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Resumo
O envelhecimento populacional e as alterações climáticas constituem dois fenómenos globais inter-
conectados que redefinem a vulnerabilidade humana na contemporaneidade. Este ensaio reflete 
sobre os desafios emergentes para o cuidado gerontológico perante as transformações socioam-
bientais da era atual. O objetivo principal consistiu em analisar a intersecção entre a fragilidade 
biológica da pessoa idosa e os riscos ambientais crescentes, propondo novas perspetivas para a 
prática do cuidado. A metodologia baseou-se numa reflexão teórica interdisciplinar que articulou 
conceitos da sociologia do risco, da ecologia de saberes e evidências científicas sobre os determi-
nantes ambientais da saúde e os mecanismos biológicos do envelhecimento. Os resultados da aná-
lise indicaram que a exposição a eventos climáticos extremos e à degradação ambiental acelera o 
declínio funcional e exacerba as desigualdades sociais, tornando os modelos de cuidado tradicionais 
insuficientes para responder a riscos complexos. Verifica-se que o ambiente construído e o suporte 
comunitário são fatores decisivos na promoção da resiliência individual. As conclusões sublinham 
a urgência de uma transição para modelos de cuidado mais abrangentes que integrem a literacia 
ambiental e a defesa dos direitos fundamentais. A prática gerontológica deve evoluir para a criação 
de ecossistemas de saúde sustentáveis e adaptativos, onde a pessoa idosa seja reconhecida como 
um agente ativo na adaptação climática. É fundamental que as políticas públicas e os profissionais 
de saúde reconheçam a saúde planetária como um pilar indissociável do envelhecimento saudável e 
da dignidade humana no século atual.

Palavras-chave: Envelhecimento; alterações climáticas; cuidado gerontológico; sustentabili-

dade; saúde ambiental.

Abstract
Population ageing and climate change are two interconnected global processes that redefine human 
vulnerability in contemporary societies. This structured narrative review reflects on emerging chal-
lenges for gerontological care in the face of current socio-environmental transformations. The main 
objective was to analyse the intersection between older people’s biological frailty and increasing 
environmental risks, while discussing new perspectives for care practice. The methodology was 
based on an interdisciplinary theoretical reflection that articulated concepts from the sociology of 
risk and the ecology of knowledges with scientific evidence on environmental determinants of health 
and biological mechanisms of ageing. The analysis indicates that exposure to extreme climate events 
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and environmental degradation can accelerate functional decline, aggravate chronic disease and 
intensify social inequalities, making traditional care models insufficient in the face of complex, cumu-
lative and territorially distributed risks. The built environment, housing conditions, community sup-
port and local response capacity emerge as key factors for individual and collective resilience. The 
conclusions stress the need to move towards broader and environmentally informed care models 
that integrate climate risk assessment, environmental literacy, intersectoral action and the protection 
of fundamental rights. Gerontological practice should evolve towards sustainable and adaptive care 
ecosystems in which older people are recognised not only as a vulnerable population, but also as 
active agents in climate adaptation. Public policies and health professionals must therefore recognise 
planetary health as an inseparable pillar of healthy ageing and human dignity in the 21st century.

Keywords: Ageing; climate change; gerontological care; sustainability; environmental health.

Introdução

O envelhecimento populacional constitui uma das transformações demográficas mais 
marcantes do século XXI. Mais do que um aumento numérico da população idosa, este 
fenómeno traduz uma reconfiguração profunda das estruturas etárias, com impactos 
sociais, económicos, sanitários e territoriais duradouros. De acordo com as Nações Unidas, 
o envelhecimento populacional reflete avanços em saúde pública, medicina e desenvolvi-
mento socioeconómico, mas constitui também uma das grandes megatendências contem-
porâneas, a par da urbanização, da migração internacional e das alterações nos padrões 
de organização social (United Nations, 2020).

Paralelamente, as alterações climáticas afirmaram-se como uma das mais graves amea-
ças à saúde global. A literatura tem demonstrado que os seus efeitos ultrapassam a esfera 
ambiental, repercutindo-se em determinantes fundamentais da saúde, como o ar, a água, 
a alimentação, a habitação, a segurança e a estabilidade dos sistemas sociais e sanitários 
(Costello et al., 2009; WHO, 2008, 2018). Neste sentido, a crise climática deve ser com-
preendida como um processo transversal, capaz de agravar padrões de doença, ampliar 
desigualdades e comprometer condições básicas de bem-estar humano, sobretudo em 
populações com menor capacidade adaptativa.

