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RESUMO 

As Instituições de Longa Permanência para Idoso (ILPI) surgiram na década de 80. 

Atualmente pode ser observado um aumento significativo na busca por essas instituições no 

país. O idoso ao se transferir para uma ILPI, passará pelo processo de institucionalização, isto 

é, terá que se adaptar a uma nova vida, a uma nova rotina. Quando isso acontece podem surgir 

alguns fatores de riscos para o desenvolvimento de diversas patologias, dentre elas a depressão. 

A depressão é uma doença recorrente em idosos, essa patologia é caracterizada por diversos 

fatores que atinge a área afetiva ou do humor, além de exercer um grande impacto na vida dos 

indivíduos. Dessa forma, o objetivo do estudo foi identificar possíveis relações entre a 

depressão e a institucionalização de idosos em instituições de longa permanência e qual a 

importância da atuação do psicólogo nessas instituições. A partir de uma revisão da literatura 

brasileira, realizada na base dados Scielo, obteve-se seis artigos, que atendiam aos critérios de 

inclusão previamente estabelecidos. A análise crítica dos artigos indicou relações importantes 

entre o processo de institucionalização e a depressão em idosos, especialmente no Brasil, devido 

a uma série de fatores como rompimento de vínculos familiares, nova rotina e perda da 

independência. Os artigos também indicam a importância de equipe multiprofissionais nas 

ILPIs, bem como a figura do psicólogo. Os dados também sinalizaram a importância de novas 

pesquisas na área, considerando o descompasso entre o número de produções e a população 

residente nas ILPS. 
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ABSTRACT 

The Long Term Care Institutions for the Elderly (LTCF) emerged in the 1980s. 

Currently, a significant increase in the search for these institutions in the country can be 

observed. When the elderly transfer to an LTCF, they will go through the institutionalization 

process, that is, they will have to adapt to a new life, a new routine. When this happens, some 

risk factors may arise for the development of several pathologies, including depression. 

Depression is a recurrent disease in the elderly, this pathology is characterized by several factors 

that affect the affective or mood area, in addition to having a great impact on the lives of 

individuals. Thus, the objective of the study was to identify possible relationships between 

depression and the institutionalization of the elderly in long-term institutions and what is the 

importance of the psychologist's performance in these institutions. From a review of the 

Brazilian literature, carried out on the Scielo database, six articles were obtained, which met 

the inclusion criteria previously established. The critical analysis of the articles indicated 

important relationships between the institutionalization process and depression in the elderly, 

especially in Brazil, due to a series of factors such as breaking family ties, new routine and loss 

of independence. The articles also indicate the importance of a multiprofessional team in the 

LTCFs, as well as the figure of the psychologist. The data also signaled the importance of new 

research in the area, considering the mismatch between the number of productions and the 

population residing in ILPS. 
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INTRODUÇÃO 

A população idosa no mundo vem crescendo, o que se configura como uma grande 

mudança na sociedade moderna (Tier, Fontana, & Soares, 2004).  O envelhecimento está 

ganhando mais visibilidade e é considerado um processo natural da vida, marcado por 

mudanças físicas como, por exemplo, a perda da força física e da vitalidade e a diminuição da 

coordenação corporal, psicológica e social (Gonçalves, Vieira, Siqueira, & Hallal, 2008). 

Assim, durante o processo de envelhecimento, o idoso vai se tornando mais sensível ao meio 

ambiente devido a diminuição de sua capacidade de adaptação (Rosa, Matsudo, Liposcki, & 

Vieira, 2005). Nesse âmbito, é necessário cuidar para que o processo de envelhecimento 

aconteça de forma saudável e ativa, buscando estimular o idoso a praticar sua independência e 

seu autocuidado (Ramos, 2003). 

Durante o envelhecimento a família tem um papel primordial na vida e na manutenção 

do bem estar do indivíduo: ela deve ofertar suporte ao idoso que precisa de seus cuidados. 

Porém, nesse momento, podem surgir alguns conflitos decorrentes, por exemplo, do fato dos 

membros da família não conseguirem desempenhar a função de cuidadores (Néri et al., 2012). 

