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RESUMO 

Objetivando contribuir com recomendações e di
retrizes em relação a pol(tica social para o idoso apre
senta-se a opinião de alunos de enfermagem quanto 
à fatores que contribuíram ou não para o aprendizado 
junto a dois campos clfnicos para idosos. 

Unitermos: Idoso 

Introdução 

Campos de estágio de enfermagem 
Opinião de alunos de enfermagem 

A Geriatria e a Gerontologia consistem em espe
cialidades que vêm merecendo maior destaque no cená
rio nacional e internacional, principal mente entre as 
Ciências Sociais e da Saúde. 

Vários órgãos tem elaborado recomendações e di
retrizes em relação a uma polítfca social para o idoso 
as quais englobam itens referentes ao ensino e forma· 
ção profissional bem como programas de mobilização 
comunitária e informação à sociedade. (NA SCIMEN
TO & SILVA et alü, 1978; WORLD HEALTH OR· 
GANIZATION, 1974). 

2 Revisão de Literattrra 

FERNANDES (1981. p.21) comenta que a socie
dade apresenta-se despreparada para oolucionar os pro
blemas relativos ao envelhecimento e velhice das po
pu I ações. com carência de recursos e de pessoal habi
litado. sendo que não se tem conhecimento quanto 
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Aiming at contributing with directions anel advice 
conceming the social policy towards the old, the opi
nion of nursing students regarding factors which con
tribute or not for learning at two clinics for old people 
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ao ndmero de técnicos e pessoal envolvido no atendi
mento a idosos. 

Os asilos, lares, abrigos, clínicas e outros repre
sentam campo propício de estágio. e além de seu papel 
assistencial, estes locais poderiam transformar-se em 
importantes centros de pesquisa e ensino através do 
interesse e participação da Universidade. (EBERSOLE 
& HESS, 1985). 

São raras as Universidades que dedicam atenção 
ao problema da velhice e, segundo CANÇADO & 
FERNANDES (1982, p.2). há necessidade de se explo
rar novos métodos de ensino e de formação profissio
nal. Como refere Morelli apud FERNANDES & ROS
SI (1981. p.21). o que se deseja é: 

"A incorporação de conhecimentos efetivos acer
ca da evolução humana. particularmente da idade 
adulta para a velhice e das necessidades próprias das 
pessoas idosas, dos princípios da assistência e apeio 
integrados, tendo como ponto de partida os aspectos 
da prevenção orientados para a família e para a comu· 
nidade." 

Nesse sentido, a formação profissional necessita 
da observância de alguns aspectos, tal como a elabora· 
ção de um currículo adequado às necessidades identifi
cadas com a colaboração de organismos locais e regio
nais num trabalho de integração multidisciplinar. 

A Universidade. juntamente com os órgãos afins, 
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poderá atuar na orientação e elaboração de programas 
de formação e treinamento de pessoal segundo os ní
veis e necessidades apresentadas. (CANÇADO & 
FERNANDES, 1982; FERNANDES & ROSSI, 1981). 
Estes mesmos autores salientam a importância de a 
Universidade e empresas oferecerem apoio na execu
ção de programas especfficos aos idosos, através da 
formação de recursos humanos e pesquisas. No caso 
das Universidades, proporcionando técnicos e estagiá
rios. 

A Escola de Enfermagem da Universidade Fede
ral do Rio Grande do Sul, através da disciplina Assi9' 
tência de Enfermagem ao Adulto I, vem ministrando 
informações acerca do processo de envelhecimento, 
implicações sociais, assistência de saúde, entre outros. 
Esta abordagem, formalizada a partir da década de 
80, vem se desenvolvendo de forma te6rica e prática, 
através de estágios em entidades assistenciais a idosos 
e , no presente trabalho, tenta verificar como os cam
pos onde o aluno vem desenvolvendo a prática, têm 
contribuído para o seu aprendizado. 

3 Objetivos 

- Identificar a opinião do aluno acerca do alcan
ce dos objetivos da disciplina junto a dois campos 
clfnicos para idosos; 

- identificar os fatores que mais contribuíram 
para o aprendizado do aluno junto ao dois campos 
clínicos para idosos; 

- identificar os fatores que menos contribuíram 
para o aprendizado do aluno junto a dois campos clíni
cos para idosos. 

