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INTRODUÇÃO 

Pesquisas desenvolvidas nos últimos anos vem todos os indivíduos e ass im a longevidade faz-se 
demonstrando que a população mundial está envelhecendo acompanhar por demandas específicas que necessitam ser 
e que este parece ser um fenômeno irreversível, ou seja, o reconhecidas, avaliadas e atendidas por profissionais 
número de pessoas idosas vem se tornando cada vez mais devidamente capacitados. Dentre estes, sem dúvida a 
representativo do ponto de vista numérico quando são enfermagem ocupa local de destaque ' 5 2 6 ' . A forma como 
analisadas as populações totais' 1 3 ' 1 6 ). tais questões vem sendo trabalhadas na formação dos 

A Organização Mundial de Saúde estabelece que um futuros profissionais desta área motivou o desenvol-
país pode ser considerado estruturalmente envelhecido vimento deste estudo. 
quando sua taxa de gerontes ultrapassa 7% da população . _ ™ • J • i * • J 
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Estas constatações são acompanhadas de importantes fenômeno universal, no Brasil apresenta características 
preocupações pois sabe-se que apesar do envelhecimento ser peculiares devido à velocidade em que se dá esta transição 
um processo natural, ele não ocorre de forma homogênea a demográfica < 1 6 ' 2 3 , 2 6 , 2 7 ) . 
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Nos últimos cem anos o número de idosos vem 
aumentando em todo o mundo devido a t rês fatores 
principais: 

• redução da mor ta l idade geral e em especial a 
infanti l 

• diminuição das taxas de fecundidade 
• aumento das taxas de sobrevida ou expectativa 

de vida 

No Bras i l , es te ú l t imo aspecto merece ser 
destacado. A expectat iva de vida dos bras i le i ros 
duplicou ao longo deste século passando de 33,7 anos 
em 1900 para 63,5 anos em 1980 com projeções de 75,3 
anos em 2025 ( 2 7 ) . 

E s t a t r a n s i ç ã o d e m o g r á f i c a vem s e n d o 
acompanhada pela transição epidemiológica ou seja, 
onde antes as principais causas de morte da população 
e s t a v a m r e l a c i o n a d a s às doenças infecciosas e 
parasitárias atualmente observa-se a presença cada vez 
mais significativa de doenças crónico-degenerativas e 
outros agravos gerados pelo próprio homem (homicídios, 
acidentes, etc)' 1 0 ' 1 7- 1 8 ' 2 5>. 

Ainda nesta perspectiva verifica-se que o Brasil que 
ocupava em 1950 o 16° lugar na escala mundial em 
número de idosos ou seja, 2,1 milhões de pessoas com 
mais de sessenta anos, passará em 2025 para 6° lugar 
com a espantosa perspectiva de 32 milhões de gerontes 
no total de sua população. Isto representa o maior 
aumento proporcional de idosos entre os países mais 
populosos do mundo no mesmo período; assim o número 
de gerontes aumentará quinze vezes enquanto a população 
como um todo aumentará somente cinco' 2 ' 2 6 ' 2 7 ' . 

Assim sendo, estudos gerontológicos que busquem 
estratégias para o atendimento às demandas específicas 
emanadas por esta faixa etária da população bem como o 
desenvolvimento de intervenções adequadas devem ser 
estimulados pois o idoso não pode ser considerado um 
"velho adulto"; ao contrário, são indivíduos que requerem 
abordagens específicas advindas de conhecimentos 
profundos dos efeitos bio-psico-socio-culturais do 
envelhecimento sobre os seres humanos' 5 , 6 ' . 

Muitos avanços, no entanto, foram alcançados 
no sentido de proporcionar melhorias na qualidade 
assistencial dos idosos. Na 8 a . Conferência Nacional 
de Saúde, em 1988, foi apresentado o Programa sobre 
Política de Envelhecimento ' 4 1 . Es te marco inicial 
culminou com a elaboração da Lei n. 8.842 de 4 de 
janeiro de 1994 que dispõe sobre a Política Nacional do 
Idoso e cria o Conselho Nacional do Idoso' 3 ' . Es ta Lei 
foi regulamentada em 1° de julho de 1996 e mais 
recentemente gerou o Plano de Ação Governamental 
integrado para o desenvolvimento da Política Nacional 
do Idoso conc re t i zando a s s im , ao menos leg is ­
lativamente, as intenções dos estudiosos deste campo. 
Neste último documento bem como na referida lei, nas 
áreas re la t ivas à educação e saúde são sugeridas 
recomendações no sentido de habilitar os profissionais 

voltados ao a tendimento desta população a t ravés de 
programas educativos de graduação e pós graduação 
além de treinamentos específicos para a atualização e 
capacitação continuada das equipes profissionais de 
saúde envolvidas na gerência, planejamento, pesquisa 
e assistência aos idosos. 