É na intersecção entre estas duas dinâmicas que emerge um campo de análise parti-
cularmente relevante para a gerontologia contemporânea. As pessoas idosas encontramse 
desproporcionalmente expostas aos efeitos adversos da crise climática, não apenas por 
razões cronológicas, mas devido à interação entre fragilidade fisiológica, multimorbilidade, 
condições habitacionais, isolamento social, desigualdades territoriais e acesso diferen-
ciado a cuidados e redes de suporte. A evidência recente associa eventos climáticos extre-
mos e degradação ambiental a maior morbilidade e mortalidade em adultos mais velhos, 
com impacto cardiovascular, respiratório, renal, mental e funcional (Figueiredo et al., 2024; 
Prina et al., 2024).

Perante desastres climáticos, os modelos tradicionais de cuidado gerontológico reve-
lam limites específicos, porque tendem a estar centrados na resposta clínica individual, 
na continuidade regular dos serviços e na gestão da doença crónica em contextos de 
relativa estabilidade. Em cenários de calor extremo, incêndios, cheias, secas ou falhas de 
infraestruturas, estes pressupostos tornam-se frágeis: a exposição ambiental intensifica-se  
rapidamente, as redes formais e informais de apoio podem ser interrompidas, a mobilidade 
e o acesso a cuidados ficam dificultados e as desigualdades habitacionais e territoriais 
passam a determinar a capacidade real de proteção. O contributo deste artigo reside, por 
isso, em deslocar o cuidado gerontológico de uma leitura predominantemente biomédica 
e reativa para uma abordagem socioambiental, preventiva e territorialmente situada.

Esta problemática pode ser lida à luz da sociedade de risco, na medida em que evi-
dencia como os processos de modernização produzem ameaças difusas, cumulativas e 
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globalmente distribuídas, que passam a estruturar a própria vida social (Beck, 2011). Ao 
mesmo tempo, o envelhecimento deve ser entendido como processo biológico e social 
sensível ao ambiente. López-Otín et al. (2013) definem-no como uma perda progressiva 
de integridade fisiológica, associada a declínio funcional e maior vulnerabilidade à doença, 
enquanto Di Ciaula e Portincasa (2020) sublinham que a saúde ambiental constitui uma 
condição central para um envelhecimento bem-sucedido, influenciando a fragilidade, a 
incapacidade e a qualidade de vida.

Neste quadro, o ambiente construído e os contextos urbanos assumem particular 
importância. A habitação, a mobilidade, a exposição à poluição, a segurança do espaço 
público, o conforto térmico e o suporte comunitário influenciam diretamente a funcionali-
dade, a saúde mental, a participação social e a qualidade de vida das pessoas idosas (Garin 
et al., 2014). Esta questão torna-se ainda mais crítica quando se reconhece que urbaniza-
ção, envelhecimento populacional e alterações climáticas não se desenvolvem de forma 
isolada, mas em estreita articulação, aumentando riscos e exigindo cidades simultanea-
mente resilientes ao clima e amigas das pessoas idosas (Antal & Bhutani, 2023).

Apesar da crescente produção científica sobre o tema, persistem duas limitações 
relevantes: por um lado, a tendência para representar as pessoas idosas como um grupo 
homogéneo e essencialmente vulnerável, obscurecendo desigualdades internas e diferen-
tes capacidades de adaptação e participação; por outro, a insuficiência de abordagens 
que articulem, de forma integrada, envelhecimento, riscos ambientais, saúde planetária e 
reorganização das práticas de cuidado (Brandt & Höppner, 2024; Prina et al., 2024). Esta 
lacuna exige uma abordagem que ultrapasse leituras estritamente tecnocráticas e convo-
que uma ecologia de saberes, capaz de articular evidência científica, experiência vivida, 
conhecimento profissional e saberes produzidos nos territórios e nas práticas de cuidado 
(Santos et al., 2004).

Neste contexto, o presente estudo teve como objetivo analisar a intersecção entre 
a fragilidade biológica da pessoa idosa e os riscos ambientais crescentes, mobilizando 
uma perspetiva interdisciplinar informada pela sociedade de risco e pela ecologia de 
saberes. Procurou-se identificar os principais riscos e vias de exposição que afetam as 
pessoas idosas, compreender o papel mediador dos contextos ambientais e urbanos, 
e discutir implicações para a prática profissional, para os sistemas de saúde e para a 
formulação de políticas públicas orientadas para um envelhecimento saudável, digno e 
sustentável.