Quando o idoso não encontra o suporte necessário no seio familiar, existe a possibilidade de 

inseri-lo em uma Instituição de Longa Permanência para Idosos -ILPI (Tier; Fontana & Soares, 

2004). Essa inserção pode ocorrer também caso a família não disponha de estrutura financeira 

e/ou emocional, espaço físico, cuidadores, ou suporte do estado e de organizações comunitárias 

para cuidar do idoso em casa. (Born, 2002). 

Segundo a Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA- 2005) , as ILPI’s são 

definidas por espaços residenciais de moradia coletiva de pessoas com idade de 60 anos ou 

mais, com ou sem o suporte de seus familiares. No Brasil, as ILPIs surgiram na década de 1980 

e, na época, eram designadas unicamente aos cuidados de saúde e necessidades básicas dos 

idosos, em especial à alimentação e moradia (Pestana & Espírito Santo, 2008). Atualmente, 

observa-se um aumento significativo na busca por essas instituições no país, que hoje, além das 

necessidades básicas, devem prestar assistência integral aos idosos e garantir condições de bem 

estar tanto físico, quanto emocional e social (Born,2008). 

Ao ser alocado em uma ILPI, o idoso vivenciará um processo de institucionalização. 

Isso implica dizer que ele terá que reconstruir seus vínculos e se adaptar a um novo ambiente e 

estilo de vida. (Bessa & Silva, 2008). Hartmann et al. (2012) sugere que o idoso 



institucionalizado, ou seja, aquele que é obrigado a se adequar a uma nova rotina, a dividir seu 

ambiente com pessoas desconhecidas, a se adaptar com o distanciamento da família ou até 

mesmo com o abandono, torna-se uma pessoa isolada, acomodada e ociosa e sente-se frágil, 

fraco.  Segundo autor, essas condições atuam como fatores de risco para o desenvolvimento de 

diversos tipos de sofrimento psíquico, entre eles a depressão. 

Na população idosa a depressão é uma doença comum e recorrente (Medeiros, 2010).  

Dados epidemiológicos indicam que 15% da população idosa apresenta sintomas de depressão 

e prevalência é ainda maior para idosos institucionalizados (Póvoa, 2009). 

Segundo Esteves e Galvan (2006, pp 127-135) : 

A depressão é a alteração afetiva mais estudada e falada na atualidade. Classificada 

como um transtorno de humor, ela vem reger as atitudes dos sujeitos modificando a 

percepção de si mesmos, passando a enxergar suas problemáticas como grandes 

catástrofes.  

 

A depressão tem como característica principal um distúrbio de natureza multifatorial 

que atinge a área afetiva e do humor. Ela é capaz de causar um grande impacto funcional além 

de envolver aspectos biológicos, psicológicos e sociais. Manifesta-se como principais sintomas: 

o humor deprimido, a falta de interesse e consequentemente de prazer em realizar quase todas 

as atividades (Carreira, et al,.).  

Hartmann (2012), ressalta a necessidade de um olhar biopsicossocial ao idoso durante 

todo seu processo de internação. Sendo assim, Vagetti, Weinheimer e Oliveira (2007) destacam 

que é de extrema importância trabalhar com os idosos de forma integral, dando atenção não só 

para a aspectos motores ou físicos do idoso, mas também para suas questões cognitivas, 

emocionais e sociais, proporcionando assim uma melhor qualidade de vida. Diante disso se faz 

necessário ressaltar a importância de um profissional da área da psicologia nas instituições de 

longa permanência para uma boa qualidade dos serviços prestados (Alcântara, 2004) O 

psicólogo deve trazer ao idoso institucionalizado a compreensão de que é possível ser feliz e 

manter a qualidade de vida na velhice, para que assim possa promover saúde e bem estar ao 

institucionalizado (Vecchia, Ruiz, Bocchi & Corrente, 2005). 

Segundo Caputo, Ferreira, Ferreira e Banhato (2011) é importante a atuação de um 

psicólogo dentro da ILPI para possibilitar aos residentes do local a busca de um sentido para 

todas experiências por eles já vividas e para que possam melhor enfrentar suas novas condições 

de vida e as dificuldades que podem enfrentar diante a velhice. Também cabe ao psicólogo 



promover grupos terapêuticos para construção de laços afetivos e sociais entre os residentes e 

até mesmo com os funcionários do local para possibilitar uma melhor adaptação e convivência. 

