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EDITORIAL 
QUARENTA ANOS EDUCANDO 

A Escola Ana Neri da Universidade do- Brasil está completando 

quarenta anos de trabalho. Alguns dos que no! lêem recoràam a 
escola dos primeiros anos, - seus grandes !iiasàe· alegria ou da 
preocupações. Escola que se fundou adotando o princípto de -que...a 
enfermagem é uma atividade de saúde para o bem-estar físico, 

mental e social; que presta assistência abrangendo os aspectos 

curativos, preventivos e de reabilitação. Compreendemos a enfer­
magf/m como elo principal entre a agência de saúde e a comunidade, 
- o serviço prestado a indivíduos, famílias e outros grupos sociaiS 
que interpreta a assistência à saúde para a clientela e contribui 

para que as populações se tornem participantes dessas instituições 

de saúde. 

Deixemos os seus esforços recentes, em que não há distância no 
tempo para dar boa perspectiva ao observador e refiramo-nos a 
outros acontecimentos dos seus quarenta anos de vida. Das primeiras 

alegrias é sinal o que se comemora neste i9 de fevereiro de 1963: 
a data da abertura das aulas há 40 anos. De dez em dez anos, há 
outros pontos altos a assinalar. Durante o primeiro dêsses períodos 

a Escola viu substituirem-se alguns de seus professôres estrangeiros, 
seguidos da Diretoria, todos tendo terminado seus contratos dentro 
do programa de auxílio da benemérita Fundação Rockefeller. Esta 
última entidade, nesse período, doou à Escola a construção de seu 
edifício, que ainda hoje é o seu pavilhão de aulas. Nessa época, o 
Govêrno Federal, por sua vez, havia dotado a Escola de prédio 
excelentemente construído e instalado para a sua residência, a 
mesma que até hoje ocupa. 

O equipamento material, inclusive alguns de alto custo, e o 
corpo de pessoal, ensino, administração e manutenção, denotam a 

grande solidez cedo alcançada pela Escola. Sabe-se que muito pre­
cisou dessa pujança: foi enorme o impacto de resistência à mudança 
que s.e evidenciou, quase fazendo soçobrar o esfôrço de implantar 

no Brasil êsse elemento de desenvolvimento que é a enfermagem 
moderna. Foram grandes as contramarchas, as pequenas crises 

institucionais desencadeadas sóbre a escola e o sistema por ela 

estabelecido,' eram provenientes dos que MO compreendiam os 
benefícios que o Brasil viria receber dêsse movimento típico de era 
industrial. Os três decretos que, em 1932, isentaram cinco grandes 
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instituições nacionais de enfermagem da obrigação de ficarem 
conforme a Escola Ana Neri demarcam claramente uma obstrução. 
A isenção foi quanto à exigência para matrícula "de curso normal' 
ou instruçao secundária bastante�-c.Q11:!ida no art . 411 do Decreto 
n.O 16.300 de 1923; quanto ao currículo, que seguia de perto o nível 
.superior e incluía, além dos asPectos curativos, os preven#�� para 
os quais era a Psicologia uma das disciplinas obrigatórias, de vez 
C1ue a' enfermeira devia ser agenté de 'educação sanitária e ae 

mudança de atitudes em seu trabalho junto às famílias e outros 
grupos sociais,-feSCD1.as�-fábricas, etc.); e quanto aos recursos para 
-<LJmstno que deviam ser adequados. Tal isenção representou o 
fechamento de certos canais pelos quais o nôvo traço culVural não 

seguiria, para atingir as segmentos, correspondentes da sociedade 

1Jrasilei.ra. 
É de interêsse observar quais foram os canais que toram delibe­

,radamente abertos para o enfermagem moderna desenvolver-se em 
sua fase incipiente,  no Brasil. Foi o grupo de cientis�as e homens 

da ad:ministração sanitárZa do Govêrno Federal e da Faculdade 
.Nacional de Medicina que agiu nesse sentido positivo. Carlos Chagas 

e sua "escola", Clementino Fraga e demais membros da Congregação ' 

da Faculdade Nacional de Medicina da época deram a111rplos meios 

e tomaram parte na ideologia que veio a colocar mais tarde o Brasil 
em posição proeminen,te, entre países comparáveis no -m.undo, quanto 
a suas diretrizes de ensino de enfermagem, as quais levam em con­

sideração a conjuntura social. Foi, portanto, o Departamento Na­
cional de Saúde Pública uma boa sede para a enfermagem nasc�nte. 
No Departamento de Saúde do Govêrno de um grande Estado da 
Federação, Minas Gerais, viu-se surgir, sob a inspiração e liderança 
de Carlos Chagas, do Prof. Ernani Agrícola e de Lais Netto dos 

Reys, a segunda escola de enfermagem criada sob o sistema insti­
tuído com a Escola Ana Neri. Ao terminar o ano de 1933, e com êle 

a primeira década, viu-se, desta_maneira, confirmada a capacidade 
de multiplicação e crescimento da enfermagem moderna entre nós, 
a mesma que se expande no mundo nos países desenvolvidos. 

Foram, por outro lado, muito difíceis os embates da segunda 
década. Houve incom'preensões, - um cortar de asas de pássaros 
que está a subir. Elementos do Govêrno, num visível preterir de 
escolas por quartéis. quase conseguiram tirar a residência para dá-la 
à Polícia Especial. Rachel Haddock Lobo, diretora, auxiliada por 
médicos de vanguarda que sempre. deram firme sustentáculo 4 
Escola Ana Neri, evitaram o gOlpe e a escola passou a segunda décaãa 
refazendo-se de muitos ,outros efeitos demolidores naturalmente 
presentes em todos os empreendimentos de mudança social. Uma das 
medidas de efeito- demolidor foi a subtração de um órgão nacfonal 
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que dirigia O desenvolvimento .da enfermagem em seus aspectos 

preventivos. Uma das medidas de tal efeito contrário ao progresso 
foi a extinção, em 1942, de ,uma superintendência de enfermagem 

de âmbito nacional, q(ue contribuía para a conceituaçãó e o desen­
volvimento da enfermagem preventiva. 

Por outro lado, a 2.a década, viu a passagem da Escola Ana Neri 

para a Universidade. Se bem que, só 'em 1946, no terceiro decênio 
portanto, tornou-se ela estabelecimento de ensino Superior da 

Universidade do Brasil, e espera consumar-se tal medida na criação 
de suas cadeiras _ conquista que espera obter no quarto decênio, 

que é 
o 

o atual -, é importante para a Escola o ano de 1937 cfKe . foi 
dêsse bom ajustamento da instituição de ensino. 

Conquistas e lutas, marchas intercaladas de pausa para a reto­

mada . de diretrizes, mas progresso seguro dentro de wma diretriz 

definida, eis o que revelam os quarenta anos da instituição aniver-

3ariante. Tudo lhe está a indicar um desenvolvimento cada ·vez maior 
para que um dia, nUm futuro próximo, possa contribuir com a ple­

nitude das fôrças que estão presentes, nesSa quinta década de sua 

existên para considerar-se unificada nos ideais. e estrufl7Lra de 

sua Universidade, com cadeiras e departãmentos- atuantes, na pes­

quisa, na formação profissional e na alto-correção de diretrizes 

voltadas para o bom serviço ao país, auxiliando-o com sua contri­

buição, na assistência à saúde, a debelar i; subdesenvolvimento e 

libertando-o para o seu alto destino entre todos os outros povos. 

ALAMYR RIBEIRO EMBLEMAI'""' Ouvidor, 169-706 ..,.. Tel.: 43-6752 
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EDUCAÇÃO 
CURSO DE ENFERMAGEM RElATóRIO 
DA COMISSAO DE PERITOS 

A ..:.... CURSO DE GRADUAÇAO.DE ENFERMAGEM 

OBJETIVOS 

o cm:r1culo do curso de graduação de enfermagem dev' e ser 
desenvolvido de modo'a formar enfermeiros capazes de:' 

1. Presta
s. 

r assistênciâ. de enfermagem, na saúde e na doença. 
pessoas Ou grupos sociais. (*) 

. 2 .  Dirigir unidade de enfermagem d e  hospitais e de centros de 
assistência à saúqe, tais como Centros de Saúde. Serviços: 
de Sàúüe Escolar, ambulatórios de Previdência , e 

; ' 
SoCial 

3 
outros.

'. preparar, orientar e supervisionar pessoal auxiliar de en-

4. 
fermagem. , 
Participar de peSquisas biolÓgicas e sOciais de saúde. 

DURAÇAO 

o 
A duação do curso é de 4 anos, sendo facultado à Escola que 

Oesejar desenvolver o curríCulo intensivamente, isto é, com dimi-' 
nUlção do período de fér�s. O 
um , 

ano escolar é de dois semestres, cada. 
de 90 dias de trabalho escolar detivo mínimo. 

CURRíCULO MíNIMO 

,As 
� 

cadeiras e disciplinas são divididas em 3 grandes grupos: 
1.0 Ciências Biológicas, 2.0 - Ciências do Homem, 

3P 
que juntas 

constituem aparte fundamental do, currículo e - Enfermagem, 
que dá a formação profissional. , 

Computadas' em horas de aulas e estãgios, é a seguInte a per­
centagem de tempo dedicàdo a cada, grupo: Ciências BiOlógicas 
6,5%; Ciências do Homem 7,6% e Enfermagem 85,9%; excluídas as 

,(*) 

peraçAo 
Por assistência 

e 
de en!erm�m à 

;r. 
entendem-.e medidM 

'oéonfôrto. ffsico e mentál. educaçAo slÜiitárla 
que vl8em segurança,. 

de' af.o8 e doentes. a recu­
reabWtaçAo de peMOll8 doentu. 
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boras de estágio a proporção será à seguinte: Ciências Biológicas-
17%, , Ciências do Homem 19% e EnfElrmagem. 64%. 

