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Resumo
A perda auditiva severa a profunda na pessoa idosa constitui uma condição com impacto significa-
tivo na comunicação, na funcionalidade e na participação social, associando-se frequentemente a 
isolamento, redução da autonomia, limitação nas atividades de vida diária e diminuição da qualidade 
de vida. Num contexto de envelhecimento demográfico e de valorização do envelhecimento ativo, 
torna-se particularmente pertinente refletir sobre o papel do implante coclear enquanto produto de 
apoio dirigido à pessoa idosa com benefício reduzido das próteses auditivas convencionais. Mais 
do que um dispositivo médico, o implante coclear deve ser perspetivado como uma tecnologia de 
apoio com elevado valor funcional, comunicativo e social, capaz de promover melhor acesso à fala, 
reduzir o esforço comunicativo e favorecer uma participação mais efetiva em contextos familiares, 
comunitários e institucionais. Na pessoa idosa, os seus benefícios não se limitam à perceção auditiva, 
traduzindo-se também em maior confiança comunicativa, reforço da autonomia e melhoria da inclu-
são social. O presente trabalho propõe uma reflexão sobre o implante coclear enquanto produto de 
apoio na pessoa idosa, sublinhando a sua relevância clínica, funcional e social. Destacam-se, neste 
âmbito, fatores determinantes para os resultados, nomeadamente a referenciação atempada, a ava-
liação audiológica e funcional rigorosa, a adequação da indicação clínica, a programação individua-
lizada do dispositivo e o acompanhamento reabilitativo interdisciplinar. Conclui-se que o implante 
coclear constitui um recurso essencial para potenciar comunicação, funcionalidade, autonomia e 
participação social na pessoa idosa com perda auditiva.

Palavras-chave: Implante coclear; perda auditiva; pessoa idosa; produtos de apoio; funcionali-

dade; participação social

Abstract
Severe-to-profound hearing loss in older adults has significant consequences for communication, 
functionality, autonomy and social participation. In the context of population ageing, cochlear 
implantation has emerged as an effective intervention for individuals who obtain limited benefit 
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from conventional hearing aids. This article aims to analyse the role of cochlear implants as assistive 
technology for older adults, integrating clinical, functional and social perspectives. A narrative review 
of the literature was conducted using scientific publications and technical documents addressing 
ageing, hearing loss and cochlear implantation. The analysis focused on the multidimensional impact 
of hearing loss, the comparative role of hearing aids and cochlear implants, the benefits of cochlear 
implantation in older adults and the determinants of successful outcomes. Evidence suggests that 
cochlear implants contribute not only to improved speech perception and communication but also to 
enhanced autonomy, social participation and quality of life. Emerging evidence also indicates poten-
tial positive effects on cognitive functioning through reduced listening effort and increased sensory 
stimulation. Timely referral, appropriate candidate selection and interdisciplinary rehabilitation are 
critical factors influencing outcomes. Cochlear implantation should therefore be considered not only 
a medical intervention but also an assistive technology that supports active ageing, social inclusion 
and functional independence in older adults.

Keywords: Cochlear implant; older adults; hearing loss; assistive technology; functionality; 

social participation.

Introdução

O envelhecimento demográfico constitui uma das transformações estruturais mais 
relevantes das sociedades contemporâneas, caracterizado pelo aumento da proporção 
de pessoas idosas, diminuição das taxas de natalidade e aumento da esperança média 
de vida. Em Portugal e na Europa, este fenómeno traduz-se num índice de envelheci-
mento crescente, com implicações significativas nos sistemas de saúde, proteção social 
e inclusão.

Neste contexto, a perda auditiva associada ao envelhecimento (presbiacusia) assume 
particular relevância, afetando uma proporção substancial da população idosa. Estima-se 
que mais de 65% das pessoas com mais de 60 anos apresentem algum grau de perda audi-
tiva clinicamente relevante, sendo frequente a progressão para formas severas a profundas 
(World Health Organization [WHO], 2021). Esta condição apresenta um impacto multidi-
mensional, comprometendo a comunicação, a funcionalidade, a cognição e a participação 
social.