4 M et odotogia 

Estudo exploratório, descritivo, realizado com 
alunos da disciplina Assistência de Enfermagem ao 
Adulto I (ENF ll) da UFRGS em duas instituições 
para idosos, utilizados como campos de estágio e as 
quais foram denominadas de Campo I e Campo 2 . 

O Campo 1 caracteriza-se por ser uma entidade 
beneficente a qual abriga idosos de ambos os sexos, 
tendo capacidade para até duzentos idosos. 

O Campo 2 caracteriza-se por ser uma clínica 
de caráter particular, que abriga pessoas de ambos 
os sexos e cuja lotação, na época, comportava uma 
média de dezesseis idosos. 

A população do estudo incluiu os ai unos que cur
savam a disciplina ENF ID em 84/2 e 85/1, num 
total de sessenta e quatro ( 64) alunos. A a mostra 
constou de trinta e nove (39) alunos, sendo que trinta 
estagiaram no Caroço 1, e nove no Campo 2. 

Foi utilizado um questionário, o qual foi aplicado 
e testado anteriormente no trabalho "Percepção do 
aluno quanto ao nível de significância de dois campos 
clínicos para seu aprendizado" (GODOY & PEREI-

106 

Pert.'ara, Rosane Carnon Jacinto, e t alii 

R A, 1983). O instrumento consta de uma parte intro
dutória, contendo instruções e a chave de respostas, 
para o preenchimento do mesmo, e uma parte contendo 
dez perguntas referentes às habilidades a serem desen
volvidas, todas oferecendo as opções: muitíssimo sig
nificante, muito significante, mediana mente .. signifi
cante, pouco significante e nada significante, com e9-
cores estabelecidos de 5 a 1. Cada pergunta desdo
brou-se em duas perguntas abertas que dizem respeito 
aos fatores que mais contribuíram e os que menos 
contribuíram para o aprendizado, em ambos os campos 
clínicos. (Anexo) 

Utilizou-se o Teste U de Mann- Whitney (SIE
GEL, 1975) para cada campo de estágio em estudo, 
comparando-se em relação a cada objetivo da discipli
na, Teste de Friedman (SIEGEL, 1975) e análise de9' 
critiva das Tabelas de distribuição de freqüência. • 
As respostas às questões abertas fci realizada análise 
de conteúdo. 

5 Análise dos Res ultados 

Os objetivos da disciplina nos campos de estudo, 
testados através do instrumento, são os que se seguem: 

I . crescimento como pessoa; 
2 . crescimento como futuro profissional; 
3. maior integração com a equipe multidisci

plinar; 
4 . desenvolvimento de habilidades na assistên

cia ao cliente idoso institucionalizado; 
5 . desenvolvimento de habilidades em tomada 

de decisão; 
6 . interação da teoria à prática; 
7. ~entir-se satisfeito( a) com o processo do cui

dado a idosos; 
8. sentir-se motivado( a) para prestar cuidado ao 

cliente idoso; 
9. trabalho com o cliente dentro da proposição 

de assistência centrada; 
1 O. desenvolvi meoto de criatividade. 
O Teste U de Mano- Whitney indicou que houve 

semelhança na distribuição de respostas fornecidas 
pelos alunos frente aos objetivos da disciplina, com 
exceção dos objetivos 1, 2 e 3, usando-se como rúvel 
de significância de 5% ( = 0,05), conforme de
monstra a Tabela 1. 

Pelo Teste de Friedman, o resultado da soma 
dos postos atribuídos a cada objetivo, tanto no Campo 
1 quanto no Ca mpo 2, é possível destacar-se aqueles 
que obtiveram escores mais ai tos ou escores mais bai
xos. 

• A análise descritiva foi realizada como complementação do rcsul· 
tado dos testes, a fim de verificar a distribuição das re~postas 
atribu idas aos ·Objetivos testados, conforme opiniões propostas 
no instrumento utilizado. As 12 tabelas e sua análise encontram· 
se no trabalho originaL 
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O escore mais alto, no Campo 1, foi atribuído 
aos oo~tivos 1, 2 e 9, ou seja H, fi, e 19. (Tabela 
2) 

Os escoces mais altos no Campo 2 foram atribuí
dos aos ob)tivos 8, 9 e 7 (iil, ~ e i7). 

Quanto aos escores mais baixos, verificou-se que, 
no Campo 1, estes concentraram-se oos oojetivos 3, 
4 e 6 (õ , f4 e i6). 

