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Resumo

O acelerado envelhecimento populacional, associado a transformagao digital dos sistemas de saude, tem
impulsionado o desenvolvimento e a incorporagdo de gerontecnologias em multiplos cenérios de cuidado
a pessoa idosa. Tais inovagdes incluem desde dispositivos de monitorizagdo remota, sistemas de
telessatide e casas inteligentes até tecnologias assistivas e plataformas digitais de apoio ao autocuidado,
exigindo da enfermagem um conjunto ampliado de competéncias clinicas, digitais, éticas e gerenciais para
garantir cuidado seguro, centrado na pessoa ¢ socialmente justo. Este artigo consiste em uma revisao
integrativa da literatura sobre gerontecnologia aplicada a enfermagem, com foco na identificacdo de novas
competéncias profissionais necessarias ao cuidado da pessoa idosa na era digital. A revisdo foi conduzida
com base no referencial metodoldgico de Whittemore e Knafl, complementado por abordagens brasileiras
para revisoes integrativas, em bases como MEDLINE/PubMed, CINAHL, SciELO, LILACS e Scopus,
além de documentos de organismos internacionais, conselhos profissionais e normas técnicas. Foram
considerados artigos e documentos publicados, preferencialmente, entre 2005 e 2024, em portugués,
ingl€s ou espanhol, abordando tecnologias digitais ou assistivas direcionadas a pessoas idosas, com
participagdo ou implicagdes diretas para a pratica de enfermagem. A analise teméatica dos achados permitiu
sintetizar seis eixos de competéncias: 1) competéncia clinico-assistencial em ambientes tecnologicamente
mediados; 2) competéncia digital, informacional e em ciéncia de dados; 3) competéncia ética, legal e de
seguranca da informacao; 4) competéncia educativa para promogao da literacia digital da pessoa idosa e
de seus cuidadores; 5) competéncia gerencial e de coordenacdo do cuidado em redes digitais; e 6)
competéncia para inovacao, avaliagdo critica e co-desenvolvimento de gerontecnologias. Conclui-se que
a integracdo qualificada entre gerontecnologia e enfermagem demanda reestruturacdo curricular,
programas de educacdo permanente, investimentos institucionais em infraestrutura digital e politicas que
assegurem equidade de acesso e respeito aos direitos da pessoa idosa. A consolidagao dessas competéncias
¢ estratégica para que a enfermagem exerca protagonismo na constru¢do de modelos de cuidado
inovadores, humanizados e tecnologicamente sustentados ao longo da Década do Envelhecimento

Saudavel.
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Introduciao

O envelhecimento populacional constitui um dos mais importantes desafios demograficos, sociais
e sanitarios do século XXI. Proje¢des das Nagdes Unidas indicam que, em 2050, o nimero de pessoas
com 60 anos ou mais ultrapassara 2 bilhdes, com crescimento mais acelerado em paises de renda média,
como o Brasil (United Nations, 2019). A Organizacdo Mundial da Satide (OMS) destaca que esse processo
se acompanha de uma transi¢do epidemioldgica marcada pela predominancia de doengas cronicas,
multimorbidades, sindromes geriatricas ¢ maior demanda por cuidados de longa duragdo, exigindo
sistemas de saude orientados ao envelhecimento saudavel, a funcionalidade e a participacdo social das
pessoas idosas (World Health Organization, 2015, 2017, 2020 2022). No Brasil, as estatisticas do IBGE
apontam para uma rapida inversao da piramide etaria, com aumento expressivo da propor¢ao de pessoas

idosas e forte impacto sobre a organizacdo da Rede de Atengdo a Saude (IBGE, 2018; Brasil, 20006).

Esse cenario motivou a formulagdo de politicas especificas, entre elas o Estatuto do Idoso, voltado
a garantia da satude, da dignidade e da participagdo social da populacao idosa, e a Politica Nacional de
Saude da Pessoa Idosa (PNSPI), que orienta o SUS para uma atengao integral, longitudinal e centrada na
funcionalidade e na autonomia (Veras; Oliveira, 2018; Brasil, 2006). Em ambito global, a OMS lancou a
Estratégia e Plano de Acao Global em Envelhecimento e Satude e instituiu a Década do Envelhecimento
Saudéavel 2021-2030, enfatizando a necessidade de cuidados integrados, centrados na pessoa, e de
ambientes fisicos e sociais amigaveis as pessoas idosas (World Health Organization, 2007, 2008, 2015,

2017, 2019, 2020; Organizagdo Pan-Americana da Saude, 2018).

Paralelamente, a transformagao digital em satde vem reconfigurando profundamente os modos de
organizar, ofertar e acessar o cuidado. A Estratégia Global de Satde Digital da OMS propde o uso
estratégico de tecnologias de informagao e comunicagdo (TIC) para fortalecer sistemas de saude, ampliar
a cobertura universal e promover servicos mais responsivos e coordenados (World Health Organization,
2019, 2021). No Brasil, a Estratégia de Saude Digital para o Brasil 2020-2028 orienta a expansao de
prontudrios eletronicos, telessatude, aplicativos moéveis, interoperabilidade e uso secundario de dados em
satide, com impacto direto sobre o trabalho da enfermagem em todos os niveis de aten¢do a saude (Brasil,
2020). A incorporagdo dessas solugdes ¢ particularmente relevante para a atengdo a pessoa idosa, dadas

as potencialidades para monitorizagdo remota, apoio ao autocuidado, vigilancia de riscos, reabilitagdo,
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coordenagao interprofissional e suporte a cuidadores familiares (Reeder et al., 2013; Kruse et al., 2017;

Van Houwelingen et al., 2018; World Health Organization, 2019).

Nesse contexto emerge o campo da gerontecnologia, definido pela International Society for
Gerontechnology como uma area interdisciplinar que integra conhecimentos de gerontologia e tecnologia
com o objetivo de promover o envelhecimento saudavel, a independéncia, a participacao e a qualidade de
vida da pessoa idosa por meio do desenvolvimento e uso de tecnologias adequadas as suas necessidades
(International Society for Gerontechnology, 2023). Desde as primeiras sistematizagdes do campo, que
apontavam a gerontecnologia como investimento sustentavel para o futuro em face do envelhecimento
populacional (Reeder et al., 2013), tem-se observado crescente diversificacdo de solucdes, abrangendo
tecnologias assistivas, casas e cidades inteligentes, robdtica social, dispositivos vestiveis, sensores
ambientais, telessaude, plataformas de apoio ao cuidador e sistemas de apoio a decisdo clinica, entre outras
(International Society for Gerontechnology, 2023; Reeder et al., 2013; Kruse et al., 2017; Associacdo
Brasileira de Normas Técnicas, 2017; World Health Organization, 2007, 2008; Organizagdo Pan-
Americana da Saude, 2018).

