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ARTICLE INFO  ABSTRACT 
 

Objetivos: evidenciar na literatura científica cuidados de enfermagem ao idoso hospitalizado por 
COVID-19. Métodos: revisão integrativa utilizando os termos: Cuidados de Enfermagem, 
Enfermagem, idoso, COVID-19 e hospitalização para selecionar artigos correspondentes à 
questão: “Quais são os cuidados de enfermagem realizados aos idosos hospitalizados com 
COVID-19?”, analisados criticamente com nível de evidência científica segundo Classificação de 
Oxford Centre for Evidence-Based Medicine e conteúdo categorial Resultados: evidenciou-se uso 
de taxonomias de enfermagem como cipe, North American Nursing Diagnosis Association, 
Nursing Interventions Classification e Nursing Outcomes Classification para promover cuidado 
individualizado e sistematizado; desenvolver ou analisar intervenções de enfermagem ao cuidado 
clínico desses pacientes, refletindo relevância do cuidado holístico e humanizado neste cenário. 
Conclusão: a prevalência da hospitalização desses pacientes evidenciou pouco conhecimento 
relativo aos cuidados de enfermagem, destacando a necessidade de realizar mais estudos que 
contribuam para a temática analisada. Contribuições para a prática: os resultados obtidos 
poderão fornecer elementos de reflexão para fortalecimento da prática de enfermagem, 
desenvolvendo os valores das relações interpessoais, tido como importante recurso para a 
assistência aos idosos.  
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INTRODUCTION 
 
O coronavírus (COVID-19) consiste num vírus ácido ribonucleico 
(RNA) simples, que a partir da síntese proteica é capaz de replicar-se 
rapidamente em células infectadas. Anteriormente conhecido por 
causar bronquites e resfriados leve a moderados, principalmente nos 
idosos e população imunossuprimida, com a mutação denominada 
Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2), a 
COVID-19 causou pandemia que matou milhares de pessoas. Os 
idosos têm maior probabilidade de desenvolver a forma grave da 
doença COVID-19; sendo que aqueles com mais de 80 anos têm 
probabilidade cinco vezes maior de morrer pela infecção (Nunes, 
2020).  Isso ocorre pelos fatores relacionados ao envelhecimento, 
como a imunossenescência, que aumenta a vulnerabilidade a doenças 
infectocontagiosas como a COVID-19, além da diversidade de 
condições de saúde, multimorbidade, agravos e riscos pré-existentes 
(Nunes, 2020). No mundo, até o dia 20 de setembro de 2021, existem 
219.456.675 pessoas que tiveram COVID-19, e 4.547.782 óbitos, 
com taxa de mortalidade geral de 2,1%. O Brasil registra 21.239.783 

 
 
casos e 590.752 óbitos, com taxa de mortalidade geral de 2,8% 
(Ministério da Saúde, 2021). Em relação a casos que tiveram 
necessidade de internação hospitalar, atualmente no Brasil as faixas 
etárias predominantes são os indivíduos com menos de 29 anos e os 
com mais de 70 anos (Romero, 2021). Quanto ao percentual de idosos 
que são infectados e necessitam de hospitalização, registrou-se no 
Brasil, em agosto 43,6% do total de internações e os óbitos em idosos 
representam 69,2%, sendo a média da faixa etária de 70 e 73 anos. A 
cada dez mortes por COVID-19 sete são idosos. Esses dados estão em 
crescente aumento, assim como ocorreu na primeira onda da 
pandemia em 2020 (Romero, 2020). A alta incidência de SARS-CoV-
2 em formas graves no público idoso que necessita de hospitalização, 
tornou esse grupo etário destaque na necessidade do planejamento de 
cuidados em âmbito hospitalar, reforçando a necessidade do cuidado 
gerontológico qualificado, seguro e humanizado. O idoso 
hospitalizado devido a infecção por coronavírus necessita de cuidados 
multidisciplinares, entretanto destaca-se a relevância dos cuidados de 
enfermagem nesse cenário, pois são tais profissionais os responsáveis 
pelos cuidados contínuos dos pacientes. Ao realizar cuidados em 
saúde, o enfermeiro direciona o atendimento por meio do processo de 
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enfermagem. Trata-se de método que norteia o cuidado 
individualizado às necessidades do paciente, dividindo-se em cinco 
etapas: Histórico, Diagnóstico, Planejamento, Implementação e 
Avaliação de Enfermagem (Silva Junior, 2021). No cuidado do 
enfermeiro, recomenda-se a utilização das taxonomias de 
enfermagem, incitando a padronização da nomenclatura e 
sistematização das ações, principalmente com a detecção dos 
diagnósticos de enfermagem a partir da North American Nursing 
Diagnosis Association (NANDA), Nursing Outcomes Classification 
(NOC) para os resultados esperados e Nursing Interventions 
Classification (NIC) para intervenções de enfermagem. Diante do 
exposto, o presente estudo objetiva evidenciar na literatura científica 
os cuidados de enfermagem realizados ao idoso hospitalizado por 
COVID-19. 
 

