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APRESENTACAO

O décimo volume da coleccdo segue a logica dos livros anteriores. Procura
apresentar ao leitor uma coletanea de artigos sobre problematicas que sao transversais
ao campo das ciéncias sociais aplicadas.

Embora discutivel, a metodologia seguida na organizagdo destes dez volumes
procurou privilegiar artigos que abordassem novas tendéncias e/ou problematicas
transversais relevantes, adotassem metodologias mais holisticas e/ou modelos de
investigacao aplicada, apresentassem estudos de caso e procurassem ser reflexivos.
Nesse contexto, este volume estd organizado em quatro grandes eixos — Comércio
internacional, Saude, Formacao no ensino e Impactos das politicas publicas.

Na construcdo da estrutura de cada eixo procurou-se seguir uma légica em que
cada artigo possa contribuir para uma melhor compreensao do artigo que se segue,
gerando-se um fluxo de conhecimento acumulado que se pretende fluido e em espiral
crescente.

Assim, o eixo Comércio internacional € composto por cinco artigos, onde se
realcam os padrées como normas de uso generalizado em determinadas actividades
produtivas que pretendem facilitar o comércio internacional, garantindo uniformidade de
caracteristicas aos produtos que delas resultam. Para tal, as organizagdes intervenientes
devem cultivar um clima organizacional de abertura ao exterior, procurando uma maior
eficiéncia no seu processo de producdo. A criacdo de marca propria, por outro lado,
podera proporcionar uma alavancagem nas suas receitas ou ser mesmo um atractor para
organizacoes prestadoras de servicos.

O eixo Saude é composto por seis artigos. Os cuidados de saude devem ser
diferenciados em fungdo das necessidades do publico-alvo, devendo evitar-se uma
sobrecarga de trabalho do voluntarismo dos cuidadores informais. A informacao sobre
os beneficios das plantas medicinais é transmitida entre geragbes, no seu contexto
comunitario, embora nem toda a medicina tradicional seja aplicavel a saude mental.
Contudo, esta é afetada negativamente pelo isolamento social do idoso. Os delitos contra
a saude publica, nomeadamente o uso de estupefacientes e psicotropicos, € alvo de
punicéo criminal.

O eixo Formacéo no ensino, num total de sete artigos, comeca por distinguir
a ciéncia da pseudo-ciéncia, e enfatiza o fato de haver cada vez mais mulheres a
participarem na concecao e criagdao de conhecimento. Esta capacidade acrescida
de criar conhecimento é crucial para a formacao de docentes inclusivos que sejam

facilitadores do proceso de construgdo e partilha responsavel do mesmo, devendo



para isso usadas estratégias pedagogicas assentes em tecnologias de informacéao e
comunicacao. O consumo de alcool tem repercussdes negativas quer na saude quer no
desempenho académico.

O eixo Impactos das politicas publicas é constituido por sete artigos que realgam
os efeitos benéficos que se procuram obter com a promogao de politicas publicas,
as quais pretendem alcancar niveis de eficiéncia e eficacia no refor¢co da prestacao
de servigcos publicos de qualidade. Hoje, essa promocao recorre a combinacao e
interatividade de meios multimedia e da infografia, seja para a difusdo de mensagens
politicas, sensibilizagéo as alteragdes climaticas, reinterpretacéao de eventos sociais ou
analises financeiras.

Com a disponibilizagdo do décimo livro e seus artigos esperamos que 0s mesmos
gerem inquietude intelectual e curiosidade cientifica, procurando a satisfagdo de novas

necessidades e descobertas, motor de todas as fontes de inovacéo.

Jorge Rodrigues, ISCAL/IPL, Portugal
Maria Amélia Marques, IPS/ESCE, Portugal
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O IMPACTO DO ISOLAMENTO SOCIAL DURANTE A
PANDEMIA POR COVID-19 NA SAUDE MENTAL DO IDOSO
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RESUMO: Introducao: Na sequéncia do
estado de emergéncia de saude publica
devido a propagacdo do coronavirus SARS-
CoV-2, impuseram-se medidas restritivas
de contacto que levaram ao isolamento
social. A pandemia por COVID-19 provocou
um grande impacto ao nivel do isolamento
social nos idosos em toda a sociedade
com consequéncias especificas ao nivel da
saude mental. Objetivo: Mapear a evidéncia
disponivel sobre o impacto do isolamento
social durante a pandemia por COVID-19 na
saude mental do idoso. Metodologia: Com
base nas recomendagdes do Joanna Briggs
Institute, foi desenvolvida uma Scoping Review.
Os artigos foram selecionados através de
uma lista de verificagdo PRISMA-ScR, no
periodo de publicagédo de 2019 a 2021, nos
idiomas portugués, inglés e espanhol. Dois
revisores independentes realizaram a analise
de relevancia dos artigos, e a extracédo e
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sintese dos dados. Resultados: De 724
artigos, 29 foram incluidos nesta revisao,
com identificacdo de areas que evidenciam o
impacto do isolamento social na saude mental
do idoso: restricao de atividades, alteracoes
nas relacdes sociais, impacto na autonomia do
idoso, manifestacdes das alteracdes na saude
mental, fatores de vulnerabilidade, estratégias
adotadas para combater o impacto na
SM saude mental e o impacto positivo do
isolamento social. Conclusdes: O isolamento
social tem impacto na saude mental do idoso,
tendo sido identificado maioritariamente
efeitos negativos. A saude mental influencia
o estado de saude de uma comunidade, pelo
que o isolamento social determina o estado de
saude deste grupo etario.
PALAVRAS-CHAVE: Impacto. Isolamento
social. Saude mental. Idoso. COVID-19.