A psicologia também pode contribuir com os profissionais que trabalham na instituição, 

oferecendo treinamentos com a finalidade de aprimorar as habilidades desses profissionais 

(Neri, 2004). Além disso, segundo Stella, Gobbi, Corazza e Costa (2002), outra intervenção 

indicada para tratamento com idosos é a modalidade da psicoterapia breve, visto que, para ela, 

esta modalidade é mais eficaz para minimizar o sofrimento psíquico de um paciente deprimido, 

auxiliando esse idoso a reorganizar seu projeto de vida. 

Diante do exposto, o objetivo desse estudo foi o de identificar possíveis impactos da 

institucionalização de longa permanência no sofrimento psíquico do idoso e, mais 

especificamente, as relações entre a institucionalização e a depressão. Acredita-se a 

compreensão dessas relações também auxiliem a esclarecer o papel da psicologia nas ILPIs. 

1- OBJETIVO 

     O objetivo foi identificar possíveis relações entre a depressão e a institucionalização 

de idosos em instituições de longa permanência e qual a importância da atuação do psicólogo 

nessas instituições.  

2- METODOLOGIA 

O presente trabalho trata-se de um estudo de revisão da literatura brasileira, que é 

caracterizado como uma pesquisa que utiliza como fonte, a literatura sobre o tema a ser 

pesquisado. Ela é útil e possui a finalidade de unir informações de um conjunto de estudos que 

foram realizados separadamente auxiliando assim com investigações futuras (Linde K, Willich 

2003). A pesquisa foi realizada a partir de buscas feitas na base de dados: Scientific Electronic 

Library Online (SciELO).  A pergunta norteadora da pesquisa foi: “Qual a relação entre a 

institucionalização e a depressão em idosos que vivem em instituições de longa permanência¿” 

Para a realização da pesquisa foram definidas algumas palavras chaves sendo elas: “Psicologia 

AND ILPIs”, “Depressão AND ILPIs” e “Instituições de Longa Permanência AND Depressão”. 

Ao realizar a busca, empregando tais palavras chaves, 60 artigos foram identificados. 

Como critério de inclusão estabeleceu-se que apenas seriam incluídos artigos desenvolvidos no 

Brasil, sem limite de anos, portanto, 7 artigos foram excluídos por não pertencer a estudos 

realizados no Brasil e então restaram 53.  A partir da leitura de títulos pode ser percebido que 

haviam 04 artigos duplicados então estes também foram excluídos restando então 49 artigos a 



serem lidos os títulos e resumos para saber se há compatibilidade com a pergunta norteadora 

do trabalho, e então foram excluídos mais 34 artigos por não estarem relacionados ao objetivo 

do trabalho. Dessa forma restaram apenas 15 artigos a serem lidos na integra para confirmar a 

compatibilidade, após a leitura percebeu-se que 09 artigos não apresentavam conteúdo 

relacionado a pergunta norteadora, totalizando assim um número de 06 artigos a serem 

utilizados na revisão de literatura. Essas informações podem ser observadas na Figura 1. 

 

     

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 1. Fluxograma do processo de seleção de artigos 
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3- RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Na presente revisão bibliográfica, foram analisados seis artigos que atenderam aos critérios 

de inclusão previamente estabelecidos e apesar da busca ser realizada sem limite de tempo 

cronológico na inclusão dos artigos, o primeiro que falava sobre o tema publicado na língua 

portuguesa apareceu apenas em 2010 o que traz a ideia de ser um tema recente e ainda pouco 

pesquisado. 

De fato, segundo Prado e Sayd (2004), afirma que ao longo do século 20 os o processo de 

envelhecer, a velhice e os idosos estão ganhando mais espaço no cenário nacional, visto que 

estão surgindo novos interesses por estudos sobre o envelhecimento humano. O quadro 1 

apresenta uma síntese da caracterização dos artigos segundo, título, autores, objetivo e ano de 

publicação. 

05 Sintomas depressivos 

e fatores associados 

em idosos residentes 

em instituição de 

longa permanência 

 

 

GUIMARÃES, Lara 

de Andrade et al. 

 
Verificar a prevalência e 

fatores associados a sintomas 

depressivos em idosos 

institucionalizados. 

 

2019 

Nº Título  Autores  Objetivo Ano 

01 

Idosos em   

instituições de longa 

permanência: 

desenvolvimento, 

condições de vida e 

saúde. 