A enfermagem, enquanto elemento integrante da 
equipe de saúde, deve es tar devidamente habi l i tada 
pa ra poder a t u a r mais adequadamente jun to a es ta 
população a t ravés da inserção de conteúdos geronto-
geriátricos nos currículos de graduação, pós graduação, 
especialização e também nos programas de educação 
continuada dos serviços de enfermagem já implantados. 

O Ens ino de Enfermagem Gerontoger iátr ica nos 
Currículos de Graduação 

Conteúdos relativos ao ensino de enfermagem 
geronto-ger iá t r ica foram inser idos nos cursos de 
graduação em enfermagem ao longo do tempo e a part ir 
da iniciativa de algumas escolas, independentemente 
da legislação vigente. 

Em estudo realizado por ANGERAMI et al ' 1 ' , 
sobre a nomenc la tu ra das m a t é r i a s e discipl inas 
constantes no currículo mínimo de graduação segundo 
a Resolução CFE / n. 4/72 ( 4 ) em comparação com a 
ut i l izada pelas Escolas de Enfermagem da região 
Sudeste do Brasil, observa-se a ausência de referências 
quanto ao ensino relacionado ao envelhecimento e ao 
idoso especificamente, embora os au tores t e n h a m 
mencionado que os "programas especiais incluem 
Saúde da Mulher, Trabalhador, Adulto e outros". 

A e n f e r m a g e m ge ron to lóg i ca é u m a á r e a 
prat icamente nova no ensino de graduação ' 1 1 ' embora 
desde 1966 tenha sido declarada uma especialidade pela 
American Nurses Association (ANA). A Divisão de 
Enfermagem Gerontológica desta Associação descreveu, 
em 1981, um programa para o ensino de graduação 
que previa conhecimentos básicos e o desenvolvimento 
de habilidades em enfermagem (incluindo enfermagem 
ao idoso) necessários pa ra p repara r u m enfermeiro 
g e n e r a l i s t a p a r a a p r á t i c a em e n f e r m a g e m 
gerontológica' 2 8 '. 

A ORGANIZAÇÃO P A N A M E R I C A N A DE 
SAÚDE' 2 3 ' ao descrever as recomendações para o ensino 
de enfermagem geronto-geriátrica enfatiza que não se 
deve oferecer conteúdos parciais integrados a out ras 
disciplinas para não correr o risco de dilui-los ou reduzi-
los ao longo da disciplina. Recomenda que os conteúdos 
sobre o cuidado ao idoso sadio precedam os referentes 
ao c u i d a d o d e s t i n a d o ao idoso e n f e r m o ou 
i n s t i t u c i o n a l i z a d o . Desse modo é p e r m i t i d o ao 
es tudante a oportunidade de rever possíveis a t i tudes 
negativas sobre a velhice, assim como visualizar esta 
etapa da vida como um período de desenvolvimento e 
bem-estar apesar de poderem estar presentes limitações 
inerentes à idade Es ta preocupação é per t inente pois 



os jovens podem trazer consigo conceitos pré-estabelecidos 
que na maioria das vezes se alteram após o contato com 
conteúdos teóricos e práticos relacionados ao idoso. 

DeLORA; MOSES"', em estudo realizado com 201 
es tudantes de enfermagem sobre suas preferências 
quan to às especia l idades re lac ionadas à a tuação 
profissional, verificaram que somente 7 (3,4%) gostariam 
muito de t rabalhar em geriatria; 30 (14.7%) gostariam; 
53 (26,0%) t inham sentimentos neutros; 52 (25,5%) não 
gostariam; 52 (25,5%) não gostariam muito; 6 (2,9%) 
não sabiam e 4 (2,0%) não responderam. Do total, 137 
es tudantes (69,2%) responderam ainda que t inham 
interesse mínimo pelos pacientes com 60 anos ou mais. 
Ainda neste estudo, os autores investigaram os adjetivos, 
dentro de u m a lista de 17, que melhor descreviam os 
sentimentos dos es tudantes para com as diferentes 
especialidades da enfermagem e verificaram que 114 
(29,8%) respostas relacionavam-se a sentimentos de 
depressão, 60 (15,7%) para lentidão, 47 (12.3%) para 
fraqueza, entre outros, demonstrando a presença de 
estereótipos na imagem dos idosos elaborada pelos 
e s t u d a n t e s . Conc luem os a u t o r e s que u m a das 
al ternat ivas pa ra a l terar este quadro é a inserção no 
currículo de conteúdos relativos a esta temática. 

