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Introdução: O delirium é uma das condições psiquiátricas mais antigas, caracterizado como uma síndrome 

neurocognitiva associada à alteração de consciência e déficit cognitivo não associado a transtorno demencial 

prévio. Os fatores de risco para o desenvolvimento da síndrome do delirium envolvem diagnóstico de 

demência, baixa escolaridade, idade avançada, deficiência visual, histórico de abuso de álcool, depressão, 

desnutrição, abuso de opioides e benzodiazepínicos e a presença de muitas comorbidades. Já os fatores 

precipitantes envolvem infecções e iatrogenia (como imobilizações, uso de cateter vesical e polifarmácia). 

Apesar desses fatores, existem dificuldades para diagnóstico de delirium na emergência psiquiátrica e por isso 

os métodos CAM-ICU e RASS devem ser seguidos. Objetivo: realizar uma análise acerca dos métodos CAM-

ICU e RASS para diagnóstico de delirium no cenário da emergência. Metodologia: revisão de literatura com 

base em artigos acessados via PubMed e Cochrane Library cujo período de publicação foi de 2005 a 2025, no 

idioma inglês, com uso dos descritores delirium e diagnostic, e com os critérios de inclusão ICU, emergency, 

elderly. Resultados: Atualmente, métodos como o Confusion Assessment Method (CAM) e o Richmond 

Agitation Sedation Scale (RASS) direcionam para o diagnóstico de delirium. O primeiro ao estimular a busca 

por sintomas como início súbito, distúrbio de atenção, pensamento desorganizado, alteração do nível de 

consciência, desorientação, distúrbio de memória, distúrbio de percepção, agitação/retardo psicomotor e 

alteração do ciclo sono-vigília. Já o segundo objetiva avaliar o nível de sedação e agitação em pacientes críticos, 

com uma pontuação que vai de +4 a -5, a fim de monitorar casos de delirium. Tais métodos contam com 

tradução para o português. Considerações finais: Pode-se concluir que para melhor diagnóstico do paciente 

com delirium, é necessário que seja feito seguindo protocolos como o CAM-ICU e o RASS.   
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