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Resumo	
Objetivo:	mapear	as	barreiras	e	os	facilitadores	associados	ao	uso	de	
tecnologias	 voltadas	 ao	 aging	 in	 place	 a	 partir	 da	 perspectiva	 da	
Classificação	 Internacional	 de	 Funcionalidade,	 Incapacidade	 e	 Saúde	
(CIF).	 Métodos:	 revisão	 de	 escopo,	 baseada	 em	 orientações	
metodológicas	 para	 esse	 tipo	 de	 estudo	 e	 reportada	 conforme	 o	
PRISMA-ScR.	A	busca	foi	realizada	na	PubMed	e	complementada	por	
Google	 Scholar,	 SciELO	 e	 PEDro,	 considerando	 estudos	 publicados	
entre	2012	e	2026.	Resultados:	foram	incluídos	23	estudos.	Os	achados	
foram	organizados	 segundo	os	domínios	da	CIF,	 com	predomínio	de	
fatores	 ambientais.	 As	 principais	 barreiras	 foram	 custo,	 acesso	
limitado,	 alfabetização	 digital,	 privacidade,	 estigma	 e	 resistência	
sociocultural.	 Entre	 os	 facilitadores	 destacaram-se	 suporte	 familiar,	
treinamento,	 design	 centrado	 no	 usuário,	 percepção	 de	 benefício	 e	
adaptação	do	ambiente	domiciliar.	Aspectos	relacionados	à	atividade,	
participação	 e	 funções	 do	 corpo	 também	 influenciaram	 o	 uso	 das	
tecnologias.	 Conclusão:	 as	 tecnologias	 apresentam	 potencial	 para	
apoiar	o	aging	in	place,	porém	sua	efetividade	depende	da	redução	de	
barreiras	e	de	estratégias	centradas	na	funcionalidade	e	no	contexto	
de	vida	das	pessoas	idosas.	

PALAVRAS-CHAVE	

Aging	 in	 place.	 Tecnologias	 assistivas.	 Pessoas	 idosas.	 Classificação	
Internacional	de	Funcionalidade.	Barreiras.	Facilitadores.	

	

Abstract	
Objective:	to	map	barriers	and	facilitators	associated	with	technologies	
supporting	 aging	 in	 place,	 from	 the	 perspective	 of	 the	 International	
Classification	 of	 Functioning,	 Disability	 and	 Health	 (ICF).	 Methods:	
scoping	review	based	on	methodological	guidance	for	this	type	of	study	
and	reported	according	to	PRISMA-ScR.	The	search	was	conducted	in	
PubMed	 and	 complemented	 by	 Google	 Scholar,	 SciELO	 and	 PEDro,	
considering	 studies	 published	 between	 2012	 and	 2026.	 Results:	 23	
studies	 were	 included.	 Findings	 were	 organized	 according	 to	 ICF	
domains,	with	environmental	factors	predominating.	The	main	barriers	
were	 cost,	 limited	 access,	 digital	 literacy,	 privacy,	 stigma	 and	
sociocultural	resistance.	Facilitators	included	family	support,	training,	
user-centered	 design,	 perceived	 benefit	 and	 home	 environment	
adaptation.	 Aspects	 related	 to	 activity,	 participation	 and	 body	
functions	 also	 influenced	 technology	 use.	 Conclusion:	 technologies	
have	potential	to	support	aging	in	place;	however,	their	effectiveness	
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depends	 on	 reducing	 barriers	 and	 adopting	 strategies	 centered	 on	
functioning	and	older	adults’	life	contexts.	

KEYWORDS	

Aging	 in	 place.	 Assistive	 technology.	 Older	 adults.	 International	
Classification	of	Functioning.	Barriers.	Facilitators.	