A nível comunicativo, verifica-se uma diminuição da compreensão da fala, especial-
mente em ambientes ruidosos, acompanhada por aumento do esforço auditivo. Funcional-
mente, surgem limitações nas atividades de vida diária e dificuldades no acesso a serviços. 
Paralelamente, a evidência científica demonstra uma associação entre perda auditiva não 
tratada e declínio cognitivo acelerado, bem como aumento do risco de demência (Lin et al., 
2011). Estudos mais recentes continuam a identificar a perda auditiva como um dos fato-
res de risco potencialmente modificáveis para a demência, reforçando a importância da 
identificação e intervenção precoces ao longo do envelhecimento (Livingston et al., 2024; 
Chern & Golub, 2019). Do ponto de vista psicossocial, destacam-se o isolamento social, a 
depressão e a redução da qualidade de vida.

A reabilitação auditiva assume, assim, um papel central. Embora as próteses auditivas 
convencionais constituam a primeira linha de intervenção, estas apresentam limitações 
em casos de perda auditiva severa a profunda, particularmente ao nível da discriminação 
da fala. Nestes casos, o implante coclear emerge como uma solução tecnológica avan-
çada, permitindo a estimulação elétrica direta do nervo auditivo e proporcionando acesso 
à informação sonora.

Importa salientar que o implante coclear deve ser conceptualizado não apenas como 
um dispositivo médico, mas como um produto de apoio com impacto funcional e social, ali-
nhado com a Classificação Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saúde (WHO, 
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2001). Para além da melhoria auditiva, este dispositivo contribui para a autonomia, partici-
pação social e envelhecimento ativo.

O presente artigo tem como objetivo analisar o papel do implante coclear na pes-
soa idosa enquanto produto de apoio, integrando as suas dimensões clínicas, funcionais e 
sociais, bem como os fatores determinantes dos resultados.

Embora existam diversos estudos sobre os resultados auditivos e cognitivos da implan-
tação coclear na população idosa, a maioria centra-se predominantemente nos ganhos clí-
nicos e audiológicos. O presente artigo distingue-se ao analisar o implante coclear numa 
perspetiva de produto de apoio, enquadrando-o à luz da Classificação Internacional de 
Funcionalidade, Incapacidade e Saúde (CIF) e valorizando o seu contributo para a funcio-
nalidade, autonomia e participação social da pessoa idosa. Esta abordagem permite uma 
compreensão mais abrangente do impacto da tecnologia na promoção do envelhecimento 
ativo e saudável.

Metodologia

Foi realizada uma revisão narrativa da literatura com o objetivo de analisar o papel do 
implante coclear enquanto produto de apoio na pessoa idosa. A pesquisa bibliográfica 
decorreu entre janeiro e março de 2026 nas bases de dados PubMed, Scopus e Web of 
Science. Foram utilizados os descritores: cochlear implant, older adults, elderly, hearing 
loss, assistive technology, social participation, quality of life e cognitive decline, combina-
dos através dos operadores booleanos AND e OR.

Foram considerados estudos publicados entre 2010 e 2025, em língua inglesa, portu-
guesa ou espanhola. Definiram-se como critérios de inclusão: estudos envolvendo adultos 
com idade igual ou superior a 60 anos; estudos sobre implantes cocleares e seus resulta-
dos clínicos, funcionais ou psicossociais e revisões sistemáticas, estudos observacionais 
e ensaios clínicos. Foram ainda definidos alguns critérios de exclusão nomeadamente os 
estudos exclusivamente pediátricos; os artigos sem texto integral disponível e os estudos 
centrados apenas em aspetos técnicos dos dispositivos.