 

Silva, Júnia Denise 

Alves; COMIN, 

Fabio Scorsolini; 

SANTOS, Manoel 

Antônio dos 

 

 

Revisão integrativa a respeitos dos 

fatores que levam os idosos a se 

transferir do ambiente familiar para 

ILPI, assim como suas condições de 

vida e saúde. 

2013 

02 

Percepção de idosos 

sobre o papel do 

psicólogo em 

instituições de longa 

permanência 

 

 
CORRÊA, Jimily 

Caputo et al. 
 

Descrever a percepção de idosos 

institucionalizados sobre o papel do 

psicólogo junto a população abrigada 

na ILPI de Juiz de fora- MG. 

 

2012 

03 

Prevalência e fatores 

associados à 

depressão entre 

idosos 

institucionalizados: 

subsídio ao cuidado 

de enfermagem 

 
SILVA, Elisa 

Roesler e et al. 
 

Verificar a depressão entre idosos 

institucionalizados. 

 

2012 

04 

Fatores associados à 

depressão em idosos 

institucionalizados: 

revisão integrativa 

 

 

NÓBREGA, 

Isabelle Rayanne 

Alves Pimentel da et 

al. 

 

 

Verificar o conhecimento produzido, 

relacionado a fatores associados a 

depressão em idosos residentes em 

ILPI 

2015 
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 FREITAS, Mariana 
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Eduardo. 
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2010 

 

 

A partir da leitura minuciosa dos 06 artigos é possível observar que 03 desses artigos 

possuem o objetivo de buscar pela verificação de fatores associados a depressão em idosos 

residentes em ILPI.  Portanto é interessante observar que metade dos artigos (Artigo 03, Artigo 

04 e Artigo 05) dedicam-se a identificar fatores associados a essa problemática, isso por que, 

segundo Pizarro (2004), o processo de institucionalização é uma das situações desencadeadoras 

de depressão em idosos, que o levam a passar por muitas transformações, como perca da 

identidade, da liberdade, da autoestima, o que pode levar a um estado de solidão e de recusa da 

própria vida. Esse processo pode explicar a alta prevalência de doenças mentais nas instituições 

de longa permanência. A depressão pode estar relacionada a diversos fatores como uma 

condição genética, sofrimentos acometidos por perda, luto ou abandono, além de doenças que 

prejudicam capacidades cognitivas, físicas ou motoras (Stella, Gobbi, Corazza & Costa, 2002). 

Os artigos 01 e 06 tem como objetivo investigar a qualidade de vida de idosos 

institucionalizados, e o que os levam a se transferir do ambiente familiar para uma ILPI. A 

qualidade de vida está relacionada com concepções ligadas ao bem estar, a autonomia, a 

independência, satisfação pessoal, produtividade, continuação dos papeis familiares, ou seja, 

estão ligadas ao dia-dia de cada indivíduo, sendo assim capacidades ou habilidades 

desempenhadas pelos idosos ao longo do dia afim de obter satisfação (Celich, 2008). A 

inaptidão funcional interfere na qualidade de vida desses idosos, pode ser por uma falta de 

habilidade ou dificuldade da realização de tarefas rotineiras e que são indispensáveis para uma 

vida independente.  (Barbosa, et al. 2014)  

Já a transferência dos idosos de seu ambiente familiar para uma ILPI implica em 

diversos fatores. Segundo Lini, Portella e Doring (2016), os fatores predominantes à 

institucionalização são: ausência de cônjuge, não ter filhos, apresentar comprometimento 

cognitivo e dependência funcional para as atividades básicas do cotidiano. A ILPI possui 

também a função de ajudar o idoso, quando este não possui grupo familiar, uma casa ou 

ausência de recursos financeiros tanto da família quanto próprio (Creutzberg & Sobottka, 2008).   