1	Introdução	

O	envelhecimento	populacional	é	um	fenômeno	global,	marcado	pelo	aumento	da	expectativa	de	vida	e	
pela	crescente	proporção	de	pessoas	idosas,	o	que	tem	gerado	novos	desafios	para	os	sistemas	de	saúde	e	
para	a	organização	do	cuidado	(WHO,	2015;	WHO	2021).	Nesse	contexto,	o	conceito	de	aging	in	place	tem	
ganhado	 destaque,	 referindo-se	 à	 possibilidade	 de	 o	 indivíduo	 envelhecer	 em	 seu	 próprio	 domicílio	 e	
comunidade	com	segurança,	autonomia	e	qualidade	de	vida	(Peek	et	al.,	2014;	Wiles	et	al.,	2012).	

Nesse	 cenário,	 o	 uso	 de	 tecnologias,	 como	 dispositivos	 assistivos,	 soluções	 de	 telemonitoramento,	
aplicativos	móveis	em	saúde	e	sistemas	de	casas	inteligentes,	tem	se	expandido	como	estratégia	para	apoiar	
o	 envelhecimento	 no	 domicílio	 (Sweeting;	 Warncken;	 Patel,	 2024;	 Tian	 et	 al.,	 2024).	 Essas	 tecnologias	
apresentam	potencial	para	promover	a	independência,	facilitar	o	acompanhamento	de	condições	de	saúde	e	
ampliar	o	acesso	ao	cuidado,	 contribuindo	para	melhores	desfechos	 funcionais	em	pessoas	 idosas	 (Airola,	
2021;	Silvius	et	al.,	2020).	

Apesar	 desses	 avanços,	 a	 adoção	 e	 o	 uso	 contínuo	 dessas	 tecnologias	 ainda	 enfrentam	 desafios	
importantes.	 Estudos	 têm	 identificado	 diferentes	 barreiras	 e	 facilitadores	 relacionados	 ao	 uso	 dessas	
ferramentas,	 incluindo	 questões	 como	 custo,	 usabilidade,	 acesso,	 privacidade	 e	 aceitação	 pelos	 usuários	
(Malden	 et	 al.,	 2025;	 Tian	 et	 al.,	 2024).	 Além	 disso,	 fatores	 sociais	 e	 contextuais,	 como	 suporte	 familiar,	
treinamento,	estigma	e	dimensões	socioemocionais	do	uso	de	tecnologias	assistivas,	também	desempenham	
papel	relevante	nesse	processo	(Arthanat	et	al.,	2019;	Bright;	Coventry,	2013;	Peek	et	al.,	2016;	Wilkowska	et	
al.,	2021).	

Grande	parte	dessas	análises	 tem	sido	conduzida	a	partir	de	modelos	centrados	na	 tecnologia,	como	o	
Technology	 Acceptance	Model,	 que	 privilegia	 aspectos	 relacionados	 à	 intenção	 de	 uso	 e	 à	 percepção	 de	
utilidade	 (Malden	 et	 al.,	 2025).	 Entretanto,	 tais	 abordagens	 podem	 não	 contemplar	 plenamente	 a	
complexidade	dos	fatores	envolvidos	no	uso	dessas	tecnologias	no	cotidiano	das	pessoas	idosas.	

A	 Classificação	 Internacional	 de	 Funcionalidade	 (CIF)	 propõe	 uma	 perspectiva	 ampliada,	 ao	 integrar	
dimensões	relacionadas	às	funções	do	corpo,	atividades,	participação	e	fatores	ambientais,	permitindo	uma	
compreensão	 mais	 abrangente	 dos	 elementos	 que	 influenciam	 o	 uso	 das	 tecnologias	 e	 seu	 impacto	 na	
funcionalidade	(WHO,	2001).	