A seleção dos artigos foi efetuada com base na relevância para os objetivos do traba-
lho. Os estudos incluídos foram submetidos a análise temática, sendo os resultados orga-
nizados em quatro eixos: impacto multidimensional da perda auditiva, comparação entre 
próteses auditivas e implantes cocleares, benefícios da implantação coclear na pessoa 
idosa e fatores determinantes dos resultados.

Resultados

A perda auditiva apresenta um impacto multidimensional. Assim, a perda auditiva na 
pessoa idosa revela um impacto transversal, nomeadamente ao nível da dimensão comu-
nicativa (dificuldade na compreensão da fala, sobretudo em ruído, e aumento do esforço 
auditivo), da dimensão funcional (limitação nas atividades de vida diária e redução da 
autonomia), da dimensão cognitiva (associação a sobrecarga cognitiva, declínio cognitivo 
e risco aumentado de demência) e da dimensão psicossocial (isolamento social, ansie-
dade, depressão e diminuição da participação comunitária).

A literatura demonstra que os benefícios da implantação coclear na pessoa idosa 
transcendem a melhoria da audibilidade, refletindo-se em múltiplas dimensões da funcio-
nalidade e da participação social. Os ganhos observados incluem melhorias na perceção 
e compreensão da fala, aumento da autonomia funcional, redução do isolamento social e 
melhoria da qualidade de vida. Adicionalmente, estudos recentes sugerem efeitos positi-
vos ao nível do desempenho cognitivo, particularmente através da redução da privação 
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sensorial e do esforço auditivo crónico (Lin et al., 2011; Mosnier et al., 2015; Völter et al., 
2020) (Tabela 1).

Tabela 1
Principais benefícios do implante coclear na pessoa idosa identificados na literatura científica.

Domínio Benefícios observados Impacto na pessoa idosa

Auditivo
Melhoria da deteção sonora e da perce-
ção da fala em silêncio e em ruído

Maior acesso à informação auditiva e 
melhor compreensão da comunicação oral

Comunicativo
Aumento da inteligibilidade da fala e 
redução do esforço auditivo

Comunicação mais eficaz em contextos 
familiares e sociais

Funcional
Aumento da autonomia nas atividades 
de vida diária

Maior independência na gestão de tarefas 
quotidianas

Cognitivo
Melhoria ou estabilização do desempe-
nho cognitivo

Possível redução do impacto da privação 
auditiva nos processos cognitivos

Psicológico
Aumento da autoestima, confiança e 
bem-estar emocional

Redução de sentimentos de frustração, 
ansiedade e depressão

Social
Incremento da participação social e 
comunitária

Redução do isolamento social e reforço 
das relações interpessoais

Qualidade de vida
Melhoria da perceção global de saúde e 
satisfação pessoal

Promoção do envelhecimento ativo e 
saudável

Nota. Adaptado de Blamey et al. (2013), Lin et al. (2011), Mosnier et al. (2015), Ramos et al. (2016)  
e Völter et al. (2020).

Na reabilitação auditiva pode recorrer-se a próteses auditivas convencionais ou a 
implantes cocleares. As próteses auditivas convencionais apresentam vantagens, como 
carácter não invasivo e melhoria da audibilidade, mas revelam limitações significativas em 
perdas severas a profundas, nomeadamente na discriminação da fala e em ambientes rui-
dosos. Já o implante coclear, por sua vez, permite acesso à fala mesmo na ausência de 
função coclear eficaz; proporciona melhoria significativa da inteligibilidade da fala e reduz 
o esforço auditivo, embora implique intervenção cirúrgica e reabilitação intensiva.

Neste sentido, na pessoa idosa, os principais ganhos do uso do implante coclear incluem:

•	 Auditivos e comunicativos: melhoria da perceção e compreensão da fala;
•	 Funcionais: aumento da autonomia e melhoria das atividades de vida diária;
•	 Sociais: reintegração familiar e participação comunitária;
•	 Psicológicos: aumento da confiança e melhoria da qualidade de vida.