No Campo 2, os escores baixos concentram-se 
nos objetivos 3, 2, 5 e 10 (R3, R2, Rs e Rto). 

A seguir são analisadas as respostas fornecidas 
pelos alunos em relação aos objetivos que obtiveram 
escores mais altos e escores mais baixos no Campo 
1 e Campo 2 e que, na opinião dos mesmos, consistiram 
nos fatores que contribuiram mais ou menos em rela· 
ção aos comportamentos que refletem os objetivos da 
disciplina, testados no instrumento do estudo.* 

No Campo 1, os ob~tivos de maior escore foram 
Ot, 02 e 09. 

O objetivo 1, "crescimento como pessoa", na opi
nião dos alunos, teve como fatores contribuintes, em 
ordem decrescente, maior contato com a realidade, 
maior conhecimento em relação ao idoso e ao processo 
de envelhecimento, sentimento de utilidade, a intera
ção professor-aluno, a integração aluno--cliente, a va
lorização do idoso. Em igual número, as respostas 
quanto ao planejamento da assistência, ambiente favo
rável e amemo docente, seguindo-se a acessibilidade 
da clientela e as experiências vivenciadas, que contri
buíram tanto para o crescimento pessoal como pro
fissional. 

Quanto ao objetivo 2, "crescimento como futuro 
profissional", os alunos consideraram como fatores 
que contribuíram, a percepção da realidade do idoso 
institucionalizado e a aprendizagem do processo de 
envelhecimento. A seguir, com menor número deres
postas, foram a possibilidade de novo mercado de tra
balho e convivên::ia junto a idosos com necessidades 
variadas, a tomada de decisão frente ao problema en
contrado e contato com idosos favorecendo o relaciona
mento e a valorização do idoso. 

"Um trabalho com o cliente dentro da proposição 
de assistência centrada", objetivo 9, segundo os alu
nos, deveu-se à coerência com os objetivos da discipli
na, orientação dada pelo professor e à motivação do 
aluno. Obtiveram mesmo número de respostas, a se
guir, conhecimento adquirido através das aulas teóri
cas e embasamento teórico dos cuidados. 

O Campo 2 apresentou, com maiores escores, 
os objetivos 8, 9 e 7. 

A o objetivo 8, "sentir-se motivado para prestar 
cuidado ao cliente idoso'', foram atribuídos, como fa
tores que mais contribuíram para a manutenção deste 

• Os quadros em número de treze com as respostas constam no 
trabalho original. 
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sentimento, o interesse e gosto de assistir o idoso,em 
conhecer seus problemas e a receptividade do idoso 
em relação aos cuidados prestados. Os demais foram 
atribuídos ao ama1io docente e abertura para o diálogo. 

O objetivo 9, "trabalho com o cliente dentro 
da proposição de assistência centrada", apresentou co
mo fatores que contribuíram para isto, a receptividade 
do cliente e da equipe de enfermagem com igual nú me
ro de respostas. A seguir, foi citado o reduzido número 
de pacientes como fator que contribuiu para a assistên
cia centrada, proposta do estudante em investir em 
sua auto-aprendizagem e carência afetiva do cliente. 

O objetivo 7, " sentir-se satisfeito como o processo 
do cuidado a idosos", segundo a opinião dos alunos, 
apresentou , como fatores que contribuíram para este 
sentimento, a receptividade do idoso, no interesse e 
o gosto de assistí-los. Foram apontados, também, o 
sentimento de utilidade, domínio e segurança do pro
fessor e afetividade. 

No Campo 1, constatou-se que os ob~tivos 3, 
4 e 6 foram os que alcançaram menores escores, con
forme respostas fornecidas pelos alunos. Para o objeti
vo 3, "uma maior integração com a equipe multidisci~ 
plinar", os fatores que menos contribuíram, na opinião 
dos alunos, foram a falta de entrosamento com a equi~ 
pe e a dificuldade de os religiosos visualizarem o 
cliente como um todo. 

O objetivo 4, "o desenvolvimento de habilidades 
na assistência ao cliente idoso institucionalizado", te
ve como fatores que menos contribuíram, em ordem 
decrescente, a carência de material para a prestação 
de cuidados e falta de oportunidade para prestar assis
tência. 

Em relação ao objetivo 6, "a interação da teoria 
à prática", os fatores que menos contribuíram, na 
opinião dos alunos, foram as aulas te6ricas: mon6to
nas, genéricas e superficiais e a realidade não condi
zente com os aspectos te6ricos. 