Dessa	forma,	o	presente	estudo	tem	como	objetivo	mapear	as	barreiras	e	os	facilitadores	associados	ao	
uso	de	tecnologias	voltadas	ao	aging	in	place,	organizando	os	achados	a	partir	dos	domínios	da	CIF.	Ao	adotar	
essa	 abordagem,	 busca-se	 contribuir	 para	 uma	 compreensão	 mais	 integrada	 da	 gerontecnologia,	 com	
implicações	para	a	prática	clínica,	formulação	de	políticas	públicas	e	desenvolvimento	de	futuras	pesquisas.	
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Diferentemente	das	revisões	anteriores,	que	frequentemente	abordam	aspectos	centrados	na	aceitação	
tecnológica,	este	estudo	organiza	os	achados	a	partir	dos	domínios	CIF,	permitindo	uma	compreensão	mais	
integrada	dos	fatores	que	influenciam	o	uso	de	tecnologias	no	contexto	do	aging	in	place.	

	

2	Método	

Trata-se	 de	 uma	 revisão	 de	 escopo,	 baseada	 em	 orientações	metodológicas	 para	 esse	 tipo	 de	 estudo	
(Peters	et	al.,	2020)	e	reportada	conforme	o	PRISMA-ScR	(Preferred	Reporting	Items	for	Systematic	Reviews	
and	 Meta-Analyses	 –	 Scoping	 Reviews)	 (Tricco	 et	 al.,	 2018),	 com	 o	 objetivo	 de	 mapear	 as	 barreiras	 e	
facilitadores	associados	ao	uso	de	tecnologias	no	contexto	do	aging	in	place.	

O	recorte	temporal	entre	2012	e	abril	de	2026	foi	adotado	considerando	a	expansão	das	tecnologias	digitais	
em	saúde,	o	avanço	das	soluções	de	telemonitoramento	e	o	aumento	das	discussões	relacionadas	ao	aging	in	
place	na	última	década.	

A	 busca	 foi	 realizada	 na	 base	 de	 dados	 PubMed	e	 complementada	 por	 buscas	 adicionais	 em	 Scientific	
Electronic	Library	Online	(SciELO),	Physiotherapy	Evidence	Database	(PEDro)	e	Google	Scholar,	com	o	objetivo	
de	ampliar	a	identificação	de	estudos	relevantes,	especialmente	sobre	modificação	do	ambiente	domiciliar,	
percepções	das	pessoas	idosas	e	contextos	regionais.	As	buscas	complementares	incluíram	literatura	cinzenta	
identificada	no	Google	Scholar.	Foram	considerados	estudos	publicados	entre	2012	e	abril	de	2026,	em	língua	
inglesa,	espanhola	e	portuguesa,	envolvendo	pessoas	idosas	(≥60	anos)	e	o	uso	de	tecnologias	em	contextos	
domiciliares	ou	comunitários.		

Na	PubMed,	foram	utilizados	descritores	e	termos	livres	combinados	por	operadores	booleanos,	incluindo:	
("aging	in	place"	OR		"aging	at	home")	AND	("assistive	technology"	OR	"smart	home"	OR	telehealth	OR	eHealth	
OR	mHealth)	AND	("older	adults"	OR	elderly	OR	aged)	AND	(barriers	OR	facilitators	OR	usability	OR	acceptance	
OR	adoption).	Nas	buscas	complementares,	foram	utilizadas	combinações	simplificadas	dos	principais	termos	
relacionados	a	aging	in	place,	tecnologias	assistivas,	telemonitoramento,	smart	home,	barreiras	e	facilitadores,	
tanto	na	língua	inglesa	e	seus	correspondentes	em	espanhol	e	português.	

Foram	incluídos	estudos	primários	e	revisões	que	abordassem	o	uso	de	tecnologias	voltadas	ao	suporte	do	
aging	in	place,	como	dispositivos	assistivos,	soluções	de	telemonitoramento,	aplicações	digitais	em	saúde	e	
sistemas	de	casas	inteligentes.	Foram	excluídos	estudos	conduzidos	exclusivamente	em	ambiente	hospitalar,	
sem	 foco	 na	 experiência	 do	 usuário	 ou	 que	 não	 abordassem	 aspectos	 relacionados	 ao	 uso,	 adoção	 ou	
interação	com	a	tecnologia.	