A importância da inclusão de temas relacionados 
à Assistência de Enfermagem Gerontológica e Geriátrica 
na formação do enfermeiro foi verificada por DUARTE' 8 ' 
jun to a enfermeiros que t raba lham em hospitais, os 
quais referiram em sua maioria (95%) ser necessária 
e s sa inc lusão p a r a a melhor ia da ass i s tênc ia de 
enfermagem. 

Frente ao exposto este estudo foi desenvolvido com 
a finalidade de oferecer subsídios para discussões e o 
desenvolvimento de outras pesquisas sobre a formação 
do enfermeiro em nível de graduação no que se refere a 
área de gerontología. 

O B J E T I V O 

Verificar o panorama do ensino de enfermagem 
g e r o n t o - g e r i á t r i c a nos cursos de g r a d u a ç ã o em 
enfermagem no Brasil. 

M A T E R I A L E M É T O D O 

P a r a a realização deste estudo descritivo foram 
enviados questionários, em outubro de 1995 com o prazo 
de devolução estipulado em dezembro do referido ano, 
pa ra todas as insti tuições de ensino do Brasil que 
c o n t i n h a m curso de g raduação em enfe rmagem, 
segundo o cadastro da Escola de Enfermagem da USP 
de se tembro de 1995. Do to ta l de 99 formulários 
enviados obteve-se 71 respostas (71,72%). 

O instrumento utilizado foi composto por questões 
a b e r t a s e f echadas , r e l a c i o n a d a s ao ens ino de 
enfermagem geronto-geriátrica quanto a: 
• forma e ano de inserção desta temática no currículo; 
• carga horária específica e 
• conteúdos ou temas abordados. 

R E S U L T A D O S E D I S C U S S Ã O 

Nos 71 questionários devolvidos observou-se que 
apenas 8 (11,26%) instituições referiram não abordar 
conteúdos relativos ao tema especificado. 

No que se refere a inc lusão de conteúdos 
curriculares sobre a atenção ao idoso, das 63 escolas 
que r e s p o n d e r a m a f i r m a t i v a m e n t e , somente 14 
ofereciam este conteúdo em disciplina específica, ao 
passo que 52 refer iram inseri-lo em aulas de outras 
disciplinas; 9 em cursos extra-curr iculares e 11 sob 
diferentes abordagens. Cabe ressa l t a r que das 63 
instituições foram obtidas 86 respostas à questão, uma 
vez que esta abordagem poderia ocorrer nas diferentes 
formas apresentadas , como por exemplo uma mesma 
inst i tuição oferecendo além de disciplina específica, 
aulas inseridas em outras disciplinas e cursos extra­
curriculares. 

YURCHUCK; BROWER ( 2 8 ' descrevem u m 
estudo realizado com 197 programas de graduação em 
enfermagem onde revelou-se um escasso preparo dos 
docen tes no que se re fe r i a à a t enção ao idoso. 
Acrescen tam os a u t o r e s que a fa l ta de pessoas 
p r e p a r a d a s em e n f e r m a g e m g e r o n t o l ó g i c a foi 
mencionado como o maior obstáculo pa ra a inserção 
de conteúdos sobre este t ema seguido por falta de 
tempo, competição com outras especialidades e falta 
de interesse. 

De fato, estes problemas t ambém ocorrem em 
nossas escolas. Observa-se na maioria das vezes, 
i n i c i a t i v a s i n d i v i d u a i s de p r o f e s s o r e s q u e , 
sensibilizados ou conscientes da problemática a tua l 
r e l a c i o n a d a ao c r e scen t e n ú m e r o de idosos na 
população e as conseqüências sociais dessa explosão 
demográfica, acabem por inser i r t emas em sua área 
de c o n h e c i m e n t o ou em d i s c i p l i n a s sob s u a 
responsabilidade. 