Por fim, o Artigo 02 teve como finalidade descrever a percepção do idoso 

institucionalizado sobre papel do psicólogo. Nesse sentido, destaca-se que é  primordial cuidar 



dos idosos por completo, atendendo além de suas questões motoras e físicas suas questões 

cognitivas emocionais e sociais, ajudando a melhorar a sua qualidade de vida (Vagetti, 

Weinheimer & Oliveira, 2007).  De acordo com Bertoletti e Junges (2014), o psicólogo tem o 

papel de focar nas experiencias de vida do idoso e ser um moderador entre ele e a família para 

que perceba que é querido por ela. Visto que o idoso se sente uma pessoa que esteja sendo 

colocada de lado pela família ou pela sociedade (Vecchia, et al. 2005) 

Partindo para os instrumentos utilizados na metodologia dos artigos, os artigos 03, 05 e 

06, ambos analisaram seus dados através de questionários. No artigo 03 o questionário teve a 

finalidade de verificar aspectos socioeconômicos como sexo, idade, estado civil etc, aspectos 

que poderiam influenciar no desencadeamento da depressão em idosos, e analise dos sinais e 

sintomas que poderiam associar-se a depressão. Já no questionário do artigo 05 buscou 

verificar, aspectos demográficos e socioeconômicos, tempo de institucionalização, condições 

de saúde, grande de dependência, uso de medicamentos, doenças associadas e a qualidade do 

sono. Por fim o artigo 6 em seu questionário buscou por verificação da qualidade de vida desses 

idosos institucionalizados. De acordo com Parasuraman (1991) o questionário é um conjunto 

de perguntas feitas, para gerar dados que sejam necessários para atingir ao objetivo de tal 

projeto, sendo ele um instrumento muito importante na pesquisa cientifica. 

O artigo 02 utilizou como instrumento em sua metodologia, uma entrevista 

semiestruturada composta por questões abertas. A entrevista semi-estruturada possui o objetivo 

de se focar em um assunto principal, a partir disso é possível confeccionar um roteiro com 

perguntas essenciais, o que faz com que surjam informações de maneira mais livre onde as 

respostas não são padronizadas em alternativas. (Manzini 1990/1991). Os métodos de inclusão 

do artigo foram: ser residentes em ILPI, ter 60 anos ou mais, aceitar participar da pesquisa e ser 

capaz de responder as perguntas formuladas. 

Nos artigos 03 e 05, pode-se observar algo em comum em seus critérios de inclusão, 

que eles definiram que para participar do questionário, deveriam ser idosos residentes em ILPI, 

ter 60 anos ou mais, ambos os sexos, possuírem capacidade cognitiva para responder ao 

questionário e aceitar a participar da pesquisa. Já o artigo 06 só tinha como critérios de inclusão 

o idoso ser institucionalizado e ter capacidade cognitiva de responder ao questionário. 

Os artigos 01 e 04, realizaram uma revisão da literatura onde apresentaram em seus 

métodos, a descrição de como foi realizada a pesquisa feita a partir de  artigos já existentes na 

busca de sintetizar os resultados e tirar conclusões sobre o assunto além de proporcionar novas 

reflexões que ajudem em próximos estudos. Segundo Echer (2001), a revisão de literatura é 



muito importante para um trabalho cientifico, quem a pesquisa deve acreditar em sua 

importância tanto para a qualidade do projeto quando para elaboração de relatórios futuros. 

O número de participantes dessas pesquisas variou entre 34 a 102 idosos. Dentre os 

artigos lidos observou-se, em seus resultados, elementos em comum, em relação a depressão e 

a qualidade de vida dos idosos institucionalizados. Pode-se perceber que os sintomas 

depressivos ocorrem de maneira frequente em idosos residentes em ILPIS. Um grande desafio 

enfrentado pelas ILPIs é a alta prevalência de depressão apontando como a limitação funcional 

como uma das principais causas em todo o mundo. (Leal, et al. 2014). De acordo com a pesquisa 

feita no artigo 03, a prevalência de sintomas de depressão no Brasil é 49% maior do que em 

estudos realizados na America Latina e Caribe e também é maior que na Inglaterra e País de 

Gales (resultantes do projeto SABE – Saúde, Bem-Estar e Envelhecimento) nos quais, apenas 

27% dos idosos possuem depressão. Porém ao relacionar o artigo em questão com outro artigo 

nacional e utilizando-se do mesmo instrumento de avaliação verificou-se a prevalência de 

sintomas depressivo em 51% dos idosos. 