A	seleção	dos	dados	foi	realizada	em	duas	etapas	por	duas	pesquisadoras	independentes.	Inicialmente	foi	
conduzida	a	 leitura	dos	títulos	e	resumos	e,	posteriormente,	a	 leitura	completa	dos	textos	potencialmente	
elegíveis.	Divergências	foram	resolvidas	por	consenso.	

Os	principais	motivos	de	exclusão	envolveram	ausência	de	relação	direta	com	aging	in	place,	foco	exclusivo	
em	ambiente	hospitalar,	ausência	de	discussão	sobre	barreiras/facilitadores	e	duplicidade	de	publicações.	

A	 extração	 dos	 dados	 foi	 realizada	 de	 forma	 descritiva,	 contemplando	 informações	 sobre	 tipo	 de	
tecnologia,	 contexto	 de	 aplicação	 e	 principais	 barreiras	 e	 facilitadores	 identificados.	 Os	 achados	 foram	
sintetizados	 e	 organizados	 de	 acordo	 com	 os	 domínios	 da	 CIF,	 permitindo	 a	 categorização	 em	 fatores	
ambientais,	atividade	e	participação,	e	funções	e	estruturas	do	corpo.	
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O	 protocolo	 da	 revisão	 não	 foi	 registrado,	 por	 se	 tratar	 de	 uma	 revisão	 de	 escopo	 com	 objetivo	
exploratório.	

	

3	Resultados	

A	seleção	dos	estudos	foi	realizada	em	duas	etapas:	inicialmente	por	meio	da	leitura	dos	títulos	e	resumos,	
seguida	 da	 leitura	 completa	 dos	 textos	 potencialmente	 relevantes.	 Ao	 final	 do	 processo	 dos	 28	 estudos	
identificados	na	PubMed,	19	foram	incluídos	na	revisão.	As	buscas	complementares	permitiram	a	inclusão	de	
quatro	 estudos	 adicionais	 considerados	 relevantes	 aos	 critérios	 estabelecidos.	 Assim,	 a	 amostra	 final	 foi	
composta	por	23	estudos.	Detalhes	da	seleção	na	figura	1.	

	

Figura1 – Fluxograma do processo de identificação, seleção e inclusão dos estudos segundo recomendações PRISMA-ScR.	

	

Fonte: Elaborado pelas autoras com base no PRISMA-ScR (Tricco et al., 2018).	

 
Foram	incluídos	23	estudos	nesta	revisão,	abrangendo	diferentes	tipos	de	tecnologias	utilizadas	para	apoiar	

o	aging	in	place,	como	telemonitoramento,	dispositivos	assistivos,	aplicativos	digitais	em	saúde	e	sistemas	de	
casas	inteligentes.	Observou-se	predominância	de	estudos	qualitativos	evidenciando	a	ênfase	da	literatura	na	
experiência	 do	 usuário	 e	 nos	 fatores	 que	 influenciam	a	 adoção	 e	 o	 uso	 dessas	 tecnologias.	 A	 inclusão	 de	
estudos	 adicionais	 provenientes	de	outras	bases	permitiu	 ampliar	 a	 compreensão	dos	 fatores	 ambientais,	
especialmente	no	que	se	refere	à	adaptação	do	ambiente	domiciliar,	ao	acesso	a	 recursos	de	modificação	
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residencial	 e	 às	 percepções	 das	 pessoas	 idosas	 sobre	 o	 uso	 de	 tecnologias	 em	 diferentes	 contextos	
socioculturais.	

Os	 principais	 achados,	 organizados	 segundo	 os	 domínios	 da	 CIF,	 estão	 apresentados	 na	 Tabela	 1,	
permitindo	a	identificação	de	barreiras	e	facilitadores	em	diferentes	dimensões	da	funcionalidade.	