Entretanto, a simples disponibilidade de tecnologias ndo garante sua adogdo, uso continuo e
impacto positivo sobre a saide das pessoas idosas. Estudos mostram que o acesso e o uso de TIC sdo
influenciados por fatores individuais (funcionalidade, cognicdo, crencas, autoeficacia), contextuais (apoio
social, infraestrutura, custo) e de projeto (usabilidade, acessibilidade, adequagao cultural) (Czaja; Lee,
2007; Chen; Chan, 2011; Heart; Kalderon, 2013; Peek et al., 2014; Reeder et al., 2013; Kruse et al., 2017;
Van Houwelingen et al., 2018). Revisdes sistematicas sobre aceitagdo de tecnologia por pessoas idosas
destacam, por exemplo, a importincia da utilidade percebida, da facilidade de uso, do suporte técnico e
do envolvimento dos usudrios finais no processo de desenvolvimento (Chen; Chan, 2011; Heart;
Kalderon, 2013; Peek et al., 2014). Investigagdes sobre solugcdes como casas inteligentes, dispositivos
moveis e telemonitoramento sugerem que essas tecnologias podem favorecer o envelhecimento no
domicilio, a seguranca e a autonomia, desde que questdes de privacidade, seguranca da informacao,
equidade e suporte humano sejam adequadamente abordadas (Reeder et al., 2013; Kruse et al., 2017; Van

Houwelingen et al., 2018).

Os modelos tedricos de adocdo de tecnologias em saude, como o Modelo de Aceitacdo de
Tecnologia em sua versdo ampliada (TAM3) (Venkatesh; Bala, 2008) e o modelo integrado de aceitagao
e uso tecnoldgico em sua extensdo para o contexto do consumidor (UTAUT?2) (Venkatesh; Thong; Xu,
2012), ajudam a compreender como expectativas de desempenho, esfor¢o, influéncia social e condigdes

facilitadoras modulam a incorporacao de tecnologias por profissionais e usuarios. Estudos em eHealth
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mostram que barreiras relacionadas a carga de trabalho, adequag¢dao ao fluxo assistencial, suporte
organizacional e clareza de papéis podem levar & ndo adogdo, ao abandono e a dificuldade de escalar
solugdes tecnoldgicas, mesmo quando estas sdo promissoras do ponto de vista técnico (Greenhalgh et al.,
2017; Mair et al., 2012). Para a populagdo idosa, esses desafios se somam a desigualdades de acesso a
internet, baixa literacia digital e potencial vulnerabilidade a riscos relacionados ao uso inadequado ou
coercitivo de tecnologias (Czaja; Lee, 2007; Chen; Chan, 2011; Heart; Kalderon, 2013; Peek et al., 2014;
Reeder et al., 2013; Kruse et al., 2017; Van Houwelingen et al., 2018; World Health Organization, 2007,
2008; Organizacao Pan-Americana da Saude, 2018).

A enfermagem ocupa posicao estratégica nesse processo, tanto por seu papel central na atencdo
basica, hospitalar e de longa permanéncia, quanto por sua proximidade cotidiana com pessoas idosas e
cuidadores. Diretrizes internacionais sobre cuidados de enfermagem a pessoas idosas enfatizam
competéncias relacionadas a avaliacdo multidimensional, a gestdo de condigdes cronicas, & comunicagdo
com familias, ao planejamento de alta e ao cuidado em longo prazo (World Health Organization, 2019;
International Council of Nurses, 2014; American Association of Colleges of Nursing, 2010).
Paralelamente, documentos sobre enfermagem e eHealth e sobre enfermagem em informatica ressaltam
que o uso seguro e ¢ético de tecnologias de informacao ¢ uma competéncia nuclear da profissdo no século
XXI (International Council of Nurses, 2015; American Nurses Association, 2015; Tiger Informatics
Competencies Collaborative, 2009). No Brasil, o Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem e as
resolucoes recentes sobre teleenfermagem reforgam a responsabilidade da categoria na protecao de dados,
no uso criterioso de meios remotos e na preservagao da dignidade e da autonomia dos usuarios (Conselho

Federal de Enfermagem, 2017, 2022).

Diversos referenciais vém propondo competéncias digitais para profissionais de satude. O relatorio
do TIGER Informatics Competencies Collaborative descreve dominios de competéncia em informatica
para enfermeiros, incluindo alfabetizagdo em informagdo, documentacdo eletronica, seguranca da
informagao e participacdo em processos de desenvolvimento de sistemas (Tiger Informatics Competencies
Collaborative, 2009). A American Nurses Association, ao definir o escopo da enfermagem em informatica,
destaca competéncias que vao do uso basico de sistemas de informacao a participacao em governanga de
dados e desenho de solugdes centradas no usuario (American Nurses Association, 2015). No Reino Unido,
o Royal College of Nursing e o Health Education England definiram quadros de capacidades digitais que
abrangem desde habilidades fundamentais em TIC até o uso avangado de dados para melhoria da
qualidade e inovacdo (Health Education England, 2018; Royal College of Nursing, 2017). Em ambito

mais amplo, os referenciais europeus DigComp 2.1 e DigCompEdu descrevem competéncias digitais de
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cidadaos e educadores, oferecendo bases uteis para pensar a formagdo de enfermeiros em ambientes
digitais (European Commission; Joint Research Centre, 2017; Redecker; Punie, 2017). No contexto
brasileiro, normas técnicas sobre acessibilidade (ABNT NBR 9050) e sobre produtos de tecnologia
assistiva (ABNT NBR ISO 9999) reforcam que qualquer solugdo tecnoldgica aplicada ao cuidado deve
observar principios de desenho universal, seguranca ¢ adequagao as necessidades funcionais da pessoa

idosa (Associacdo Brasileira de Normas Técnicas, 2020, 2017).

