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1. INTRODUÇÃO 
 

A população mundial, especialmente de países em desenvolvimento, tem 
aumentado e envelhecido nas últimas décadas, devido ao aumento da 
expectativa de vida, em decorrência de avanços científicos em campos médicos e 
das políticas empregadas na área da saúde.  Como exemplo desse fenômeno no 
Brasil, a expectativa de vida nos estados do Sul aumentou de 67 e 72 anos para 
homens e mulheres, respectivamente, em 2000, para 75 e 79 anos em 2010 
(Ervatti et al., 2015). Por outro lado, também há relatos do aumento da taxa de 
suicídios em idosos (Choo et al., 2018). 

Concomitantemente ao envelhecimento populacional, faz-se imperativa a 
necessidade da oferta de uma boa qualidade de vida e de envelhecimento digno 
para acompanhar a maior expectativa de vida. Nesse ensejo, diversas 
abordagens têm sido realizadas, dentre as quais estão a manutenção da 
capacidade cognitiva ou desaceleramento do seu declínio através de exercícios 
tanto para o corpo como para a mente (Chan et al., 2019). 

A prática de meditação, especialmente na modalidade mindfulness, tem sido 
empregada tanto para melhoria da qualidade de vida quanto como terapia 
coadjuvante para uma gama de patologias, desde ansiedade até doenças 
cardiovasculares, o que resulta inclusive em menor necessidade de intervenção 
médica na saúde, conforme previamente sumarizado (Elder, 2005; Xu, 2017). 

À luz dos dados expostos acima, o objetivo do presente trabalho foi realizar 
uma breve revisão da literatura científica a respeito de meditação e mindfulness 
correlacionado à saúde e à qualidade de vida geral em idosos. 
 

2. METODOLOGIA 
 

1.1 Critérios de busca e inclusão ou exclusão de artigos 
 

Buscas foram realizadas nos bancos de dados Scielo e PubMed utilizando 
os termos “’meditação’ OR ‘mindfulness’ AND ‘idosos’” (ou “’meditatation’ OR 
‘mindfulness’ AND ‘elderly’”, em inglês). Das listas de resultados, foram 
selecionados artigos os quais abordassem os dois temas principais deste 
trabalho, excluindo-se aqueles que não o faziam. Foram priorizados os trabalhos 
mais recentes e aqueles apresentados nas primeiras páginas dos resultados de 
busca. 
 

1.2 Limitações do trabalho 
 

O presente estudo é limitado pelo espaço disponibilizado, impedindo uma 
revisão mais abrangente do assunto e obrigando não incluir todos os artigos 
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encontrados, embora não se tenha utilizado nenhuma limitação em relação a data 
de publicação dos estudos analisados. 
 

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 
 

Os resultados julgados mais relevantes e impactantes para saúde e bem-
estar geral da população idosa são explorados e discutidos abaixo.  

Um estudo realizado comparticipantes femininas na terceira idade no norte 
do Brasil evidenciou melhora, por meio da meditação nas áreas de autonomia, 
participação social, qualidade de vida geral e em atividades passadas, presentes 
e futuras, categoria que descreve a satisfação com conquistas do passado e com 
perspectivas de conquistas futuras (Castro et al., 2015). Esses resultados foram 
similares a outros grupos que desenvolveram atividades físicas e superiores ao 
grupo controle, sedentário. 

Trabalho de meta-análise de artigos sobre meditação evidenciou melhora 
em aspectos cognitivos em pessoas com 60 anos ou mais, desde que a 
meditação seja feita por 12 semanas ou mais e acompanhada de exercícios 
físicos com frequência de 3 a 7 vezes na semana, com duração de 45 a 60 min 
por sessão de meditação (Chan et al., 2019). Além disso, outro estudo de revisão 
mostra que meditação mindfulness tanto reduz afetividade negativa como altera, 
de forma positiva, a percepção de stress (Colgan et al., 2019). No ensejo de 
encontrar alternativa não medicamentosas para melhorar a qualidade do sono de 
idosos, meditação foi empregada diariamente por 6 a 8 semanas. Além de 
diminuir sintomas de stress crônico, ansiedade e depressão e auxiliar na 
qualidade do sono, uma miríade de estudos indicam que o uso de meditação tem 
obtido sucesso em diversos cenários práticos, com boa acessibilidade aos 
pacientes, conforme previamente revisado (MacLeod et al., 2018).  