	

Tabela 1 – Barreiras e facilitadores para o uso de tecnologias no aging in place segundo a CIF	

Domínio da CIF Código CIF Barreiras Facilitadores 

Fatores ambientais 
e125; e580;  

e460 

Custo elevado; acesso limitado; baixa 
alfabetização digital; privacidade; 
estigma; resistência sociocultural; 
preferência por interação presencial 

Suporte familiar; treinamento; políticas 
públicas; design centrado no usuário; 
percepção de benefício; adaptação do 
ambiente domiciliar; modificações 
residenciais 
  

Atividade e participação d230; d360 Dificuldade de uso; interface 
complexa; baixa integração na rotina 

Facilidade de uso; aumento da autonomia; 
apoio à comunicação 
  

Funções e estruturas 
corporais 

b144; b760; 
b210 

Déficits cognitivos; limitações motoras 
e sensoriais 
  

Tecnologias adaptadas; personalização; 
acessibilidade 

Fonte: Autoria própria	
 

Fatores	ambientais	

Os	fatores	ambientais	foram	os	mais	frequentemente	relatados	nos	estudos	analisados.	Entre	as	principais	
barreiras	 destacam-se	 o	 alto	 custo	 das	 tecnologias,	 o	 acesso	 limitado	 à	 infraestrutura	 digital,	 a	 baixa	
alfabetização	tecnológica	e	as	preocupações	relacionadas	à	privacidade	e	segurança	dos	dados	(Airola,	2021;	
Malden	 et	 al.,	 2025;	 Tian	 et	 al.,	 2024).	 Além	disso,	 aspectos	 sociais,	 como	 estigma,	 resistência	 ao	 uso	 de	
tecnologias	 e	 preferência	 por	 interações	 presenciais,	 também	 foram	 identificados	 como	 limitadores	
(Halvorsrud	et	al.,	2023;	Mort;	Roberts;	Callén,	2013).	

Por	outro	 lado,	 fatores	 facilitadores	 incluem	o	 suporte	 familiar,	 a	 oferta	de	 treinamento	e	 capacitação	
digital,	bem	como	o	desenvolvimento	de	tecnologias	com	design	centrado	no	usuário	(Arthanat	et	al.,	2019;	
Peek	 et	 al.,	 2016;	 Sweeting;	 Warncken;	 Patel,	 2024).	 A	 percepção	 de	 benefícios	 associados	 ao	 uso	 das	
tecnologias,	 como	 maior	 segurança	 e	 autonomia,	 também	 favorece	 sua	 adoção	 (Silvius	 et	 al.,	 2020).	
Adicionalmente,	a	adaptação	do	ambiente	domiciliar	e	o	acesso	a	recursos	de	modificação	residencial	foram	
apontados	como	elementos	importantes	para	favorecer	a	funcionalidade	e	a	permanência	da	pessoa	idosa	
em	seu	domicílio	(Golder;	Kolodge;	Muldoon,	2012;	Lin,	2024).	

Atividade	e	participação	

No	domínio	de	atividade	e	participação,	observam-se	barreiras	relacionadas	principalmente	à	dificuldade	
de	uso	das	tecnologias	e	à	sua	integração	na	rotina	diária	das	pessoas	idosas	(Airola,	2021;	Peek	et	al.,	2014).	
Interfaces	complexas	e	a	necessidade	de	suporte	constante	podem	reduzir	a	autonomia	e	dificultar	a	adesão	
ao	uso.	Como	facilitadores,	destacam-se	a	facilidade	de	uso,	a	adaptação	das	tecnologias	às	necessidades	do	
usuário	e	o	impacto	positivo	na	autonomia	e	participação	social,	especialmente	por	meio	de	ferramentas	de	
comunicação,	monitoramento	 remoto	 e	 tecnologias	 assistivas	 direcionadas	 à	 autonomia	 e	 independência	
(André	et	al.,	2025;	Bavngaard	et	al.,	2024;	Silvius	et	al.,	2020).	
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Funções	e	estruturas	do	corpo	