Metodologia

O presente estudo assume um desenho metodológico qualitativo, descritivo-analítico, 
desenvolvido sob a forma de uma revisão narrativa estruturada da literatura, de natureza 
teórico-reflexiva e interdisciplinar. Esta opção metodológica permitiu articular conceitos 
da sociedade de risco e da ecologia de saberes com evidência científica sobre os deter-
minantes ambientais da saúde e os mecanismos biológicos do envelhecimento, tendo em 
vista a compreensão da relação entre envelhecimento, alterações climáticas e cuidado 
gerontológico (Snyder, 2019; Whittemore & Knafl, 2005).

A amostra documental integrou artigos de revisão, revisões sistemáticas, relatórios de 
organizações internacionais, documentos de comissão e textos conceptuais sobre envelhe-
cimento populacional, ambiente construído, saúde ambiental, vulnerabilidade, resiliência e 
cuidado gerontológico. Como critérios de inclusão, consideraram-se a abordagem explí-
cita da relação entre envelhecimento e ambiente, clima ou saúde ambiental, a pertinência 
para a análise da saúde, funcionalidade, vulnerabilidade ou cuidado da pessoa idosa, a dis-
ponibilidade do texto integral e a qualidade científica ou institucional reconhecida. Foram 
excluídos documentos redundantes, textos sem incidência substantiva sobre a população 
idosa e publicações sem densidade analítica suficiente (Snyder, 2019).
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A recolha e sistematização da informação basearam-se numa matriz de extração 
documental e numa grelha temática de leitura, organizadas em torno de autor, ano, tipo 
de documento, foco temático, riscos ambientais ou climáticos, efeitos sobre a saúde da 
pessoa idosa e implicações para o cuidado gerontológico. Os procedimentos incluíram 
leitura integral dos documentos, registo da informação relevante, agrupamento temático 
dos conteúdos e síntese analítica da informação reunida. A análise dos dados baseou-se 
numa análise temática reflexiva, orientada para a identificação de padrões de significado 
relevantes para a compreensão da relação entre envelhecimento, riscos ambientais e reor-
ganização do cuidado (Braun & Clarke, 2006).

Por se tratar de uma revisão narrativa qualitativa, não foi realizada análise estatística 
inferencial nem cálculo combinado de medidas de efeito, sendo os dados quantitativos dos 
estudos incluídos utilizados apenas de forma descritiva. Assim, a metodologia adotada não 
procurou produzir generalizações estatísticas, mas antes construir uma síntese crítica e fun-
damentada do conhecimento disponível sobre a intersecção entre fragilidade biológica, riscos 
ambientais crescentes e desafios contemporâneos do cuidado gerontológico (Snyder, 2019).

Resultados

A literatura analisada permitiu organizar os resultados em quatro eixos principais: envelhe-
cimento populacional e vulnerabilidade socioambiental; interação entre exposições ambientais, 
fragilidade biológica e doença crónica; riscos climáticos e impactos na saúde da pessoa idosa; 
e papel do ambiente construído, do suporte comunitário e da participação social na resiliência.

O envelhecimento populacional surgiu como uma das grandes transformações demo-
gráficas do século XXI. O relatório World Population Ageing estima que, em 2019, existiam 
703 milhões de pessoas com 65 ou mais anos no mundo, prevendo-se que esse número 
atinja 1,5 mil milhões em 2050. No mesmo período, a proporção global deste grupo etário 
deverá aumentar de 9% para 16% (United Nations, 2020). A literatura revista assinalou que 
este processo ocorre em simultâneo com a urbanização e as alterações climáticas, pro-
duzindo relações cíclicas e mutuamente reforçadoras que ampliam a vulnerabilidade das 
pessoas idosas, sobretudo em contextos urbanos (Antal & Bhutani, 2023).