THE IMPACT OF SOCIAL ISOLATION
DURING THE COVID-19 PANDEMIC ON THE
MENTAL HEALTH OF THE ELDERLY

ABSTRACT: Introduction: Following the public
health state of emergency due to the spread
of the coronavirus SARS-CoV-2, restrictive
contact measures were imposed and lead to
social isolation. The Covid-19 pandemic caused
a great impact in terms of social isolation in
the elderly population across society causing
major mental health consequences. Objective:
To map the available scientific evidence on the
impact of social isolation in the mental health
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of the elderly population during the COVID-19 pandemic. Methodology: Based on the
recommendations of the Joanna Briggs Institute, a Scoping review was developed. The
articles were selected through a PRISMA-ScR checklist, from the year 2019 to the year
of 2021, in Portuguese, English and Spanish languages. Two independent reviewers
analyzed the relevance of the articles and the data extraction and its synthesis. Results:
From the 724 articles, 29 were included in this study. Different categories were identified
demonstrating the social isolation impact in the mental health of the elderly population:
restriction of the daily life activities, changes in social relationships, impact on the elderly
autonomy, ability to demonstrate mental health changes, vulnerability factors, mental
health coping mechanisms and positive impact in social isolation. Conclusion: The social
isolation has a great impact in the mental health of the elderly population, emphasis on the
negative effects. Mental health has an important role in the health state of a community
therefore social isolation determines the health status of this age group.

KEYWORDS: Impact. Social isolation. Mental health. Aged. COVID-19.

1INTRODUCAO

O envelhecimento populacional € uma realidade atual, sendo definido,
coletivamente, com base na proporgdo de pessoas nas faixas etarias mais idosas,
considerando-se a populacao total (Portugal, Servico Nacional de Saude [SNS], Direcao-
Geral da Saude [DGS], 2017a). No ano de 2020, a nivel mundial, o nimero de pessoas
com 65 anos ou mais era de 727 milhdes (United Nations, 2020). A nivel dos paises da
Unido Europeia, no inicio de 2019, a populagdo de idosos era cerca de 90,5 milhdes
(Eurostat, 2020). Em Portugal, no ano de 2019, a populagao com idade igual ou superior a
65 anos era de 2 280 424 pessoas, correspondendo a 22,1% da populacéo total estimada,
verificando-se um aumento em relacao a anos anteriores (Portugal, Instituto Nacional de
Estatistica [INE], 2020a).

As mudancgas sociais e economicas, as alteracbes nas dinamicas relacionais
e familiares (casamento, coabitacado e divorcio), o aumento dos niveis de educagéo, a
continua migracéo (rural para urbana e internacional), sdo aspetos que estdo a modificar
o contexto em que vivem os idosos, a composicao das suas familias e os seus estilos de
vida (United Nations, 2020). Relativamente ao contexto de vivéncia da pessoa idosa, por
exemplo, a medida que a esperanga média de vida aumenta, aumentam as probabilidades
de diferentes geragcdes numa mesma familia viverem mais tempo, mas a probabilidade
de viverem separadas também aumenta, conduzindo a uma crescente proporgcdo de
pessoas idosas a viverem sozinhas (WHQ, 2015). De facto, a co-residéncia intergeracional
em Portugal diminuiu, sendo que 55% das pessoas que vivem sozinhas tém 65 ou mais
anos (Portugal, PORDATA, 2020a).
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Na sequéncia do estado de emergéncia de saude publica, devido a propagacao
do coronavirus, impuseram-se medidas restritivas de contacto que levaram ao isolamento
social. Os idosos correspondem a camada populacional de maior vulnerabilidade, uma
vez que tém um sistema imunoldgico, por norma, debilitado, associado a um conjunto
de comorbilidades comuns na idade avangada, tornando mais alta a probabilidade de
desenvolver sintomas moderados ou graves, dificultando o tratamento da infecéo e,
consequentemente, contribuindo para que o risco de morte seja mais elevado. A pandemia
por COVID-19 provocou um grande impacto ao nivel do isolamento social nos idosos em
toda a sociedade com consequéncias especificas ao nivel da Saude Mental (SM) e do
bem-estar. Assim, neste estudo, pretende-se compreender o impacto decorrente desde
referido contexto na SM da populacgao idosa, tendo em vista a promogao da SM, do bem-
estar e da Qualidade de Vida (QV). Foi realizada uma Scoping Review, com o objetivo geral
de mapear a evidéncia cientifica disponivel sobre o impacto do isolamento social durante
a pandemia por COVID-19 na SM do idoso, pelo que se formulou a seguinte questao de
revisao “Qual o impacto do isolamento social durante a pandemia por COVID-19 na saude

mental do idoso?”.

2 ENQUADRAMENTO TEORICO
211DOSO E ENVELHECIMENTO

De acordo com a Direcdo Geral da Saude (2006), considera-se pessoa idosa o
individuo com idade igual ou superior a 65 anos (Portugal, Servico Nacional de Saude
[SNS], Direcao-Geral da Saude [DGS], 2006). Ja a Organizagcdo Mundial da Saude
(OMS) apresenta uma definicdo alternativa para pessoa idosa: a pessoa que ultrapassa a
esperangca média de vida a nascenca (Eurostat, 2020). O envelhecimento é um processo
de mudanca progressiva da estrutura bioldgica, psicoldgica e social, que se desenvolve
ao longo da vida; condicionado por fatores bioldgicos, sociais, econdmicos, culturais,
ambientais e histéricos (National Institute on Aging, 2020; WHO, 1999). Segundo a
WHO (2015), o envelhecimento saudavel diz respeito ao processo de desenvolvimento
e preservacao da capacidade funcional que propicia o bem-estar nesta fase da vida. O
bem-estar é o objetivo principal do envelhecimento saudavel, podendo ser definido em
termos de diferentes aspetos em interacao (fisica, mental, social e ambiental) (Kiefer,
2008). Associado ao conceito de envelhecimento saudavel, surge o largamente aplicado
conceito de envelhecimento ativo, que se relaciona com a participacdo no contexto
social, cultural, econémico, espiritual e civico (Portugal, SNS, DGS, 2017a). A promogao

de um envelhecimento ativo tem como objetivo a melhoria da QV da pessoa a medida
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que envelhece (WHO, 2015), considerando-se especialmente o bem-estar financeiro, a
saude e o suporte e integragéo sociais, como componentes fundamentais da QV no idoso
(Portugal, SNS, DGS, 2017a). Os dois conceitos, envelhecimento saudavel e ativo, estdo
intimamente ligados, pois ambos compreendem a promoc¢ao da autonomia e do bem-
estar, baseada em comportamentos de saude, no envolvimento social e na promogéo de

transicées bem-sucedidas ao longo da vida (WHO, 2015).