MÉTODOS 
 
Trata-se de estudo revisão integrativa de literatura, que gera novos 
conhecimentos sobre determinada temática, revisando, criticando e 
sintetizando a literatura representativa de maneira integrada, com 
possibilidade de gerar novas estruturas e perspectivas A revisão 
seguiu seis etapas (Souza, 2010): 1-elaboração da pergunta 
norteadora; 2- busca da amostragem na literatura; 3- coleta de dados; 
4- análise crítica dos estudos incluídos; 5- análise crítica dos estudos 
incluídos; 6-discussão dos resultados e apresentação da revisão 
integrativa.Na primeira etapa, foi elaborado a pergunta norteadora de 
pesquisa, empregou-se estratégia PICo (Donato, 2016), de forma que 
a letra P corresponde a população (pessoas idosas com COVID-19), I 
de interesse (cuidados de enfermagem), Co de contexto 
(hospitalização). Diante do exposto, estruturou-se a seguinte 
pergunta: Quais são os cuidados de enfermagem realizados aos idosos 
hospitalizados com COVID-19? Na segunda etapa a fim de responder 
o questionamento norteador foram realizadas buscas no Portal da 
Biblioteca Virtual em Saúde, Portal de Periódicos da Coordenação de 
Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior e periódicos da 
Associação Brasileira de Enfermagem.   
 
A escolha foi devida ao quantitativo de indexação de artigos da área 
da saúde. Estabeleceu-se como critérios de inclusão dos artigos: ter 
sido publicado no período de janeiro de 2020 a junho de 2021; 
constar como artigos e diretamente relacionados ao tema; estar nos 
idiomas português e/ou inglês. Estipulou-se como critérios de 
exclusão dos artigos: constar como editorial, resenha, dissertação, 
tese, monografia, carta, documentos governamentais e aqueles cujo 
foco não respondia à pergunta de pesquisa. Utilizara-se estratégias de 
busca em português e inglês, as quais foram elaboradas a partir da 
aplicação dos “Descritores em Ciências em Saúde” (DeCS), “Medical 
Subject Headings (MeSH) e palavras-chave. Para a obtenção do 
maior quantitativo de artigos foram utilizadas combinações entre os 
descritores, com ajuda dos operadores booleanos “OR” e “AND” 
como os seguintes termos: cuidados de enfermagem, enfermagem, 
pessoas idosas, COVID-19 e hospitalização. As buscas dos estudos, 
seleção, extração e análise dos dados foram realizadas por dois 
pesquisadores de forma independente. Visando reduzir possíveis erros 
de busca, avaliação, análise e interpretação dos estudos diante das 
dúvidas que surgiram do processo de revisão, um terceiro pesquisador 
foi consultado para solucioná-las. O gerenciamento da bibliografia 
encontrada para a seleção dos artigos incluídos no corpus da revisão 
integrativa foi realizado por meio do programa computacional End 
Note® que auxiliou na exclusão dos estudos duplicados, sendo 
mantida somente a primeira versão encontrada Para ilustrar a seleção 
dos artigos do corpus da revisão integrativa foi utilizado o 
fluxograma do Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and 
Metaanalyses (PRISMA) (Moher, 2009) (Figura 1). Figura 1 – 
Fluxograma da seleção dos artigos do corpus da revisão integrativa. 
Curitiba, PR, Brasil, 2021Na terceira etapa, as informações extraídas 
dos artigos incluídos no estudo foram categorizadas segundo as 
informações: autor (es)/ano de publicação, país, tipo de estudo, e os 
principais resultados e conclusões, (Figura 3), as informações dos 
estudos foram extraídas utilizando-se o instrumento de coleta de 
dados (Ursi, 2006). Na quarta etapa, os artigos incluídos no estudo 

foram analisados de forma detalhada na busca de explicações e 
resultados, por meio de leitura recorrente. 
 

