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Resumo

Detalhar os métodos terapéuticos empregados no tratamento do
delirium em pacientes idosos internados devido a fratura de
fémur. Levantamento de dados nas bases Scielo, LILACS e
Medline para analisar terapias usadas na supressdo do delirium
em pacientes geriatricos internados por fratura de fémur.
Foram selecionados 29 artigos entre 2010 e 2017 e comparacao
de terapias para a reversao do delirium em idosos. A pesquisa
resultou na selecdo de 14 artigos, para a analise do impacto das
terapias na reversdo do quadro patolégico. Fraturas de fémur
causam mais de 25% das interna¢fes em pacientes com mais
de 60 anos, e o delirium ocorre em 70 a 87% desses casos. O
delirium é uma condic&o neuropsiquiatrica aguda e grave, com
etiologia multifatorial e base organica. Embora seja evitavel e
reversivel, pode deixar sequelas cognitivas, tornando crucial a
busca por estratégias terapéuticas eficazes. Nas fraturas de
fémur, para o controle sintomatico é importante orientar o
paciente sobre a hora, o local e sua condigdo fisica, corrigir
deficits sensoriais e adequar o ambiente. O uso de
medicamentos para o delirium deve ser cuidadosamente
avaliado, podem ter efeitos psicoativos que agravariam o
estado mental do paciente. A prevencao € a medida mais eficaz
para tratar o delirium em sua fase inicial. Como pacientes
idosos hospitalizados por fratura de fémur estdo em alto risco,
a prevencdo deve ser implementada rapidamente. Envolve
medidas adaptadas ao tempo clinico (pré-operatério e pos-
operatorio), bem como a situagdo e ao contexto especifico do
paciente.

Palavras-chave: Delirium; Fratura de fémur; Farmacologia
psiquiétrica.

Abstract: This study aims to detail therapeutic methods for managing delirium in elderly patients hospitalized with femoral
fractures. Data were collected from Scielo, LILACS, and Medline databases to evaluate therapies for delirium in geriatric patients
with femoral fractures. A review of 29 articles published between 2010 and 2017 resulted in the selection of 14 articles for
analysis to assess the impact of various therapies on delirium reversal. Delirium affects 70-87% of patients with femoral fractures,
leading to significant cognitive impairments. Effective management involves patient orientation, addressing sensory deficits, and
careful medication use. Prevention is crucial, with prompt and tailored strategies necessary for optimal delirium management.
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Introducdo

Fraturas de fémur sdo uma causa significativa de internagdo
em pacientes com mais de 60 anos, representando mais de 25%
dos casos nesse grupo etario (LIMA, 2021). Essas fraturas
frequentemente resultam em delirium, uma condicdo
neuropsiquiatrica aguda e grave, que afeta de 70 a 87% dos
pacientes idosos hospitalizados por fraturas de fémur
(PEREIRA et al., 2024). O delirium é caracterizado por uma
alteracdo aguda e flutuante do estado mental, com causas
multifatoriais e uma base organica, e pode levar a sequelas
cognitivas duradouras, impactando negativamente a qualidade
de vida dos pacientes e aumentando o risco de mortalidade
(AGO, FAUSTINO e MERCES, 2020). A abordagem para o
tratamento do delirium deve ser abrangente e incluir estratégias
eficazes que envolvem prevencdo, tratamento da causa
subjacente e cuidados de suporte. No contexto das fraturas de
fémur, o controle sintomatico do delirium é crucial e requer
medidas como a orientacéo continua do paciente sobre o tempo,
o local e sua condicao fisica, a correcdo de déficits sensoriais,
e a adaptacdo do ambiente hospitalar para torna-lo mais seguro
e menos confuso (SILVA et al., 2021). Além disso, o uso de
medicamentos deve ser cuidadosamente avaliado devido ao
risco de efeitos psicoativos que podem agravar o estado mental
do paciente, exigindo monitoramento atento. Este estudo visa
detalhar os métodos terapéuticos no tratamento do delirium em
pacientes idosos internados devido a fraturas de fémur. Busca-
se identificar as abordagens mais eficazes para a reversdo do
delirium, otimizar a pratica clinica e promover uma melhor
recuperacdo e qualidade de vida para os pacientes afetados.