2.2 COVID-19

A OMS atribuiu o nome COVID-19 a doenga, que resulta das palavras “Corona”,
“Virus” e “Doencga”, com indicacdo do ano em que surgiu (2019). COVID-19 é a doenca
provocada pelo novo coronavirus SARS-COV-2 que foi identificado pela primeira vez em
humanos, no final de 2019, numa cidade chinesa. As infecdes causadas pelos coronavirus
estao, normalmente, associadas ao sistema respiratério, podendo ser idénticas a uma
gripe comum ou evoluir para uma doenca mais grave, como a pneumonia (Portugal,
SNS, 2021c). Apos se ter propagado na China, o virus atingiu a populagdo mundial,
presenciando-se periodos epidemiologicos criticos, que contribuiram para os numeros
de 228 milhdes de casos e mais de 4,6 milhdes de mortes, em todo o mundo desde o
inicio da pandemia (WHO, 2021a). Em Portugal, de acordo com o Relatorio de Situacao
n° 586 da DGS, de 9 de outubro (Portugal, SNS, DGS, 2021a), foram diagnosticadas com
infecao 1 074 813 pessoas e 18 034 pessoas morreram de COVID-19. A disseminagao do
virus SARS-CoV-2 pelo mundo levou a OMS a declarar a presenca de uma pandemia,
termo que serve para designar uma epidemia que se alastra ao mesmo tempo em varios
paises (Portugal, SNS, 2021c).

2.3 ISOLAMENTO SOCIAL

O isolamento social refere-se ao estado objetivo dos ambientes sociais e padroes
interacionais das pessoas, ao nivel e frequéncia dessas interacdes (Hwang et al., 2020).
O isolamento social diz respeito as caracteristicas objetivas de uma situacéo, em que
existe uma pequena rede de relacdes de parentesco e nao parentesco, € as pessoas
sdo consideradas socialmente isoladas de tiverem poucos vinculos significativos ou até
mesmo a auséncia destes (Jong-Gierveld et al., 2018). Neste contexto de pandemia,
segundo a DGS, o termo isolamento diz respeito a medida aplicada em pessoas infetadas
com o virus, para que através do afastamento social ndo haja contacto destas com outras
pessoas; (Portugal, SNS, DGS, 2021b).
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2.4 SAUDE MENTAL NO IDOSO

Segundo a OMS, o conceito de saude pode ser definido como “um estado de
completo bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas a auséncia de doenca ou
enfermidade” (WHO,1946, p.1). Implicita nesta definicdo esta aimportancia dada a SM, que
é parte integrante do referido conceito de saude da OMS, evidenciando a forte relacéao
entre as componentes mental, fisica e social (Portugal, SNS, DGS, 2002). De acordo com
a OMS, a SM é um estado de bem-estar em que a pessoa compreende as suas proprias
habilidades, sendo capaz de lidar com o stress normal da vida, contribuindo com a sua
produtividade para a comunidade em que esta envolvido (WHO, 2018). Ja de acordo
com Galderisi et al. (2017, p.408), a SM pode ser definida como “um estado dinamico de
equilibrio interno que permite aos individuos usar as suas habilidades em harmonia com
os valores universais da sociedade”, em que a referéncia ao equilibrio se relaciona com
as mudancas que os desafios que diferentes fases da vida transportam. E consensual
que SM seja mais do que a auséncia de perturbacdes mentais (Portugal, SNS, DGS,
2002), abrangendo o bem-estar subjetivo, a percecdo de autoeficacia, a autonomia, a
competéncia, relacao intergeracional e auto-realizagdo do potencial da pessoa, a nivel

intelectual e emocional.

3 METODOLOGIA

Esta Scoping Review foi conduzida tendo por base o método proposto pela Joanna
Briggs Institute (JBI) (Peters et al., 2020), tendo sido redigida com base no Preferred
Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses Extension for Scoping Reviews
(PRISMA-ScR) (Tricco et al., 2018). A pesquisa foi realizada nas Bases de Dados (BD)
PubMed, CINAHLComplete (via EBSCOhost) e Cochrane Library, bem como no portal
do Repositério Cientifico de Acesso Aberto de Portugal (RCAAP), com obtencao de
resultados no ambito da literatura cinzenta. Foram incluidos estudos em lingua inglesa,
portuguesa e espanhola, com data de publicacdo de dezembro de 2019 até setembro
de 2021. Apos a pesquisa, todas as citagdes identificadas foram transferidas para o
My EndNote Web, disponivel online de forma gratuita, e os duplicados removidos. A fim
de avaliar a sua elegibilidade, os titulos e resumos foram analisados por dois revisores
independentes. Apos esta fase, os artigos elegiveis foram, entao, analisados com base

nos seguintes critérios de inclusao:

*  Participantes: considerados todos os estudos que incluissem pessoas
idosas; Conceito: considerados todos os estudos que abordassem o impacto

do isolamento social na SM do idoso; Contexto: considerados todos os
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estudos inseridos no contexto de pandemia por COVID-19; Tipo de Estudos:
Todos os tipos de estudos, nomeadamente revisdes sistematicas, estudos
quantitativos, qualitativos e de métodos mistos; Os dados foram extraidos por
dois revisores independentes, tendo por base as orientagdes do JBI para a
elaboracao de uma revisao Scoping, evidenciando os autores e os resultados

de cada estudo

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apos os duplicados terem sido removidos, um total de 724 artigos foram
encontrados nas bases de dados. Destes, apenas 29 estudos foram considerados
elegiveis. Foi possivel a identificacdo de areas que evidenciam o impacto do isolamento
social na SM do idoso: a restricdo de atividades, as alteragdes ao nivel das relagdes
sociais, o impacto na autonomia do idoso, as manifestacbes diretas das alteracdes na
SM, os fatores de vulnerabilidade e as estratégias adotadas para prevenir ou minimizar o

impacto na SM, e o impacto positivo do isolamento social.