 
 
Figura 1. Fluxograma da seleção dos artigos do corpus da revisão 

integrativa. Curitiba, PR, Brasil, 2021 
 
Posteriormente, os estudos foram classificados de acordo com o nível 
de evidência (Figura 2) com base na classificação proposta pelo 
Oxford Centre for Evidence-Based Medicine (Oxford Centre for 
Evidence-Based Medicine, 2009), composto por cinco níveis 
hierárquicos de evidência por tipo de estudo, que podem ser 
visualizados na Figura 2. A quinta etapa foi delineada com a 
interpretação dos resultados auxiliando desta forma, a discussão dos 
dados relevantes dos estudos. A sexta etapa foi finalizada com a 
apresentação da revisão/síntese do conhecimento. Essas etapas foram 
interpretadas e apresentadas de forma narrativa. A presente revisão 
integrativa assegurou os aspectos éticos, garantindo respeito aos 
direitos autorais, para citação utilizou-se as normas de Vancouver e 
referências dos autores. 

 

RESULTADOS 
 
Entre os 10 artigos que compuseram a revisão, apresenta-se a síntese 
das publicações incluídas na revisão integrativa, com seus respectivos 
autores, ano e local do estudo, periódico, tipo de estudo, o nível de 
evidência cientifica segundo a Classificação de Oxford Centre 
for Evidence-Based Medicine (Oxford Centre for Evidence-Based 
Medicine) e principais resultados e conclusões. A maioria dos estudos 
selecionados foi do tipo revisão ou reflexivo, sendo três revisões 
exploratórias-bibliográficas, quatro estudos de reflexão, um 
prospectivo multicêntrico, um relato de caso, um randomizado 
controlado e um transversal. A maioria dos estudos (6) foram 
realizados no Brasil. Os artigos com maior evidência científica são 
internacionais, sendo um da China, um da Espanha e um dos Estados 
Unidos da América. A caracterização dos estudos encontra-se 
sintetizada a seguir na Figura 3. Como resultado desta revisão 
integrativa emergiram diversas unidades de registro, diretamente 
relacionados com a questão de pesquisa como: interação do cuidado; 
oxigenoterapia precoce; cuidado individualizado, holístico e centrado 
na pessoa; participação nos cuidados; fragilidade; características 
clínicas e funcionais; reabilitação; pronação; regulação vascular; 
integralidade; delirium; autonomia; e segurança medicamentosa. Os 
resultados das unidades de registros destacam as indicações e 
preocupações do cuidado ao idoso com COVID-19 categorizados 
emergentes em princípios da individualidade, integralidade, 
centralização na pessoa, ética e holismo. A participação e interação 
do idoso nos cuidados foi destacada, com ênfase na promoção da 
autonomia e reabilitação. Em relação aos cuidados clínicos houve 
menção aos sistemas respiratório e vascular, sendo preconizados 
práticas para melhorias nestes, como pronação e oxigenoterapia. 
Também se destacou a atenção ao dellirium e segurança 
medicamentosa.  
 

DISCUSSÃO 
 

O Cenário epidemiológico vigente e a alta prevalência da 
hospitalização de idosos com COVID-19, tem valorizado a 
enfermagem pelo protagonismo na construção do seu corpo de  
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conhecimento, na proatividade de organização de estratégias para 
promover o conforto dos idosos, mediante cuidado sistematizado, 
baseado em evidências científicas. Torna-se relevante que mais 
estudos acerca da temática sejam realizados para contribuir com a 
assistência de enfermagem baseada em evidências ao idoso 
hospitalizado infectado pela COVID-19 (Geremia, 2020). Entre as 
principais evidências encontradas concentram-se na: utilização de 
taxonomias de enfermagem como a CIPE, NANDA, NIC e NOC para 
promoção de um cuidado individualizado e sistematizado; 
desenvolvimento ou análise de intervenções de enfermagem ao 
cuidado clínico do idoso crítico; reflexões sobre a relevância do 
cuidado holístico e humanizado neste cenário (Silva, 2021).  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tratando-se o SARS-CoV-2 de um vírus ainda não totalmente 
conhecido e com manifestações diversas em cada indivíduo, com 
evolução agressiva e passível de acometer gravemente o paciente 
idoso. A utilização de taxonomias de enfermagem possibilita ao 
enfermeiro cuidar do paciente conforme suas especificidades, 
tornando o cuidado individualizado às necessidades do idoso (Silva, 
2021). Em busca de avaliar a fragilidade do idoso adoecido pela 
COVID-19, intervenção de enfermagem descrita (Mandora, 2021) foi 
a aplicação da escala The Blaylock Risk Assessment Screening Score 
(BRASS), evidenciando que a fragilidade é altamente prevalente em 
pacientes idosos internados pela COVID-19. Sendo assim, salienta-se 
que um importante cuidado de enfermagem nesse cenário é realizar 

Figura 2. Níveis de evidência por tipo de estudo. Curitiba, PR, Brasil, 2021 
 

Grau de recomendação Nível de evidência Tipos de estudos 
 
A 

1A Revisão sistemática de ensaios clínicos controlados randomizados (ECCR). 