O 1.0 ano é dedicado quase exclusivamente: à 'parte fundamental; 
o 2.° e o 3.° são de formação profissional 'do enfermeiro pará prestar­
cuidados gerais de enlermagem; 

4.0 
sendo ministradas poucas discI­

plinas �tpldamentais; o ano é o coroamento dó curso: completa­
opreparb de prOfissionais para ôcampo da eófermagemde medlci�a 
preventiva 

O 
e saúde públlca e para o exercício de de chefia. 

curIiculo é distribuido em 9 cadeiras' e 11 
funções 

disciplinas por 
aquelas coordenadas, como segue: 

CADEIRAS' DISCIPLINAS COORDENADAS­
PELA CADEIRO 

1. FUNDAMENTOS DA EN- ' 
FERMAGEM Anatomia e Fisiologia 

Microbiologia e Parasitologla 
Bioquim!ca 
Nutrição e Dietética 

2; ENFERMAGEM moICA 
(inclUindo EnfermagemMé.,. 
dica Geral e em Doenç� 
Transmissíveis) 

3.  ENFERMAGEM C I R "O' R­
GlCA 
(inclulhdo Enfermagem Ci­
rúrgica Geral, Enfermagem 

•. 
em Centro Cirúrgico) , 
ENFERMAGEM PSIQUIA­
TRICA Psicologia Geral 

psic(ilogia do Desenvolvimento' ' 

5,. ENFERMAGEM OBS'rSrI'RI­
Higiene Mental 

CA E GINECOLóGICA 
tJ. ll1NFERMAGEM P E D I A­

TRICA 
7. ENFERMAGEM DB SA'ODE 

PÚBL:CA Saneamento 
.tpidemlologia e Bioestatistlea· 
Ciência:; Soc1a1s 

8. 
, 

�CA E mSTóRIA DA 
ENFERMAGEM 

9. ADMINISTRAÇAO APLICA­
DA AENF'ERMAGEM 
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JUSTIFICAÇAO 

1. ��CIA
'
S' BIOLQG.I<:;AS - É fora de dúvida a necessidade 

do conheçime�to destas ciêncil;l.s para a cOPlpreensão do funciona­
m,eq.to do CO!'Po hij�ano na Sl;l.qde e na doença. 

$ l;l.conselhável que Anatomil;!. e Fisiologia constituam uma única 
di$Ç�plina parl;!. facilitar a sua cqo,...de�ção, .tão. dificilmente con­
.s.eg11Úda quando. dadas separadamente. O mellmo pode ser dito da 

:Microbiologil;l. e Parasitologia. 
Para conveniência de classificação foram incluídas neste .grupo 

Nutrição e Dietética, que irão servir de base para o ensino da 
Dletoterapia e da Dietética Infantil, as quais' não figuram como 
disciplinas independentes por serem integradas nas diversas cadeiras 
de enfermagem especializada; A importância da alimentação na pre­
venção de condições anormais' e na terapêutica, e a n�cessidade de 
seu conhecimento para a educação sanitária justificam a sua inclusão 

-no currículo minimo; acrescente-se' o fato de que em �q.uenos 
. hospitais, onde não há 'llutricionista, a enfermeira é resJonsável 
pelas dietas; 

. 

Epidemiologia e Bioestatística são indispensáveis dada sua 
importância no âmbito das doenças transmissíveis. 

2. CI1!:NCIAS DO HOMEM - Visam capacitar o profissional a 
compreender a pessoa humana. Como agentes de mudanças sociais 
lidam os enfermeiros com indivíduos, grupos sociais, sistemas 'e 
instituições, e tentam acelerar a integração de subgrupos à vida 

-naC1onal, no que diz respeito à assistência à saúde. 
A Ética Profission.al sempre fêz parte do programa de ensino 

da enfer':Xlagem, tendo mesmo a classe, elaborado um Código. de 
Ética; a Psicologia fói mais tarde incorporada ao currículo, aproxi­
madamente trinta anos atrás; as Ciências Sociais só recentemente 
leceberam atenção, mas agora, cada vez mais, assumem importância 
na formação de enfermeiros. Sua utilidade é evidente em países 
como o Brasil, de áreas culturais contrastantes e onde as mudanças 
sociais se processam tão ràpidamente. A História da Enfermagem 

'visa despertar no estudante, pelo exemplo dos seus grandes vultos, 
idealismo e consciência do valor da profissão, ao mesmo tempo que 

,explica a SUa estrutura atual. 
3. ENFERMAGEM - Constitui, como é de se esperar, a parte 

. mais volumosa e mais importante do currículo,' pois é a de formação 
profissional. Compreende duas partes distintas: a teórico-:t;>rática e 

·a de estágiós, que discutiremos separadamente. 
PAR.TE TEóRICO-PRATICA - A cadeira de Fundamentos de 

�Enfermagem visa ajustar o estudante à escola e· aoc�rso e prepa-
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.r�-lo para prestar cuidados de e,nfermagem a convalescen
_
teB mt a 

doentes não .graves, no domicilio. ou em hospitais. DeStina-sel a 
;auxiliar o estudante na compreensão dos conceitos de vida.:indiv1diual, 

- familiar e comunitária q�e contribuem para a preservação da saúde; 
ma também, desenvQlver nêle habilidades manuais e de comunica­
ç�, capacidade de observação, ensino e avaliação. Nesta fase o 
hospital serve apenas de laboratório para o estudante e as horas 

4e prática hospitalar não são computadas como de estágio. 

A medida. que o curso avança são ensinad� as diferentes espe­
cialidades da. enférmagem: Médica, Cirúrgica, Psiquiátrica, Obsté­
trica e Pediátrica. Elm tôdas devem ser integrados os aspectos 
preventivos, psiCOlógicos, soCiais e éticos da enfermagem, bem como 
fundamentação clínica, reabilitação, farmacologia, dietoterapia e 

.ooministração. 
. 

As cadeiras de Enfermagem de Saúde Pública e Administração 
apUcada à Enfermagem destacam:-se das demais. A S�úde Pública 
é o campo, por excelência, do enfermeiro do futro. quando o pais, 

,maIs desenvolvido, empregar maiores recursos na promoção da saúde 
dO que na cura de doenças. A Enfermagem de Saúde Pública nãó 
deixa de ser de primeira importância também no momento atual, 
fOm virtude do pouco desenvolvimento da medicina preventiva, fato 
·que constitui ob.stácUlo ao desenvolvimento nacional,pois os maiOres 
.setores das populações urbanas e rurais encontram-se no círcUl()_ 
--vicioso de saúde de baixo nível - pouca produtividade - pauperismo. 

No seu dUplo objetivo a cadeira prepara o enfermeiro para fazer 
a educação sanitário. de indivíduos ou grupos e o torna apto a 
exercer a profis�ão em unida-des de assistência preventiva. 

A cadeira de Administração aplicada à Enférm!l!gem é impres­
�indivel em vista do enfermeiro recém-formado ter que assumir 
chefias que além de funções administrativas incluem ensino, orien-

1;ação e supervisão de pessoal auxiliar. Nem os mais otimistas podem 
prever _ a modificação de tal injunção ,pois até em pliíses com 0/1 
'E.U.A., '

onde a enfermagem é altamente desenvolvida e o número 
de enfermeiros é infinitamente maior, começa a surgir o mesmo 
problema. 

ESTAGIOS - O currículo do curso de graduação ao mesmo 
tempo que se moderniza e se adapta aos novos conceitos pedagõgicos 
-procura conservar o que há de precioso na suª, tradição, que é formar 
profissionais já com certa dose de experiência, Dai a necessidade 
de estágios qUe desde o 2 .0 ano devem acompanhar �os ensinamentos 
·teóIico-prã ticos. 

Recomenda-se que para cada hora de aula haja aproximada­
mente 3 horas de estágio. A proporção é um pouco mais elevada 
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exercer a profis�ão em unida-des de assistência preventiva. 

A cadeira de Administração aplicada à Enférm!l!gem é impres­
�indivel em vista do enfermeiro recém-formado ter que assumir 
chefias que além de funções administrativas incluem ensino, orien-

1;ação e supervisão de pessoal auxiliar. Nem os mais otimistas podem 
prever _ a modificação de tal injunção ,pois até em pliíses com 0/1 
'E.U.A., '

onde a enfermagem é altamente desenvolvida e o número 
de enfermeiros é infinitamente maior, começa a surgir o mesmo 
problema. 

ESTAGIOS - O currículo do curso de graduação ao mesmo 
tempo que se moderniza e se adapta aos novos conceitos pedagõgicos 
-procura conservar o que há de precioso na suª, tradição, que é formar 
profissionais já com certa dose de experiência, Dai a necessidade 
de estágios qUe desde o 2 .0 ano devem acompanhar �os ensinamentos 
·teóIico-prã ticos. 

Recomenda-se que para cada hora de aula haja aproximada­
mente 3 horas de estágio. A proporção é um pouco mais elevada 
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quifahábltlÍalmente recomendada para prática noS laboratórios de­
elênCiãs 

"'experiência. 
biológicas

' 
, 

de 
ettl. virtude das repetiçõeSinevitá'veisnaquele tipo' 

' , 

,O �uil0' estágio de administração é mais intenso e mais longo pois o 
embora ainda sob, supervisão, ,já se, prepara paraassum!r 

inteirá. respónsabllidade
da aroe 

de uma IUIlldade de enferinagem no períOdO' ' 
dà.manhã, t e da :!;loite. 

B - CONCURSO DE IlABlLITAÇAO 

Recomenda-se exame, em ,nível cOléglal. das seguihtes dlsc1-
pUnas: 
Natural. 

português, Fislca, Quimica orgânica' e Inorgâ.nkà e HIstória. 