41 RESTRICAO DE ATIVIDADES

Nos diversos estudos analisados, evidenciou-se que a populacéo idosa foi afetada
negativamente pelas diversas restricoes relacionadas com a pandemia. No estudo de Stolz
et al. (2021), os idosos identificaram as medidas restritivas com maior impacto nas suas
vidas: 80,7% identificou a restricao de frequéncia de restaurantes e bares; 72,4% realgou
a nao participacdo em atividades sociais, desportivas ou culturais; 62,6% a restricao
de liberdade de movimentos; 57,8% nao poderem ver os familiares pessoalmente; 36%
ndo poderem participar em celebracdes familiares; 27,9% nao poderem visitar idosos
membros da familia dependentes. Outras atividades sociais restringidas: as de ambito
familiar (cuidar dos netos, ajudar a familia) (Khoury & Karam, 2020); ir ao cabeleireiro,
ao cinema ou encontrar-se para tomar um café (Baker & Clark, 2020); participagcdo em
grupos comunitarios e programas para idosos (Flint et al,, 2020; Adams et al., 2021);
viagens; participagcao em grupos de teatro (McKinlay et al., 2021); alteragdes nas rotinas
diarias; e na interrupgdo do suporte social (Wong et al., 2020). Os resultados relativos
ao suporte social que evidenciam interrupcdes de apoios desta natureza, sdo também
evidenciados nos estudos de Almeida et al. (2020) e de Oliveira e Fernandes (2020).
Igualmente, o National Institute on Aging (2021) associa o isolamento social a um apoio
social limitado. No entanto, no estudo de McKinlay et al. (2021) os participantes relataram

altos niveis de apoio social.
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Relativamente a atividade fisica, o isolamento social promoveu um desempenho
fisico reduzido na populacao idosa (Baker & Clark, 2020; Brown et al., 2021; McKinlay et
al., 2021; Sepulveda-Loyola et al., 2020), promotor de um estilo de vida mais sedentario
durante o periodo de confinamento (Buenaventura et al., 2020).

No que respeita as atividades religiosas, varios idosos manifestaram o
ndo atendimento das suas necessidades espirituais devido a impossibilidade de
comparecimento nos servicos religiosos (Baker & Clark, 2020; Buenaventura et al.,
2020; Khoury & Karam, 2020; McKinlay et al., 2021), na observagéo de praticas religiosas
tradicionais e na desconexdo com os lideres espirituais, membros da igreja e com o
trabalho voluntario, aumentando assim a sua sensacao de isolamento (Buenaventura et al.,
2020). De salientar ainda, a restricdo nos velodrios e funerais, impossibilitando as familias
de se despedirem dos entes queridos (Buenaventura et al., 2020; Stolz et al., 2021).

A populacédo idosa enfrenta um duplo fardo: a diminuicdo das esferas sociais
relacionadas com a idade e a implementacao de medidas que requerem distanciamento
fisico e isolamento forcado (Cosco et al., 2021). Este quadro influencia o estado de SM
dos idosos (Baker & Clark, 2020; Cosco et al., 2021).

4.2 IMPACTO A NIVEL RELACIONAL

O distanciamento social traduz-se num impacto negativo na vida social relatada
por cerca de 79,3% dos idosos do estudo de Krendl e Perry (2021). Quanto a frequéncia
de contato social, no estudo de Rohr et al. (2020), 42,7% dos participantes ndo tiveram
contato direto com pessoas fora do domicilio durante o confinamento; no entanto,
cerca de 50,4% relatou ter tido todos os dias. De uma forma geral, a maioria dos idosos
investigados por Rohr et al. (2020) recebeu apoio na realizacéo de tarefas diarias. Os
familiares sao motivadores para os idosos, verificando-se uma relagcao de ajuda mutua,
em que os idosos realizam atividades de apoio aos familiares e estes assumem a
responsabilidade de atividades que evitam a saida deles de casa (Pisula et al., 2021).
No entanto, o distanciamento social também levou a impossibilidade dos idosos verem
os familiares, verificando-se um maior isolamento interpessoal (Buenaventura et al.,
2020; Pisula et al., 2021), com auséncia de contato social e familiar (Bobes-Bascaran et
al., 2020). Estes resultados séo dispares dos de Almeida et al. (2020) e de Wong et al.
(2020), em que a populagdo em geral percecionou um menor apoio familiar.

De um modo geral, durante o isolamento social, a perda de relagdes sociais teve
implicacdes na SM (Krendl & Perry, 2021; Valent, 2021; Vrach & Tomar, 2020). Apesar das

restricoes impostas por medidas de distanciamento social, noutros estudos nao foram
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observadas mudancas significativas no dominio de funcionamento social (Almeida et al.,
2021), nem no bem-estar mental da populacéo idosa (Réhr et al., 2020).

Durante o isolamento social por COVID-19, as restricoes de visitas a nivel hospitalar
ou de lares foram uma das medidas aplicadas (Khoury & Karam, 2020), conduzindo a
solidao, depressao, problemas comportamentais (Van der Roest et al., 2020) e ansiedade
(Vrach & Tomar, 2020). Buenaventura et al. (2020) realgou a problematica dos doentes
hospitalizados, isolados dos seus entes queridos, conduzindo a situagdes de solidao e/
ou de morte sem acompanhamento (Brennan et al., 2020), e aumento da probabilidade de
complicagdes no luto das familias (Buenaventura et al., 2020).

O isolamento social privilegiou a utilizacdo de meios tecnologicos, e a maioria dos
idosos relatou falta das interacdes humanas pessoais (Jeste, 2020). A impossibilidade do
contato fisico com os familiares, levou a que muitos optassem por quebrar o isolamento
obrigatério e até desconsiderassem as medidas de distanciamento (Pisula et al., 2021).
Para além das necessidades afetivas, o0 ndo cumprimento do isolamento por parte dos
idosos também se deveu a necessidade de se sustentarem (Buenaventura et al., 2020).