Diante desse cenario, torna-se fundamental compreender como a literatura tem articulado
gerontecnologia e pratica de enfermagem, identificando quais novas competéncias sao exigidas do
enfermeiro para planejar, implementar, avaliar e co-produzir cuidados apoiados por tecnologia para
pessoas idosas de forma ética, segura e humanizada. A revisdo integrativa da literatura se mostra
particularmente adequada para sintetizar conhecimentos de diferentes delineamentos de estudo, incluindo
pesquisas empiricas, revisoes, protocolos e documentos normativos relevantes para a construcao desse

perfil de competéncias (Whittemore; Knafl, 2005; Souza et al., 2010; Mendes et al., 2008).
Objetivo

Identificar e analisar, por meio de revisdo integrativa da literatura, as gerontecnologias mais
frequentemente relacionadas ao cuidado de enfermagem da pessoa idosa e as novas competéncias
profissionais requeridas para que enfermeiros (as) utilizem, avaliem e co-desenvolvam essas tecnologias

de forma ética, segura e centrada na pessoa na era digital.
Metodologia

Optou-se pela realizagdo de uma revisao integrativa da literatura, por se tratar de método que
permite a sintese ampla e critica de estudos com diferentes abordagens metodoldgicas (quantitativos,
qualitativos, mistos, tedricos e documentos de politicas), favorecendo a incorporagao de evidéncias para
a pratica e para a formulacao de diretrizes e curriculos em saude (Whittemore; Knafl, 2005; Souza et al.,
2010; Mendes et al., 2008). A revisdo foi conduzida seguindo os estagios propostos por Whittemore e
Knafl (Whittemore; Knafl, 2005): (1) identificagcdo do problema e formulacao da questdo de pesquisa; (2)
defini¢do de critérios de busca e selecao; (3) coleta de dados; (4) avaliagdo critica dos estudos incluidos;
(5) andlise e sintese dos dados; e (6) apresentacdo dos resultados. Essas etapas foram articuladas as
recomendacdes de autores brasileiros sobre revisdes integrativas em saide e enfermagem (Souza et al.,

2010; Mendes et al., 2008) e as normas da ABNT NBR 14724:2011, referentes a apresentacao de trabalhos
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académicos, ¢ NBR 6023:2018, para elaboragdo das referéncias (Associacdo Brasileira de Normas

Técnicas, 2018, 2011).

A questdo norteadora foi formulada segundo a estratégia PICo (Populagao, Interesse, Contexto):
"Quais gerontecnologias tém sido descritas na literatura em associa¢dao ao cuidado de enfermagem da
pessoa idosa e quais novas competéncias profissionais sdo requeridas dos enfermeiros para seu uso
qualificado no contexto da era digital?" A populagdo (P) correspondeu a pessoas idosas (60 anos ou mais)
em qualquer cenario de cuidado; o interesse (I), as gerontecnologias (tecnologias digitais, assistivas ou de
informacao aplicadas ao cuidado dessa populagdo); e o contexto (Co), a pratica de enfermagem

(assistencial, gerencial, educativa ou de pesquisa).

Foram consideradas, para fins de estratégia de busca, as seguintes categorias de tecnologias,
alinhadas ao conceito de gerontecnologia (International Society for Gerontechnology, 2023; Bouma;
Graafmans, 1992; Reeder et al., 2013; Associacao Brasileira de Normas Técnicas, 2017): telessaude e
telemonitoramento; casas e ambientes inteligentes; dispositivos moveis e aplicativos mHealth; tecnologias
assistivas (dispositivos de mobilidade, comunicacdo alternativa, adaptagdes de ambiente); robdtica social
e assistencial; sistemas de apoio a decisdo clinica e prontudrio eletronico; e plataformas digitais de apoio
ao cuidador. Esses tipos foram tomados como termos livres, combinados a descritores controlados em
satde (DeCS/MeSH), tais como "Idoso", "Enfermagem", "Tecnologia em Saude", "Gerontecnologia",
"Telemedicina", "Telessatude", "Tecnologias da Informacao e Comunicagdo", "Assistive Technology",

"Geriatric Nursing", "Aged", "Nursing Informatics".

As bases de dados consultadas incluiram: MEDLINE/PubMed, CINAHL, Scopus, Web of Science,
LILACS e SciELO, além de consultas direcionadas a documentos de organismos internacionais (OMS,
OPAS, ONU), conselhos e associagdes profissionais (Conselho Federal de Enfermagem, International
Council of Nurses, American Nurses Association, American Association of Colleges of Nursing, Royal
College of Nursing) e institui¢des normatizadoras (ABNT, Unido Europeia) (United Nations, 2019; World
Health Organization, 2007, 2008, 2015, 2017, 2019, 2020, 2021, 2022; International Society for
Gerontechnology, 2023; International Council of Nurses, 2014, 2015; American Nurses Association,
2015; Tiger Informatics Competencies Collaborative, 2009; Health Education England, 2018; Royal
College of Nursing, 2017; American Association of Colleges of Nursing, 2010, 2021; Conselho Federal
de Enfermagem, 2017, 2022; European Commission; Joint Research Centre, 2017; Redecker; Punie,
2017; Associacdo Brasileira de Normas Técnicas, 2011, 2017, 2018, 2020; Organizagdo Pan-Americana
da Saude, 2018; Brasil, 2003, 2006, 2020). Como recorte temporal, privilegiaram-se publicagdes entre

2005 e 2024, periodo em que se consolidam tanto as discussdes contemporaneas sobre gerontecnologia
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quanto as principais politicas globais de envelhecimento saudavel e de saude digital (World Health
Organization, 2007, 2008, 2015, 2017, 2019, 2020, 2021, 2022; Organizagdo Pan-Americana da Saude,
2018).

Os critérios de inclusdo contemplaram: (a) artigos originais, de revisao, relatos de experiéncia,
documentos de consenso ou diretrizes que abordassem explicitamente o uso de tecnologias digitais ou
assistivas com pessoas idosas, com participacao de enfermeiros ou implicacdes diretas para a pratica de
enfermagem; (b) textos em portugués, inglés ou espanhol; (¢) disponibilidade de resumo e texto completo.
Foram excluidos: (a) estudos centrados exclusivamente em tecnologia sem interface com o cuidado
humano (por exemplo, descricdes puramente técnicas de sensores, algoritmos ou dispositivos, sem andlise
do uso clinico); (b) trabalhos com populacdo-alvo exclusivamente composta por adultos jovens; (c)

resumos de eventos sem texto completo e (d) duplicidades entre bases.