Os documentos incluídos descrevem o envelhecimento como um processo marcado 
por perda progressiva de integridade fisiológica, declínio funcional e maior suscetibilidade 
à doença. Os hallmarks of aging identificados por López-Otín et al. (2013) incluem, entre 
outros, instabilidade genómica, desgaste telomérico, alterações epigenéticas, perda de pro-
teostase, disfunção mitocondrial, senescência celular e alterações na comunicação interce-
lular. Em articulação com estes mecanismos, a literatura evidencia que fatores ambientais 
nocivos, como poluentes, calor extremo, stress psicossocial, sedentarismo e degradação 
das condições de vida, podem contribuir para inflamação crónica, stress oxidativo, fragili-
dade e agravamento de doenças cardiovasculares, respiratórias, metabólicas, neurológicas 
e inflamatórias (Bachmann et al., 2020; Di Ciaula & Portincasa, 2020; Zhang et al., 2023).

A vulnerabilidade das pessoas idosas não foi apresentada como homogénea. Os estu-
dos analisados indicam que o risco é modulado por idade avançada, género, condição 
socioeconómica, escolaridade, estado de saúde prévio, isolamento social, funcionali-
dade reduzida, condições habitacionais e acesso diferenciado a serviços e redes de apoio 
(Figueiredo et al., 2024; Prina et al., 2024). Esta heterogeneidade mostra que os impactos 
climáticos e ambientais não resultam apenas da exposição física ao perigo, mas também 
da distribuição desigual de recursos, proteção e capacidade adaptativa.

A literatura identificou um conjunto consistente de riscos climáticos e ambientais com 
impacto na saúde das pessoas idosas, incluindo temperaturas extremas, incêndios flores-
tais, secas, cheias, tempestades, degradação da qualidade do ar, insegurança alimentar e 
hídrica, doenças infeciosas sensíveis ao clima e situações de deslocação ou relocalização 
(Prina et al., 2024). Os principais impactos descritos incluem aumento da mortalidade e 
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morbilidade, agravamento de doença cardiovascular, respiratória, renal, metabólica e men-
tal, lesões físicas, perda de autonomia e declínio funcional (Figueiredo et al., 2024; WHO, 
2008, 2018). Para tornar mais explícita esta articulação, a Tabela 1 sintetiza os principais 
riscos identificados, os seus impactos potenciais na saúde da pessoa idosa.

Tabela 1
Síntese dos riscos climáticos e ambientais e os impactos na saúde da pessoa idosa.

Riscos climáticos/
ambientais

Impactos na saúde da pessoa 
idosa

Fontes bibliográficas

Calor extremo e varia-
bilidade térmica

Aumento de morbilidade e mor-
talidade, descompensação car-
diovascular, respiratória e renal, 

agravamento de doença crónica, 
stress térmico, declínio funcional e 
maior vulnerabilidade em pessoas 

com menor autonomia.

Figueiredo et al. (2024); Prina et al. (2024); 
WHO (2018)

Poluição atmosférica 
e fumo de incêndios 

florestais

Exacerbação de doença respira-
tória e cardiovascular, inflamação 
crónica, stress oxidativo, agrava-

mento da fragilidade e maior risco 
de internamento ou morte em 

adultos mais velhos.

Bachmann et al. (2020); Di Ciaula & Portin-
casa (2020); Figueiredo et al. (2024); WHO 

(2008, 2018)

Incêndios florestais, 
cheias, tempestades 

e outros eventos 
extremos

Lesões físicas, deslocação ou relo-
calização, interrupção de cuidados 

e medicação, insegurança habi-
tacional, sofrimento psicológico 
e agravamento de incapacidade 

funcional.

Figueiredo et al. (2024); Prina et al. (2024); 
WHO (2018)

Secas, insegurança 
alimentar e insegu-

rança hídrica

Maior risco de desidratação, inse-
gurança alimentar, agravamento 
de doenças metabólicas e renais, 

perda de autonomia e maior 
dependência de redes formais e 

informais de apoio.

Prina et al. (2024); WHO (2008, 2018); 
Zhang et al. (2023)

Urbanização vulnerá-
vel e ambiente cons-
truído inadequado

Maior exposição ao calor e à 
poluição, barreiras à mobilidade, 

risco de quedas, isolamento social, 
menor participação comunitária e 

redução da qualidade de vida.

Antal & Bhutani (2023); Garin et al. (2014)

Isolamento social, 
fraco suporte comuni-
tário e desigualdades 

territoriais

Redução da capacidade adapta-
tiva, atraso na procura de cuida-
dos, maior risco em emergências, 

invisibilização de necessida-
des específicas e agravamento 

de vulnerabilidades sociais 
pré-existentes.