Nas relagbes intrageracionais, verificou-se empatia entre os idosos da mesma
geracéo, sentindo-se compreendidos (Pisula et al., 2021); relativamente as intergeracionais,
também existem relatos de idosos resilientes que se tornaram um modelo para as

geracdes mais jovens (Jeste, 2020).

4.3 CONSEQUENCIAS NA AUTONOMIA DO IDOSO

Varias foram as recomendacdes dos governos para que, especialmente, os idosos
se mantivessem em casa (Brennan et al., 2020), o que fez com que muitos relatassem
que estavam a ser “tratados como criangas” e percecionassem o isolamento como
uma “prisdo domiciliaria”, “ditadura” ou “perda da liberdade” (Pisula et al., 2021, p.7). De
facto, este isolamento social, com o intuito de protecdo das pessoas deste grupo etario,
encorajou a evitagao de contato com os idosos e a uma maior discriminagéo e preconceito
relacionados com a idade (Jeste, 2020).

As restricbes da pandemia desafiaram, igualmente, as oportunidades dos
idosos de exercerem a sua autodeterminacgéo na realizagao do seu proprio bem-estar,
0 que se constitui como um risco para a SM da pessoa idosa (Brennan et al., 2020).
No contexto do idoso institucionalizado, as restricoes relativas ao cumprimento da
vontade do idoso, especialmente em situagdes de fim de vida, com impossibilidade de
acompanhamento presencial das familias, tiveram um impacto importante nos direitos

da pessoa idosa (Idem).
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Por vezes, os preconceitos relativos a idade sdo abarcados pela pessoa idosa,
como se verificou no estudo de Pisula et al. (2021) em que os proprios participantes
expressaram o medo de se tornarem um fardo para a familia, gerando uma autopercecao

de inutilidade.

4.4 MANIFESTAGCOES DAS ALTERAGCOES NA SAUDE MENTAL

A populacao idosa foi o grupo etario com maior isolamento social (Murayama et al.,
2021) com efeitos negativos ao nivel da SM (Sepulveda-Loyola et al., 2020), potenciando
o risco de transtornos mentais (Vrach & Tomar, 2020; Zhao et al., 2020) e implicacdes
psicossociais negativas (Cosco et al.,, 2021), e o aumento do risco de mortalidade (Van
der Roest et al., 2020). De um modo geral, existem evidéncias de que o isolamento social,
especialmente em pandemias, esta associado a um aumento de problemas psicologicos
(Vrach & Tomar, 2020), bem como a um maior risco de mortalidade precoce, doencas
cardiacas e diabetes (Lekan et al., 2020).

Vérios autores evidenciam a ansiedade nos idosos neste contexto (Sepulveda-
Loyola et al., 2020; Adams et al., 2021; Pisula et al., 2021), principalmente relacionada
com: a preocupacao em ser infetado (Jeste, 2020; Wong et al., 2020); o ndo atendimento
das necessidades espirituais (Buenaventura et al., 2020); as noticias sobre a pandemia
(Webb, 2021); e a preocupagéo com o futuro (Baiyewu et al., 2020). Os idosos relataram
niveis mais elevados de depressao apos o inicio da pandemia (Bobes-Bascaran et al.,
2020; Sepulveda-Loyola et al., 2020; Krendl & Perry, 2021), manifestada por diminuicao
do apetite, da energia/motivacao, tristeza, declinio funcional e cognitivo (Lekan et al.,
2020), e sentimentos de negatividade (Baker & Clark, 2020). De facto, varios estudos
relatam a depressédo (Almeida et al.,, 2020; Bauerle et al., 2020; Huang & Zhao, 2020;
Rossi et al., 2020) e o sofrimento psicolégico (Almeida et al., 2020; Bauerle et al., 2020;
Casagrande et al., 2020; Rohr et al., 2020; Valent, 2021) como importantes problemas de
SM no contexto pandémico.

Muitos autores associam a ansiedade e depressao como potenciais transtornos
de SM associados ao isolamento (Baker & Clark, 2020; Buenaventura et al., 2020; Hwang
et al., 2020; Vrach & Tomar, 2020), e os dois estados podem causar retragcdo social, o
que exacerba a solidao e o isolamento associados ao distanciamento social (Hwang et
al., 2020), provocando diminuicdo da QV (Cigiloglu et al., 2021). O estudo de Brown et
al. (2021) apresenta uma oposicéo de ideia, ao concluir que a maioria dos participantes
idosos apresentou baixos niveis de ansiedade e depressao. Também é relatado medo

nos idosos (Baker & Clark, 2020; Jeste, 2020; Pisula et al., 2021); verificando-se que as
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pessoas socialmente isoladas durante a pandemia tinham maior sensacao de medo do
COVID-19 do que aquelas que nao estavam socialmente isoladas (Murayama et al., 2021).
Buenaventura et al. (2020) oferece outra perspetiva relatando que o medo por parte dos
idosos, por serem de maior risco, pode levar ao isolamento.

A COVID-19 piorou a solidao entre idosos (Hwang et al., 2020; Lekan et al., 2020;
Rohr et al.,, 2020; Wong et al., 2020; Krendl & Perry, 2021; Stolz et al., 2021), sendo que os
socialmente isolados experimentaram niveis mais elevados de solidao do que os que nao
estavam (Murayama et al., 2021). No ambito da SM, a solidao foi apontada como uma das
consequéncias relacionadas com a pandemia (Losada-Baltar et al., 2020), com evidéncia,
de estudos anteriores, de que existe uma associagao significativa entre isolamento social
e solidao (Leigh-Hunt et al., 2017) e entre estas e as doencas mentais (Cabral et al., 2013).
De facto, a soliddo e o isolamento social sdo aspetos que prejudicam o bem-estar e
potenciam o sofrimento psicoldgico na populacéo idosa (WHO, 2017).