No Campo 2, encontraram-se com escores baixos 
os objetivos 3, 2, 5 e 10. 

Para o ob~tivo 3, "uma maior integração com 
a equipe multidisciplinar", os fatores que menos con
tribuíram relacionaram-se à falta de integração com 
a equipe de enfermagem e falta de integração médico 
x estudante. 

No objetivo 2, "seu crescimento como futuro pro
fissional", os alunos não referiram os fatores que me
nos contribuíram. 

Em relação ao objetivo 5. "o desenvolvimento 
de habilidade em tomada de decisão", encontraram-se 
como fatores que menos contribuíram para esta habili
dade o desconhecimento das rotinas da instituição, 
funcionários dificultando o desenvolvimento da assis
tência e insegurança do estudante. 

O objetivo 10, "desenvolvimento da criativida
de", teve como fator que menos contribuiu , de acordo 
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com a opinião dos alunos, a falta de estrutura organi
zacional da instituição. 

6 Discussão dos Resultados 

No que tange ao objetivo 1, "crescimento como 
pessoa .. , obteve-se uma relação bastante expressiva 
quanto a alguns fatores que mais contribuíram para 
o comportamento, segundo a opinião dos alunos oo 
Campo 1. 

O contato com a realidade, apontado pelos alunos 
vem ao encontro dos desejos da di~plina, que é o 
de oferecer aspectos reais e que deveriam nortear o 
ensino. 

O Campo 1 apresenta como característica os pro
blemas comuns a todas instituições beneficentes do 
país: clientes carente e insuficiência de recursos mate
dai s e humanos para uma assistência adequada. 

Embora ainda escassa a literatura sobre o idoso, 
a disciplina tem procurado oferecer material diversi
ficado para estudo do envelhecimento, assim como 
tem abordado de forma teórica este conteúdo, com 
estudos e seminários freqüentes. O próprio contato 
com o idoso incita à investigação em relação ao enve-
1 hecimento: causas, processo, problemas. Por outro 
1 ado, a dinâmica da disciplina propõe o estudo do 
c liente em seu aspecto global (biopsicossocial), a fim 
de receber assistência de enfer magem. 

Os idosos da instituição, em sua grande maioria, 
mostraram uma grande disponibilidade para com os 
estagiários. O tipo de vida, praticamente isolada do 
mundo, sem amizades (quase inexistente entre os asila
dos), sem contatos parentais, torna os idosos bastante 
carentes de atenção, e a convivência com os estagiários 
parece amenizar esta carência. Este fato parece que 
explica o sentimento de utilidade expresso pelos alu
nos, pois é evidente a aceitação, o carinho dos idosos 
pelos alunos, bem como o interesse demonstrado pelos 
mesmos em estabelecer trocas com os idosos. Por outro 
lado, a instituição demonstrou uma ótima aceitação 
e valorização do trabalho dos alunos, ouvindoopiniões 
e sugestões. 

A integração aluno-cliente parece já ter sido evi
denciada acima, bem como a valorização do idoso. 
A opinião geral é de que desmistificaram-se alguns 
precoooeitos em relação aos idosos, mas conscienti za
ram-se os alunos da necessidade de atuação do profis
sional com conhecimento na área e valorização do 
i doso, principalmente junto a idosos-institucionaliza
dos através de novas alternativas de trabalho que pos
sam dinamizar as atividades nesses locais. 

Em relação ao 02, os fatores que mais contribuí
r am para o cresci mento, segundo os alunos, listados 
em ordem de prioridades, coincidem com os primeiros 
mencionados para 01. 

Cumpre comentar a referência feita à possibi-
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!idade de novo campo de trabalho, pcis além de a 
disciplina oferecer experiência extra-hospitalar diver· 
sificada, é a única a oferecer experiência com enfoque 
no idoso e con'tato em intituições tanto em rúvel parti
cular como beneficente, mostrando a possibilidade de 
atuação do profissional de enfermagem nesses l ocais. 
Por outro lado, o tipo de abertura de parte dessas 
instituições, bem como a liberdade oferecida pelas 
mesmas e pelos docentes da disciplina, tem propiciado 
a identificação de problemas e tomada de decisão fren
te aos mesmos, através de uma participação bastante 
ativa, evidentemente, segundo as características parti· 
culares de cada grupo. 