A leitura do material selecionado foi realizada em duas etapas: leitura exploratoria (titulos e
resumos) para triagem inicial e leitura na integra para confirmacao de elegibilidade e extracdo de dados.
Para cada estudo incluido, registraram-se: tipo de estudo, cendrio e pais, perfil da populacdo idosa,
descri¢do da gerontecnologia, papel do enfermeiro, resultados principais e implicagdes em termos de
competéncias profissionais. Documentos de politicas, diretrizes e normas foram analisados quanto a
recomendacdes sobre uso de tecnologias na ateng@o a pessoa idosa, competéncias profissionais requeridas
e principios €éticos e organizacionais relevantes (Brasil, 2006, 2020; Organizagdo Pan-Americana da
Satde, 2018; World Health Organization, 2007, 2008, 2015, 2017, 2019, 2020, 2021, 2022; International
Council of Nurses, 2014, 2015; American Nurses Association, 2015; American Association of Colleges
of Nursing, 2010, 2021; Royal College of Nursing, 2017; Health Education England, 2018; Tiger
Informatics Competencies Collaborative, 2009; Conselho Federal de Enfermagem, 2017, 2022; European
Commission; Joint Research Centre, 2017; Redecker; Punie, 2017; Associa¢ao Brasileira de Normas

Técnicas, 2017, 2020; International Society for Gerontechnology, 2023).

A sintese foi realizada por meio de andlise tematica, buscando-se identificar convergéncias entre
estudos empiricos, experiéncias inovadoras, revisoes € documentos normativos. Os achados foram, entao,
organizados em categorias interpretativas representando conjuntos de competéncias necessarias ao
enfermeiro para atuar em contextos de gerontecnologia aplicada ao cuidado da pessoa idosa, articulando
dimensdes clinicas, digitais, éticas, educativas, gerenciais e de inovagao (Whittemore; Knafl, 2005; Souza
et al., 2010; Mendes et al., 2008; Tiger Informatics Competencies Collaborative, 2009; Health Education
England, 2018; Royal College of Nursing, 2017; European Commission; Joint Research Centre, 2017;
Redecker; Punie, 2017).
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Cabe salientar que, dadas limitagdes inerentes a revisdes integrativas amplas e a constante
atualizagdo do campo, o presente trabalho ndo pretende esgotar a producao existente, mas oferecer uma
sintese critica e atualizada a partir de fontes reconhecidas e de diretrizes nacionais e internacionais de

referéncia.
Resultados

A analise do conjunto de estudos, relatérios e diretrizes permitiu identificar ampla variedade de
gerontecnologias com interface com a pratica de enfermagem, incluindo: sistemas de telessaude e
teleconsultas para acompanhamento de condigdes cronicas em pessoas idosas; dispositivos de
telemonitoramento domiciliar de sinais vitais e parametros funcionais; casas inteligentes com sensores
ambientais e de movimento para detec¢do de quedas, vagancia e alteragdes de rotina; aplicativos moveis
voltados ao autocuidado, adesdo medicamentosa ¢ educagdo em saude; tecnologias assistivas para
mobilidade, comunicagdo e adaptacdo do ambiente; robds sociais e dispositivos de apoio a interagao € a
reducdo do isolamento; sistemas de registro eletronico e apoio a decis@o clinica, com alertas e planos de
cuidado personalizados; e plataformas digitais de apoio e treinamento a cuidadores familiares
(International Society for Gerontechnology, 2023; Chen; Chan, 2011; Heart; Kalderon, 2013; Peck et al.,
2014; Reeder et al., 2013; Kruse et al., 2017; Van Houwelingen et al., 2018; World Health Organization,
2019; Associagdo Brasileira de Normas Técnicas, 2017; World Health Organization, 2007, 2008;

Organizagdao Pan-Americana da Satde, 2018).

Os estudos que investigam a aceitacao dessas tecnologias por pessoas idosas apontam, de maneira
consistente, fatores como utilidade percebida, facilidade de uso, confianga, suporte humano e respeito a
privacidade como determinantes da adocdo e continuidade de uso (Czaja; Lee, 2007; Chen; Chan, 2011;
Heart; Kalderon, 2013; Peek et al., 2014; Kruse et al., 2017; Van Houwelingen et al., 2018). Revisodes
sobre mHealth para populagdo idosa sugerem beneficios na autogestdo de doencas cronicas, no
monitoramento de sintomas e na comunicagdo com equipes de saude, mas destacam desigualdades de
acesso a internet e dificuldades de usabilidade como barreiras significativas (Kruse et al., 2017). Revisdes
sobre casas inteligentes e tecnologias domoticas indicam potencial para promover seguranga,
independéncia e prevengao de eventos adversos em idosos frageis, embora ressaltem preocupagoes €ticas
relacionadas a vigilancia continua e a autonomia (Reeder et al., 2013; World Health Organization, 2007,

2008; Organizag¢ao Pan-Americana da Satde, 2018).

Do ponto de vista normativo, diretrizes da OMS sobre intervengdes digitais e sobre cuidado

integrado da pessoa idosa enfatizam que tecnologias devem ser integradas a modelos de cuidado centrados
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na pessoa, com avaliagdo rigorosa de efetividade, aceitabilidade, prote¢ao de dados e equidade, evitando
a criagdo de novas camadas de exclusdo para grupos em situagdo de vulnerabilidade (World Health
Organization, 2017, 2019, 2020). Documentos de conselhos e associa¢des de enfermagem reforgam que
o uso de tecnologias ¢ parte intrinseca do escopo profissional, demandando competéncias especificas em
informatica, gestdo de dados, comunicagao mediada por tecnologia, educacdo em satide em ambientes
digitais e participacdo na selecdo, implementagdo e avaliacdo de sistemas (International Council of
Nurses, 2014, 2015; American Nurses Association, 2015; Tiger Informatics Competencies Collaborative,
2009; Health Education England, 2018; Royal College of Nursing, 2017; American Association of
Colleges of Nursing, 2010, 2021). Normas técnicas sobre acessibilidade e tecnologia assistiva reiteram a
necessidade de que as solugdes tecnologicas sejam concebidas segundo principios de desenho universal,
considerando limitagdes sensoriais, motoras e cognitivas frequentes no envelhecimento (Associa¢ao

Brasileira de Normas Técnicas, 2017, 2020).