JUSTIFICAÇAO 

do 
Português vem sendo exigido por rodas � escolas em virtude:' 

pouco conhecimento do vernác\llo adquirido peJos c�dida.tos no' 
,cursosecuridário. sendo a. língua. o melhor instrumento dê' C()IlJ.uni­
�ção,

Ofissi
e sendo, o enfe rmeiro o intermediário entre o paciente e os' 

pr onais que o. rodeiam, 
em 

torna-se 
ó

essencial que se faça com­
preender seus relatórios escritos u 'orais. FÍSica é tão essencial 
à,�:p.fermagem quanto 

o
as ciênc�as biológicas, mas pode ser estudada 

ettl. cursos �ecundári s, poupando assim o 
de 

tempo escasso do aluno' 

Vi
enfermagem. Quimica OrgâniCa. e Inorgânica são essenciais em� 

b
rtUde do oornculo incluir Bioquimica. A História Natural' dá a 

ase de que carece o estudante para os conhecimentos que deverá 
adquirir de Anatomia e F1�iologia. 

c - CURSOS DE PóS GRADUAÇAO PARA' ENFERMEIROS 

Para melhor atender às necessidades da prática as escolas rut' 
enrermagem poderãoinlni seguintes 

graduação, a 
strar, entre outros, os cursos de 

põs abertos candidatos portádores de dIploma de' 
enfermeiro: 

1 . Cursos' para aprofundar 
do 

conhecimentos ministrados em ca­
deirasou disciplinas currfculo mínimo ou complementar 
do cUl'1!o de 'graduação. inclusive os que conferem 

ObstétrlcW 
direitô 

para 'ex&rcicio especifico" tais comó:Efermagem 
Cbecreton.o 50 :387 de 1961) e Enfermagem dé Saúde PúbliCa 
(Lei n.O 2.312 de 1954). 

'2. cursos· pára preparar professôres ,de Escolas de Enfermageml 
e' dê Auxiliaré& de Enfenriagem. 
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3. Cursos· destinados ao preparo para cargo ou função de 
direção de F.9colas de Enfermagem e de AuxillÍm de En­

4. 
fermagem. 
Cursos par� preparo de chefes de Serviço de' Enfermàgem 
preventivos ou asslstenciais. 

DURAÇAO 
' 

M1n1mo de 1 fl,JlO (2 semestres de pelo menos 90 dias de trabalho 
escolar efetivo). 

REQUISITOS DE ADMIS'S,aO 

Além 
de 

do diploma de enfermeiro" 1 ano de prãt1ea no semço' 
enfermagem.' 

CONCLUSAO 

A Comissão 
as 

que elaborou êste currículo núnimo julga-o apli­
.eá.vel a tôdas regiões brasileiras . 

. O currículo complementar deverã possibilitar a aq:ulsição de 
.cUltura. humanística e aprofundar a fortnação profissional de aeôrdo 
com as· necessidades da região e os recursos da EScola. . . 

,oPals, 
Este trabalho foi aprovado por ·enfermei

ç
ras educadoras de todo 

membros da Comissão de Educa ão da Assóciação BrasUelra 
de Enfermagem e ratificad

XIV 
o p�la:' Assembléia Geral da mesma ASso­

dação 
em 

realizada durante o Congresso Brasileiro de Enfermagem, 
Curitiba, em julho ãe 1962. 
'A Comissão de Peritos foi constituída pela Diretor1a. do Ensino 

Superior e Integrada pelas seguintes enfermeiras:' Amalia Correa 
de Carvalho, Haydée Guanais Dourado, Maria Dolores" Uns de 
Andrade, Maria Rosa S. Pinheiro e Marina de Andrade Resende. 

Este rela�óriofol. como pedido, entregue à �S aos 11/7/62 com 
nota 
XIV 

de que seria submetido à Comissão de Educação, durante o 
Congresso BrasUeiro de Enfermagem. Introduzidas pequenas 

alt
\. m�\!;m� 

erações, aceitas pela Comissão 
� 

de Peritos, foi novamente 
nU�"()1:\� �()a '2.1 "'\\'2. \)()atennnn.�n."e ao C()�\ho 

entregue 
'Fede1:9.\ 

� Educação pela ABEn. 

PARECER N o . 271 (*), 
CURRíCULO DO CURSO DE ENFEm,AGEM 

Aolnquérlto promovldopelo"Conselho Federal de Educação. res­
ponderam lIoB seguintes ,entidades: 

(.) Aprovado pelo Conselho Federal de Educaçllo lI.OII IQ-1G-G:l. 
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I - Associação Brasi leira ' de Enfermagem do Rio de Janeiro> 
-'GB 

' 

II - Escola de Enfermagem "Dom EPaminondas", São José dos 

Campos, São Paulo 
III - Escola de Enfermagem Rachel Haddock Lobo - Rio de' 

Janeiro, GB 
. , . , 

IV - Escola de EnfermagePl wenceslau Braz - ltajubá, MinaS' 
Gera,j.s 

V - Escola de Enfermagem Madre Justina Inês - Caxias dO', 
Sul, RS 

VI - Esc'ola de Enfermeiras da Uni",. de Goiás - Goiânia, Goiás 

VII - Est:ola de Enfermagem Madre Ana Mõeller - pôrt()· 
Alegre, RS 

VIII - Escola de Enfermagem N.- S." das Graças Recife� 
Pernambuco 

IX - Escola de Enfermagem da Univ. do Recife Recife; 
Pernambuco 

X - Escola de Enfermagem Alfredo Pinto - Rio de Janeiro, GB: 
XI - Escoia de Enfermagem Luiza de Marillac - Univ. católica 

do Rio de Janeiro , 
XII - Escola de Enfermagem São Francisco de Assis da Univ. 

do 'Maranhão - São Luiz, Maranhão 
XIII - Escola de Enfermagem Madre M.a Teodora da Univ. 

Católica de Campinas - Campinas, São Paulo 
XIV - Escola de Enfermagem de Ribeirão Prêto da t1niv. de' São Paulo - Ribeirão Prêto, São paúlo 
XV - Escola de Enfermagem Hermantina Beraldo - Juiz de' 

Fóra, Minas Gerais 

XVI - Escola de Enfermagem da Univ. da Babia - Salvador, 
Bahia 

XVII - Escola de Enfermagem Magalhães Barata - Belém, Pará 
XVIII - Escola de Enfermag�m da Faculdade de Medicina da, 

Univ. de São pawo - SP 
XIX - Escola de Enfermagem de Pôrto Alegre da Univ. do RiO' 

Grande do Sul - Pôrto Alegre, RS 
XX - Escola de Enfermagem Madre Leonie da Univ. Católica 

. do Paraná - Curitiba, Paraná. 
. 

Do estudo das sugestões recebidas e tendo em vista as condições 

cUlturais e sócio-econômicas do pais, que aconselham soluções mo-' 
destas e de maior rendimento prático, resultou para a Comissão­
a convicção de que o curso para a formação do enfermeiro dev�, 
ser de três anos letivos. 
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A partir dessa báse, e com mais uma série, seriam graduados 
aois tipos de .ehfei'meiros especiaiizados: o enfermeiro de Saúde 
Pública 'e a: enfermeira obstétrica. 

Depois de alguns anos de exercício profissional, êssês graduados-' 
, poderiam voltar às Escolas, para cursos de pós-graduação' em 
Administração e em Magistério, para as funções de chefia de serviços 
e de ensino. Tais cursos, bem como os de aperfeiçoamento, são de' 
competência das Escolas, não lhes cabendo curricuIos oficiais. 

Os currículos dos três cursos de graduação ficariam assim" 
constituidos: 

1. Curso Geral (3 anósletivos) 
Anatomia 
Fisiologia 
Bioquímica 
Nutrição e Dietética 
Psicologia 
Patologia GeraI 
Microbiologia 
Parasitológia 
Enfermagem Médica 
Enfermagem Cirúrgica 
Enfermagem Psiquiátrica 
Enfermagem Obstétrica e Ginecológica 
Enfermagem Pediãtrica 
mica e História da Enfermagem 
Administração 

2. Curso de Enfermagem de saúde Púb11ca (mais um ano letlvo' 
além ão CUrso Geral) 

Higiene 
Saneamento 
Bloesta tistica 
Epidemiologia 
Enfermagem de saúde Pública 

3. Curso de Enfermagem obstétrica (�ais um ano letivo além/'. 
do Curso GeraI) 

Gravidez, Parto e Puerperio Normais 
Gravidez, Parto e puerPériO patOlógicos 
Assistência Pré-natal 
Enfermàgem 'ObStéti'I�'a' ' 
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As matér1as enumeradas para os três cursos podem ser distri­
t=uidaS, a critétJ(j' das escalas, em disciplinas, para efeito didática, 
tinia 

'oü màià fo�am o' conteúdo. das 'cadetras .. Às cadeiras se 
agrupam em deps.rtame�to. . ' . . ' . . , . 

. Compete· ainda à$ esColas organizar a' seriação das disciplinas, 

. �'estágioS,os' programas' e os planos de estudos. 
' �,6 PARECER. da Comissão ' . 

(a) Clóns Salgado, relator 
Maurício Rocha e Snva 
Deoundo' Couto 

EXPOSIÇAO DE MOTIVOS DA ABEN PARA REVISAO 
DO PARECER N.o 271 (*) . 

A seguinte exposição de motivos é baseada na comparação entre 
,o Parecer n.o 271 do Conselho Federal de Educação e o trabalho 
.elaborado por uma· Comissão de Peritos em Enfe�geIO que figura 
em primeiro lugàr entre os documentos que serviram de subsídio 
para o relator. 

A Associação Bras11eira de Enfermagem pleltea: 

1. A inclusão no currículo de
" Çaduação de enfermagem das ( . 

:dlscipl1nas : . 

A. Fundamentos de Enfet:magem 
B. Enfermagem de Saúde Pública 
C. Ciências Sociais 

A. A exclusão de Fundamentos de Enfermagem do currículo é 
.estranho e nos leva a crer ter havido êrro de datilografia no trabalho 
(lo Conselho. A disciplina figura nos 10 docUmen�s em que se baseou 
o Parecer. Sem "Funda.mentos de Enfermagem" nãó. pode existir 
um curso de enfermagem. :I: discipUna que tem .tidó outros nomes, 
aqui e alhures: Técnica de 'l!:nfermagem, Arte de Enfermagem, 
Introdução ,à Enfermagem., <> nome não importa: mas importa, vital­
nrente, a' �uá inclusão no curriculo.' Ela é, para a Emf.ermagem o. 

, que a. Patologia Geral é, para a Medicina. 
B. A inclusão da Enfermagem- de, Saúde Pública .no curriculo 

.corresponde . a Uma ne,�SStci�de ; dO�ã.i&'. * tecomend�da pela Qrga-
... 
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nização Mundial de S�úde ( 1) e por especio.l1stas em educação de 
enfermagem de tôda . a Améi'ica. Tem cómo objetivo preparar a 
enfermeira para fazer educação sanitária de individuos �u grupos, 
inclusive nas enfermarias e nos ambulatórios ho�pi�alares. '. 