Materiais e métodos

Esse estudo foi realizado por meio de uma revisdo literaria nas
bases de dados: Scielo, LILACS e Medline. A partir da busca
foram encontrados 29 artigos, que atendiam os critérios de
inclusdo: publicacdo no periodo de 2010 a 2017 em inglés,
espanhol ou portugués e mantivessem a tematica de
comparacdo entre as terapéuticas empregadas para reversao do
quadro de delirium no paciente idoso hospitalizado. Foram
excluidos do trabalho os artigos incompletos e que ndo
seguiam a tematica buscada.

Resultados e discussao

Através da pesquisa, foram eleitos 14 artigos que
possibilitaram analise do impacto na reversdo do quadro
patolégico na situacdo explicitada.

Fraturas de fémur sdo responsaveis por mais de 25% das
internacdes em pacientes com mais de 60 anos e estas
internagdes resultam em delirium numa taxa que varia de 70 a
87% dos casos (LIMA, 2021; AGO, FAUSTINO e MERCES,
2020). O deliruim é uma doenga neuropsiquiatrica aguda,
grave, as vezes subdiagnosticada, de etiologia multifatorial
com base organica, evitavel e reversivel, mas que pode deixar
sequelas cognitivas (PEREIRA et al., 2024). Sendo assim, a
busca de terapéuticas para excluir o delirium séo de extrema
importancia para a préatica clinica. A terapéutica consiste no
tripé de prevencdo, tratamento da doenga subjacente e
cuidados de suporte (SILVA etal., 2021). Nos casos de fratura
de fémur o que vém se destacando na ajuda do controle
sintomatico é: informar ao paciente sobre a hora e local, onde
se encontra, sua condicdo fisica, com o fornecimento de
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relégios e calendarios; corrigir déficits sensoriais;fornecer
Oculos e aparelhos auditivos e alocar 0  paciente  em
ambiente adaptado dentre as possibilidades da unidade de
internagio  (AGO, FAUSTINO e MERCES, 2020). A
terapéutica farmacoldgica deve ser previamente avaliada e sua
aplicabilidade no caso €é bastante controversa, ja que qualquer
droga utilizada provocara efeitos psicoativos e podera obnubilar
ainda mais o estado mental do paciente (PEREIRA et al., 2024).

Conclusao

A prevencdo é, de fato, a medida mais eficaz para a resolugdo
do delirium, especialmente quando se trata de sua fase inicial.
Os idosos hospitalizados devido a fraturas de fémur
representam um grupo de alto risco para o desenvolvimento de
delirium, e por isso, é crucial implementar estratégias
preventivas de forma rapida e eficiente (SILVA et al., 2021).
A abordagem preventiva deve ser adaptada ao tempo clinico,
considerando tanto o periodo pré-operatério quanto o pés-
operatorio, bem como a situacdo e o contexto especifico do
paciente. Durante o pré-operatério, medidas como a avaliacao
detalhada do estado cognitivo e a otimizacdo do ambiente
hospitalar podem reduzir significativamente o risco de
delirium (AGO, FAUSTINO e MERCES, 2020). No pés-
operatorio, a vigilancia continua, a correcdo de déficits
sensoriais e a garantia de um ambiente calmo e bem iluminado
sd0 essenciais para minimizar o risco e a gravidade do
delirium. Além disso, a comunicacdo eficaz com a equipe de
saude e a educacéo dos pacientes e familiares sobre 0s riscos e
sinais do delirium sdo fundamentais para uma intervencdo
precoce (PEREIRA et al., 2024). A implementacdo de
protocolos de manejo que incluam a orientacdo constante do
paciente quanto ao tempo, local e condicdes fisicas, bem como
a revisdo cuidadosa do uso de medicamentos, pode ajudar a
mitigar os efeitos adversos. A colaboracdo interdisciplinar,
envolvendo médicos, enfermeiros, fisioterapeutas e outros
profissionais, € crucial para um manejo integral do paciente.
Dessa forma, a integracdo de medidas preventivas e estratégias
de manejo bem planejadas ndo apenas melhora a recuperacéo
dos pacientes, mas também contribui para a redugdo das
complicacBes associadas ao delirium e para a promogéo de
uma recuperacdo mais segura, eficaz e com menor impacto na
qualidade de vida. A continua pesquisa e inovagdo em praticas
preventivas sdo indispensaveis para otimizar os resultados
clinicos.
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