Q uanto ao O, os fatores apontados pelos alunos 
parecem também coincidir com a proposição da disci
plina e que, segundo avaliação feita, é relatada no 
Projeto PADES n.o 12(7). Este aspecto tem-se mantido 
ao longo dos semestres, principal mente no que tange 
aos objetivos. A filosofia da disciplina também tem-se 
mantida. Conseqüentemente, a orientação dos profes
sores parece refletir a uniformidade quanto às priori· 
dades. O clima ameno traduzido pelo relacionamento 
entre professor-ai uno, bem como o incentivo ao estudo 
na área do idoso, a série de necessidades encontradas 
e aceitação da presença do aluno parecem ser alguns 
dos aspectos responsáveis pela motivação encontrada 
nestes campos de estágio. Estes, como conseqüência, 
conduzem à busca para a fundamentação do cuidado, 
apontado pelos alunos. 

Os objetivos mais significativos encontrados no 
Campo 2, embora s6 tenha conincidido com os do 
Campo 1, o objetivo 9, refletem a satisfação em esta
giar junto com a clientela idosa. Os demais objetivos, 
embora diferentes, apresentam similaridades nas res
postas quanto aos fatores que contribuíram para os 
mesmos, ou seja, as características da clientela, a 
receptividade do mesmos, a atuação docente, interesse 
e o sentimento de utilidade. 

Surgiram, como novas respostas, a atuação da 
equipe de enfermagem, que f<i encontrado no Campo 
2. 

Esta equipe, formada por enfermeiros e atenden
tes de enfermagem, mostrou-se, de forma geral, re
ceptiva aos ai unos. Cumpre salientar que este aspecto 
foi evidenciado de forma completamente oposta no 
Campo 1, principalmente pelos responsáveis pela 
equipe (religiosas). 

Quanto às respostas apontadas, como o reduzido 
número de clientes, o que contribuíria para a assistên
cia centrada , não se encontrou justificativa, já que 
o aluno, no decorrer do seu curso de graduação em 
enfermagem, dificilmente assome um número grande 
de clientes. O enfoque e a dinâmica em relação ao 
cuidado centrado tal vez seja diferente, mas não em 
relação ao número de clientes. 

Em relação aos objetivos que obtiveram menores 
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escores no Campo 1, observa-se que o objetivo 3, rela
tivo à integração com a equipe mui tidisciplinar, fci 
pouco significativo, conforme a opinião dos alunos. 

A equipe multidisciplinar atuante no Campo 1 
era formada por técoicos em número reduzido, que 
desenvolvia seu trabalho junto à instituição sem víncu
lo empregatício, mas em caráter voluntário, com exce
ção das religiosas. 

Esporadicamente, havia reuniões de equipe, onde 
os alunos participavam de forma atuante, coordenadas 
primeiramente pela assistente social da instituição e, 
posteriormente, por médico contratado. 

Muitos dos assuntos referentes à assistência, deli
berados em reunião, eram realizadas individualmente, 
na ocasião da execução, refletindo a dificuldade de 
int_egração da equipe, sendo que inúmeras vezes o tra• 
balho foi dificultado pelas religiosas. 

No que tange ao segundo objetivo que alcançou 
escore baixo, encontrou-se o desenvolvimento de habi· 
!idades na assistência ao cliente idoso instituciona
lizado. 

A assistência ao idoso desenvolveu-se através do 
trabalho de reliogiosas e poucos funcionários, sendo 
que, por ocasião do estudo, as primeiras causavam 
dificuldades à atuação dos estagiários, o que conduziu 
a dificuldades de os alunos assumirem o cuidado dos 
idosos de maneira global . 

Por outro lado, a instituição não contava com 
serviço médico atuante, sendo que os ai unos, ao presta
rem assistência ao idoso, identificavam uma série de 
situações que exigiam encaminhamentos, mas estes 
não se concretizavam, pelas dificuldades enfrentadas 
na instituição, de não contar em seu quadro com os 
serviços deste profissional. 

Os alunos identificaram, como um dos problemas 
relevantes da clientela, a falta de atividades, perma
necendo o idoso sem opções para preencher o seu tem
po livre. 

Assim, como a assistência direta aos idosos aca
mados fornecida pelos alunos encontrou entraves na 
sua execução, os mesmos voltaram-se para o planeja
mento de atividades recreativas. Estas, numa fase ini
cial, relacionaram-se à organização de festas junto 
com os idosos, seleção de material para leitura a ser 
colocada à disposição dos idosos, caminhadas pelas 
dependências da instituição. 