Ainda, estudos sugerem que pacientes abertos a essa abordagem 
aparentaram ter um desempenho melhor que os demais no que diz respeito a 
efetividade tanto do tratamento pelo qual estão passando bem como no tangente 
ao bem-estar e qualidade de vida (MacLeod et al., 2018). Paralelamente, outro 
estudo evidenciou que a prática de meditação por 6 semanas, seguido de 
acompanhamento por 8 semanas, teve alta adesão por parte de participantes com 
50 a 80 anos, com média de 16 a 23 minutos diários, diminuindo o grau de stress 
e melhorando a qualidade de vida em geral (Ribeiro et al., 2018). Esse estudo 
mostrou que não há relação entre resultados obtidos e tempo de meditação, 
sugerindo que qualidade da meditação é mais importante que quantidade de 
tempo dedicada a ela. 

Em outra modalidade, mindfulness yoga tem sido tão efetiva quanto 
exercícios físicos para portadores da Doença de Parkinson no que diz respeito a 
disfunção motora e mobilidade, ademais de proporcionar redução dos níveis de 
ansiedade e sintomas depressivos e aumento na qualidade de vida e bem estar 
(Kwok et al., 2019). Ainda no campo neurológico, estudo com uma população 
americana relata melhora de fatores de risco bem como prevenção de AVC em 
indivíduos com mais de 60 anos através da meditação associada a medicação 
anti-hipertensiva, desde que a meditação seja praticada regularmente, podendo 
evitar até 200.000 episódios e 50.000 mortes num período de 50 anos (Ambavane 
et al., 2019). Similarmente, um estudo concluiu que meditação pode ter um 
impacto positivo significativo na qualidade de vida de pacientes (média de 74,8 
anos) em tratamento medicamentoso de insuficiência cardíaca congestiva (Curiati 
et al., 2005). 



 

Finalmente, é válido salientar o entendimento sobre os mecanismos de ação 
da meditação para possibilitar seu emprego de forma mais racional, eficaz e 
direcionada. Acredita-se que o mecanismo de ação da meditação e do 
mindfulness tem por base três pilares: aceitação, integração e transcendência, no 
sentido de superação. Para a população idosa, esses princípios seriam aplicados 
concomitantemente no ensejo de adaptação ao envelhecimento através da 
aceitação dos fenômenos causados pelo envelhecimento e suas implicações, 
integração da vida e da morte juntamente ao ego (culminando na diminuição da 
ansiedade pela aproximação da morte) e da superação do ego para continuação 
do desenvolvimento do self nessa fase da vida (Xu, 2017). 
 

 
4. CONCLUSÕES 

 
Os estudos analisados concordam que diferentes tipos de meditação, desde 

que empregados diariamente por um período de pelo menos 6 a 8 semanas, de 
forma regular, são benéficos à saúde, à qualidade de vida e ao bem-estar da 
população idosa. Não foram encontrados estudos relatando nenhum malefício ou 
indiferença à prática de meditação ou mindfulness. 

Existe uma vasta e crescente quantidade de evidências científicas 
corroborando os benefícios de aliar atividades de meditação a planos de 
tratamento tradicionais (por exemplo, medicamentosos) para uma ampla gama de 
enfermidades, incluindo alterações psíquicas, problemas cardiovasculares e 
desordens neurológicas. Além disso, a prática de meditação provoca um impacto 
positivo na qualidade de vida em geral tanto de indivíduos enfermos como 
daqueles sadios, podendo ser explorada como meio preventivo para início ou 
agravamento de patologias. 

Apesar de já haver hipóteses para o entendimento do mecanismo de ação 
da meditação sobre saúde e qualidade de vida, mais estudos são necessários 
para melhores esclarecimentos. Finalmente, mais espaço e análise de mais 
estudos fazem-se necessários para complementação desta breve revisão inicial. 
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