Existem, no entanto, fatores determinantes dos resultados como: referenciação atem-
pada; avaliação clínica rigorosa; programação individualizada do dispositivo; reabilitação 
interdisciplinar (terapia da fala, audiologia) e envolvimento familiar e seguimento contínuo.

Discussão

Os resultados confirmam que o implante coclear constitui uma intervenção eficaz e 
com impacto abrangente na pessoa idosa, ultrapassando os benefícios limitados das pró-
teses auditivas em perdas severas a profundas.

A abordagem biopsicossocial da surdez, evidenciada nos dados analisados, reforça a 
necessidade de conceptualizar o implante coclear como um produto de apoio centrado na 
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funcionalidade e participação. Esta perspetiva está alinhada com os modelos contemporâ-
neos de saúde e com a CIF, permitindo uma visão integrada do indivíduo.

A associação entre perda auditiva e declínio cognitivo destaca a relevância da inter-
venção precoce. Estudos demonstram que a reabilitação auditiva com implante coclear 
pode contribuir para a melhoria da função cognitiva em pessoas idosas (Mosnier et al., 
2015), possivelmente através da redução da sobrecarga cognitiva e aumento da estimula-
ção sensorial.

A crescente evidência que identifica a perda auditiva como um fator de risco modifi-
cável para a demência reforça a necessidade de estratégias de diagnóstico e reabilitação 
auditiva precoces. Embora os mecanismos exatos permaneçam em investigação, têm sido 
propostos modelos relacionados com a privação sensorial, o aumento da carga cognitiva 
e o isolamento social (Chern & Golub, 2019; Livingston et al., 2024).

No entanto, persistem desafios significativos, incluindo: Baixa taxa de referenciação; 
barreiras de acesso; idadismo em contexto clínico e literacia em saúde reduzida.

A variabilidade dos resultados deve ser interpretada à luz de fatores como idade de 
implantação, duração da privação auditiva, estado cognitivo e adesão à reabilitação. A 
intervenção interdisciplinar e centrada na pessoa revela-se fundamental para maximizar 
os ganhos.

Os resultados evidenciam ainda a necessidade de uma abordagem multidisciplinar 
envolvendo otorrinolaringologistas, audiologistas, terapeutas da fala, psicólogos, assis-
tentes sociais e médicos de cuidados primários. A articulação entre estes profissionais 
permite otimizar a identificação precoce dos candidatos, promover a adesão ao processo 
reabilitativo e potenciar os ganhos funcionais e psicossociais após a implantação. Particu-
larmente nos cuidados continuados e na comunidade, a sensibilização dos profissionais 
para os benefícios da implantação coclear pode contribuir para reduzir situações de subre-
ferenciação e desigualdade no acesso.

Este trabalho apresenta limitações inerentes à metodologia utilizada. Por se tratar de 
uma revisão narrativa, não segue os procedimentos sistemáticos de identificação, seleção 
e avaliação da qualidade metodológica dos estudos. Consequentemente, poderá existir 
viés de seleção da literatura. Ainda assim, a abordagem adotada permitiu integrar diferen-
tes perspetivas clínicas, funcionais e sociais relevantes para a compreensão do papel do 
implante coclear na pessoa idosa.

Apesar dos benefícios amplamente documentados, os resultados obtidos após a 
implantação coclear apresentam variabilidade entre indivíduos. Esta variabilidade pode 
ser explicada por diversos fatores clínicos, audiológicos, cognitivos e psicossociais. A iden-
tificação destes fatores é fundamental para otimizar a seleção dos candidatos, a definição 
dos objetivos terapêuticos e o planeamento do processo reabilitativo (Tabela 2).

Tabela 2
Principais fatores associados ao sucesso da implantação coclear na pessoa idosa.