. 

. '  " , . 

. Não é passiveI de discussão a ignorânCia de nosso povo em relação 
a preservação da saúde e a importância do papel da enfermeira 

. na sua educação. se não fôr incluida no currículo minimo deixará 
de existir em muitas escolas com · evidente prejuízo para a · co­
munidade. ' 

C .  A enfermeira cuida de pacientes de diferentes grupos sociais 
e culturais, cujas reações preCisa conhecer e compreender a fim de 
lhes dar a devida assistência. :S:sse conhecimento só, pode ser '  obtido 
pelo estudo das Ciências Sociais, que fazem parte do C'Urrículo de 
enfermagem de qualquer pai�. O seu ensino é tão importante . quanto 
o da Psicologia não havendo portanto razão para esta figurar no 
currículo minimo e aquelas não. 

2 .  A exclusão da Patologia Geral. 

JUSTlFICAÇAO 

A Patologia Geral, não constante do documento da · Conllssão de 
Peritos e acrescentada no Parecer, pode perfeitamente ser integrada' 
nas disciplinas de enfermagem. Não se j ustifica a sua inciusão num 
currículo em que não figuram Farmacologia, Dietoterapia e outras 

, disCiplinas igualmente importantes. Não foi mel1cionada pela Comis­
são de Peritos porque esta se preocupou em d1m4luir, ' tantd' quanto 
possível, o núm�ro de d1scipllnas que tornavam tão fragmentado o 
currículo J.mpôsto pelo �gulamento da Lei n.o 775 de 1949. ( 2 )  

3 .  A modificação d a  discipllna "Administração" para "Actmi­
nistração' aplicada à Enfermagem". 

JUSTIFlCAÇAO 

O ensino da Administração Geral não basta para a Escola atingir 
seu objétivo que é o ' de preparar enfermeiras chefes. Infelizmente 
a situação do pais o exige porque a enfermeira ao graduar-se é 
imediatamente aproveitada para 'funções de chefia. Porisso a apli­
cação .da Administração é indispensável tarito na teoria como na 
prática. 

4 .  A . substituição da frase do Parecer "Uma ou · mais formam 
o conteúdo das cadeiras", por : "Uma ou mais disciplinas d.e enfer­
magem formam ' o conteúdo das cadeirll,S" 
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JUSTIFlCAÇAO 
As disciplinas qu,e no cUrso de medicina são chamadas básicas 

e desempenham papel importa�tissimo, num curso de graduação de 
enfermagem tên\ curta duração : são em geral . lecionadas por assis­
tentês das Faculdades de Medicina, Farm.ácia e Odóntólogia, Filosofia, 
ou por enfermeiras, que recebem gratificação por aula dada. Não 
se j ustifica que se constituam em cadeiras pois acarrétariam onus 
enorme e desnecesSário para â escola. É verdade que o Parecer -não . 
obriga as escolas a criarem tais cadeiras, mas a simples menção 
de que o fato é possível poderá provocar pressão por parte de pessoas 
intereSsadas, para a sua criação, sobretudo nas escolas governa':: 
mentaiS. 

REFElUtNCIAS : 

( 1 )  . 'wOR.LO, HEALTH ORGANIZTlON. Public Health Nursing : fourth 
report of the Expert Cominittee on Nrursing. Geneva. Palais d� 
Nations, 1959, P. 23 ( Cap. 4 . 2 , 1 . )  � ln The Basic Nursing 
Education Programme. 

(2)  REGULAMENTO apr.ovado pelo Decreto n.o 27 . 426  de 14 de 

novembro de 1949. Àrt. 5 .0. 

SUBSTITUTIVO AO PARECER N.o 271 (*) .-
No oficio :0.0 · 115, de 27 de outubro de 1962; a Associação Bra­

eileira d� Enfermagem sOlicita revisão do Parecer n.� 271, dêste 
Oonselho, que aprovou o currículo mínimo dos cursOs de enfermagem . 
Como relator, passo a apreciar as mOdifjcações pleiteadas : 

1 .  Inclusão da disciplina : Fundamentos de Enfermagem. 
Com êssé nome, a Comissão de Peritos .de Enfermagem, reunida 

por iniciativa da Diretoria do Ensino Superior, propõe uma cadeira 
englobando : anatomia, fisiolpgia, mi.crobiologia, parasitologia, bioquí­
mica, nutrição e dietética. Do currlculo mínimo aprovado constam 
tôdas essas matérias e ainda psicologia geral. São , conhecimentos 
básicos para a prática racional . e consciente da profissão. Nada 
llnpede . que essas matérias ,sej am reunidas SOb a denomínação 
pleiteada .. 

, 
. 2 .  Inclusão da disciplina : . Enfermagem e Saúde Pública. Não 

' consta do curso geral, que prepara o enfermeiro para cuidar do 
doente, como aux1llar do médico. Mas consta do currículo de mais 
um ano letivo, que prepara O enfermeiro de Saúde ' Pública, 

( O )  Homologa<io elo Sr . Ministro da Educaç§.o aos 4-�2-1962 . · · . 
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mica, nutrição e dietética. Do currlculo mínimo aprovado constam 
tôdas essas matérias e ainda psicologia geral. São , conhecimentos 
básicos para a prática racional . e consciente da profissão. Nada 
llnpede . que essas matérias ,sej am reunidas SOb a denomínação 
pleiteada .. 

, 
. 2 .  Inclusão da disciplina : . Enfermagem e Saúde Pública. Não 

' consta do curso geral, que prepara o enfermeiro para cuidar do 
doente, como aux1llar do médico. Mas consta do currículo de mais 
um ano letivo, que prepara O enfermeiro de Saúde ' Pública, 

( O )  Homologa<io elo Sr . Ministro da Educaç§.o aos 4-�2-1962 . · · . 
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ainda em curso de graduação. Poder-se-ia , argumentar l1ue foi orga ... 

nlzado também um segundo curso, com mais um ano letivo, para 
a formação da enfermeira obstétrica; sem que" se ,suprimisse a enfer­
magem obstétrica no curso geral. A idéia é que a enfermeira geral, 
destinada ao trabalho hospitalar, deve estar habilitada a cuidar de 
gestantes, parturientes e puerperas. A enfermeira obstétrica deve 
ter conhecimentos tepricos e práticos mais apr.ofundãdos da assis­
tência obstétrica, que a habilitem a assistir o parto normal, na 
ausência do médico. 

' 

Em resumo : não consta a Enfermagem 'de Saúde Pública do , 
curso geral porque entendeu o Conselho desdobrar o atual CUrso de 
enfermagem em três -cursos de graduação, um dos quais; o de , En­
fermagem ' de Saúde Pública, inclui a matéria pretendida. Nada, 
entretanto, impede que as escolas a incluam, como matéria com-' 
plementar, no curso geral. , ' 

. 

3 .  Inclusão de disciplina : Ciências Sociais, Tal matéria não 
consta, cOmo obrigatória, no curso de medicina. Como exLgi-Ja no 
de enfermagem? ObrigatOriamente, foi incluída ).10 currículo d()� 
curso de Serviço Social. Como matéria complemeptar, as escolas de 
enfermagem poderão adotá-la. 

4 .  , Exclusão da disciplina : Patologia Geral. O fundamento é 
que a matéria "pode perfeitamente ser integrada n�s disciplinas de 
enfermagem" . Assim, não se pleiteia a propriamente a exclusão , da 
matéria. Argumenta-se que poderá ser lec�onada j untamente com 
outras disciplinas. ' O Ourricu'lo mínimo,. aprovado ' pelo Conselho, não 
impede. O equívoco vem da , suposição errõnea de que ' cada matéria. 
enumerada pelo Conselho deva ser uma cadeira. No caso, concordo 
em que os conhecimentos que a enfermeira deva ter da patologia 
humana se incluam no rótulo geral : "FUndamentos da Enfermagem", 

5 .  Modificação da disciplina �'Administração" pará "Adminls-' 
tração Aplicada. à Enfermagem". Argumento ; "O ensino da 
AdIIÍinistração Geral não basta 'para a Escola atingir seu obj etl:vo 
que é o de preparar enfermeiras chefes". ContiIllUa o equívoco. A 
matéria é "Administração" . É a terminologia genérica, que o Con­
selho tem adotado. No curso de , medicina, quando se diz Anatomia, 
subentende-se que' seja a do homem. , No ,curso de enferma-gem, 
�Administração" refere-se; eviden.tementej àquela que , serve à pro-

- ílssão da enier�eira. Não vejo necessidade do ,complemento pleiteado. 
A especificação ' ficará nos programas ' e planos de estudos que a 

- escola vier a adotar. 
6 . Substituição da frase . do parecer : "Uma ou mais formam 

o <conteúdo das cadeiras "por": uma ou mais dIsciplinas de enfer­
magem forma� p conteúdo das cadeiras". 
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roSTIFICA'PlV A:  

"As disciplinas que no curso de D;lediclna são chamadas ' 
básicas e desempenham papel importantíssimo, ,num curso 
de graduação de enfermagem têm curta duração: -são em 

. , 

geral lecionadas por assistentes das Faculdades de Medicina, 
Farmácia, e OdontOlogia, . Filosofia, por enfe�eiras, que 
recebem gratificação por aula dada. Não se j ustifica que se 
constituam cadeiras pois acarretariam onus enorme e des-

. necessário para a escola. 

É verdade que o Parecer não obriga as escolas a criarem tais 
cadeiras, mas a simples menção de q.ue o fato é possível poderá 
provocar pressão por parte de pessoas interessadas, para a sua 
criação sobretudo nas MColas governamentais". 

A argumentação não procede. A frase impugnad� é meramente 
expl1cativa. Consta, de um modo geral, de todos os currículos por mim 
relatado$. A intenÇão é esclarecer às escolas quais as tarefas e 
competências que a nova lei lhes entrega. Quando assim, faz, 'é na 
suposição de que os responsáveis pelo ensino vão fazer bom uSo 
do poder que passaram ' a deter. Parte-se do pressuposto básico da 
confiança. A argumentação evoca uma fase de passividade e irres­
ponsabilldade dOIJ educadores, felizmente superada. 