Nos estudos incluidos, os participantes idosos relataram ainda: incerteza
(Buenaventura et al., 2020; McKinlay et al., 2021; Pisula et al., 2021); raiva; irritabilidade
(Hwang et al.,, 2020; Pisula et al., 2021); nervosismo (McKinlay et al., 2021); angustia
(Baker & Clark, 2020; Pisula et al., 2021); tédio; cansaco; exaustédo (Pisula et al., 2021);
stress (Buenaventura et al., 2020; Zhao et al., 2020); perturbacdes do sono (Hwang et
al,, 2020; Sepulveda-Loyola et al., 2020; Wong et al., 2020; McKinlay et al., 2021; Pisula
et al, 2021); e preocupacado relativamente ao futuro (Almeida et al, 2020; Baiyewu
et al, 2020). O confinamento & potenciador do sofrimento mental dos idosos, uma
vez que impde o isolamento social, aumentando as percecbes de risco de doenca e
morte (Almeida et al., 2020; Webb, 2021). O isolamento na populacdo idosa potencia
o desenvolvimento de comportamentos ndo saudaveis (Buenaventura et al., 2020), e
comportamentos compulsivos (Hwang et al., 2020). De acordo com Pisula et al. (2021),
estes comportamentos surgem numa tentativa de fugir de pensamentos negativos.

Alguns dos artigos incluidos referem a existéncia de implicagdes no declinio da
cognicao dos idosos associada ao isolamento social (Vrach & Tomar, 2020) e um maior
risco de desenvolvimento de deméncia (Lekan et al., 2020). Com efeito, nas pessoas
idosas o isolamento social e a soliddo acentuam os riscos de declinio cognitivo, afetando
alongevidade, diminuindo a QV e o bem-estar (WHO, 2021c). Em contraposicéo, no estudo
de Almeida et al. (2021) verificou-se que nos idosos que vivem na comunidade ocorreu um
aumento significativo na fungéo cognitiva. A relagao de interdependéncia entre a saude
fisica e mental, em que o ndo atendimento das necessidades de saude fisica nos idosos
pode ter um efeito negativo na SM, é evidenciada nos estudos de Baker e Clark (2020) e
de Wong et al. (2020).
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Esta problematica também foi analisada tendo em conta o contexto dos idosos:
a solidao foi evidenciada na maioria dos idosos residentes em lares, com aumento na
gravidade de comportamentos como a agitacédo, depressado, ansiedade e irritabilidade
(Brennan et al., 2020; Van der Roest et al., 2020); no entanto, no artigo de McArthur et al.
(2021), nos idosos institucionalizados com alteragdes na SM, o efeito do isolamento néo
foi significativo. Na vivéncia em comunidade os problemas sdo semelhantes, salientando-

se um aumento da ideacéo suicida (Brennan et al., 2020).

4.5 FATORES DE VULNERABILIDADE E ESTRATEGIAS ADOTADAS

Nos estudos incluidos, foram identificadas determinadas condicbes que se
constituem como fatores de vulnerabilidade, causando impacto na SM da pessoa idosa:
a idade avancada (Rohr et al., 2020); o morar sozinho (Almeida et al., 2021; Pisula et
al., 2021; Stolz et al., 2021; Wong et al., 2020); ser do género feminino (Almeida et al.,
2020; Bobes-Bascaran et al., 2020; Sepulveda-Loyola et al., 2020; Wong et al., 2020);
a dependéncia da pessoa idosa (Hwang et al., 2020); o grau de escolaridade da pessoa
idosa, em que menor escolaridade foi associado a maiores niveis de stress (Zhao et al.,
2020); a exposicdo excessiva as noticias dos meios de comunicacao social (Baker &
Clark, 2020; Webb, 2021; Pisula et al., 2021; Sepulveda-Loyola et al., 2020); e o facto de
possuir comorbilidades pré-existentes, visto que nestas pessoas que existe um maior
risco de mortalidade (Baiyewu et al., 2020; Bobes-Bascaran et al., 2020; Sepulveda-
Loyola et al., 2020; Wong et al., 2020).

Ser um idoso institucionalizado também se constitui como fator vulneravel
(Brennan et al., 2020; Khoury & Karam, 2020; Lekan et al., 2020; McArthur et al., 2021),
assim como possuir doenca mental pré-existente (Bobes-Bascaran et al., 2020; Hwang
et al,, 2020; Lekan et al., 2020). Porém, realca-se o estudo de Van der Roest et al.
(2020) que compara os efeitos do isolamento social nos idosos residentes em unidades
psicogeriatricas e em unidades nao psicogeriatricas, em que os idosos sem alteragdes
cognitivas graves apresentaram um aumento da gravidade de problemas comportamentais
comparativamente com os idosos com deficiéncia cognitiva. Situacdo semelhante foi
relatada por McArthur et al. (2021), em que o numero de idosos que sofriam de delirio e
problemas comportamentais ndo mudou durante a pandemia.

Sepulveda-Loyola et al. (2020) acrescentam ainda os seguintes fatores de risco
associados a um impacto negativo na SM da pessoa idosa, durante o isolamento social:
ter um conhecido ou um familiar infetado com COVID-19 e ter uma autopercecao negativa

do envelhecimento. Também o acesso limitado a tecnologia por parte dos idosos (Jeste,
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2020; Pisula et al., 2021) levou a exclusdo digital (Cosco et al., 2021), havendo o relato de
maior dificuldade nas areas rurais ou mais carenciadas, onde os pedidos online e entrega
de bens essenciais ndo sao servigos acessiveis (Khoury & Karam, 2020). A conexao sociall
digital nos idosos, em contexto de isolamento social, € ainda agravada por alteracées
sensoriais e cognitivas (Jeste, 2020; Cosco et al., 2021).