Quanto ao objetivo referente à integração entre 
teoria e prática, o mesmo alcançou escore baixo, se
gundo a opinião do aluno, sendo que o que pode ter 
contribuído para esse achado foi a dificuldade de os 
alunos colocarem em prática os conheci mentos adqui
ridos, bem como uma realidade social diversa e clien
tela com inúmeros problemas de ordem social, emo
cional e biológica, sendo que havia ocasiões em que 
o estudante não dispunha de meios para atuar de forma 
global devido à estrutura da própria instituição. 
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No Campo 2, constatou-se que o objetivo relativo 
à integração com a equipe multidisciplinar alcançou 
escore baixo, sendo que também no Campo 1 foi o 
objetivo de mais baixo escore. 

Apesar de o Campo 2 contar com equipe multidi&
ciplinar, os alunos experenciaram pouca integração 
entre os membro;~ que a constituíram, onde não havia 
encontros para discussão de estratégias de ação, imple
mentação e avaliação da assistência prestada à clien
tela. 

Outro fato a ser salientado é que havia outros 
profissionais assistindo os idosos, os quais não faziam 
parte do quadro de funcionários do Campo 2, sendo 
que o trabalho desses era completamente desarticu
lado do restante da equipe. 

Os alunos prestavam assistência aos idosos, mas 
esta era limitada pela pouca comunicação entre os 
elementos envolvidos, bem como a proporção numé
rica funcionário x cliente que era bastane satisfatória, 
mas limitava a atuação do aluno. 

A estrutura administrativa do campo não favore
cia a tomada de decisão e iniciativa do aluno, que, 
somada à falta de integração multidisciplinar, pooe 
haver contribuído para que o objetivo "crescimento 
como futuro profissional" tenha alcançado escore bai· 
xo, juntamente com o objetivo "habilidade em tomada 
de decisão". 

O Campo 2 oferecia recursos materiais suficien· 
tes para a assistência aos idosos, o que pode haver 
contribuído para o escore baixo em relação ao desen
volvimento de criatividade, além de que a própria 
estrutura da instituição não favorecia a este compor· 
tamento. 

Cabe comentar que se constatou que um número 
significativo de alunos não respondeu às questões aber
tas do instrumento ou, quando o fizeram, algumas 
respostas ficaram prejudicadas em decorrência de seu 
conteúdo repetitivo e confuso, o que acarretou prejuízo 
à discussão das referidas questões. 

Infere-se que tal fato tenha ocorrido por haver 
sido o questionário preenchido pelos alunos normal· 
mente no último encontro do período letivo, não se 
contando, na ocasião com a totalidade dos alunos, 
bem com sua disponibilidade, atenção e tempo para 
preenchimento do mesmo. 

7 Conclusões 

- Não foi encontrada diferença entre os objetivos 
nos dois campos clínicos para idosos, com exceção 
dos objetivos 1 , 2 e 3, que mostraram diferença ao 
nível de significância de 0,05. 

- Os objetivos que mostraram ser mais significa
tivos, na opinião dos alunos, no Campo 1, foram: 
01, "crescimento como pessoa", 02, "crescimento co
mo futuro profissional" e 09, ''trabalho com o clien-
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te dentro da proposição de assistência centrada". 

- Os objetivos qt:e, na opinião dos alunos, mos
traram ser mais sigrúficativos, no Campo 2, foram : 
08, ·• sentir-se motivado para prestar cuidado ao clien
te idoso", Or, "trabalho com o cliente dentro da pro
posição de assistência centrada" e Ol, "sentir-se satis
feito com o processo de cuidado a idosos" . 

- Os objetivos que mostraram ser menos signifi
cativos, no parecer dos alunos, no Cam~<l 1, foram: 
02, "uma maior integração com a equipe multidis;;i
plinar''. 03, "desenvolvimento de habilidades na as
sistência ao cliente idoso institucionalizado", 01, .. in
tegração da teoria à prática". 

- Os objetivos que mostraram ser me:nos signifi
cativos na opinião dos alunos no Camf·02 foram: 02, 
"uma maior integração com a equipe multidiscipli
nar", Ot, "seu crescimento como futuro profissional" , 
0 6, "desen\-olvimento de habilidades em tomada de 
decisão" e Oos, "desenvolvimento de criatividade". 