- Entretanto, como nossa' tarefa é apenas indicar as 'matérias do 
curricUlo minimo, tôda a parte final de documento poderá ser 
suprlmlda . . 

Ém conclusão, atendendo, em parte, as ponderações do memorial, '  
"proponho que o texto aprovado seja substituído pelo se�te, que 
:será o único publicado. 

"Ao inqu6r1to prolIlovldo pelo éonselho Federal de Educação 
respohderam . as seguintes entidades : 

,i - Associação BrasUeira de Enfermagem do Rio de 
Janeiro - Est. ,Guanabara. 

U - Escola de Enfermagem "Dom Epaminondas", São 
José dos Campos - EStado de São PaUlo. 

: UI - Escola de Enfermagem Rachel Haddoc'k Lobo 
. - Rio de Janeiro - GB. 

IV - Escola de Enfermagem Wenceslau Braz ...:.. Ita­
jubâ - Estado de Minas Gerais . 

.v _ EsC'Ola de Enfermagem "Madre Justlna Inês" -

Caxias do SUl - Estado do Rio Grande dO-Sul .. . 
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VI - Escola de Enfermeiras da Univ. de Goiás _ 

Golânia - Estado de Goiás. 
VII - Escola de Enf. "Madre Ana MoeIler" - pôrto 

Alegre - RGB. 
VIU - Escola de Enf. Nossa Senhora das ,Graças ...:. 

. Recife - Estado de Pernambuco. 
IX - Escoa de Enf. da Univ. do Recife - Estado de . 

Pernambuco. 
X - Escola de Enf. Alfredo Pinto - Rio de Janeiro 

- GB. 
XI - Escola de Enf. São Fiancisco de Assis da Uni­

versidade do Maranhão - São Luiz - Estado do Ma­
ranhão. 

XII - Escola de �f. Lulza de Marillac Univ. Cató­
lica do Rio de Janeiro. 

XIII - Escola de Enfermagem Madre Maria Teodora 
'Çla Universidade Católica de Campinas '- Campinas -
Estado de São Paulo. 

XIV - Escola de Enfermagem de Ribeirão Prêto da 
Universidade de São Paulo - Ribeirão Prêto - Estado 
de São Paulo. 

XV - Escola de Enfermagem lIermantina ' Beraldo 
- JUiz de Fóra � Estado de Minas Gerais. 

XVI - Escola de Enfermagem da U:niv. da Bahia -
Salvador - Estado da Bahia. 

XVII - Escola de Enfermagem Magalhães Barata -
Belétn � Estado do Pará. 

XVIU - Escola de Enf. dão Fac. de Medicina da Uni­
versidade de São Paulo .,..- São paul�. 

XIX � Escola de Enfermagem . d� pôrto Alegre da 
Universidade do Rio Grande do Sul - Pôrto Ale­

gre - Rio Grande do Sul. 
XX - Escola de Enf. "Madre, . Leoniee" - Univer­

sidade Catõlica do Paraná - Curitiba ---.:. Estado do 
Paraná. 

Do estudo das sugestões recebidas e tendo em vista as condiçóes 
oulturais e 'sócio-econômicas do pais, que acons'elham · soluções mo­
destas e de ' maior rendimento prático, resultou para a Comissão li 
'convicção de que o cUrso para a formação do enfermeiro deva ' ser 
de três anos letivos. · 

> ' 
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A partir dessa base, e .com mais um ano letivo seriam graduados 
dois tipos de enfermeiros especializados : o enfermeiro de Saúde 

�blica e a Enfermeira 01)stétrica,.' 
Depois de alglUns anos de exercício profissional, êsses graduados 

pOde.ri,am voltar iJ.!>. Escolas, para cursos de pós-graduação em 
Administração e em Magistério, para as funções de chefia de serviços 
de ensino. Tais cursos, bem como os de aperfeiçoamento, são da com­
petência das Escolas, não lhes cabendo_ currículos

' 
oficiais, 

Os currículos dos trés cursos de graduação ficariam assim cons­
tituídos : 

� ,  Curso Geral , (3  anos letivos) 

Fundamentos da Enfermagem 
Enfermagem médica 
Enfermagem cirúrgica 
Enfermagem psiquiátrica 
Enfermage� obstétrica e ginecológi-ca 
En'fermageP:t pediátrica 
t:tica e História da Enfermagem 
Admipistraç�o 

2 .  CUrso de Enfermagem de Saúde pública ( mais um ano letivo 
além· do curso geral) . 

. Higiene 
Saneamento 
Bioestatística 
Epidemiologia 
Enfennagem de Saúde Pública 

3 .  Curso de Enfermagem Obstétrica : ( mais um ano letivo além 
dO curso geral) 

GravId�z, parto e puerpérl0 normaÚJ 
GravIciez, ;parto e puerpério patológicos 
Assistência pré-natal 
Enfermagem obstétrica 

A êsses currículos mínimos, as escolas poderão a-crescentar outras 
matérias complementares, obrigatórias ou facultativas. , 

No curso geral, as disciplinas de enfermagem terão em vista os 
aspectos da Saúde- Pública correspondentes. 

�te é o F'ARECER da Comissão . .  
(a)  CI�vis Salgado, relator 

Mauricio Rocha e SUva e 
DeoUndo Couto. 



SERVi ÇO 
RELATORIO DA CAMPANHA DE VACINAÇAO 
ANTI-VARIOLlCA REALIZADA EM MESQUITA� 
ESTADO DO RIO ' DE JANEIRO ( * )  

Maria Lívia Rodrigues Chagas 
Myrthes Barreto de Oliveira 
Nayr Vieira BiC31ho 

Nilza da Rocha Dias de Medeiros 

OUvia Pinto Pereira 

I - INTRODuçÃO 

A localidade de Mesquita é o 5.0 I)istrito , do Município de Nova 
Iguaçu e pelo Ultimo censo contava com uma população de 58 . 835 
habitantes. 

Faz limite ao Sul com o Município de Nilópolis e a Leste com 

o de São João * Merlti, fazendo parte da área conhecida como 
Baixada Fluminense. 

Foi incluída na região onde deveria ser desenvolvida uma Cam­
panha intensiva de vacinação contra a varíola por ser limítrofe 
com o Estado da Guanabara, por terem ocorrido em tôda a área 
inúmeros casos de varíola minor, contando o Centro de Saúde de 
Nova Iguaçu com recursos muito limitados para proceder a uma 
imunização em m�a. 

A Campanha foi autoridade pela Secretaria de Saúde do Estado 
do Rio de Janeiro e financiada pelo Serviço Cooperativo de Saúde 
< cooperação da Fundação SESPL 

< 

A Campanha nesta área , foi planej ada e executada por 5 alunas 
do . Curso Básico de Saúde Pública para Enfermeiros, da Escola 
Nacional de, Saúde Pública, do Ministério da Saúde . 

Era objetivo do grupo imunizar aproximadamente 80% da popu ­

lação da área, em cooperação com elementos voluntários da comu ­

nidade, treinados especialmente para êsse trabalho visto Ser o grupo 
de enfermeiras muito pequeno para cob�ir tôda a área num espaço 
de tempo relativamente curto, pois a campanha deveria ter . 

a 

1- ) Trabalho feito para a cadeira de Enfermagem de Saúde Pública do CUl'IIO Bá­
sico de Saúde Pública para Enfennelras. Escola Nacional de SaúdE públtca . 
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. duração de 5 semanas. Na campanha seria utilizada vacina anti­

-vartólica llofllizada. a ser fornecida pelo Instituto Osvaldo Cruz e 
Instituto · Butantan. 

II - DESCRlÇAO, . DO, PLANEJAMENTO E DAS ATlVlDADES 
PRÉVIAS 

,A campanha foi planej ada para ser desenvolvida em 3 etapas : 

a,. Divulgação 
b .  ,Treinamento do pessoal voluntário e organização dos postos 
c. Vacinaç,-o propriamente dita. 

Divulgação 

A divulgação seria iniciada na 1." semana quando se daria maior 

ênfase aos diferentes meios de divulgação a serem usados, mas seria 
continuada durante tôda a campanha. 

Como motiva.ção chamar-se-ia atenção para a ocorrência de 
varíola na área, oferecendo ao mesmo tempo a vacina anti-variól1ca 
como um recurso eficaz .  para evitá-la. 

A divulgação seria feita através dos seguintes meios : 

- entrevistas com lideres locais 
- reunlõelJ em grupo 
- meios audio- visuais, tais como :  cartazes, faixas, bOletins e 

auto':"falantes, devendo ser utilizados os recursos locais, abaixo 
citados : 
,Prefeito do Município de Nova 19uaçu 
Diretor do Centro de Saúde de Nova Iguaçu 
Jornal Mesquitense 
S�rviços de auto-falantes locais 
Rádio Emissora de Nova Iguaçu 
Rádio Nacional 

Casas, comerciais 
Autoridades 

' 
religi�sas 

Professôres 
Médicos 
Dentistas 
Fannacêuticos 
Fábricas 
Cinemas 
Clubes 
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Para o.bter o. co.nhecimento da irea e fazer 'o levantamento dOlf 
recursos existentes, fo.ram reallzadas, antes do. inicio. da campanha, . 
duas v�1tas à, região. a ser trabalhada,. ocasião. em que fo.ram 
entrevistado.s : 

a .  o ClJ,efe da Seção. de Engenharia da Prefeitura Municipal 
de No.va 19uaçu 

b .  'o Chefe da Seção. do. IBGE 
c .  o. Diretor do Centro. d e  Saúde de No.va 19uaçu 
d .  alguns lideres locais, pnncipalmente as diretoras das escoIas' 

principais, Po.is o. perío.do. de férias teria inicio. logo. no' 
começo da 3.6 fase da campanha. 

, 

Treinamento 

o treinamento do pessoal Vo.luntário. seria realizado. durante ai. 
se�unda semana, devendo. ser recruta,dos . vo.luntário.s atravéS dos 
lideres da comunidade e, sempre .que possível, residindo. próximD .aos: 
postos de vacinàção. 

Para o treinamento. seriam os Vo.luntários divididos em ,gruPDS, 
ficando uma o.U mais eIÍfermeiras res�áveis pelo. treinamento de' 
cada grupo.. 

