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PNEUMONIA ADQUIRIDA NA COMUNIDADE EM IDOSOS HOSPITALIZADOS:
REVISAO ATUALIZADA
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Introducgao: A pneumonia adquirida na comunidade (PAC) é uma das principais causas
de internacao hospitalar em idosos, com impacto significativo na morbimortalidade dessa
populacdao. A imunossenescéncia, a presenca de comorbidades cronicas, o uso de
multiplas medicacdes e a apresentacao clinica muitas vezes atipica dificultam o
diagnostico precoce e agravam o progndstico. Estratégias especificas de manejo
hospitalar sdao fundamentais para a melhoria dos desfechos clinicos. Objetivo: Analisar
as abordagens diagndsticas, terapéuticas e de suporte utilizadas no manejo da PAC em
idosos internados, enfatizando os principais desafios e recomendagoes baseadas em
evidéncias. Metodologia: Foi realizada uma revisao narrativa da literatura por meio de
buscas nas bases de dados PubMed, Scielo e Lilacs, utilizando os descritores “pneumonia
adquirida na comunidade”, “idoso”, “internacao hospitalar” e “tratamento”. Foram
incluidos artigos publicados entre 2015 e 2024 que abordavam a PAC em pacientes
idosos em ambiente hospitalar. Resultados: A PAC em idosos pode se manifestar com
sintomas inespecificos, como confusao mental, queda do estado geral, anorexia e
dispneia leve, exigindo atencdo clinica diferenciada. O diagnodstico baseia-se na
correlagao entre sinais clinicos e achados radiolégicos. O tratamento deve ser iniciado
precocemente, com antibidticos empiricos conforme a gravidade do quadro e os
patogenos mais prevalentes, como Streptococcus pneumoniae e Haemophilus influenzae.
A avaliacao funcional e o suporte nutricional sao fundamentais no plano de cuidado,
assim como a mobilizacdo precoce e a fisioterapia respiratéria. Conclusao: O manejo da
PAC em idosos hospitalizados requer abordagem multidisciplinar e individualizada. O
reconhecimento precoce, a escolha adequada da antibioticoterapia e o suporte clinico
integral sao essenciais para a reducao da mortalidade e das complicagdes associadas a
doenga.
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