1B ECCR  com intervalo de confiança (IC) estreito. 

1C Resultados terapêuticos do tipo “tudo ou nada”. 

 
 
B 

2A Revisão Sistemática de Estudos de Coorte. 

2B Estudo de Coorte (incluindo ECCR de menor qualidade). 

2C Observação de resultados terapêuticos (outcomes research); Estudo Ecológico. 

3A Revisão Sistemática de Estudos Caso-Controle. 

3B Estudo Caso-Controle. 

C 4 Relato de Casos (incluindo coorte ou caso-controle de menor qualidade). 
D 5 Opinião de especialistas sem avaliação crítica explicíta, estudos de fisiologia, pesquisas de bancada 

e “first principles” 

 
Figura 3. As principais evidências que respondem à pergunta norteadora desse estudo. Curitiba, PR, Brasil, 2021 

 
Autores/ Ano/ País Tipo de estudo Grau de 

recomendação/ Nível de evidência 
Resultados e conclusões 

Cussó RA, et al 
Espanha, 2020 

Relato de caso 
C-4 
 

A interação do cuidado na situação atual deve ser caracterizada pela presença 
distante, mas não distante por um discurso verbal sereno, abrangente e calmante; 
sem mais, um discurso humanístico de enfermagem em toda sua essência à luz 
da teoria de Jean Watson. 

Pan W, et al 
China, 2020 

Estudo randomizado controlado 
A- 1B 

A oxigenoterapia precoce não apenas melhora os resultados clínicos de 
pacientes críticos, mas também reduz efetivamente o risco de infecção da equipe 
médica, ao mesmo tempo em que enfatiza o gerenciamento da qualidade de 
enfermagem. 

Rosa WE, et al 
Estados Unidos da América, 2021 

Revisão de literatura 
D - 5 

Enfermeiros de cuidados intensivos são os respondentes da linha de frente, 
capazes de traduzir abordagem de cuidado individualizada, holística e centrada 
na pessoa em serviços e relacionamentos pragmáticos em todo o continuum de 
cuidados intensivos. 

Mandora E, et al 
Itália, 2021 

Estudo transversal descritivo 
B-2C 

A aplicação da escala The Blaylock Risk Assessment Screening Score (BRASS) 
mostrou que a fragilidade é altamente prevalente em pacientes com infecção por 
COVID-19 em tratamento subagudo; o que influenciou na recuperação clínica, 
uma vez que mais de 50% dos pacientes em classes de risco necessitaram de 
processo de reabilitação após a alta do tratamento subagudo. 

Bitencourt GR, et al 
Brasil, 2021 

Estudo de reflexão 
D - 5 

A pronação é descrita como uma intervenção de enfermagem possível na 
melhora da expansão pulmonar no contexto da COVID-19. Entretanto, sua 
indicação para o idoso precisa de avaliação específica considerando as 
especificidades do processo de envelhecimento. Nesse caso, faz-se necessário 
cuidados pré, pós e durante a manobra, com vistas a redução e identificação 
precoces de complicações. 

Ribeiro MNS, et al 
Brasil, 2021 

Levantamento na literatura, na 
modalidade teórico-reflexiva, 
D - 5 

As ações da enfermagem devem ser realizadas de modo holístico, integral, com 
compromisso ético, revestido de atitudes e respeito com os envolvidos. A equipe 
de enfermagem carece de competência técnica-científica e humanística que 
direcione os cuidados aos idosos com a COVID-19. 

Souza LP, et al 
Brasil, 2020 

Estudo de reflexão 
D - 5 

A Classificação Internacional para a Prática de Enfermagem (CIPE) é uma das 
taxonomias que pode ser utilizada para implementar os diagnósticos e 
intervenção de enfermagem, os diagnósticos de enfermagem mais frequentes 
estão relacionados a necessidade humana básica de oxigenação e regulação 
vascular. 

