLINE/Can.). Examinar a qualidade de vida autorreferida de Perda de autonomia e

Aging/2015/Canada 21

residentes de instalacées de cuidados de longa

independéncia;

permanéncia no Canada. Solid&o.
Testar as propriedades psicométricas do
instrumento.
E6/MEDLINE/).Adv Investigaroimpacto defatoresrelacionadosao Perda de autonomia

Nurs./2015/Europa 22

pacientena mudanca na qualidadedevida das
pessoas com deméncia que foram
recentemente admitidos a uma instituicdo de
longa permanéncia eque ainda viviam 3 meses
depois.

independéncia; a
Proximidade
co
m finitude;
Perdas sociais.

E7/MEDLINE/] Appl
Gerontol/ 2015/Canada
23

Explorar as caracteristicas de "qualidade de
vida" de residentes mais jovens em instituicdes
de longa permanéncia.

Perdas sociais.

E8/MEDLINE/Rev
Assoc

Bras/2016/Brasil 24

Med

Compararosindicadores de qualidade de vida
relacionada a satide entre homens e mulheres
idosos institucionalizados e residentes na
comunidade.

Adoecimento.

E9/MEDLINE/Contemp
orary Nurse/2016/ Nova

Zelandia 2°

Examinar a validagdo psicométrica inicial do
EWS-R com pessoasquevivem em instalagdes
de cuidados de um dos principais prestadores
de cuidadosresidenciais na Nova Zelandia.

Cuidado individualizado.

E10/MEDLINE/Geriatr
Nurs./2016/Holanda 26

Identificar as caracteristicas dos residentes de
asilos e os fatores que influenciam sua
dignidade

Perda de autonomia e
independéncia;
Religiosidade.

E11/MEDLINE/Journal
of Religion

Health/2016/ Brasil2”/

and

Investigar a relacdo entre estratégias de
copingespiritual / religioso e qualidade de vida
em idosos institucionalizados

Religiosidade;
Proximidade da finitude.

E12/MEDLINE/).Aging
Health/2016/ Canad4 28

Identificar os preditores da qualidade de vida dos|
residentes da unidade de cuidados de longa
permanéncia.

Aspectos biopsicossociais;
Religiosidade.

E13/MEDLINE/Cien
Saude Colet./

Brasil29

2016/

Verificar a autopercepgdo de saude, sua
prevaléncia e fatores associados em idosos
institucionalizados.

Aspectos biopsicossociais;
Saude fisica;
Adoecimento.
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Quadro 1. Estudos incluidos na revisdo integrativa (continuagdo)

Estudo/Base/
Periédico/Ano/Pais

E14/MEDLINE/BMC
Geriatr/2017/Noruega 30

Objetivo

Explorar aspectos sobre significado e propésito
na vida cotidiana dos residentes de uma casa de
repouso

Qual a relagdo da
institucionalizacdo e a
saude mental da pessoa
idosa?
Cuidado Individualizado.

E15/MEDLINE/J Cruz

Culto
Gerontol/2017/Banglade
31

Analisar as defini¢cdes dos idosos sobre o
envelhecimento bem-sucedidoem Bangladesh

Perdas Sociais.

E16/MEDLINE/J.Nurs
Res/2017/Taiwan 32

Investigar a prevaléncia e distribuicdo de
Comprometimento Cognitivo Leve (CCL) em
pessoas idosas residentes em domicilios
publicos.

Avaliar as correlagdes entre qualidade de vida,
atividades da vida diaria e CCL.

Perda de autonomia e
independéncia;
Solidao.

E17/MEDLINE/Clin
Gerontol/2017/Italia 33

Comparar os niveis de bem-estar e sofrimento
em idosos que vivem em casasderepouso com
aqueles que vivem emcomunidade.

Testar a viabilidade de uma intervencdo
narrativa positiva para melhorar o bem-estar
versus uma intervencdo de controle de arte e
artesanato em um ambiente de lar de idosos.

Aspectos biopsicossociais.

E18/MEDLINE/Geriatr
Gerontol

Int./2017/Coréia 34

Identificar a qualidade do sono, depresséo e
satisfacdo com a vida entre o lar de idosos e
residentes de longa permanéncia hospitalar.

Aspectos biopsicossociais.

E19/MEDLINE/) Aging
Stud/ 2017/ Finlandia 3>

Explorar os significados  atribuidos a

capacidade funcional.

Cuidado individualizado;
Adoecimento; Perda de
autonomia e
independéncia.

E20/MEDLINE/PLoS
One/2017/ China 36

Avaliar os efeitosdo estado de salde earranjos
de vida em modelos de cuidados de longa
duracdo entre os idosos de Xiamen, na China,
especialmente seus efeitos conjuntos
cumulativos.

Perda de autonomia e
independéncia.

E21/MEDLINE/Am J
Alzheimers Dis Other

Demen/2017/Coréia 37

Examinar a relacdo entre as interagdes entre
funcionarios e residentes e o bem-estar
psicoldgico das pessoas com deméncia.

Interagdo social;
Cuidado individualizado.