Brandt & Höppner (2024); Prina et al. 
(2024); Rabheru & Gillis (2021)

Nota: Síntese elaborada com base na literatura analisada; os impactos podem coexistir e variar 

segundo condições de saúde prévias, suporte social, qualidade habitacional e contexto territorial.

Outro eixo recorrente foi o papel do ambiente construído e do contexto urbano. A revi-
são de Garin et al. (2014) descreve o built environment como determinante da saúde física, 
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saúde mental, qualidade de vida e bem-estar das pessoas idosas residentes na comu-
nidade, destacando dimensões como mobilidade, risco de quedas, poluição, segurança, 
interação social e clima. Em articulação, Antal e Bhutani (2023) mostram que urbanização, 
envelhecimento populacional e alterações climáticas se reforçam mutuamente, aumen-
tando riscos, mas também criando oportunidades para respostas baseadas em planea-
mento urbano adaptativo, ambientes amigos das pessoas idosas e redes locais de suporte.

Por fim, a literatura revista descreveu maioritariamente a pessoa idosa como grupo 
vulnerável aos efeitos das alterações climáticas, sobretudo perante calor extremo, polui-
ção atmosférica, doença crónica, incapacidade funcional e menor capacidade adaptativa. 
Contudo, estudos recentes alertam para a necessidade de ultrapassar representações 
homogéneas e exclusivamente deficitárias do envelhecimento, reconhecendo diferenças 
internas, saber experiencial, participação comunitária e contributos possíveis das pessoas 
idosas para estratégias de adaptação e sustentabilidade (Brandt & Höppner, 2024; Wang 
et al., 2021).

Discussão

Os resultados mostram que o envelhecimento populacional e as alterações climáti-
cas se configuram como processos profundamente interligados, com efeitos cumulativos 
sobre a saúde, a funcionalidade e o bem-estar das pessoas idosas. A literatura analisada 
evidencia que o agravamento dos riscos ambientais, dos eventos climáticos extremos e 
das pressões sobre os sistemas urbanos e sanitários exige uma leitura integrada entre 
demografia, ambiente e cuidado gerontológico, em linha com a formulação de Beck (2011) 
sobre a centralidade crescente da produção e distribuição social de riscos na modernidade 
tardia.

Um dos aspetos mais relevantes que emerge dos resultados é que a vulnerabilidade 
das pessoas idosas não pode ser explicada apenas pela idade cronológica. Os documentos 
analisados apontam para uma combinação entre alterações biológicas associadas ao enve-
lhecimento, multimorbilidade, fragilidade, fatores socioeconómicos, condições habitacio-
nais, isolamento social e desigualdades territoriais. Esta leitura é coerente com a perspetiva 
de López-Otín et al. (2013), segundo a qual o envelhecimento corresponde a um processo 
de perda progressiva de integridade fisiológica, e com a proposta de Di Ciaula e Portincasa  
(2020), que situam o ambiente como determinante central do envelhecimento bem- 
sucedido ou da fragilidade. Assim, os riscos ambientais e climáticos não incidem sobre 
uma condição neutra, mas sobre trajetórias de vida já marcadas por desigualdades acumu-
ladas e por reservas funcionais diferenciadas.

Neste quadro, os resultados relativos aos impactos dos riscos climáticos e ambientais 
na saúde das pessoas idosas assumem particular importância. As revisões mais recen-
tes mostram associação entre temperaturas extremas, variabilidade térmica, secas, cheias, 
tempestades, incêndios florestais, poluição atmosférica e agravamento de doença cardio-
vascular, respiratória, renal, metabólica e mental, bem como maior risco de lesão física, 
incapacidade funcional e mortalidade (Figueiredo et al., 2024; Prina et al., 2024). Estes 
resultados reforçam a ideia de que a crise climática funciona como amplificador de vul-
nerabilidades pré-existentes, comprometendo não apenas a sobrevivência, mas também 
dimensões centrais do envelhecimento saudável, como autonomia, mobilidade, participa-
ção e capacidade de adaptação. Em termos próximos dos formulados por Beck (2011), 
trata-se de riscos que deixam de ser localizáveis e marginais para se tornarem difusos, 
transversais e politicamente estruturantes.