Previamente fo.i elaborado. um plano. . de aula a s'er usadD por 
tôdas as enfermeiras (vide anexo. 1) . Neste periodD também seriam 
organizados DS postos _ de vâcinação. que, de acôrdo com o. estudo. 
do mapa da área, deveriam ser em número. de 14, além de 1 põstD< 
volante que faria a v�cinaçãD nas escolas e fábricas. 

Uma enfermeira ficaria responsável pelo. Pôsto Volante e Dutra 
pelo. PôstD Central, cabendo. à última o. preparo. do. ' matertaI neces­
sário à campanha, assim Co.mD a sup'ervisão. do. ' pôStD. 

Os DutrOS 13' posto.S seriam distribuídDS pelas três enfermeiras' 
restantes, que seriam por êles respo.nsáveis, cabendD-lhes respecti� 
vamente 4, 4 e 5 PDstoS . 

. \ 

Técnicas Educativas ' 
Durante o planejamento. prévio., as enfermeiras chegaram à con:'" 

clusão que no. desenvo.lvimento do. trabalho. seriam utiliza.das as 
seguintes técnicas educativas: 

ii ,  Entrevista 

b ,  Trabalho. de grupo 
c , Demonstração. da técnica de vacinação.' Pela munf-pressãD; . 

com vacina lio.fUtzada 
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o material previsto para a execução da campanha está espe­
,.elficado no Anexo 2. 

O cartaz escolhido para ser utilizado na Campanha representava 
.uma família sendo vacinada ,por uma enfermeira e dizia o seguinte ; 

"Vacine sua Familia contra a Variola" 
Pelos alto-falantes foram dadas as seguintes noticias ; 
1 - "A vacina contra . a varíola é a única medida capaz de 

evitar a variola, também conhecida como alastrlm . . 
V8iCine-se, e a tôda sua familia, a partir do dia 1 1 -de 

dezembro." 
2 - "A vacina contra a varíola é a única medida capaz de. 

evitar a váríola, também conhecida como alastrim. 
, Vacine-se, e a tôda sua familia, num dos Postos abaixo : 

, 
1 ,  Colégio Silveira Le.ite - Rua Paraná, 455 

. 

2 .  Escola 2 1  de abril - Rua Coronel França Leite, 1081 
3 .  Grupo Escolar Dr. Manuel Reis - Rua Emilio Guadagne 
4 ,  Grupo Escolar D. Pedro l - Rua Manuel Duarte 
5 .  Legião da Boa Vontade - Rua JiIlpiter, 187 
6 , Maternidade São José - Avenida Unj,ão, 703 
'7 .  Têni& Clube de Mesquita - Rua da Cachoeira 
8 ,  Rua Inácio Serra, 344 - Chatuba 

9 ;  Rua, Uranos, 633 

' 10 ,  Educandário pinheiro - Banco de Areia 

11 , ' Escola Paroquias D. BQsco - Banco de Areia 
12 . Escola Porto SQbrinho - Rua , Oscar Bueno, 243 

13 , Estação da E, de Ferro Central do Bra!!i1 . 

, As  faixas teriam os seguintes d.izeres,; 

"De 11 a 30 de dezembro funcionará aqui um pôsto de 

Vacinação contra varíola". 
"Aqul funciona um Pôsto de Vacinação contr� varíola". 
"Campanha de vacinação contra a variola, de 11 a 30-12-61".  

Seriam distribuídos boletins infonnativos pelos locais de . maior 
,aglomeração da população, dizendo o seguinte : 

"Atenção ! 

A VARíOLA é uma doença que pode ser EVITADA pela VACINA , 

Tôda a populaçe.o PEVE ser VACINADA. 
ExIstem ' POSTOS por tôda 'a cidade. 
PROCURE o mais próximo," 
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III - EXEClJIÇAO DA CAMPANHA 

Alividades. das duas semanas preparatórias 

Durante a primeira semana foram entrévistados os principais 
Jíderes locais, inclusive o Sr. prefeito, com as seguintes finalidades : 

a .  Dar conhecimento do obj etivo da campanha . 

b .  Solicitar colaboração da comunidade para a divulgação da 
. campanha, através de faixas, boletins, auto-falantes, rádio 

e j ornais. 
c .  Obtenção de viaturas para facilitar a supervisão do trabalho. 
d .  Obtenção de voluntá,rios. 

e .  Escolha ' dos locais para os Postos. 

Na segunda semana foi continuado � trabalho de divulgação e 
.iniciado o treinamento . dos voluntários . q1,le se apresentaram em 

.número de 300 aproximadamente, tendo o treinamento sido realizado 
de acôrdo com o plano estabelecido. 

. 

Foi feita educação sanitária em tôdas as oportunidades q1,le se 
apresentaram. 

AÜYidades das 3 semanas da Campanha de vacinação propriamente 
dita 

Logo no primeiro dia, pela manhã, foram organizados 13 postos 
fixos, visto só se terem apresentados 66 voluntários. 

O material era preparado no Põsto Centrai e distribuído por 
ocasião da supervisão, no início do período da manhã e da tarde . 

Eram deixadas tantas seringas, quanto se calculava seria o movi­
.mento. Cada seringa continha no máximo o conteúdo de 2 frascos 
cOm o' respectivo solvente. Evitava-se encher mais a seringa porque 
.áS voluntárias tínham dificuldade em manuseá:'la ; muitas vêzes , 

.no fim, as agulhas se obstruiam, mesmo quando a seringa era fre·­
qüentemente agitada. Era recomendação deixar sômente 1 seringa 
em uso, deixando as Clemais em geladeira , no local, ou próximo . 

. Antes de encerrar o período d� manhã e da tard� e.ram a:; seringas 
vazias recolhidas para serem esterilizadas imediatamente, a fim de 
que não houvesse atrazo na distribuição do material . !No períodO 
da tarde preparava-se vacina suficiente para que 1 seringa ficasse 

reservada na geladeira usada pelo pôsto nos bairros, para ser usadà 
na manhã seguinte. Dêsse modo ' o trabalho não atrasava pois seu 
ln1eio não dependia da equipe supervisora. O número de vacinações 

,� publicado semanalmente pelo Jornal local. 
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As listas em modêlos fornecidos pela Secretaria de Saúde do 

Estado do Rio eram feitas e somadas diàriamente pelas voluntárias 
de cada pôsto. As enfermeiras supervisoras recollÍiam-nas no fim da 

tarde, ou na primeira visita
' da manhã e, depois da verificação, 

entregavam-nas à enfermeira que fazia o registro no mapa de 
trabálho diário. 

Em combinação com a Secretaria de Saúde forneceu-se atestado 

de vacina: a quem o solicitava. Os atestados eram assinados pelo 
Chefe dó Centro de Saúde de Nova Iguaçu ou pelo ntédico coorde­
nador dó Serviço no . Estado do Rio, que registrOu sua firma no locaL 
Qs blocos de atestados foram assinados com antecedência. 

De inicio, a campanha foi executada conforme havia sido pIa-: 
nejada, mas à partir do terceiro dia houve uma pequena queda 
na procura da vacina nos Postos, o que motivou a modificação do­
plano prêviamente traçado. 

O Pôsto Cetltral continuou sem ' alteraçã�. 

Duas enfermeiras ficaram responsáveis pelos treze postos em­
funcionamento e após a. supervisão dos mesmos, faziam postos vo-
lantes nas ruas. 

' , 

Duas enfermeiras ficaram em postos volantes permanentemente 
e logo após o término da vacinação nas fábricas iniciaram também 
a vac1nação ém massa nas ruas (a,., escolas não foram visitadas por 
estarem os alunos em férias) . 

- Para êste trabalho foram utilizados, além qo carro do Serviço, 

3 conduções obtidas com lideres locais. 
As enferm�iras dos postos volantes, se não encontravam equi­

pamento, como mesas ou caixotes, nos estabelecimentos comerciaIs: 
ou nas habitações particulares, armavam sua área de trabalhp em 
meslnhaIP metálicas portáteis que traziam no �arro do serviço, ou 
utllizavam a porta apaixada da parte posterior da camionete ' Rurar 
W1llys. 

Alterações introduzidas no piano original 

NO plano original foram introduzidas 4 alterações que merecem 
destaq� : 

1.0 - O fechamento dos postos fm.os tão logo o seu movimento­
começou. a cair e o _ prosseguimento da campanha através­
do.s postos volantes. Só foram mantidos até o fim 8 postos. 
fixos que apresentaram maior, movimento. -
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:2,0 - A realização de um regular número de vacinas antl-tlt61-
di-cas, no Põsto Central, num total de :  

' 

446 primeiras doses 
205 segundas . doses , 

8 doses de refôrço, para atender a inúmeras solicitações, 
visto estarem ocorrendo numerosos ' casos de febre 
tifóide na área, e o Centro de saúde de Nova Iguaçu 
ter informado não poder atender localmente os pedidós 
de 'vacinação. 

. 

.3.0 - A utilização, em caráter experimental, da vacina antl­
-variólica em pasta, tendo sido aplicada sõmente pelas 
enfermeiras, por não terem sido os voluntáriOs .treinados 
no seu uso. Posteriormente foi feito contrôle das pegas. 

-4.0 - Inicialmente fizemos restrição em relação aos politicas 
locais; com a continqa.ção do trabalho, 8urginçlo _dificul­
dades, s.ol1citamos sua ajuda (sem d1scrlminação de 
partido) ,  tendo sido de grande valia, principalmente no 
tocante a facilidades de transporte e divulgação. 

IV - AVAIlIAÇAO DA CAMPANHA 

<Colaboração da comunidade 

Embóra sentindo que duas semanas de . trabalbp ' préviQ não 
-toram suficientes, pareceu ao grupo ter sido multo boa a receptl-. 
"Vidade e colaboração da comunidade. . 

Assim, . 
através . dos lideres, foram obtidos os seguintes meios 

4e transporte e divulgação : 
, 

a .  
. uma ambulância durante o tempo in�l da campailha 

b .  um carro com auto .. ralantes durante três dias 
c. uma charrete durante tr.ês dias. 