A sintese tematica permitiu agrupar os achados em seis grandes categorias de competéncias para

a enfermagem no uso de gerontecnologias com pessoas idosas:

Competéncia clinico-assistencial em ambientes tecnologicamente mediados: envolve a capacidade
de integrar dados provenientes de dispositivos e sistemas digitais a avaliagdo multidimensional da pessoa
idosa, tomar decisoes clinicas considerando informagdes remotas ou automatizadas e adaptar intervengdes
de enfermagem a contextos hibridos (presenciais e virtuais), preservando a centralidade da pessoa, sua
histéria de vida e preferéncias (World Health Organization, 2015, 2019; Reeder et al., 2013; Kruse et al.,
2017; Van Houwelingen et al., 2018; International Council of Nurses, 2014; American Association of

Colleges of Nursing, 2010; Brasil, 2003).

Competéncia digital, informacional e em ciéncia de dados: refere-se a habilidade de utilizar de
forma critica sistemas de registro eletronico, plataformas de telessaude, aplicativos clinicos e ferramentas
de andlise de dados, incluindo o registro adequado e padronizado de informagdes, a interpretacao de
indicadores, a compreensao de algoritmos de apoio a decisdo e a atuagdo na governanga de dados em
saude (World Health Organization, 2021; Brasil, 2020; International Council of Nurses, 2015; American
Nurses Association, 2015; Tiger Informatics Competencies Collaborative, 2009; Health Education
England, 2018; Royal College of Nursing, 2017; American Association of Colleges of Nursing, 2021;

European Commission; Joint Research Centre, 2017; Redecker; Punie, 2017).

Competéncia ética, legal e de seguranca da informacao: engloba o conhecimento e a aplicacdo de

marcos legais e codigos de ética relacionados a protecdo de dados, consentimento informado em
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ambientes digitais, confidencialidade, uso de imagens, responsabilidade compartilhada em teleconsultas
e prevencao de danos relacionados a ma utilizacao de tecnologias, com ateng@o especial a situacdes de
vulnerabilidade e dependéncia (World Health Organization, 2017, 2019; Brasil, 2020; International
Council of Nurses, 2014, 2015; Conselho Federal de Enfermagem, 2017, 2022; Associagao Brasileira de
Normas Técnicas, 2017, 2020).

Competéncia educativa para promocao da literacia digital da pessoa idosa e de cuidadores: diz
respeito a capacidade de planejar e executar intervencdes educativas que ajudem pessoas idosas e seus
cuidadores a desenvolver habilidades basicas para uso seguro e significativo de tecnologias (como
aplicativos de saude, dispositivos de monitoramento e plataformas de comunicagdo), respeitando ritmos
de aprendizagem, limita¢des sensoriais e preferéncias culturais, e combatendo medos e preconceitos em
relacdo ao digital (Czaja; Lee, 2007; Chen; Chan, 2011; Heart; Kalderon, 2013; Peek et al., 2014; Kruse
et al., 2017; Van Houwelingen et al., 2018; Tiger Informatics Competencies Collaborative, 2009; Health
Education England, 2018; Royal College of Nursing, 2017; American Association of Colleges of Nursing,
2010, 2021; European Commission; Joint Research Centre, 2017; Redecker; Punie, 2017; World Health
Organization, 2007, 2008; Organiza¢ao Pan-Americana da Satude, 2018).

Competéncia gerencial e de coordenacdo do cuidado em redes digitais: envolve o uso de
ferramentas tecnologicas para organizar fluxos assistenciais, articular equipes multiprofissionais e
intersetoriais, acompanhar trajetorias de cuidado (care pathways) e monitorar a qualidade e a seguranca
do cuidado prestado a pessoas idosas em diferentes pontos da rede, incluindo servigos de atencao bésica,
média e alta complexidade, instituicdes de longa permanéncia e atencdo domiciliar (World Health
Organization, 2007, 2008, 2015, 2017, 2019, 2020, 2021; Brasil, 2003, 2020; American Nurses
Association, 2015; Tiger Informatics Competencies Collaborative, 2009; Health Education England,
2018; Royal College of Nursing, 2017; American Association of Colleges of Nursing, 2021; Conselho
Federal de Enfermagem, 2017; Greenhalgh et al., 2017; Mair et al., 2012; Organiza¢do Pan-Americana
da Satde, 2018).

Competéncia para inovacao, avaliacdo critica e co-desenvolvimento de gerontecnologias: refere-
se a participagdo ativa de enfermeiros em processos de identificagdo de necessidades, desenho centrado
no usudrio, pesquisa e inovagao em gerontecnologia, incluindo avaliagdo de usabilidade, impacto clinico,
custo-efetividade e implicagdes éticas, bem como colaboragdo com engenheiros, designers, gestores e
representantes de pessoas idosas em projetos de desenvolvimento e implementacdo de solugdes
(International Society for Gerontechnology, 2023; Reeder et al., 2013; World Health Organization, 2017,
2019, 2020; Tiger Informatics Competencies Collaborative, 2009; Health Education England, 2018; Royal
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College of Nursing, 2017; American Association of Colleges of Nursing, 2010, 2021; European
Commission; Joint Research Centre, 2017; Associacao Brasileira de Normas Técnicas, 2017; Venkatesh;

Bala, 2008; Venkatesh; Thong; Xu, 2012; Greenhalgh et al., 2017; Mair et al., 2012).

A Tabela 1 sintetiza, de forma esquematica, a relacdo entre tipos de gerontecnologias

frequentemente descritos na literatura, exemplos de aplicagdes na atencao a pessoa idosa e competéncias

de enfermagem associadas.

Tipo de Exemplos de aplicacido a
Principais competéncias de enfermagem associadas
gerontecnologia pessoa idosa
Avaliagdo clinica a distdncia, comunica¢do em
Acompanhamento remoto video/audio, decisdo compartilhada, registro eletronico
de hipertensio, diabetes qualificado, gestdo de riscos em teleatendimento (Reeder
Telessatde e T ’ et al., 2013; Kruse et al., 2017; Van Houwelingen et al.,
| , ICC, reabilitagdo; 2018; World Health Organization, 2019; International
telemonitoramento teleconsultas Council of Nurses, 2015; American Nurses Association,
_ o 2015; Conselho Federal de Enfermagem, 2022;
interprofissionais Greenhalgh et al., 2017; Mair et al., 2012)
Interpretagdo de dados contextuais, articulagdo com
) cuidadores ¢ servicos de emergéncia, protecdo da
Sensores de movimento, o ) ) )
) o privacidade, ajuste de planos de cuidado a partir de dados
Casas e ambientes monitorizagdo de o )
o o ) o ambientais (Reeder et al., 2013; Van Houwelingen et al.,
inteligentes atividades de vida didria, ) o )
2018; Associagdo Brasileira de Normas Técnicas, 2017,
detecgdo de quedas o )
World Health Organization, 2007, 2008; Organizagdo Pan-
Americana da Saude, 2018)
Literacia digital em satde, apoio ao uso de apps pelos
idosos, monitorizagdo remota, integracdo de dados ao
prontuario, educacdo em satude personalizada (Czaja; Lee,
) 2007; Chen; Chan, 2011; Heart; Kalderon, 2013; Peek et
Apps de autocuidado, i
] al.,2014; Kruse et al., 2017; Van Houwelingen et al., 2018;
mHealth e lembretes de medicagdo,

dispositivos moveis
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monitorizagdo de sintomas

e humor

World Health Organization, 2019; Tiger Informatics
Competencies Collaborative, 2009; Health Education
England, 2018; Royal College of Nursing, 2017; American
Association of Colleges of Nursing, 2021; European
Commission; Joint Research Centre, 2017; Redecker;