A dificuldade no acesso aos servigos de saude foi uma das consequéncias da
pandemia, tendo ocorrido um acesso muito limitado ou inexistente aos servicos de saude
pelos idosos (Buenaventura et al., 2020), com reducéo do suporte formal dos prestadores
de servicos de saude (Brennan et al., 2020). Contudo, nem sempre esta situacdo se
verificou, dado que o estudo de Rohr et al. (2020) evidencia que a maioria dos idosos
foi parcialmente capaz de aceder aos servicos de saude como habitualmente. Durante
0 periodo de isolamento social, 0 medo da infegdo por SARS-COV-2 constituiu-se como
um obstaculo no acesso aos servicos de saude (Pisula et al., 2021), e os idosos evitaram
o tratamento hospitalar, mesmo quando necessario (Khoury & Karam, 2020).

O isolamento social também provocou uma série de mudangas no ambito dos
cuidados de SM. Flint et al. (2020) referem no seu estudo que ocorreu um contacto
menos frequente dos idosos com as equipas prestadoras de cuidados, influenciando
o encaminhamento no tratamento de problemas de SM. No que se relaciona com a
prestacao de cuidados de SM, no inicio do confinamento, houve uma reducao da utilizacéao
de servigos de SM pelos idosos com alguns tratamentos a serem descontinuados (Khoury
& Karam, 2020). Gradualmente os cuidados de SM foram retomados através de uma
adaptacgao progressiva dos utentes ao atendimento ambulatorial prestado virtualmente,
por videoconferéncia ou telefone (Flint et al., 2020).

A par dos fatores de vulnerabilidade referidos, que decorrem do isolamento
social e concorrem para um impacto significativo na SM da pessoa idosa, varias foram
as estratégias utilizadas por este grupo etario para o enfrentamento desta problematica.
Viver com mais pessoas parece contribuir para uma melhor percecao do estado de saude
(Almeidaetal.,2021; Pisula et al., 2021). Segundo Pisula et al. (2021), varios idosos adotaram
estratégias para enfrentar o tédio e a perda de rotina potenciadas pelo isolamento social,
como atividades ao ar livre, a pratica de ioga ou meditagao, leitura e aprendizagem de
outras linguas. A manutencao de hobbies e de rotinas diarias sao fatores protetores do
bem-estar psicologico (Almeida et al., 2020); assim como a pratica de atividade fisica
(Sepulveda-Loyola et al., 2020; Pisula et al., 2021).

A tecnologia foi um fator fundamental para a manutencédo de vinculos e
relacionamentos (Rolandi et al., 2020; Pisula et al., 2021), contribuindo para a reducéo

da sensagao de exclusdo social, através de um uso mais frequente de sites de redes

Ciéncias Socialmente Aplicaveis: Integrando Saberes e Abrindo Caminhos X Capitulo 9 m



sociais para manter o contato social durante a pandemia (Rolandi et al., 2020; Krendl
& Perry, 2021). A tecnologia assumiu relevancia em diversos aspetos: nos idosos
institucionalizados (Brennan et al., 2020); na implementacao de estratégias cognitivas e
no aumento dos niveis de atividade fisica através de aplicagbes moveis, videos online e
telessaude (Sepulveda-Loyola et al., 2020); na aquisicdo de bens (McKinlay et al., 2021); e
na partilha de informagdes sobre o efeito potencial da pandemia e das medidas de saude
publica relacionadas com a SM, bem como das estratégias de coping recomendadas
pelas organizagdes de SM (Flint et al., 2020). De acordo com Khoury e Karam (2020), no
periodo da pandemia ocorreu um aumento, em grande escala, da conscientizagao sobre
as doencas mentais, com maior participacdo em webinars sobre o tema. Este resultado
positivo, que os autores consideram inesperado, encoraja as organizagdes a continuar
estas acdes (webinars e apoio online aos cuidadores) de forma regular e para além da

pandemia (Idem).

4.6 IMPACTO POSITIVO

Em alguns dos estudos também se verificou um impacto positivo do isolamento
social no idoso: dispor de mais tempo; o inicio e manutencao de novas rotinas (Adams et
al., 2021; McKinlay et al., 2021); assumir responsabilidades sociais como cozinhar para
um familiar, telefonar para amigos ou cuidar de um animal de estimacéao; sentir menos
pressao social; melhor acesso a apoio social (McKinlay et al., 2021); completar tarefas
adiadas (Adams et al., 2021). Um dos impactos positivos do isolamento social referido
pelos idosos foi o fortalecimento das relagdes afetivas com os seus familiares (Adams et
al,, 2021; McKinlay et al., 2021).

Varios séo os estudos que destacam a resiliéncia da populagédo idosa e os seus
recursos pessoais perante as adversidades do isolamento social e do seu impacto
(Jeste, 2020; Rolandi et al., 2020; Rohr et al., 2020; Brown et al., 2021; Krend| & Perry,
2021; McKinlay et al., 2021). No estudo de Rolandi et al. (2020) e Krendl e Perry (2021),
a maioria dos idosos utilizaram algum tipo de tecnologia para manter os contactos
sociais, demonstrando capacidade de adaptagdo na manutencdo das suas relagoes
sociais, demonstrando que os idosos podem estar mais bem equipados para lidar com
o isolamento social do que o previsto (Brown et al., 2021). O estudo de McKinlay et al.
(2021) realcou a resiliéncia deste grupo etario relativamente as restricées do isolamento
social, sendo que muitos idosos referiram: reflexdo positiva sobre a experiéncia de
confinamento; oportunidades de crescimento pessoal; e utilizacdo de estratégias de

coping. No estudo de Rohr et al. (2020), a resiliéncia durante o periodo de isolamento
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foi fortemente associada a melhor bem-estar mental nos idosos. Roéhr et al. (2020)
sugerem que os resultados do seu estudo refutam os estereoétipos relacionados com a
idade referentes a fraqueza e vulnerabilidade nos idosos. Ainda segundo Jeste (2020),
a resiliéncia dos idosos tornou-se um importante modelo para jovens com dificuldades
na gestao do stress durante a pandemia. Importa realcar que uma melhoria da funcéao

cognitiva foi relatada no estudo de Almeida et al. (2021).