E22/MEDLINE/J Clin
Nurs./2017/ Taiwan 38

Examinaratividadesde gruposdetrajetériasde
vida diaria entre residentes mais velhos em
Taiwan.

Determinar os riscos relativos de caracteristicas
demogréficas e estado de salide em explicar o
grupo de trajetdria de atividades

da vida diaria.

Aspectos biopsicossociais;
Saude Fisica.

E23/MEDLINE/Int J | Examinar a prevaléncia e os preditores clinicos Aspectos biopsicossociais;

Geriatr dos desejos de morte em idosos neozelandeses. | Salde Fisica;

Psychiatry/2017/Nova Perda da autonomia e

Zelandia 39 independéncia.

E24/MEDLINE/Aging Clin Avaliar a relagdo entre a atitude em relacdo ao Percepgdes negativas do
Exp | envelhecimento e o status de fragilidade dos envelhecimento.

Res/2018/Bélgica 40

residentes em casas de repouso.

E25/MEDLINE/Psychia
tryNeurol/2018/Holanda
41

Avaliar o bem-estar entre residentes de asilos
com deficiéncias psiquiatricas e fisicas
combinadas.

Aspectos biopsicossociais.

E26/MEDLINE/J
Gerontol Nurs/

2018/Estados Unidos 42

Examinar a implementacdo de um programa de
Mdsica Individualizada com residentes em
uma unidade de cuidados a longo prazo.

Aspectos biopsicossociais.

E27/MEDLINE/Clin
Interv Aging/

2018/Estados Unidos43

Abordar hipotese de que uma intervencdo de
aumento da exposicdo interna a luz do dia
reduziria a depresséo e outros sintomas
neuropsiquiatricos.

Aspectos biopsicossociais;
Interagdo social.
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Quadro 1. Estudos incluidos na revisdo integrativa (conclusdo)

Estudo/Base/
Periédico/Ano/Pais

E28/MEDLINE/) Nurs
Res/2018/ Taiwan 44

Objetivo

Avaliar a relacdo entre a participagdo em
atividades de lazer e o ajuste a cuidados
residenciais utilizando a teoria da continuidade.

Qual a relagdo da
institucionalizacdo e a
saude mental da pessoa
idosa?
Aspectos biopsicossociais;
Interagdo Social.

E29/MEDLINE/PL0S
One./2018/ Canada 4°

Compreender os efeitos adicionais de ter um
prejuizo sensorial em combinag¢do com o
comprometimento cognitivo com relacdo aos
resultadosrelacionadosasauldeentreos
idosos recebendoatendimento domiciliarou
residente em uma unidade de cuidados
de longa

permanéncia em Ontério, Canada.

Aspectos biopsicossociais;
Solid&o.

E30/MEDLINE/Aging
Clin Exp  Res./2018/

Finlandia 46

Avaliar os preditores de entrada de cuidados de
longa permanéncia em uma amostra de
homens e mulheres com 90 anos ou mais.

Aspectos biopsicossociais;
Soliddo; Perda de
autonomia e
independéncia.

E31/MEDLINE/Geronto

Destacar a relacdo entre o envolvimento

Aspectos biopsicossociais;

Estados Unidos 48

com percepgédo de controle e satisfagdo com a
vida como mediadores potenciais.

logist./2018/ Estados | familiar e a percepgdo familiar da qualidade de | Cuidado.
Unidos 47 vida dos residentes de asilos.

E32/MEDLINE/Aging Examinar a relagdo entre preferéncias Solidao.
Ment Health/2018/ | preenchidas e soliddo em residentes do asilo

A salide mental esta relacionada ao modo com que as pessoas se defrontam com seus costumes, contemplando
a cultura, ambiente onde vive, de que forma se relaciona e como expressam suas emogdes e capacidades. A insti-
tucionalizacdo da pessoa idosa pode provocar mudancas nos aspectos que englobam a saude mental, resultando

em fragilidade.

A auséncia da companhia diaria dos seus familiares, habitar um local diferente do seu lar e com pessoas desco-
nhecidas, além de muitas vezes j& possuir limita¢cdes devido ao adoecimento cronico, favorecem o isolamento
social, a soliddo e a sensacdo de abandono. Todavia, promover um cuidado individualizado que aborde os as-
pectos sociais, emocionais, espirituais e fisicos prestados pela equipe de enfermagem incitam a manutencdo da

qualidade de vida e saude mental da pessoa idosa.

Figura 2. Acdo dos cuidados individuais frente a possiveis repercussdes da institucionalizacdo

Institucionalizacio

]

Idoso

- Adoecimento
fisico e
psicologico;

- Declinio funcional;

- Abandono familiar;

- Isolamento social.

—

ACOES DOS
PROFISSIONAIS

Fonte: Construido pelas autoras.