Outrossim as escolas de enfermagem do Brasil, 
ao que tudo indica, ap resen tam escasso número de 
professores a d e q u a d a m e n t e p repa rados , ou seja, 
envolvidos em programas de pós-graduação (mestrado 
e doutorado), desenvolvendo pesquisas ou estudando 
enfermagem gerontológica. A maioria dos professores 
dos cursos de graduação em enfermagem ensinam 
conteúdos sobre este t ema por meio de programas 
e s t a b e l e c i d o s a t r a v é s d a s u a e x p e r i ê n c i a ou 
conhecimentos ou a inda por meio de auto-estudo e 
educação contínua. 



Johnson e ConneUy apud YURCHUCK; BROWER ( 2 8 ) 

descrevem alguns dos problemas relacionados ao 
preparo inadequado dos professores para o ensino de 
enfermagem geronto-geriátrica: 
• o não reconhecimento da necessidade de conhe­

c i m e n t o s e h a b i l i d a d e s e spec í f i cas p a r a o 
c u i d a d o de p a c i e n t e s idosos p o r p a r t e de 
professores de o u t r a s á reas de conhec imento 
ou especial ização; 

• a au to -aprend izagem ou o ens ino com base em 
exper i ênc ias pessoa i s que não a s s e g u r a m o 
conhecimento adequado de gerontología p a r a 
o docente e mu i to menos o conhec imento a ser 
t ransfe r ido ao a luno; 

• a exposição de concei tos sobre promoção de 
saúde e prevenção de doenças em idosos com 
base somente em seus es tudos indiv iduais . 

Em relação à carga horár ia dest inada ao tema 
observou-se uma distribuição muito heterogênea entre 
as instituições variando de 2 a 180 horas com uma 
média de 34,27 horas e uma mediana de 20 horas. Ao 
considerar-se o limite de 15 horas para a obtenção de 
um crédito, e assim o mínimo necessário para compor 
uma disciplina, foi possível verificar que 40 instituições 
(63,49%) poderiam oferecer disciplina específica sobre 
este assunto pois a carga horária referida comportaria 
tal divisão. 

MENDES' 2 1 ' , em sua pesquisa sobre o ensino de 
enfermagem geriátrica e gerontológica nos cursos de 
graduação realizado no final da década de 80, verificou 
que dos 81 cursos estudados na ocasião, 9(11,11%) 
desenvolviam disciplinas específicas relat ivas a esta 
temática sendo 4(4,93%) optativas; 62 cursos(76,54%) 
ofereciam tópicos inseridos em out ras disciplinas 
regulares do tronco profissional curricular e 10(12,34%) 
não hav iam in t roduzido o a s sun to no ens ino de 
graduação. As cargas horár ias não foram claramente 
especif icadas, porém não excediam 20 h o r a s no 
semestre. A autora concluiu na ocasião, ser a inda 
muito pequena a contribuição do ensino de enfermagem 
para a formação de profissionais capacitados a assistir 
adequadamente a população idosa e apresentou uma 
proposta para o mesmo. 

Quanto aos temas abordados no ensino sobre 
atenção ao idoso, obtivemos 294 respostas que foram 
categorizadas, por s imilar idade, em sete grandes 
grupos, a saber: 
• Senescencia: aspectos gerais e específicos(N = 90) 
• Enfermagem em geriatria e gerontología (N= 63) 
• Aspectos político-sociais, econômicos e culturais do 

envelhecimento (N=52) 
• Senilidade (N=37) 
• Atenção à saúde do idoso em diferentes contextos 

(N=29) 
• Aspectos demográficos e epidemiológicos (N=14) 
• O Enfoque multidisciplinar no ensino de graduação 

em enfermagem (N=9) 

Observa-se que houve p r e d o m i n â n c i a nos 
conteúdos relacionados à senescencia ou seja, 90 
respos tas (30,61%), enquadra ram-se n a categoria 
referente às alterações normais que ocorrem no processo 
de envelhecimento. Isto parece demonstrar que existe 
u m a p r e o c u p a ç ã o d o c e n t e em d e s c r e v e r o 
e n v e l h e c i m e n t o como u m p roces so n a t u r a l do 
desenvolvimento humano e assim evitar dois tipos de 
erros muito freqüentes conforme citado por JACOB 
FILHO; SOUZA' 1": " todas as alterações encontradas 
em um idoso serem erroneamente atribuídas ao seu 
envelhecimento natural, o que impediria a detecção 
de processos patológicos passíveis de tratamento ou 
mesmo de cura" e " sinais e sintomas explicados pela 
senescencia serem equivocadamente atribuídos a 
doenças, determinando a realização de exames e 
tratamentos desnecessários. Em suma, o próprio 
envelhecimento sendo tratado como doença". 