Punie, 2017)
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Tipo de Exemplos de aplicaciio a
Principais competéncias de enfermagem associadas
gerontecnologia pessoa idosa
, Avaliagdo funcional, prescricdo/indicacdo em equipe,
Orteses, proteses, ) o
orientagdo de uso seguro, monitorizagdo de adesio,
Tecnologias assistivas dispositivos de
) o . ) articulagdo com normas de acessibilidade (World Health
e dispositivos de mobilidade, comunicagdo o ) )
) ) Organization, 2015, 2019; Brasil, 2003, 2020; American
apoio alternativa, adaptagdes de o ) )
) Association of Colleges of Nursing, 2010; Associagdo
ambiente o )
Brasileira de Normas Técnicas, 2017, 2020)
Registro padronizado, interpretagdo critica de alertas,
participagdo na parametrizagdo de sistemas, gestdo de
dados e indicadores, atua¢do na governanca clinica (World
Health Organization, 2021; Brasil, 2020; International
Prontuario eletronico,
Sistemas de ) ) Council of Nurses, 2015; American Nurses Association,
) algoritmos de alerta (risco ) ) ) )
informac¢do em saude 2015; Tiger Informatics Competencies Collaborative,
) i de queda, ulcera por )
e apoio a decisdo 2009; Health Education England, 2018; Royal College of

pressdo, delirio) ) ) o
Nursing, 2017; American Association of Colleges of

Nursing, 2021; European Commission; Joint Research
Centre, 2017; Redecker; Punie, 2017; Greenhalgh et al.,
2017; Mair et al., 2012)

Avaliagdo de impacto psicossocial, humanizagao do uso de

) tecnologias, prevencao de substituicdo indevida do contato
Robés de companhia,

Roboética  social e - humano, apoio a inclusdo social (International Society for
) dispositivos para
tecnologias para ) . Gerontechnology, 2023; Reeder et al., 2013; World Health
estimulagdo cognitiva e )
interagao ol Organization, 2017, 2020, 2007, 2008; Associacao
socia

Brasileira de Normas Técnicas, 2017; Organizagdo Pan-

Americana da Satde, 2018)

Discussao

Os resultados evidenciam que a gerontecnologia, ao ser incorporada nos diversos cendrios de
atencdo a pessoa idosa, reconfigura o escopo de atuacdo da enfermagem, ampliando e complexificando o
repertorio de competéncias requeridas. Em primeiro lugar, a competéncia clinico-assistencial passa a
depender de uma articulagdao mais estreita entre dados provenientes de dispositivos digitais e a avaliacao

presencial, exigindo que o enfermeiro desenvolva habilidades de interpretagdo critica de informagdes
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geradas por sensores, aplicativos e sistemas de apoio a decisdo, sem perder de vista a singularidade de
cada pessoa idosa (World Health Organization, 2015, 2019; Reeder et al., 2013; International Council of
Nurses, 2014; American Association of Colleges of Nursing, 2010). A literatura sobre telessatde e casas
inteligentes reforca que a mera disponibilidade de dados ndo se traduz automaticamente em melhor
cuidado; ao contrario, pode gerar sobrecarga informacional e alarmes falsos, demandando julgamentos
clinicos refinados e protocolos bem definidos para triagem, resposta € comunicagdo com usuarios e
equipes (Reeder et al., 2013; Kruse et al., 2017; Van Houwelingen et al., 2018; Greenhalgh et al., 2017,
Mair et al., 2012).

Em segundo lugar, a competéncia digital e informacional deixa de ser um atributo opcional ou
restrito a especialistas em informatica e passa a configurar uma competéncia transversal para todos os
enfermeiros, independentemente do nivel de formagao ou do cendrio de atuacdo. Documentos como o
relatorio TIGER, as diretrizes da ANA e as estruturas de capacidades digitais do RCN e do HEE apontam
que profissionais de enfermagem devem ser capazes de navegar em sistemas eletronicos de satde,
proteger dados, utilizar ferramentas de comunicagdo sincrona e assincrona, interpretar indicadores clinicos
e de qualidade, e participar de processos de decisdo sobre aquisicdo e customizacdo de tecnologias
(American Nurses Association, 2015; Tiger Informatics Competencies Collaborative, 2009; Health
Education England, 2018; Royal College of Nursing, 2017; American Association of Colleges of Nursing,
2010, 2021).

No contexto da gerontecnologia, essas competéncias se articulam a desafios adicionais, como a
necessidade de adaptar interfaces e fluxos de trabalho a realidade de pessoas idosas com limita¢des
sensoriais, cognitivas ou motoras, bem como de garantir que os beneficios de solucdes digitais ndo se
concentrem apenas em grupos com maior escolaridade e renda (Czaja; Lee, 2007; Chen; Chan, 2011;
Heart; Kalderon, 2013; Peek et al., 2014; Kruse et al., 2017; Van Houwelingen et al., 2018; European
Commission; Joint Research Centre, 2017; Redecker; Punie, 2017; World Health Organization, 2007,
2008; Organizag¢ao Pan-Americana da Satde, 2018).

A dimensao ética e legal adquire centralidade quando se considera que muitas gerontecnologias
operam por meio de coleta continua de dados sensiveis (como localizagdo, habitos didrios, padroes de
sono, voz € imagem), o que suscita questdes complexas sobre consentimento informado, autonomia,
privacidade e justica distributiva (World Health Organization, 2017, 2019; Brasil, 2020; Conselho Federal
de Enfermagem, 2017, 2022; Associacao Brasileira de Normas Técnicas, 2017, 2020). Em pessoas idosas
com declinio cognitivo ou em situagdo de dependéncia, a linha entre protegao e vigilancia excessiva pode

se tornar ténue, exigindo da enfermagem competéncia para mediar decisdes com familias, equipes
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multiprofissionais e gestores, sempre a luz dos direitos estabelecidos em marcos como o Estatuto do Idoso
e as politicas de envelhecimento saudavel (World Health Organization, 2007, 2008, 2017, 2019, 2020;
Brasil, 2006, 2020; Organiza¢ao Pan-Americana da Saude, 2018).

O Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem e as resolugdes sobre teleenfermagem no
Brasil reforcam que o profissional ¢ corresponsavel pela escolha e pelo uso adequado de tecnologias,

devendo recusar praticas que atentem contra a dignidade ou exponham usudrios a riscos desnecessarios

(Conselho Federal de Enfermagem, 2017, 2022).

A literatura sobre adogdo de tecnologias por pessoas idosas mostra que a resisténcia inicial
frequentemente se associa a experiéncias prévias negativas, a percepcoes de inutilidade ou complexidade
e a medos relacionados a perda de privacidade ou substitui¢do do cuidado humano por maquinas (Czaja;
Lee, 2007; Chen; Chan, 2011; Heart; Kalderon, 2013; Peek et al., 2014). Nesse sentido, a competéncia
educativa da enfermagem assume papel-chave. Mais do que ensinar "como usar" um aplicativo ou
dispositivo, trata-se de construir, com a pessoa idosa e seus cuidadores, significados compartilhados sobre
o propdsito da tecnologia, seus limites e potenciais, favorecendo a autonomia € o protagonismo no
processo de cuidado (Kruse et al., 2017; Van Houwelingen et al., 2018; Tiger Informatics Competencies
Collaborative, 2009; Health Education England, 2018; Royal College of Nursing, 2017; American
Association of Colleges of Nursing, 2010, 2021; European Commission; Joint Research Centre, 2017,
Redecker; Punie, 2017). Estruturas como DigComp 2.1 e DigCompEdu oferecem subsidios para planejar
intervencoes educativas que considerem diferentes dimensdes da competéncia digital, desde a simples
navegacdo até o pensamento critico sobre informagdes e riscos online (European Commission; Joint
Research Centre, 2017; Redecker; Punie, 2017). Na pratica, isso implica adaptar linguagem, materiais e
estratégias pedagdgicas (por exemplo, uso de metaforas, demonstragdes praticas, envolvimento de
familiares mais jovens, sessOes em grupos pequenos) a contextos de baixa literacia digital, comuns em
faixas etarias mais avangadas (Czaja; Lee, 2007; Chen; Chan, 2011; Heart; Kalderon, 2013; Peek et al.,
2014; World Health Organization, 2007, 2008; Organiza¢cdo Pan-Americana da Saude, 2018).

A competéncia gerencial e de coordenagdo do cuidado em redes digitais se torna particularmente
relevante na medida em que gerontecnologias permitem acompanhar trajetérias de cuidado que
extrapolam os limites fisicos dos servigos de saude. Sistemas de telessatde, registro eletronico e vigilancia
populacional possibilitam monitorar de forma longitudinal condi¢des como insuficiéncia cardiaca,
diabetes e doenca pulmonar obstrutiva cronica em pessoas idosas, com identificacdo precoce de
descompensagdes e intervengdes oportunas (World Health Organization, 2019, 2021; Brasil, 2006, 2020;

Reeder et al., 2013; Kruse et al., 2017; Van Houwelingen et al., 2018). Para que esses beneficios se
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concretizem, contudo, o enfermeiro precisa dominar ferramentas de agendamento, rastreamento de
indicadores, gestao de filas, estratificagdo de risco e articulagdo com outros pontos de aten¢do, alinhando-
se a marcos como a Estratégia de Saude Digital, os planos globais de saude digital e as diretrizes de
cuidado integrado a pessoa idosa (World Health Organization, 2007, 2008, 2017 2019, 2020, 2021; Brasil,
2003, 2020; American Nurses Association, 2015; Tiger Informatics Competencies Collaborative, 2009;
Health Education England, 2018; Royal College of Nursing, 2017; American Association of Colleges of
Nursing, 2021; Conselho Federal de Enfermagem, 2017; Greenhalgh et al., 2017; Mair et al., 2012;
Organizagao Pan-Americana da Saude, 2018). Estudos sobre implementacao de eHealth mostram que
falhas na coordenac¢do interprofissional, na definicdo de responsabilidades e na adequacdo de cargas de
trabalho figuram entre os principais motivos de abandono de tecnologias promissoras (Greenhalgh et al.,

2017; Mair et al., 2012).

Por fim, a competéncia para inovagao, avaliagdo critica e co-desenvolvimento de gerontecnologias
emerge como uma fronteira estratégica para a enfermagem. Diferentemente de uma postura passiva diante
de solugdes prontas, espera-se que enfermeiros participem ativamente de processos de inovacgio,
contribuindo com sua experiéncia clinica e relacional para o desenho centrado na pessoa idosa, na familia
e na comunidade (International Society for Gerontechnology, 2023; Reeder et al., 2013; World Health
Organization, 2017, 2019, 2020; Tiger Informatics Competencies Collaborative, 2009; Health Education
England, 2018; Royal College of Nursing, 2017; American Association of Colleges of Nursing, 2021;
American Association of Colleges of Nursing, 2010; European Commission; Joint Research Centre, 2017;
Venkatesh; Bala, 2008; Venkatesh; Thong; Xu, 2012; Greenhalgh et al., 2017; Mair et al., 2012). Modelos
de aceitagdo e uso de tecnologias, como 0 TAM3 e o UTAUT2, oferecem lentes uteis para que a categoria
antecipe fatores que favorecem ou inibem a adogao de tecnologias, tanto entre profissionais quanto entre
usudrios (Venkatesh; Bala, 2008; Venkatesh; Thong; Xu, 2012). A literatura sobre implementagdo e
sustentabilidade de tecnologias em satde indica que projetos mais bem-sucedidos sdo aqueles em que
usuarios finais participam desde as fases iniciais de concepg¢do e prototipagem, em abordagens de co-
desenho e pesquisa participativa (Reeder et al., 2013; World Health Organization, 2017, 2019, 2020,
Greenhalgh et al., 2017; Mair et al., 2012). No campo da gerontecnologia, isso significa envolver pessoas
idosas, cuidadores e profissionais em processos iterativos, avaliando continuamente usabilidade, impacto
sobre autonomia, seguranga e satisfagdo, evitando solugdes tecnocéntricas e descoladas da realidade dos

territorios.