No	 que	 se	 refere	 às	 funções	 e	 estruturas	 do	 corpo,	 limitações	 cognitivas,	motoras	 e	 sensoriais	 foram	
apontadas	como	barreiras	relevantes	para	o	uso	de	tecnologias	(Malden	et	al.,	2025;	Tian	et	al.,	2024).	Essas	
limitações	podem	dificultar	a	interação	com	dispositivos	e	reduzir	a	capacidade	de	aprendizado	e	adaptação.	
Em	 contrapartida,	 tecnologias	 adaptadas	 e	 personalizadas,	 que	 consideram	essas	 limitações,	 atuam	 como	
facilitadores,	 promovendo	maior	 acessibilidade	e	usabilidade	 (Dermody	et	 al.,	 2026;	 Sweeting;	Warncken;	
Patel,	2024).	

De	modo	geral,	os	resultados	indicam	que	os	fatores	ambientais	exercem	maior	influência	sobre	a	adoção	
e	 o	 uso	 das	 tecnologias	 no	 contexto	 do	 aging	 in	 place.	 Embora	 as	 tecnologias	 apresentem	 potencial	
significativo	para	promover	autonomia	e	melhorar	a	qualidade	de	vida	das	pessoas	 idosas,	sua	efetividade	
depende	 da	 interação	 entre	 aspectos	 individuais,	 contextuais	 e	 tecnológicos.	 A	 inclusão	 de	 estudos	
provenientes	de	diferentes	contextos	geográficos	e	metodológicos	reforça	a	complexidade	dos	fatores	que	
influenciam	o	uso	dessas	tecnologias.	Evidências	indicam	que	a	adaptação	do	ambiente	domiciliar,	por	meio	
de	modificações	estruturais	e	acesso	a	recursos	específicos,	desempenha	papel	 relevante	na	promoção	da	
autonomia	e	funcionalidade	das	pessoas	idosas.	Além	disso,	aspectos	socioculturais,	como	preferências	por	
interações	 presenciais	 e	 percepções	 individuais	 sobre	 o	 uso	 de	 tecnologias,	 também	 influenciam	
significativamente	sua	adoção	(Halvorsrud	et	al.,	2023;	Lin,	2024).	Esses	achados	reforçam	a	importância	de	
abordagens	 integradas,	 que	 considerem	não	apenas	o	desenvolvimento	 tecnológico,	mas	 também	 fatores	
sociais,	 econômicos,	 subjetivos	 e	 funcionais,	 especialmente	em	contextos	de	maior	 vulnerabilidade,	 como	
países	de	média	renda.	

Como	 limitação,	 destaca-se	 que	 a	 busca	 principal	 foi	 realizada	 em	 uma	 única	 base	 indexada,	 embora	
tenham	 sido	 conduzidas	 buscas	 complementares	 no	 Google	 Scholar,	 SciELO	 e	 PEDro.	 No	 entanto,	 foram	
mantidos	os	princípios	de	sistematização	e	transparência	recomendados	para	revisões	de	escopo.	

	

5	Conclusões	

O	 uso	 de	 tecnologias	 para	 apoiar	 o	 aging	 in	 place	 apresenta	 potencial	 para	 promover	 autonomia	 e	
funcionalidade	 em	 pessoas	 idosas.	 No	 entanto,	 barreiras	 relacionadas	 a	 fatores	 ambientais,	 como	 custo,	
acesso	e	alfabetização	digital,	 ainda	 limitam	sua	adoção.	Facilitadores	como	suporte	 social,	 treinamento	e	
design	 centrado	 no	 usuário	 favorecem	 o	 uso	 dessas	 tecnologias.	 A	 análise	 baseada	 na	 CIF	 permitiu	 uma	
compreensão	 integrada	dos	 fatores	que	 influenciam	o	uso	de	 tecnologias	 no	aging	 in	place,	destacando	a	
centralidade	dos	 fatores	ambientais.	Estratégias	que	considerem	a	funcionalidade,	o	contexto	de	vida	e	as	
condições	de	acesso	das	pessoas	idosas	são	essenciais	para	ampliar	a	efetividade	dessas	tecnologias.	
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