O b s e r v a - s e q u e o s e g u n d o t e m a p r e d o ­
minantemente mencionado, isto é, em 63 respostas 
(21,43%), refere-se à enfermagem geronto-geriátrica o 
qual engloba a assistência de enfermagem em diferentes 
contextos (asilo, ambulatório, hospital e domicílio). 
Esses dados parecem demonst rar que os professores 
dos cursos de enfermagem estão preocupados com a 
formação dos enfermeiros para a assistência aos idosos 
em d i f e r en t e s â m b i t o s , o i n s t i t u c i o n a l e o não 
institucional, representando uma tendência mundial . 
Es t a preocupação vai ao encontro da proposta da 
Organ ização M u n d i a l de S a ú d e que r e c o m e n d a 
atividades educativas voltadas para as diferentes opções 
de serviços médicos e sociais de atenção ao idoso. 

Em 52 respostas (17,69%) foi possível perceber a 
preocupação em contextualizar o envelhecimento num 
panorama mais amplo do que o estritamente biológico 
discutindo abordagens político-sociais, econômicas e 
culturais relativas a esta faixa etária o que vem ao encontro 
de todos os discursos gerontológicos ( U- 1 2 ' 2 0 , 2 1- 2 3 ' 2 4 ' 2 8 ) . 

A senilidade, segundo o número de respostas 
obt idas é u m t e m a valor izado por 37 escolas de 
enfermagem (12,59%). Embora a abordagem da maioria 
destas instituições se restrinja às doenças mais comuns 
nes ta faixa etár ia , t rês delas responderam ainda 
a b o r d a r e m c o n t e ú d o s r e l a c i o n a d o s a h á b i t o s 
prejudiciais à saúde que provocam dependência e a 
deficiência no idoso (física e mental). 

Em relação aos tópicos mencionados, houve 
29(9,86%) referências quanto ao ensino de conteúdos 
a b o r d a n d o a a t e n ç ã o ao idoso em d i f e r e n t e s 
contextos(educação em saúde, inst i tucional ização, 
a tenção domici l iár ia e outros) . Es t e conjunto de 
respos tas foi destacado da categoria "aspectos de 
enfermagem geronto-geriátrica" por não fazerem 
referência específica à assistência de enfermagem 
nes tas situações. Assim, percebe-se que alguns dos 
grandes problemas relacionados ao idoso dentre eles, 
quedas, cuidadores e institucionalização também são 



abordados duran te a formação do enfermeiro porém, 
não de forma expressiva, apesar de sua significativa 
importância nesta área. 

Houve apenas 14 referências (4,76%) sobre 
conteúdos relacionados aos aspectos demográficos e 
epidemiológicos, fato este que causa surpresa, uma vez 
que tais tópicos deveriam embasar todo planejamento 
assistencial a qualquer demanda populacional 

Apenas 9 referências (3,06%) citavam o enfoque 
mult idiscipl inar como conteúdo a ser abordado no 
ensino de graduação, o que causa certa preocupação 
pois a a b o r d a g e m ge ron to -ge r i á t r i ca eficiente é 
p redominan temente rea l izada pela integração dos 
diferentes campos de conhecimentos das diversas áreas 
de atuação que objetivam a melhoria da qualidade de 
vida do idoso. 

Out ross im cabe r e s s a l t a r que as categorias 
descriminadas não correspondem a temática abordada 
por todas as instituições pois as mesmas, em nenhum 
momento, ap re sen t a r am similar idade em seu eixo 
condutor o que ge ra a formação diferenciada de 
profissionais da mesma área de atuação num país j á 
tão heterogêneo. 

Ao compararmos estes resultados com os obtidos 
por MENDES' 2 1 ' , não foram observados grandes avanços 
e até alguns retrocessos uma vez que muitos tópicos 
foram suprimidos o que demonstra um desencontro com 
as a tuais demandas socio-epidemiológicas. Naquela 
ocasião a autora descreveu que dentre os principais 
temas abordados destacaram-se: 
• Conceitos e fundamentos de Gerontología e Geriatria 

em Enfermagem Geriátrica 
• Processo de envelhecimento normal: alterações 

biológicas nos órgãos 
• Necessidades e problemas de saúde dos idosos - ênfase 

à cronicidade das doenças, incapacidades progressivas, 
intervenções cirúrgicas e terminalidade 

• Uso de métodos para sistematizar a assistência de 
enfermagem, enfocando a t e rapêu t i ca clínica, 
cirúrgica, condutas nutricionais e reabilitação. 