- Os fatores que mais contribuir ali!, com rr aior 
número de respostas, em relação aos objetivos de 
maior escore no Campo 1 foram: maior contato com 
a realidade, maior conhecimento do idoso e do processo 
de envelheci rnento, sentimento de utilidade, interação 
professor-ai uno e integração ai uno-cliente, percepção 
da realidade do idoso institucionalizado, coerência com 
os objetivos da disciplina e orientação do professor. 

- Os fatores que mais contribuíram, com maior 
número de respostas, em relação aos objetivos de 
maior escore no Campo 2 foram : interesse e gosto 
de assistir o idoso e em conhecer seus problemas, 
receptividade do cliente e C.a equipe. 

- Os fatores que menos contribuíram, com maior 
número de respostas, em relação aos objetivos de me
nor escore, no Campo 1, foram : falta de entrosamento 
com a equipe, carêrx:ia de material para a prestação 
de cuidados, falta de oportunidade para prestar assis
têrx:ia, aulas teóricas monótonas, gerericas e super
ficiais. 

- Os fatores que menos contribuíram, com maior 
nó mero de respostas, em relação aos objetivos de me
nor escore, no Campo 2, foram : falta de integração 
com equipe de enfermagem e características peculia
res à instituição. 

8 Sugestões 

O presente estudo levou-nos à formulação das 
seguintes sugestões: 

- Que as instituições busquem um trabalho inte-
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grado junto aos membros componentes de suas equipes 
mu 1 tidisciplinares focmadas por enfermeiro, médico, 
recreacionistas, fisioterapeuta, assistente social e ou
tros. 

- Que as instituições para idosos proporcionem 
a estudantes de diversos cursos oporturúdades de de· 
senvolverem estágios curriculares. 

- Que as instituições vai orizea: as sugestões ofe
recidas pelos estagiários, referentes à melhoria da 
assistência prestada aos idosos. 

- Que a universidade, através de seus cursos 
de graduação e pós-graduação, propicie conteúdos teó
rico-práticos referentes ao processo de envelhecimento 
e à pessoa idosa. 

- Que as escolas 1 ~ e 2,0 graus propiciem infor~ 
mações referentes a hábitos de vida que proporcionem 
um envelhecimento sadio, bem como favoreçam ao 
intercâmbio entre as gerações. 

- Que as universidades incentivem a pesquisa 
nesta área, e que as instituições facilitem a execução 
das mesmas, valorizando os resultados dessas pe&
quisas. 

- Que as instituições assistenciais e as institui
ções de ensino estabeleçam e definam claramente seus 
objetivos e modos de atuação, a fim de favorecer a 
uma adequada harmonia na prestação da assistência. 

Tabela 1 
Resultado da aplicação do Teste U - Mann - \Vbitney, 

para os oojetivos de 1 a 10, para os campos 1 e 2 

Objetivos 

2 
3 
4 

5 
6 
7 
8 
9 

10 

no 

36 
36 
35 
36 
36 
34 
36 
36 
32 
32 

ol 

11 
11 
11 
11 
11 
11 
10 
11 
10 
10 

r<> ri z 

26,00 17.45 -2,08 
26,o6 17 ).7 -2,15 
21,00 31,43 -2,35 
23,17 26,73 ~.84 
23,71 24,95 ~.30 
22,65 24,09 ~.33 
22,00 28,90 -1,57 
22,60 28,59 -1,41 
20,69 24,10 ~.87 
21,17 22,55 ~,33 

nO: Nl1mero de respoodeotes do Campo I 
nl: Ntimero de respondeotes do Campo 2 

Decisão 
(X = 0,05) 

:j: 

* * = 

= 
= 

rO e rl: Média dos postos alribufdos pelos respoode:ntes no Campo 
1 (rO) e Caq>o 2 (rl) 

Z : Valor observado da estatfstica do Teste U corrigida por e111>ates * : A distribuição d!l'l respostas é diferente para o Campo 1 e 
: 2, ao ofvel de significlincia de 5% 

=: A distribuição das respostas é Igual para o Campo 1 e 2, 
ao n!vel de signi.f"lcâncla 5% 
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Tabela 2 
Resultado do Teste de Friedman, re lativo aos postos 

atribuídos aos objetivos de 1 a 10, nos campos 1 e 2. 

