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Introducfo: Delirium ¢ uma sindrome neuropsiquidtrica aguda e flutuante, comum em idosos
hospitalizados, associada a desfechos desfavoraveis. Sua natureza atipica dificulta o diagnostico,
refor¢ando a necessidade de um reconhecimento clinico precoce. Objetivos: Evidenciar as principais
caracteristicas clinicas atipicas do delirium em pacientes idosos, seu prognostico € o impacto no
cotidiano. Métodos: Trata-se de uma revisdo integrativa, realizada nas bases de dados LILACS,
PubMed e Google Scholar. Foram utilizados os descritores “delirium” AND “idosos” AND “clinica”.
Incluiram-se artigos publicados entre 2015 e 2025, em portugués ou inglés, com texto completo e de
acesso gratuito. Foram excluidos artigos duplicados ou que ndo abordassem o tema. Resultados e
discussao: A andlise dos estudos clinicos refor¢a que o delirium em idosos apresenta manifestacao
atipica e ¢ frequentemente subdiagnosticado. O subtipo hipoativo ¢ o mais comum, com desaceleracao
psicomotora, sonoléncia e apatia, sintomas que sdo frequentemente confundidos com depressao ou
fadiga. A dificuldade diagnostica é agravada por um inicio sutil, com varia¢des no nivel de consciéncia
e lapsos de atengdo e memoria que podem passar despercebidos. Quadros mistos e sem desorientacao
clara também sdo complexos. Sinais ndo cognitivos, como incontinéncia urindria e recusa alimentar,
podem ser os primeiros alertas. Em termos prognosticos, a literatura é consistente: o delirium ¢ um
fator independente para desfechos clinicos negativos. Portanto, a implementagdo de protocolos de
rastreio e a capacitagdo multiprofissional sdo cruciais para a preven¢ao, o reconhecimento precoce €
a melhora do progndstico, especialmente para as formas atipicas da sindrome. Conclusdes: Conclui-
se que, o delirium em idosos € uma condigdo grave e subdiagnosticada devido as suas apresentagdes
atipicas. O subtipo hipoativo, 0o mais comum, ¢ um desafio diagndstico que exige atencao a sinais sutis
como flutuagdes de consciéncia e déficits de memoria. A evidéncia é consistente ao associar o delirium
a um prognostico desfavoravel, com alta mortalidade e declinio funcional e cognitivo acelerado. A
implementagdo de protocolos de rastreio e a capacitacdo multiprofissional s3o indispensaveis para

mitigar os impactos do delirium, visando a melhora da qualidade de vida dos pacientes.
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