Estudos similares, visto a tendência mundial do 
envelhecimento populacional, foram realizados em 
o u t r o s p a í s e s . Os E s t a d o s U n i d o s ' 1 2 ' 1 9 ) , por 
considerarem os enfermeiros como os responsáveis em 
prover a qual idade do cuidado à saúde dos idosos, 
reconhecem a necessidade de uma formação básica em 
enfermagem gerontológica pa ra estes profissionais a 
fim de torná-los habilitados a atender adequadamente 
esta clientela. Referem ainda as dificuldades na inclusão 
de ta is conteúdos pois, como citado por HOLTZEN et 
al ' 1 2 ' ; gerontología não é uma especialidade tradicional. 
Os profissionais de saúde incluindo os enfermeiros, 
geralmente não visualizam os idosos com necessidades 
diferentes dos demais adultos e, consequentemente, os 
e s t u d a n t e s n ã o s ã o e s t i m u l a d o s a a p l i c a r e m 
conhecimentos ou conceitos específicos relacionados à 
gerontología em sua dinâmica assistencial. 

No Canadá , estudo real izado por EARTHY' 9 ' 
sobre o currículo gerontológico nos p rogramas de 
graduação em enfermagem do país , aponta pa ra a 
preocupação nacional com as r á p i d a s m u d a n ç a s 
demográficas, sociais e econômicas de sua sociedade 
o que tem favorecido modificações no planejamento 
global da ass is tência aos idosos. Os enfermeiros, 
cont inua a autora , são os primeiros profissionais de 
saúde a a t u a r e m especificamente nes t a demanda e 
a s s i m s e n d o , s a l i e n t a a n e c e s s i d a d e de u m a 
rees t ru tu ração em sua educação básica. 

As respos tas referentes à questão re la t iva ao 
ano de inserção dos conteúdos geronto-geriátricos nos 
currículos de graduação em enfermagem podem ser 
observadas no gráfico 1: 

Conforme pode ser observado no Gráfico 1, a 
maioria das escolas inseriu em seu currículo conteúdos 
referentes ao envelhecimento e ao idoso na década de 
80, seguido da década de 90, o que coincide com o período 
em que ocorreu um incremento nas discussões e estudos 
pr incipalmente os demográficos e epidemiológicos 
r e f e r e n t e s ao e n v e l h e c i m e n t o m u n d i a l e s u a s 
conseqüências para as diferentes sociedades. 

Estes dados, quando comparados com os obtidos 
por MENDES' 2 1 ' , parecem es tar relacionados pois a 
autora verificou na ocasião de seu estudo (final da 
década de 80) que somente 10(12,34%) dos 81 cursos 
estudados, não haviam inserido esta temática nos 
currículos de graduação, coincidindo portanto com o 
per íodo de ma io r f reqüência das r e s p o s t a s das 
instituições. 



C O N C L U S Õ E S 

Conforme descrito anteriormente, o objetivo deste 
estudo era verificar a a tual situação do ensino de 
graduação em enfermagem geronto-geriátrica no Brasil 
tendo o mesmo sido atingido. Foi possível constatar 
que das 71 instituições que colaboraram com o estudo, 
63 (87,73%) de las a b o r d a v a m de a l g u m a forma 
conteúdos relacionados a es ta t emát ica em seus 
currículos, porém de modo muito heterogêneo, não 
somente quanto a forma de inserção, mas também em 
relação a carga horár ia e aos temas abordados, o que 
sem dúvida gera a colocação no mercado de t rabalho 
de profissionais com diferentes habilitações pa ra 
assistir aos idosos. 

É no en tan to gratif icante verificar que es ta 
temática, de a lguma forma j á corresponde a u m a 
preocupação da enfermagem. 