5 IMPLICACOES PARA A PRATICA

Considerando a problematica em estudo, verifica-se que varios autores, para além
de especificarem o impacto do isolamento social na SM da pessoa idosa, apresentam
sugestdes para a reducao e/ou prevencao deste impacto.

O impacto negativo do isolamento social na SM do idoso pode ser aliviado através
de uma intervencao cuidadosa e continua, baseada na distribuicdo de recursos orientada
por resultados de investigacao na area em estudo, potenciando uma gestao mais eficiente
de um proximo periodo de isolamento social (McArthur et al., 2021).

A tecnologia foi apontada como uma importante estratégia no alivio do forte
impacto do isolamento fisico, possibilitando a utilizacéo de redes sociais e plataformas de
reunides virtuais que sdo, cadavez mais, utilizadas pelosidosos. Deste modo, asimplicagdes
negativas podem ser combatidas pelo uso de solugdes digitais, mas apenas se a pessoa
ja tiver o conhecimento tecnoldgico, desejo e acesso para usar essas tecnologias (Cosco
et al,, 2021); ainda existem muitos idosos que néo utilizam essas tecnologias, nem a sua
rede social utiliza esse tipo de comunicacao (Lekan et al., 2020), pelo que promover um
melhor acesso a tecnologia e incentivar iniciativas educacionais sobre a sua utilizagéo,
podem facilitar o envolvimento dos idosos em atividades significativas, promovendo a
participacao e conexao social.

Como evidenciado neste estudo, as restricbes de contato social devido a
pandemia, nos idosos residentes em lares, potenciaram repercussdes negativas na
sua SM. De acordo com Van der Roest et al. (2020), o bem-estar e a autonomia dos
idosos institucionalizados deve ser priorizado, pelo que se devem implementar politicas
para permitir as visitas e a realizacado de atividades significativas para os residentes,
tanto quanto possivel, mesmo em periodos de pandemia, com as devidas questdes de
seguranca asseguradas.

De acordo com Réhr et al. (2020), ao abordar as implicagdes do isolamento social
na SM dos idosos, em tempo de pandemia, importa valorizar as diferencas desse impacto

entre paises, considerando: o contexto econdmico, as condi¢des de vida, a extensdo do
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surto (nimero de infecdes por COVID-19 e nimero de mortes), a gestdo governamental da
crise, as infraestruturas de saude e as respostas do sistema publico de saude. Segundo
os referidos autores, estes aspetos sdo importantes fatores influenciadores do impacto
do isolamento social na SM da pessoa idosa.

Conclui-se que acgdes para aliviar o impacto do isolamento social na SM dos
idosos devem ser consideradas pelos profissionais de salde (Almeida et al., 2021), por

forma a minimizar os seus danos na SM.

6 CONSIDERAGCOES FINAIS

A pandemia por COVID-19 mudou as rotinas diarias dos idosos, os cuidados e
0 apoio que recebem, e a capacidade de envelhecerem de forma saudavel e ativa. Os
idosos enfrentam o desafio do isolamento social, da falta de contato fisico com outros
membros da familia, amigos e pares, e a consequente restricdo de atividades. Deste
modo, verificam-se diversas manifestacdes destas alteragdes na SM das pessoas idosas,
pelo que é necessario criar oportunidades para promover o envelhecimento saudavel
durante a pandemia, através de intervencdes baseadas na opinido de especialistas na
area e, sobretudo, na evidéncia cientifica.

Tao importante é considerar as necessidades fisicas do idoso como as suas
necessidades mentais, sendo importante evidenciar que o impacto do isolamento social
devido as restricdes impostas devido a pandemia por COVID-19 tem efeitos a diversos
niveis, maioritariamente de uma forma negativa, mas, também sdo apontados aspetos
positivos do isolamento social na populacao idosa. A restricéo de atividades, as alteragoes
ao nivel das relagdes sociais, 0 impacto na autonomia do idoso, as manifestacoes diretas
das alteragdes na SM, os fatores de vulnerabilidade, as estratégias adotadas para prevenir
ou minimizar o impacto na SM e o impacto positivo do isolamento social, constituem-se
como areas que evidenciam o impacto geral do confinamento na SM da pessoa idosa.
Neste sentido, a intervencgao dos profissionais de saude neste ambito devera ser continua
e multidisciplinar, atendendo a uma alocacgao eficiente de recursos, tendo presentes os
fatores de vulnerabilidade que contribuem para o impacto negativo na SM do idoso. Deste
modo, sera possivel estabelecer estratégias de intervengdo que permitam dar resposta
as necessidades especificas daquela pessoa, naquele grupo etario.

A SMinfluencia o estado de saude de uma comunidade. O conceito de SM abrange
nao s6 o bem-estar fisico e mental, mas também o social, pelo que a consideragéao
do impacto do isolamento social é relevante para avaliar o estado de saiude de uma

comunidade.
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Como limitacdo do estudo, considera-se o facto da dificil definicao do que é
identificado como efeito do isolamento social, que resulta do seu impacto, ou do que
é considerado como a sua causa. Mais especificamente, por exemplo, o facto de o
isolamento social poder conduzir a um estado de ansiedade/depressivo e da ansiedade
e depressao poderem causar retracao social, com consequente solidao e isolamento.
Destaca-se, ainda, que os resultados relativos a efeitos do impacto do isolamento social
na SM dos idosos, em contexto de pandemia por COVID-19, dizem respeito a um periodo
temporal curto, dada o caracter atual e recente desta doenca na comunidade.

Os diferentes artigos incluidos nesta scoping apresentam estudos realizados
em diferentes paises, com resultados que nos remetem para um impacto negativo e
positivo do isolamento social na SM do idoso, no contexto da pandemia. Importa realgar
que, em estudos futuros, devem ser valorizados: os diferentes contextos culturais e
geodemograficos, pois sao aspetos influenciadores do impacto na SM da pessoa idosa;
as estratégias a definir para a prevencgéao e reducao desse impacto; assim como os efeitos

a longo prazo das medidas de isolamento social nos idosos.
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