Fator Descrição Influência nos resultados

Referenciação atempada Encaminhamento precoce para 
avaliação de candidatura

Menor período de privação auditiva e 
melhores resultados auditivos

Duração da perda auditiva Tempo decorrido entre o início da 
surdez e a implantação

Períodos mais curtos associam-se a 
melhores desempenhos

Estado cognitivo Presença ou ausência de altera-
ções cognitivas significativas

Maior capacidade de adaptação aos 
estímulos auditivos

Programação individualizada Ajuste personalizado dos parâme-
tros do dispositivo

Otimização do desempenho auditivo

(continuação)
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Fator Descrição Influência nos resultados

Reabilitação auditiva Participação regular em progra-
mas de terapia da fala e treino 
auditivo

Melhor desenvolvimento das compe-
tências auditivas e comunicativas

Envolvimento familiar Apoio dos familiares durante o 
processo reabilitativo

Maior adesão ao uso do dispositivo e  
à reabilitação

Seguimento interdisciplinar Intervenção articulada entre dife-
rentes profissionais

Melhoria dos resultados clínicos, fun-
cionais e psicossociais

Nota. Adaptado de Blamey et al. (2013), Mosnier et al. (2015), Ramos et al. (2016), Sladen et al. (2017) 
e Völter et al. (2020).

Os resultados apresentados evidenciam que os benefícios da implantação coclear 
devem ser interpretados numa perspetiva biopsicossocial. Para além da recuperação da 
função auditiva, observa-se um impacto positivo na funcionalidade, participação social 
e qualidade de vida. Estes achados reforçam a conceptualização do implante coclear 
enquanto produto de apoio, conforme preconizado pela Classificação Internacional de 
Funcionalidade, Incapacidade e Saúde (CIF), permitindo à pessoa idosa desempenhar ati-
vidades significativas e manter um papel ativo na comunidade. A intervenção multidis-
ciplinar assume particular relevância neste contexto, envolvendo otorrinolaringologistas, 
audiologistas, terapeutas da fala, psicólogos, assistentes sociais e profissionais dos cuida-
dos continuados, cuja articulação contribui para maximizar os ganhos clínicos e funcionais 
alcançados.

Os resultados deste trabalho possuem igualmente implicações relevantes para as polí-
ticas de saúde dirigidas ao envelhecimento. A identificação precoce da perda auditiva e a 
referenciação atempada para avaliação de candidatura a implante coclear devem integrar 
estratégias de promoção do envelhecimento saudável, uma vez que a reabilitação auditiva 
poderá contribuir para a manutenção da funcionalidade, da participação social e da quali-
dade de vida da pessoa idosa.

Conclusão

O implante coclear na pessoa idosa constitui uma intervenção que transcende a dimen-
são auditiva, assumindo-se como um instrumento essencial para a promoção da funcionali-
dade, autonomia e participação social.

Os seus benefícios estendem-se à comunicação, à qualidade de vida e potencialmente 
à saúde cognitiva, reforçando o seu papel no envelhecimento ativo. A sua eficácia depende 
de uma abordagem integrada, incluindo avaliação rigorosa, seleção adequada dos candi-
datos e reabilitação contínua.

Estudos internacionais demonstram melhorias significativas na perceção da fala, quali-
dade de vida e participação social após a implantação coclear, bem como benefícios cog-
nitivos observados em parte dos utilizadores idosos. Estes resultados reforçam o potencial 
do implante coclear para reduzir o isolamento social e promover um envelhecimento mais 
ativo e autónomo.

A integração desta tecnologia nas políticas de saúde e nos sistemas de apoio é crucial 
para garantir equidade no acesso e maximização dos benefícios clínicos e sociais.

Perante o envelhecimento populacional e o crescente reconhecimento da perda audi-
tiva como fator modificável de incapacidade, o implante coclear deve ser considerado uma 

Tabela 2
Principais fatores associados ao sucesso da implantação coclear na pessoa idosa. (continuação)
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intervenção estratégica para promover envelhecimento ativo, inclusão social e equidade 
em saúde.
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