Campo de rl r2 r3 r4 r5 r6 r7 r8 r9 r lO Decisão 
Estágio Ql Q2 Q3 Q4 Q5 Q6 Q7 Q8 Q9 QIO n x• gl (<X=O,OS} 

CamJXl 1 7,62 6,72 2,05 4,80 5,25 5,22 5,70 5,77 6,25 5,63 30 62,79 9 ~ 
Campo 2 5,89 5,00 1,39 5,39 5,17 5,22 7,22 7,28 7,28 5,17 9 26,41 9 ~ 

r1: Soma dos postos atribuídos pelos respondentes, ao objetivo i, i=1, 2, ••• , 10 
n: Nómero de respondentcs 
X2: Valor observado da estatística do Testo do FricdmiD'l 
gl: Graus de liberdade 
~: Distribuição de respostas é diferente para pelo menos um dos objetivos, em relação aos demais, ao nível de significância de 
5*> 
=: Distriooição de respostas é a mesma para todos os objetivos ao nível de significância de $'o. 
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ANEXO 

MEC·UFRGS 
ESCOLA DE ENFERMAGEM 
DEPARTAMENTO DE ENFERMAGEM MÉDICO·CIRÚRGI· 
CA•DEMO· ENF 1 
Disciplina: ASSISTÊNCIA DE ENFERMAGEM AO ADULTO 
I- ENF. 111 

I~TRUMENTO PARA COLETA DE DADOS 

Leia com atenção cada pergunta e resposta às questões 
de 1 a 10, atribuindo pontos de acordo com sua opinião. 
Utilize a seguinte chave: 
Muittssimo significante: 5 
Muito significante: 4 
Medianamente significante: 3 
Pouco significante: 2 
Nada significante: 1 

Coloque no parêntese, o m1mero correspondente a sua 
opção. Para responder aos demais itens, utilize o espaço 
em branco existente em cada questão. 

PARTE I 

Diga em que medida as experiências te6rico-prãticas de
senvolvidas junto a idosos institucionalizados na disciplina 
Assistência de Enfermagem ao Adulto I, foi significativa para: 
1. Seu crescimento corno pessoa ( ) 
1.1 Diga os fatores que mais contribu[ram para este cres
cimento: 

1.2 Diga os fatores que menos contribufram para este cres
cimento: 

2. Seu crescimento corno futuro profissional ( ) 
2.1 Diga os fatores que mais contribu[ram para este cres
cimento: 

2.2 Diga os fatores que menos contribufram para este cres-
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cimento: 

3, Uma maior integração com a equipe multidisciplinar ( ) 
3.1 Diga os fatores que mais contribuíram para essa inte
gração: 

3.2 Diga os fatores que menos contributram para essa inte
gração: 

4. O desenvolvimento de habilidades na assistência ao cliente 
idoso institucionalizado ( ) 
4.1 Diga os fatores que mais contributrarn para o desenvolvi
mento dessa habilidade: 

4.2 Diga os fatores que menos contributram para o desenvolvi
mento dessa habilidade: 

5. O desenvolvimento de habilidades em tomada de deci• 
são ( ) 
5.1 Diga os fatores que mais contributram para o desenvolvi
mento dessa habilidade: 

5.2 Diga os fatores que menos contributram para o desenvolvi· 
rnento dessa habilidade: 

6. A interação da teoria à prâtica ( ) 
6.1 Diga os fatores que mais contrib utram para essa interação: 

6.2 Diga os fatores que menos contribuiram para essa ill' 
teração: 

7. O sentil"se satisfeito(a) com o processo do cuidado a ido
sos ( ) 
7.1 Diga os fatores que mais contribuíram para a manutenção 
desse sentimento: 

7.2 Diga os fatores que menos contribuíram para a manutenção 
desse sentimento: 

8. O sentir-se rnotivado(a) para prestar cuidado ao cliente 
idoso ( ) 
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8.1 Diga os fatores que mais contribufram para a manutenção desse 
estado: 

8.2 Diga os .futores que menos contribufram para a manutenção 
desse estado: 

9. Um trabalho com o cliente dentro da proposição de assisti!Dcia 
centra:la ( ) 
9.1 Dlga os fatores que mais oontribufram para a manutenção dessa 
proposição: 

9.2 Diga os fatores que menos contribuíram para a mooutenção 
dessa proposição: 
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10. O desenvolvimento da criatividade ( ) 
10.1 Diga os fatores que mais contribuíram: 

10.2 Diga os fatores que menos coJltrlbufram: 
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