A comunidade colaborou tambéln na dlvuIgâção da campeJ,lha 
·tClODl o seguinte : 

a. quinze (15) faixas 
. b'. dez mll <10_. 000) .bole.tlns .que lotam diStribuidos por . tôda 

a área. 
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/>,. divulgação através da imprensa, do rádio e dos ' auto-falantes 
10i promovida pela comunidade, sob "nossa orientação em tôdas as 
fases do trabalho. 

Após o encerramento da campanha foram enviadas pela Escola 
Nacional de Saúde Pública, de acôrdo com a relação de nomes por 
nós �ornecidas, cartas de agradec'imento nomi'nais a todos aquêles 
que nela cooperaram. 

Resultados quanto às imunizações efetuadas 

Era objetivo da campanha vacinar um número maXlmo da 
populaçao, possivelmente 80% . Entreta:hto, devido a fatores vários,. 
à campanha, não obstante trabalho intensivo, fiCou muito aquém 
do ooj etivo visado. 

Para um total de 58 . 835 habitantes, foram realizadas 23 . 54S  
vacinaçõe� o que corresponde a 40% .  

Especificação das vacinações efetuadas cOm ' a participação direta 
das enfermeiras : 14 . 657, que corresponde a 6:1:% dás vacinações· 
realizadas. 

' 

Verificou-se que pràtica.mente não se observaram pegas nas 
pessoas vacinadas em alguns postos localizados nas escolas, onde 
nao havia enl'ermeira permanente. 

Repetiu-se a vacina sempre que possível, sem contudo contá-la 
novamente, tend.o-se ainda alterado a pOSição . do alfinete; incU": 
nando-o mais e aumentando as pressões para 30, com o que se ' 
obteve melhor.es · resUltados. 

. 
" 

o horário de trabalho estabelecido para os postos foi de 2 ' turnos, . . . ; . .  ' . .  

a tunciQnarem respectivamente de 9 : 00 - 12 :00 e de, 13 : 00 -, 16 : 00. 
O . põsto C€ntral que começava as atividades �ais cêdó, fu�clonou 
diàriamente até aproximadamente 1 7 : 30. 

Embora a condução do serviço durante as seIl1l1nas de vacinação" 
deiX�se o centro da cidade às 7::QO, dificilmente iniciava-se a super­
visão dos postos antes de 9 : 30 hOras. Durante O intervalo do almôço 

havia problema idêntico, pois não . existindo local adequado para 

almoço em Niesquitli" tinha a �quipe , de locomover-se até Nove" 
19Uaçu . .4 tarde, prolongava-se o trabalho até às 17 :30 ou mais, 
principalmente depois de iniciados os postos volantes. Nos ' 2 pri­
meiros sábados do período de vacinação, trabalhou-se. de 8 : 30 às' 
18:30; ' com o objetivo de , alcançar principalmente os adultos · que� 
estavam em casa ou voltavam da cidade a partir das 14:00, ,horas. 
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Grupos etários alcançados 

Embora. não tivesse sido registrada a idade das peSsoas vacinadas, 
de um modo geral observou-se o segu1nte : 

Muito maior procura dos postos pelas crianÇas de baixa idade , 
principalmente pré-escolares, mas também eacolarea e lDfantes: 

Entre os adultos, maior prOClp'a por parte das mulheres e bastante 
resistência por parte dos homens presentes na localidade. :a:stes 

receavam que a I vacina os impedissem de trabalhar e de beber" 
sendo muito comum , o  uso e abUBO ' do- álcoól. 

Muitos homens que trabalhavam fóra deixavam - ordem para 
que as suas famílias não fôssem vacinadas ·e as espôsas receiavam. 
ser espancadas, se desobedecessem. 

Observações quanto . às pegas 

Embora não tepba sido feita a _ verificação sistemática , obser- ­
vou-se ter sido muito elevado o número de pegãs. Por , tôdas as ruas 
por onde se passava, inclusive nos coletivos e trens elétricos,' viam-se 
crianças e adultos com a vacina pegada. O grupo teve conhecimento ' 
de poucas reações fortes, tendo ocorrido principalmente adultos com ' 

sintomas ,generalizados, embora algumas crianças · tivessem espa.'­
lhado a vacina. 

Muitas crianças, achando que a vacina não havIa pegado, ou 
tendo gostado da experiênéia, procuravam os postos ' espontânea­
mente , a fim de repeti_la. tendo 'resultado às' vezes vãi'ias pegas . . 

v - FATôRES . QUE AFETARAM A CAMPANHA 

Conforme já foi mencionado, fatôres vários ' e dIstintos contri- . 
buiram para que a campanha não alcançasse seu objetivo previa­
mente traçado ; cpntudo, aruilizando a situação, 08 resultados nos' 

pareceram plenamente satisfatórios. 
Entre os diferentes fatôres, merecem destaque os seguintes : 

A .  De ordem local 

1 .  Grande número de pessoas já tirthà sido acometida dó ' 
alastrim .receIitemente. e Inuitas pessoas j á  haviam procurado 
o Pôsto de Nóva Iguaçu para se vacinarem. ' 

, . 2 . Desconhecime�to da importância. da �cina CQmo métodO" 
profil�tico eflc�. Pouco interê�e pela vacina anti-varió­
lica, apesar da ocorrência de casos de variola minor e muito' 
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nuUor O interêsse pela vacina contra a febre tifóide e a 
poli()mielite. Parece que O povo já se habituou a ver pessoas 
portadoras .de vadola, circularem liVremente, sem que apa­
rentemente nada de grave aconteça. Mesmo . assim tivemos 
conhecimento de cl,nco óbitos causadOs por alastrim durante 

o períodp em que trabalhamos na · área. 
' 

3 .  li:poca inoportuna para '.a vacinação devido ao período fes­
tivo de fim de ano, férias escolares e grande calor reinante. 
Principalmente as escolas não puderam dar a colaboração 
esperada porque quando foi lniciada a campanha já haviam 
sido as aulas suspensas. posteriormente foram os alunos e 
as professõras convocadas para aguardarem as provas mas 
o seu comparecimento foi irregUlar . 

. 4 .  Grande parte dos adultos trabalha no Estado d a  Guanabara, 
Só sendo encontrada na localidade à noite ou aos domingos 
e feriados. 

5 .  Inicialmente houve grande desconfiança da população para 

com a equipe de vacinação. �vou algum tempo para que 
ela se convencesse que não era campanha politica, que a 
vacina não era ,paga e que a campanha seria levada .a têrmo 
sem que faltassem os recUJ'soll necessários. Esta atitude teve 
origem em experiênc1aa negativas anteriores. 

B .  De ordem do tipo de tácina . 

A vacina ut�da lnic1a1mente foi a liofllizada, contida em 
tubos cujas paredes grossas dificultaram o seu preparo, além de ser 

' �1cil dissolvê-la em 'Solução glicerinada o que não ocorreu quando 
f01 usada como . solvente água bi-dist1lada, numa situação de 
emergência . 

. Tentou-se também ' usar a linfa gliCerlnadl( que foi logo des­
-prezada por não ser prática para vaclnaçlo em massa. 

Foi empregada em, grupo redUzido de pessoas, a vacina anti­
-vari6lica em pasta, de fácll aplicação, estimando-:-se as pegas 
·em 90 % .  

Finalmente foi empregada a vacina l10flllzada contida em 
'!rascos, o que facUltou grandemente o trabalho. 

C .  De ordeJll de equipamento e material 

Visto que a vacina, depois de dissolvida, só pode ser conservada 
nas seringas e que os estojos existentes eram pequenos e não 
-'COmportavam as seringas depois de cheias, tQmou-se necessãrlo a 
cOmpra de recipientes de · alumfnio; para o transporte da vacina 
&08 Postos. 
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D ,  De ordem pesSoal 
1 _ , Notamos que parte da população não aceitou ser vacinada pelos 

voluntários, furta,ndo-se à vacinação, o que geralmente não acon� 
tecia quando ' estava :presente uma ' erifermEürâ .' 

Conclusões 

Estimando que aproximadamente :35 % da população é constl- , 
tUida por escolares, militares e pessoal que trabalh::l, em estabeleci-' " ' , \  ' 
mentos de gêneros alimentícios que, por lei, são obrigados à vaci-Íla'çâo e aindá as pessoas que tiveram ' a doença recentemente� 
podemos concluir qUe 1hais :0\1 : menos '75 % da popul�ção está 
jmunizada cohtra a varíola. 

A experiência: vivida na presente campanha, perinite-nos . ch,egª:r 
. às seguintes conclusões : 

a . tfuâg" semanas 
' 

para , divulgação não são suficientes. 
b .  Para que haja mélhor áceitàç.ão da vacina por todos os 

grupos populacionais, torna-se necessário ,um trabalho , de 
educação sanitária mais ::l,mplo e mais prOfundó j unto aQ 
PÜblicô. , , ' .i  

, , ' 

'c , Os tipos de vacina que mais se adaptam a essa espécie ' de 
campanha são : 
1.° Vacina liofilizada em frascos 
2.° , Vaci,p.a e!U p,asta . , , 

d ,  ' O uso , da . �erj;nga ,� , agulha, na t&cn!ca da vacinação, de 
modo 'gér�i ' am'edro�ta . a população. 

' 
. ' .  - .  ' "., ' - ' . . . , . . . '  

e " O Illeio mais , eficaz " p;:tr� diyulgação dêsse tipo de ca;mpamha 
é a viatura, dotada" d�' J'!.uW-!alante. " , 

Sugestões sôbre a maneira de como poderi-a ser desenvolvida uma 
eampanha dessa natureza 

Poder-se-ia seguir a mesma orientação da campanha descrita, 
com as s�guintes modificações: 

a. Substituir a seringa por recipiente piástico, orifício capilar. 
b .  Incluir entre o material, vasilhame térmico' ( isolante) para 

o transporte da vacina já preparada, aos locais mais dis­
tantes, assim como cura.tivos "'Band-Aid" e compi-imidos 
anti-térmicos como o salofeno ; êstes últimos, para serem 

' administrados quando há reação térmka muito 'elevada; ' e 
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os primeiros, quando se torna necessário cobrir a vacina, 
devfdo. a rutura da vasicula com arrancamento da pele. 

c .  Aumentar . o período_ prévio de diVulgação para possibilitar 
melhores . entendimentos com os lideres e a pop�lação em 
geral, -contribuindo assim para melhor , resultado. 

d .  Evitar a época dos festejos -Ue fim de ano para uma cam­

panha dessa natureza. 