Atividade fisica

Lazer

Espiritualidade

Fomentar a autoestima
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Os habitos sociais e culturais e a presenca ativa da
familia foram elencados como fundamentais para o
cuidado com a saude mental em paises como o Brasil
e Bangladesh, na Asia, como medida de cuidado & pes-
soa idosa®t. A familia € um elemento crucial na vida do
individuo institucionalizado e a dindmica que mantém
essa relacdo pode interferir em sentimentos e emo-
¢des'®, A quebra desses lagos familiares associado ao
adoecimento cronico e deficiéncias fisicas predispdem
a diminuicdo da capacidade fisica'®2232353646 que refle-
tirdo em sentimentos de solidao'8203145,

Para a maioria dos idosos institucionalizados, a percep-
¢do do envelhecimento esta vinculada a perda da liber-
dade, autonomia e independéncia’®2¢32 por associar-
se as limitagdes e adaptac¢bes que os idosos precisam
submeter-se na nova realidade de vida e de moradia,
sejam com novas rotinas de horarios, seja com habi-
tos culturais e sociais diferentes do seu lar'#%32 Ngo
é raro deixarem as atividades que lhe eram satisfaté-
rias e aos poucos perderem o significado para fazer o
gue antes era considerado primordial™??. Essa perda
de interesse para atividades da vida diaria é apontada
como motivador para isolamento social e que interfere
negativamente na funcionalidade do sujeito; condi¢do
gue em longo prazo acometera prejuizos irreversiveis
na autonomia e independéncia?+22644 corroborando
na implanta¢do de servicos voltados a estimular a au-
tonomia, criacdo de vinculos e participa¢do social da
pessoa idosa, como atividades de lazer, leitura, arte e
variedade de cursos, além de postergar o surgimento
de incapacidades”.

Tais elementos estdo intimamente relacionados ao
surgimento dos sintomas depressivos, representan-
do fator predisponente e influenciador na reducao
das atividades diarias desse idoso, impactando nega-
tivamente em sua qualidade e relacdo com a vida e
até mesmo levando a ideacgao de finitude e o de mor-
tel2343839 | ogo, é uma via de a¢des e consequéncias
interligadas. Em menor expressao, a higiene e a quali-
dade do sono, sendo estes um dos pilares das necessi-
dades humanas basicas, também foram associadas a
saude mental dos idosos institucionalizados por inter-
ferirem prejudicialmente no seu bem-estar®3,

Ser receptor de ajuda e de cuidados, para os idosos
é uma forma de acolhimento e protec&o. E um ponto
positivo principalmente para aqueles que ndo os rece-
biam antes da institucionaliza¢do. O estabelecimento
de vinculo, numa relacdo de confianca e honestidade,
foram elencados neste contexto como positivo'&2.

Portanto, a intera¢do social entre os funcionarios e
residentes sdao essenciais para proporcionar a me-
Ihoria do bem-estar emocional e psicolégico desses
idosos?.

Atividades de lazer foram apontadas como agente
protetivo, assim como o estimulo e o cultivo da fé e
da espiritualidade, além de agirem como estratégias
para lidar com aceitacdo do idoso para a sua nova
realidade de vida®’ e beneficiar a vivéncia com a co-
munidade, o que acarreta beneficios para a qualida-
de de vida. Outros agentes identificados foram o con-
tato com meio ambiente e a musicoterapia®*“4. Para
alguns, enxergar a velhice como uma dadiva ou sen-
tir-se como uma pessoa experiente é um prendncio
de conquista, e a autoestima e o otimismo sao senti-
mentos que influenciam positivamente na melhoria
da saude fisica e mental, consequentemente no bem-
estar psicologico®%:39,

Conclusao

Conclui-se que a institucionalizagao gera impactos
importantes na saude mental da pessoa idosa, sen-
do capaz de causar desequilibrio dos aspectos biop-
sicossociais, como a fragilidade do vinculo familiar,
declinio funcional com a perda da autonomia e inde-
pendéncia. Estes fatores sdo preponderantes e po-
dem ocasionar danos no bem-estar e qualidade de
vida da pessoa idosa.

Diante desta problematica, é fundamental reconhe-
cer que a pessoa idosa tem vontades, desejos, an-
seios e dignidade a serem respeitados e valorizados.
Sendo assim, € pertinente adotar estratégias como o
estimulo da fé e da espiritualidade, atividades de la-
zer, terapias e contato com o meio ambiente, pensa-
das pela equipe multiprofissional, a fim de promover
a melhoria do bem-estar fisico, social e mental, por
conseguinte, na melhoria da qualidade de vida dos
idosos institucionalizados.

Entre as limita¢des deste estudo, pode-se destacar a
utilizagdo de 5 bases de dados para busca de artigos,
onde a maioria dos estudos encontrados eram de
origem internacional, sendo encontrados apenas 4
estudos nacionais. Esse estudo pode originar outros,
inclusive de campo, para melhor compreender a re-
lacdo entre institucionalizacdo e salde mental, e as-
sim, buscar estratégias para minimizar os impactos.
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Por conseguinte, pesquisas adicionais sdo necessa-
rias visando a discussdo e reflexdo quanto a com-
preensao da relagao entre institucionalizacao e a sau-
de mental com vista a uma prestacdo de assisténcia
aqueles idosos.
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