Silva ALO, et al 
Brasil, 2020 

Pesquisa exploratória e bibliográfica 
D - 5 

O paciente  com  a  COVID-19,  doença  com  diversas  especificidades,  que 
afeta o idoso gravemente precisa  de  cuidado  integral  e individualizado. O 
enfermeiro,  ao  aplicar  o  processo  de  enfermagem,  tem  a  possibilidade  de  
assistir  o  paciente  de  acordo  com  suas individualidades.   

Unicovsky MAR, et al 
Brasil, 2020 

Estudo reflexivo 
D - 5 

Cabe à equipe de enfermagem estar atenta às alterações clínicas e também aos 
seus fatores de risco do dellirium, podendo intervir de forma ágil por meio de 
medidas não farmacológicas com vistas a prevenção desse desfecho, com 
destaque para a escuta do paciente e a preservação da autonomia do idoso. 

Galiza FT, et al 
Brasil, 2020 

Estudo reflexivo 
D - 5 

A utilização racional de fármacos pelos idosos deve ser vista de forma especial 
pela equipe de saúde, com o fim de prever problemas advindos da polifarmácia, 
iatrogenia e automedicação, além de utilizar estratégias que monitorem os 
agravos que possam ter como cerne a farmacoterapia. 
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um plano de cuidados individualizado que maximize a capacidade 
funcional do idoso. Em relação à humanização do cuidado, estudo 
afirma que a sobrecarga de pacientes críticos sob os cuidados da 
equipe de enfermagem pode tornar o cuidado desafiador 
(Hammerschmidt, 2020). Todavia, independente da gravidade do 
paciente e da unidade em que está alocado, às ações de enfermagem 
devem, na medida do possível, ser revestidas de competência técnico-
científica e humanística através do cuidado holístico e integral. 
Ressalta-se ainda que os enfermeiros do setor de cuidados intensivos 
são capazes de desempenhar uma abordagem de cuidado 
individualizada, holística e centrada na pessoa em todo o continnum 
do cuidado intensivo (Rosa, 2020). Nesta perspectiva de promover o 
cuidado humanizado, estudo que realizaram intervenções de 
enfermagem à luz da teoria de Jean Watson, utilizando taxonomia 
NIC a partir da determinação dos diagnósticos de enfermagem 
utilizando a taxonomia NANDA, em que a partir do diagnóstico de 
enfermagem risco de sofrimento espiritual, utilizou-se de 
intervenções como: escuta ativa, discurso verbal sereno, abrangente e 
calmante; apoio espiritual; e, suporte familiar (Cussó, 2021). A 
comunicação, escuta do paciente, a preservação da autonomia do 
idoso, o controle de iluminação e ruídos, lançar mão de intervenções 
não farmacológicas que promovam o relaxamento, além da detecção 
precoce de quadro de delirium no idoso, foram cuidados de 
enfermagem citados como relevantes ao idoso em isolamento por 
SARS-CoV-2 (Mattace, 2020). Tendo em vista que o idoso como 
paciente crítico pela COVID-19 muitas vezes precisa vivenciar um 
cenário de incertezas num ambiente estressante e afastado de sua 
família, algumas alterações sensoriais como delirium podem ocorrer, 
bem como ansiedade e depressão. Portanto, é essencial rever a 
assistência prestada ao paciente durante sua estadia hospitalar e 
desempenhar iniciativas que promovam o cuidado humanizado e a 
manutenção do equilíbrio sensorial. A principal necessidade humana 
básica afetada pela COVID-19 é a oxigenação, sendo a complicação 
mais frequente a hipoxemia, a qual esteve fortemente associada a um 
desfecho clínico negativo, principalmente, em pacientes idosos. A 
partir disso, os principais diagnósticos de enfermagem associado ao 
adoecimento da COVID-19 foram a hipoxemia e comprometimento 
da regulação vascular além de acometimento psicobiológico posterior 
ao adoecimento(18). Os diagnósticos de enfermagem, há prevalência 
destes relacionados ao sistema respiratório, e que devido a clínica do 
paciente COVID-19 ser bem diversificada outros diagnósticos de 
enfermagem podem estar associados (Silva, 2021). 
 