É também demonstrado que os efeitos das alterações climáticas sobre o envelheci-
mento são mediados pelo ambiente construído e pelos contextos urbanos. O papel da 
habitação, da mobilidade, da exposição à poluição, da segurança do espaço público, da 
acessibilidade e do suporte comunitário surge de forma recorrente na literatura como 
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elemento modulador do risco e da resiliência (Garin et al., 2014; Antal & Bhutani, 2023). 
Isto significa que a adaptação climática, quando analisada a partir da gerontologia, não 
pode restringir-se a respostas biomédicas ou emergenciais. Exige igualmente políticas de 
habitação adequada, planeamento urbano sensível à idade, sistemas de alerta acessíveis, 
redes de proximidade e serviços locais capazes de responder a necessidades diferenciadas 
em contextos de calor extremo, poluição ou desastre.

Outro ponto importante é a necessidade de ultrapassar visões homogéneas e exclusi-
vamente deficitárias do envelhecimento. Embora grande parte da literatura destaque, de 
forma justificada, a maior exposição das pessoas idosas a riscos climáticos, alguns traba-
lhos recentes chamam a atenção para a tendência de as representar apenas como grupo 
passivo, vulnerável e dependente (Brandt & Höppner, 2024). Essa leitura é limitada, porque 
invisibiliza diferenças internas relevantes e obscurece capacidades de participação, saber 
experiencial e contributos possíveis para estratégias de adaptação comunitária e susten-
tabilidade. O estudo de Wang et al. (2021), por exemplo, sugere que o envelhecimento 
pode associar-se, em determinados contextos, a maior envolvimento em comportamentos 
próambientais. Do ponto de vista gerontológico, esta deslocação é relevante, porque 
permite pensar a pessoa idosa não só como destinatária de proteção, mas também como 
sujeito de agência e cidadania ambiental.

É neste ponto que a ecologia de saberes adquire particular relevância analítica e prá-
tica: Santos et al. (2004) defendem que a crise epistemológica da ciência moderna não 
se resolve com o abandono da ciência, mas com a sua abertura ao diálogo com outras 
formas de conhecimento, evitando desqualificações mútuas e permitindo novas configu-
rações cognitivas. Aplicada ao cuidado gerontológico em contexto de crise climática, esta 
perspetiva sugere que respostas eficazes exigem a articulação entre evidência científica, 
conhecimento profissional, experiência vivida das pessoas idosas, saberes comunitários e 
conhecimento territorialmente situado. Tal orientação é especialmente importante quando 
se reconhece que muitos riscos ambientais têm expressão local, efeitos desiguais e conse-
quências que escapam a abordagens exclusivamente tecnocráticas.

Os resultados sustentam, assim, a necessidade de reconfigurar o cuidado gerontoló-
gico à luz da saúde planetária. A literatura analisada sugere que os modelos tradicionais 
de cuidado se revelam insuficientes perante riscos ambientais complexos, cumulativos e 
territorialmente distribuídos, evidenciando simultaneamente a importância do ambiente 
construído e do suporte comunitário na promoção da resiliência. Neste sentido, cuidar em 
gerontologia, no século XXI, implica reconhecer que alimentação, qualidade do ar, conforto 
térmico, acesso a água segura, continuidade de cuidados, literacia ambiental e capacidade 
de resposta comunitária constituem dimensões indissociáveis do envelhecimento saudá-
vel (WHO, 2008, 2018). Em termos profissionais, isto aponta para a integração sistemática 
do risco ambiental e climático na avaliação geriátrica e gerontológica, na planificação de 
intervenções domiciliárias, na educação para a saúde, na vigilância de pessoas socialmente 
isoladas e no trabalho intersetorial entre saúde, ambiente, autarquias e ação social.

A dimensão ética e política do problema também merece destaque: a literatura sobre 
ageism, mentalism e ableism mostra que as crises contemporâneas tendem a agravar pre-
conceitos e formas de exclusão já existentes, afetando de modo particular pessoas ido-
sas com doença mental, incapacidade ou maior dependência funcional (Rabheru & Gillis, 
2021). Quando aplicada ao contexto climático, esta perspetiva alerta para o risco de res-
postas públicas que tratem as pessoas idosas apenas como população de risco abstrata, 
sem garantir participação, direitos, acessibilidade e proteção efetiva. Discutir alterações 
climáticas e envelhecimento é, por isso, também discutir justiça ambiental, justiça interge-
racional e direitos humanos.