O estudo também mostrou que a depressão acontece mais em mulheres do que em 

homens, em indivíduos com mais idade que os outros residentes ou que possuem algum tipo de 

limitação, dependência ou que estão insatisfeitos com a instituição.  De acordo com a literatura 

pode-se observar que as mulheres são mais suscetíveis aos sintomas depressivos durante a 

velhice. Uma das possíveis explicações a isto está ligada ao fato de as mulheres viverem em 

média mais que os homens (Reynolds, et al. 1999). Leite, Carvalho e Barreto (2006) sugerem 

então que pessoas com idades mais avançadas sejam acompanhadas por uma maior incidência 

de doenças crônicas sendo uma delas a depressão. 

A depressão costuma ser acompanhada por queixas físicas frequentes como insônia, dor, 

vertigens, taquicardias etc. A depressão é considerada um transtorno de humor. (CID10, 1993) 

Das características em comum dos transtornos depressivos é a presença de um humor triste ou 

irritável, baixa autoestima, sentimento de vazio, alterações somáticas e cognitivas na qual 

afetam diretamente a capacidade psíquica do sujeito (DSM-5, 2013, p. 165). Ao identifica-los 

uma equipe multiprofissional deve atuar para que seja feito um tratamento efetivo e durante o 

tratamento é preciso compreender que os cuidados devem ser dirigidos para atender a 

subjetividade de cada um. 

Olivera e Tavares (2014) apontam que a equipe multidisciplinar é de extrema 

importância para oferecer uma assistência adequada as necessidades dos idosos. Esses 

profissionais realizaram uma avaliação de todas as dimensões do idoso, com o objetivo de 

investigar e determinar o estado funcional, sua saúde mental e social do indivíduo. A partir 



disso será traçado um plano de cuidados com ações de ações curativas, paliativas, prevenções 

de doenças e reabilitação (Quadros & Patrocinio 2015). Foi observado também que há uma 

escassez de pesquisas tanto no Brasil quando na América Latina nessa área da depressão em 

idosos institucionalizados.  

 O artigo 01 apresentou em seus resultados que os fatores para os idosos se deslocarem 

para uma ILPI varia entre escolha própria ou por imposição da família. Ao se transferir para 

uma ILPI o idoso acaba sofrendo grandes desafios, o primeiro deles é deixar seu próprio lar, e 

quando isso acontece o sujeito não deixa para trás apenas seus bens materiais ele deixa também 

os significados de sua vida, de seu espaço e isso lhes causam efeitos emocionais e precisam se 

adaptar a uma nova realidade. Essa nova adaptação traz consigo muitas mudanças na vida do 

idoso e a mais sensível delas é a perda do convívio diário com a família e também para viver 

nesse novo ambiente eles precisam estabelecer uma nova forma de vida, incluindo normas, 

horários e novos relacionamentos, esse novo estilo de vida provocam mudanças no 

comportamento dos idosos o que pode mudar sua identidade e afetar sua individualidade. (Costa 

& Mercadante, 2013). 

As condições de vida dentro da instituição variam de acordo com a independência, 

dependência parcial ou total das realizações das atividades diárias, além de expressarem que 

são lugares monótonos que não proporcionam atividades afim de possibilitar novas 

experiencias. Segundo Torres, Reis e Fernandes (2009), pode ser definido como qualidade de 

vida envolver algumas dimensões, entre elas: habilidade funcional, função social, bem estar 

físico, familiar e emocional, espiritualidade, função ocupacional e sexualidade. Quando essas 

dimensões vão bem são capazes de trazer equilíbrio para o idoso e para aqueles que o cercam. 

Entretanto pode-se observar nos artigos 04 e 06 algo em comum em relação a fatores 

que desencadeiam a depressão nesses idosos institucionalizados sendo eles: condições de saúde, 

pior desempenho na capacidade funcional, na cognição e até mesmo uma saúde mental abalada 

(solidão). A equipe cuidadora do idoso sofre com a solidão e com a falta que ele sente da sua 

família (Martinez, 2003).  

O artigo 05 traz um resultado mais especifico em relação aos sintomas depressivos nos 

idosos institucionalizados, nele pode-se observar a relação da depressão com a presença de 

incontinência urinária fazendo com que o idoso tenha uma autopercepção negativa de saúde, 

uma qualidade de sono ruim e pôr fim a perca de autonomia. A incontinência urinaria é definida 

como a perda involuntária de urina (Santos, Barros 2008). Essa condição acarreta na alteração 

emocional, o qual traz um certo desconforto, além de vergonha e perda de autoestima, fazendo 



assim com que afete a qualidade de vida e gerando diferentes formas de incapacidade no idoso 

(Martinez, et al 2009) 

 

Por fim temos o artigo 02 que vem mostrar a percepção dos idosos sobre o papel do 

psicólogo nas instituições, nota-se que ainda em muitas instituições o papel do psicólogo é 

repassado a outros profissionais da saúde e ainda há confusão com profissionais de outras áreas. 