Sendo assim, é importante que um cuidado de enfermagem seja a 
avaliação detalhada do paciente, seguido da aplicação do processo de 
enfermagem.  A taxonomia CIPE mostrou-se eficiente para 
implementar os diagnósticos e intervenções de enfermagem. 
Entretanto outro estudo levantou evidências associadas às taxonomias 
NANDA, NIC e NOC(12). Em relação a cuidados clínicos de 
enfermagem ao idoso com COVID-19, cabe à equipe de enfermagem 
estar continuamente atenta a qualquer alteração clínica do paciente, 
além de monitorar fatores de risco e prevenir desfechos desfavoráveis 
ao idoso (Mattace, 2020). Para garantir a eficácia do cuidado de 
enfermagem o enfermeiro deve estar atento à melhoria contínua da 
qualidade assistência (Pan, 2020). Como estratégia de cuidado, ele, 
também, descreveu a oxigenoterapia precoce, a monitorização 
cuidadosa da saturação de oxigênio e a adequada drenagem de 
secreção das vias aéreas como estratégias de cuidado liderada por 
enfermeiros que mostraram-se eficazes na melhora de pacientes 
críticos (Pan, 2020).  Outras estratégias desenvolvidas foram o 
gerenciamento da qualidade do cuidado e a prevenção e controle da 
disseminação do COVID-19 por aerossóis para garantir taxa zero de 
infecção na equipe de profissionais da saúde, evitando a redução da 
equipe, o que poderia tornar o cuidado deficiente. Outra estratégia de 
cuidado extremamente relevante é a pronação do paciente covid, uma 
intervenção de enfermagem que promove a melhora da expansão 
pulmonar no contexto da COVID-19. Contudo, é salientado que a 
indicação para o idoso deve ser realizada por meio de avaliação 
específica considerando as especificidades do processo de 
envelhecimento(20). Nesse caso, faz-se necessário cuidados não só de 
enfermagem, mas também multiprofissionais, pré, pós e durante a 
manobra, com vistas à redução e identificação precoce de 

complicações. O enfermeiro, devido ao conhecimento do contexto 
social em que o paciente idoso está inserido e das singularidades que 
o envolve, está em uma posição privilegiada para atuar juntamente 
com o médico e outros profissionais de saúde na promoção da 
qualidade da assistência e segurança do paciente em uso de 
medicamentos(21). Ainda no tocante à prevenção de eventos adversos 
associados ao cuidado, levantou a reflexão sobre a segurança do 
paciente frente à terapêutica medicamentosa no tratamento do 
COVID-19, evidenciando como cuidado de enfermagem como 
membro da equipe de saúde o uso e administração segura de 
medicamentos, revisão das prescrições de medicamentos, 
considerando os dados em prontuário e as informações fornecidas 
pelos idosos durante os atendimentos, para reduzir a polifarmácia, 
prevenir interações medicamentosas e eventos adversos (Meng, 
2021). Limitações do estudo: Este estudo apresentou algumas 
limitações, uma vez que se está vivenciando uma pandemia e a 
produção científica sobre o tema tem sido incentivada. Logo, novas 
informações e condutas são disseminadas a todo o momento e, para 
delimitar esta pesquisa, houve a necessidade de restringi-la a um 
período, o que a limitou aos estudos produzidos até a data limite da 
busca. Diante do cenário epidemiológico vigente e da alta prevalência 
da hospitalização de idosos com COVID-19, e da alta produção 
científica na temática COVID-19, há incipiência de estudos relativos 
a cuidados de enfermagem nesse contexto e limitação ainda maior de 
estudos com maior nível de evidência. Faz-se relevante que mais 
estudos acerca da temática sejam realizados para contribuir com a 
assistência de enfermagem baseada em evidências ao idoso 
hospitalizado infectado pela COVID-19. Contribuições para a prática: 
Considera-se que os resultados obtidos poderão fornecer elementos de 
reflexão para fortalecimento da prática de enfermagem, 
desenvolvendo os valores das relações interpessoais, tido como 
importante recurso para a assistência aos idosos. Pretende-se, ainda, 
tornar este estudo público para que sirva de instrumento de pesquisa 
para outros profissionais e acadêmicos da área.  
 

CONCLUSÃO 
 
Os artigos que compuseram o corpus de análise desta revisão 
integrativa mostraram que os cuidados de enfermagem à pessoa idosa 
hospitalizada com COVID-19, buscam atender os idosos respaldado 
pelos princípios da individualidade, integralidade, centralização na 
pessoa, ética e holismo. Outro aspecto importante destacado foi a 
participação e interação do idoso nos cuidados, com ênfase na 
promoção da autonomia e reabilitação. Em relação aos cuidados 
clínicos houve menção aos sistemas respiratório e vascular, sendo 
preconizadas práticas para melhorias nestes, como pronação e 
oxigenoterapia. Também se destacou a atenção ao delirium e 
segurança medicamentosa. 
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