Este estudo apresenta, contudo, algumas limitações que importa explicitar: trata-se 
de uma revisão narrativa estruturada e não de uma revisão sistemática com meta-análise,  
o que limita a exaustividade da identificação documental e impede sínteses quantita-
tivas combinadas; o corpus integra documentos com desenhos, escalas de análise e 
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enquadramentos disciplinares distintos, o que aumenta a riqueza interpretativa, mas reduz 
a comparabilidade direta entre estudos; a literatura disponível permanece desigual quanto 
aos riscos estudados, observando-se maior concentração em calor extremo e poluição 
atmosférica do que noutros fenómenos; por fim, grande parte da evidência internacional 
provém de contextos específicos, nem sempre facilmente transferíveis para todos os terri-
tórios ibero-americanos.

Apesar destas limitações, os resultados permitem sustentar algumas orientações 
para investigação futura e para a prática profissional. No plano científico, são necessários 
mais estudos empíricos longitudinais centrados em exposições cumulativas, desigualda-
des intra-geracionais, saúde mental, funcionalidade e contextos urbanos concretos. No 
plano profissional, importa desenvolver práticas de cuidado gerontológico sensíveis ao 
clima, integrando avaliação de risco ambiental, planos de contingência, reforço de redes 
comunitárias, promoção da literacia ambiental e colaboração entre saúde, proteção civil, 
ambiente e autarquias. No plano político, os resultados apontam para a necessidade 
de cidades mais inclusivas, infraestruturas resilientes, políticas de habitação adequada 
e estratégias de adaptação que reconheçam a pessoa idosa como sujeito de direitos e 
participação.

Em síntese, a discussão dos resultados mostra que envelhecer num planeta em mudança 
exige uma deslocação conceptual e prática: do cuidado centrado apenas na doença para 
um cuidado ambientalmente informado, territorialmente situado e socialmente justo. As 
alterações climáticas não constituem um problema periférico para a gerontologia; reposi-
cionam o próprio sentido do envelhecimento saudável, ao evidenciar que dignidade, auto-
nomia e bem-estar no envelhecimento dependem cada vez mais da qualidade das relações 
entre corpos, ambientes, comunidades e políticas públicas.

Conclusão

O presente estudo permitiu concluir que o envelhecimento populacional e as altera-
ções climáticas constituem processos estruturais interligados, com efeitos significativos 
sobre a saúde, a funcionalidade e o cuidado gerontológico. A literatura analisada mostrou 
que as pessoas idosas se encontram particularmente expostas aos impactos de eventos 
extremos e outras perturbações ambientais, sobretudo quando essas exposições se articu-
lam com fragilidade biológica, doença crónica, isolamento social, habitação inadequada e 
desigualdades socioeconómicas (Figueiredo et al., 2024; Prina et al., 2024).

Concluiu-se igualmente que os efeitos da crise climática no envelhecimento não depen-
dem apenas de fatores individuais, mas também das condições do ambiente construído, 
do contexto urbano e da existência de suporte comunitário e institucional. A qualidade da 
habitação, a acessibilidade, a mobilidade, a exposição à poluição e a capacidade local de 
resposta surgem como elementos centrais na proteção da saúde e na promoção da resi-
liência das pessoas idosas (Garin et al., 2014; Antal & Bhutani, 2023).

Os resultados evidenciaram ainda que os modelos tradicionais de cuidado gerontoló-
gico se revelam insuficientes perante riscos ambientais complexos e cumulativos. Torna-se, 
por isso, necessário evoluir para abordagens mais integradas, capazes de articular saúde, 
ambiente, território, prevenção, adaptação climática, literacia ambiental e justiça social. 
Neste quadro, o envelhecimento saudável no século XXI depende cada vez mais da cons-
trução de ecossistemas de cuidado sustentáveis, inclusivos e sensíveis às desigualdades 
que atravessam a experiência de envelhecer.

Em síntese, este estudo reforça que a saúde planetária deve ser reconhecida como 
uma dimensão incontornável do cuidado gerontológico contemporâneo. Investigar, pla-
near e intervir sobre o envelhecimento em contexto de crise climática implica não apenas 
proteger pessoas idosas em situação de maior vulnerabilidade, mas também criar condi-
ções para a sua dignidade, participação e bem-estar num mundo ambientalmente instável, 
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reconhecendo-as como agentes ativos nos processos de adaptação climática e na constru-
ção de comunidades mais resilientes.
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