Importante também considerar as implica¢cdes educacionais. Documentos como os Essentials da

AACN e as diretrizes para competéncias geridtricas em formagdes académicas em enfermagem apontam
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a necessidade de integrar conteudos de gerontologia, tecnologia e informatica em estrutura curricular
coerente, contemplando experi€ncias praticas em ambientes simulados e reais que envolvam o uso de
tecnologias com pessoas idosas (American Association of Colleges of Nursing, 2021; American
Association of Colleges of Nursing, 2010). Quadros de competéncias digitais para educadores oferecem
pistas sobre como formar docentes capazes de articular pedagogicamente o uso de recursos digitais e a
reflexdo critica sobre seus impactos (Health Education England, 2018; Royal College of Nursing, 2017;

European Commission; Joint Research Centre, 2017; Redecker; Punie, 2017).

No contexto brasileiro, a articulagdo entre as Diretrizes Curriculares Nacionais da Enfermagem
(ndo detalhadas neste artigo), o Caderno de Atencdo Bésica sobre envelhecimento e satide da pessoa idosa
e as politicas de saude digital sugere a urgéncia de revisitar projetos pedagodgicos para garantir que
egressos tenham ndo apenas contato pontual com tecnologias, mas desenvolvimento progressivo e
reflexivo de competéncias em gerontecnologia (Brasil, 2003, 2020; World Health Organization, 2019,
2021; International Society for Gerontechnology, 2023; American Association of Colleges of Nursing,
2021; American Association of Colleges of Nursing, 2010; Associacdo Brasileira de Normas Técnicas,

2011, 2017, 2018, 2020).

Do ponto de vista das politicas e da organizagdo dos servicos, marcos como as cidades e
comunidades amigaveis as pessoas idosas e os guias da OMS e da OPAS para ambientes age-friendly
indicam que a tecnologia deve ser pensada como parte de ecossistemas mais amplos, que incluem
mobilidade urbana, espacos publicos, redes sociais e servigos comunitarios (World Health Organization,
2007, 2008; Organizagdo Pan-Americana da Saiade, 2018). A enfermagem, inserida em equipes
multiprofissionais e em redes intersetoriais, tem potencial para atuar como ponte entre esses diferentes
elementos, identificando necessidades locais, apoiando a apropriacdo critica de tecnologias e advogando
por politicas que garantam equidade de acesso, especialmente para pessoas idosas em situagdo de
vulnerabilidade socioecondmica, racial e territorial (Brasil, 2006, 2020; World Health Organization, 2019,
2021; International Society for Gerontechnology, 2023; American Association of Colleges of Nursing,
2021; American Association of Colleges of Nursing, 2010; Associacao Brasileira de Normas Técnicas,

2011, 2017, 2018, 2020).

Entre as limitagdes identificadas na literatura, destacam-se a escassez de estudos que avaliem, de
forma robusta, o impacto de competéncias digitais especificas da enfermagem sobre desfechos de satde
em pessoas idosas; a predominancia de pesquisas em paises de alta renda, com infraestrutura digital mais

desenvolvida; e a ainda limitada participagdo da enfermagem em processos formais de desenvolvimento
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de gerontecnologias (Reeder et al., 2013; Kruse et al., 2017; Van Houwelingen et al., 2018; World Health
Organization, 2017, 2019, 2020; Greenhalgh et al., 2017; Mair et al., 2012).

Essas lacunas apontam para a necessidade de estudos cientificos futuros que investiguem, em
contextos brasileiros e latino-americanos, a efetividade de intervengdes de capacitacdo em
gerontecnologia, os efeitos de modelos hibridos de cuidado sobre funcionalidade e qualidade de vida de
pessoas idosas, e estratégias de governanga que assegurem protagonismo da enfermagem e das proprias

pessoas idosas na constru¢ao de solugdes tecnologicas.
Conclusio

A revisdo integrativa realizada evidencia que a gerontecnologia, ao ser aplicada ao cuidado da
pessoa idosa, demanda da enfermagem um conjunto ampliado e interdependente de competéncias, que
extrapolam o dominio técnico-operacional de dispositivos e sistemas. As seis categorias identificadas:
competéncia clinico-assistencial em ambientes tecnologicamente mediados; competéncia digital,
informacional e em ciéncia de dados; competéncia ética, legal e de seguranca da informacao; competéncia
educativa para promogao da literacia digital da pessoa idosa; competéncia gerencial e de coordenagao do
cuidado em redes digitais; e competéncia para inovagdo, avaliagdo critica e co-desenvolvimento de
gerontecnologias, delineiam um perfil profissional capaz de atuar com criticidade, responsabilidade e

criatividade na era digital.

Tais competéncias ndo se desenvolvem de forma espontanea nem exclusivamente por meio de
treinamentos pontuais. Elas requerem integragdo sistematica em curriculos de graduacao, programas de
residéncia e educagdo permanente em enfermagem, bem como condi¢des organizacionais favoraveis,
incluindo infraestrutura tecnologica adequada, apoio gerencial, politicas claras de prote¢dao de dados e de
uso ¢ético de tecnologias, € espagos institucionais para participacdo de enfermeiros em processos de
decisdo sobre aquisicdo, implantagdo e avaliagao de solugdes tecnologicas. Além disso, a centralidade da
pessoa idosa e o compromisso com o envelhecimento sauddvel e com ambientes amigaveis exigem que
qualquer uso de gerontecnologias seja orientado por principios de justi¢a social, respeito a autonomia,
inclusdo e acessibilidade, de acordo com marcos legais, politicas publicas e normas técnicas nacionais e
internacionais. Fortalecer a interface entre gerontecnologia e enfermagem implica reconhecer o potencial
transformador da profissdo na conducdo da transi¢do digital dos sistemas de satde, especialmente em
paises como o Brasil, onde o SUS enfrenta simultaneamente o desafio do envelhecimento populacional e
das desigualdades socioespaciais. Ao assumir papel protagonista na avaliacdo, sele¢do, uso e co-criagao

de gerontecnologias, a enfermagem pode contribuir decisivamente para que a revolucao digital em saude
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se traduza, de fato, em cuidados mais seguros, humanizados, integrados e centrados na pessoa idosa,

evitando tanto o tecnocentrismo acritico quanto o imobilismo diante das inovagdes.
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