C O N S I D E R A Ç Õ E S F I N A I S 

As autoras deste estudo não tem a pretensão de 
homogeneizar o ensino de enfermagem geronto-
geriátr ica mas , com base em pesquisa bibliográfica 
realizada e nos resultados aqui obtidos, gostariam de 
sugerir que as escolas de enfermagem, ao abordarem 
esta temática, considerassem, se a inda não o fazem, 
alguns itens que foram sugeridos pela Association for 
Gerontology in Higher Education conforme descrito 
a seguir: 
• Teorias do envelhecimento 
• Alterações normais no envelhecimento 
• Problemas mais comuns no envelhecimento 
• Habilidades funcionais no idoso 
• Políticas públicas relativas à velhice 
• Promoção e manutenção da saúde do idoso 
• Cuidados prolongados 
• Institucionalização 
• Atitudes e aspectos éticos relativos a assistência 

ao idoso 
• Variações culturais 
• Desenvolvimento profissional 

E s t e s g r a n d e s t e m a s f o r a m o b t i d o s po r 
especialistas na área de enfermagem gerontológica a 
part ir de um trabalho desenvolvido no Canadá ( 9 ) onde 
foram citados 49 tópicos considerados fundamentais 
pa ra que os enfermeiros estivessem habil i tados a 
cuidar de idosos. 

Assim, considerando o exposto e outros estudos 
pesquisados ( U > 1 2 ' 1 9 ' 2 3 ' 2 4 ) , relacionam-se a seguir os tópicos 
de um conteúdo programático, como sugestão para análise 
das instituições de ensino de enfermagem de nosso país: 
• Teorias do envelhecimento 
• Desenvolvimento de habilidades na idade madura 
• Desenvolvimento da personalidade 

• Funções cognitivas 
• Perdas normais com o envelhecimento 
• Envelhecimento saudável e bem-estar na maturidade 
• Es t r a t ég i a s de adap tação às m u d a n ç a s no 

envelhecimento 
• Adaptação psicológica ao envelhecimento 
• Aspectos demográficos e epidemiológicos do 

envelhecimento (futuras tendências) 
• Características da população idosa (de cada região) 

idoso na sociedade 
• Respostas governamentais aos idosos 
• Aspectos econômicos do envelhecimento 
• Força política dos idosos 
• Relacionamento familiar 
• Aspectos éticos relacionados à assistência ao idoso 
• Aspectos étnicos relacionados ao idoso 
• Gênero e idosos 
• Diversidades em populações idosas 
• Atitudes frente ao envelhecimento 
• Defesa ao cuidado à saúde dos idosos 
• Promoção da saúde 
• Recursos comunitários e envelhecimento 
• Mudanças físicas normais no envelhecimento 
• Problemas de saúde comuns com a avançar dos anos 
• Doenças mais freqüentes em idosos 
• Farmacologia e idosos 
• Nutrição e envelhecimento 
• Princípios de reabilitação em geriatria 
• Princípios de ativação (catalizadores) 
• Cuidados paliativos 
• História da enfermagem gerontológica 
• Gerontología: trabalho interdisciplinar 
• Pesquisa em gerontología 
• Organização do cuidado à saúde p a r a idosos 

fragilizados (de risco) processo de enfermagem e o 
envelhecimento 

• Avaliação holística da saúde do idoso 
• Avaliação funcional 
• Avaliação de saúde mental 
• Condutas de avaliação de enfermagem em idosos 
• Aval iação do a m b i e n t e e seu impac to n a 

independência do idoso 
• Suporte social 
• Planejamento da terminalidade 
• Estratégias para ensinar idosos 
• Habilidades requeridas para cuidar de idosos 
• Comunicação com idosos com distúrbios cognitivos 
• Comunicação com idosos com distúrbios sensoriais 

E s t e s fo ram os tóp icos l e v a n t a d o s pe los 
especialistas em países desenvolvidos. Acreditamos que 
outros, próprios a nossa cul tura e organização social 
devam ser incluídos ta is como: iatrogenia, t e rap ias 
c o m p l e m e n t a r e s , a s s i s t ê n c i a d o m i c i l i á r i a , 
instrumental ização de cuidadores de idosos, soluções 
alternativas à institucionalização. POSSO ( 2 4 ) publicou 
recentemente uma experiência neste sentido. 



O prolongamento da vida sempre foi algo que a 
c i ê n c i a b u s c o u . I s t o v e m s e n d o a l c a n ç a d o 
g r a d a t i v a m e n t e . No e n t a n t o , cabe a todos nós 
profissionais de saúde dar a es tes anos ganhos a 
dignidade que estes merecem ter. Caso contrário, esta 
busca pode te r sido em vão. 
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