Porém a maioria dos idosos que participaram da pesquisa ressaltaram a importância do 

profissional e apontaram que ele é capaz de realizar tarefas que são capazes de melhorar a 

qualidade de vida, sendo assim ressalta-se a importância de ter esses profissionais integrados 

aos funcionários pois ele é capaz de buscar condições que melhore a autonomia na 

independência e no aumento da auto estima, o que impulsiona a manutenção de uma vida 

saudável o que reduz a chance de ocorrência de condições que os levem a adquirir alguma 

patologia.  

A psicologia contribui para o bem estar do idoso, também podendo ajudar na 

capacitação de profissionais com a finalidade de aprimorar as habilidades dos profissionais que 

atuam dentro das instituições (Neri 2004). O psicólogo pode realizar  dentro da instituição a 

psicoterapia individual ou grupal, com a finalidade de ocasionar o controle emocional trazendo 

compreensão sobre o processo de envelhecimento e fazer com que o idoso sinta que é possível 

ter autonomia e cuidar de si mesmo e auxiliar aqueles com quem convive, dentro da limitação 

de cada um.  A terapia de grupo trás grande impacto visto que é a melhor abordagem para 

fortalecer os vínculos daqueles que com quem reside por muitos anos. As intervenções do 

psicólogo ajudam o idoso no processo depressivo, portanto, o profissional pode orientar as 

famílias e os cuidadores além do próprio idoso para que ele possa aprender a lidar com a 

situação (Sobral, Guimarães & Souza, 2018). 

A intervenção mais indicada aos idosos institucionalizados é a psicoterapia breve, já que 

essa modalidade é mais eficaz em minimizar o sofrimento psíquico em um paciente deprimido 

fazendo assim com que ele consiga reorganizar sua vida (Stella, Gobbi, Corazza & Costa, 

2002). É possível ainda perceber no estudo do artigo 02 que as pessoas com mais idade estão 

sendo cada vez mais institucionalizadas, ou por necessidades do próprio idoso ou por conta da 

família. A viuvez apareceu como o estado civil predominante, mostrando como a 

institucionalização é vista como um recurso para quem não possui um companheiro de vida. 

Os idosos quando vão para uma instituição enfrentam grandes desafios dentro da sua 

nova condição “lar”, na qual não há direito à liberdade, da autonomia, além do sentimento de 



abandono. Sentem como se sua identidade tivesse sido roubada já que deverão obedecer às 

regras da instituição (Born e Boechart, 2006) 

 

4- CONSIDERÇÕES FINAIS 

 

Este trabalho se propôs a identificar e compreender possíveis relações entre depressão 

e institucionalização em idosos, além de buscar informações sobre a importância da atuação do 

psicólogo nesse âmbito. Durante a revisão foi possível observar que essa área é ainda pouco 

pesquisada, mas que o interesse vem crescendo nos últimos anos. Observa-se que a enfermagem 

é a especialização mais interessada nesse tipo de estudo, o que se justifica por ser uma área 

importante para o funcionamento da instituição 

A análise crítica dos artigos indicou relações importantes entre o processo de 

institucionalização e a depressão em idosos, especialmente no Brasil, devido a uma série de 

fatores como rompimento de vínculos familiares, nova rotina e perda da independência. Os 

artigos também indicam a importância de equipe multiprofissionais nas ILPIs, bem como a 

figura do psicólogo. Os resultados sugerem que as ILPs devem passar por um processo de 

reestruturação, visando garantir uma melhor qualidade de vida e mais autonomia para os idosos 

residentes, o que, por sua vez, funcionaria como prevenção ao aparecimento de patologias como 

a depressão. Além disso, os dados encontrados também sinalizaram a importância de novas 

pesquisas na área, considerando o descompasso entre o número de produções e a população 

residente nas ILPS. Novas pesquisas podem se destinar, por exemplo, a discussões sobre o 

desenvolvimento de atividades diárias que favoreçam os residentes e acolham sua 

subjetividade.  
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