Comentário Finál 

Como experiência educacional, foi para nós de grande valia. 

essa campanha porque ' nela tivemos ocasião de pôr em prática. 
todos os conhecimentos 'obtidos durante o curso. 

Nota : Durante a exeéução da, campanha, contamos com a colabo­
ração permanente da �rofessora de Enfermagem de Saúde Pública. 

do Curso. 

Data : 27-10-1961 

N.ANO DE AULA 
( ANEXO 1)  

Assunto : Varíola, vacinação contra (com vacina liofillzada> . 

Tunná.: . Voluntários de Mesquita. 

1 .  Objetivos :  

a .  Ressaltar o valor da campanha contra a varíola e o papel 
importante que os voluntárioS desempenharão; 

b .  Levar aos voluntários os conheelmentoa básicos sôbre varíola ; 

e. HabilitA-los na execução da técnica compativel com I\1&. 
atuação" na campanha contra a varlola. 
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2 . Incentivação: ' 

Comentário · sôbre os casos de varíola na regIao, apresentando 
a vacinação como ,am dos meios eficazes para soluclonã�los. ' 

Tempo 1 3  - Dados 

. 
essencia:�s 

1 4  -- Procedime
.
n-
I

s - Recursos 
tos didáticos Materiais 

10' I - �eiras no- Interrogatório de Material ilustra.; 
çóes sôbre varíola sondagem . tivo � ( fotografias 

a. Modo de' trans-
�são 

b. Sintomas 
c. Medidas profi­

látlcas 

Motivação : par­
ticipação ativa 

10' II . - ImPortân- Exposição didáti­
cias do trabalho ca, com refôrço 
d o s  voluntários dos objetivos 

5' 

na campanha de 
vacinação contra 
varíola. 

-. 1 - Técmca de 
vacinação contra 
varíola com va­
cina. liofilizada 

' .  a: cUidados a se­
rem observa­

. dos 
b. reaçóes 
c. contra indica-

ções � 

Sín�se da aula 

Demonstração da 
técnica 
Motivação : par": 
ti�ipação ativa e 
correlação .' com ' o 
real 

,. 
Discussão dirigi­
da .incentivação : 
participação ati­
va) 

de 40entes 

(. ) 
Material ilustra­

" tivo das diversaS 
fases da vacina 

6 .  Prática pelos voluntários, da vacinação ' conua' à 'varíola -
7 .  Bibliografias : 

- Barros Barreto, JOão de -' Tratadô de Higiene - ,3.& edição 
- Rio de Janeiro - Livraria Atheneu, 1956 - vol. 2 

- Associação Americana de S. pública 
' 

Profilaxia das Doenças Tra�iveis - washington, 00, EUA 
Repartição Sanitária Panamericana . .,-- . Dez. '  1952 . 

- SESP -/l'écnica de Enfermagem ut1lizado8 . no trabalho de 
visitação. 

(.) Material necessârio â vaclnaçio. 
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TECNICA DE VACINAÇAO CONTRA A VARíOLA LIOFILIZADA 

Fases do Trabalho 

Material 

Éstó'j o
' 
contendo o seguinte ma­

terial esterilizado : 

a .  seringa de 2 mI conteúd.o a 
vacina e com -canhão de 
agulha obturado, condicio­
na ao em estôjo de metal 

b .  Agulhas de inj eção tama­
nho 10 x 5 (esterilizadas) 

c .  Canhões de agulha obtura­
dos 
Carta de alfinetes de cabeça 
Vidro de - bôca larga com 
tempa 

l!reparo do material 

Forrar a mesa com , plástico 
Lavar as mãos e enxugá-las 
Abrir o estôj o 
Colocar a tampa no campo com 

a parte interna voltada para 
cima 

Apanhar a seringa do estôj o 
Retirar o canhão obturado . . .  . '  . 

Apanhar uma agulha 10 x 5 e 
adaptá-la à seringa 

Método 

Mandar o paciente colocar o ' 
braço em poSiçãó 

Retirar o protetor da agulha 

Pontos Importantes 

Providas de pro te tores. 

Para os alfim tes usados ' 

Usar .. sempre o : mesmo 

Colocá-lo sôbre a tampa do 
estôj o 

A agulha devéra estar com o 
protetor 

Mãos nos quadris 
Agitando antes a seringa e co­

locando o protetor na tampa 
do estôj o 
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PIngar 1 gota da , vacina na 
base do deltoide 

Pegar 1 alfinete pela cabeça, 
fazer pressão com . a  ponta do 
mesmo contra a pele 15 vezes 
em área de 3 mm 

Colocar o alfinete no recipiente 
para alfinetes usados 

Proteger a. agulha com o prote­
tor terminadas as vacinações 

Substituir a agulha 10 x 5 pelo 
c'anhão obturado e guardar a 
seringa montada na caixa de 
metal 

Cuidado posterior do padente 

Anotação na lista de vacinação 
Cuidado posterior do material 
Lavar e enxugar as agulhas e 

as mãos 
Guardar o material 

Alfinete deitado, movimentos 
firmes e repetidos, não deve 
sangrar, usando um alfinete 
por pessoa 

Nunca abandonar o alfinete no 
)ocal a fim de evitar seu uso 
inadvertido 

Se não houver outras pessoas 
à vacinar 

Deixar secar - recomendando 
- Os ,cuidados a observar, infór­

mando sôbre as possíveis rea­
ções 

Nota : Após o trabalho diário, a vacina deverá ser guardada em 
geladeira (ao -lado do congelador) ,  

FUNÇÕES ' DO DEPARTAMENTO DE ENFERMAGEM 
DOS HOSPITAIS NOS ESTADOS UNIDOS 

A especificação das funções do Departamento de Enfermagem 
do Hospital obteve aprovação da Associação Americana de Hospitais 
(Àmerican Hospital Assoc1ation) e do Comitê da: Liga Nacional 
de Enfermagem (National Lea;gue for 'Nursing Committee)  em 
assembléia ocorida em Chicago, aos 24 de abril de 1962, 
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o Departamento de Enfermagem executa suas funções de acôrdo 
com os prlIÍcípios, os obj etivos e as normas estabelecidos pelo Con:;­
aelho Administrativo do Hospital. Como tal, o Diretor do Departa­
Íllento de Enfermagem está subordinado ao administrador do Hospital 
e as funções do Departamento de Enfermagem são as segUintes :

' 

1 ) Prover cuidados de enfermagem aos pacentes e às suas famí­
lias; em apôio à assistência médic� prestada pelo corpo clínico, 
em concordância com os obj etivos t: normas do Hospit�. 
--- 2) Definir e pôr em prática os principios, QS obj etivos, as normas 
e

· 
os padrões

· 
quer para os

' 
cuidados de ' enfermagem · aos pacientes, 

quer para outros serviços afins. 
3 )  Prepa�ar e executar um plano administrativo para o Depar­

tamento de Enfemagem, no qual a: hierarquia, . os deveres e as res­
ponsabilldades de cada categoria funCional estejam claramente 
delineados. 

4) Coordenar as funções do Departamento de Enfermagem com 
as de todos os outros :departamento� e serviços do Hospital. 

5) Prever e executar medidas objetivas para manutenção de 
um grupo de enfermeiras competentes e em número suficiente às 

. necessidades do hospital. 
6) Prover os meios e métodos pelos q1lais o pessoal de enfer­

magem possa trabalhar com outros grupos, no esclarecimento . dos 
objetivos do Hospital e dos serviços de enfermagem ao paciente e 
à comunidade. 

7) Participar da elaboração do regulamento do pessoal , zelar 
pela execução das· normas já existentes e avaliar sua eficáci� . 

' 

8) Desenvolver e manter um sistema eficiente de registros e 
. relatórios cUnicos e administrativos. 

-

9) Efetuar levantamento periódico das necessidades de equipa­
mento e de material e elaborar um sistema para sua avaliação e 
contrôle. 

10) Participar da elaboração do plano financeiro para o Hos­
pital e procurar manter-se dentro dêle. 

TI ) Iniciar, utilizar e/ou participar de estudos ou proj etos de 
pesquisa, . destinados à \ melhoria dos cuidados ao paciente, ou ao 
aperfeiçoamento de outros serviços administrativos e hospitalares. 

12)  Participar e/ou prestar colaboração a todo programa educa­
tivo, inclusive a prática de estudantes, no Departamento de 
Enfermagem. 

13)  Elaborar e executar um programa permanente de aper­
feiçoamento e treinamento para todo o pessoal de enfermagem. 



INTER-ÊSSE GERAL 
DADOS ESTATJSTICOS - PesSOAL DE ENFERMAGEM 
I - Enfel"llUtiros diplomados, no Brasil, no period

,
o de 1918 a 1962 

. ESCOLAS DE ENFERMAO_' I I I Estado I 1 
I I 

NORTE I , . I 
de Manáus - Mánáus AM l  44 ' I 
Magalhães Barata - Belém PA ' I 86 1 

NORDESTE I I 
São Francisco de As.$is - São I j 

Luiz . MA I 64 I 
São Vicente de Paulo - F'or- I 

taleza . CE I 179 I 
da Univ. de Paraíba - João I j 

Pessoa PB I O I 
Santa Emília de Rod� t -- I I 

João Pessoa PB I ° 1  
da Univ. do Recife . - Recife PE I 84 I 
Nossa Senhora das Graças _ . 1 I 

Recife PE I 145 I · 

LESTE I I 
da Univ. da Bahia - Salvador BA I 197 I 
da Univ. Fed. do Est. do- Rio I - ) 

- Niterói RJ I 230 I 
Ana Neri - Rio GB 1 1  109 I 
Alfredo Pinto :....- Rio GB I 964 I I 
da Cruz Vermelha - Rio GB 1 427 I 
Luiza de Marillac - Rio GB I 285 I 

,Rachel Haddock Lobo - Ri!) GB I 294 I r 
Carlos Chagas - Belo Horl- I I 

zonte MG I 303 I 
Hugo Werneck - Belo Ho- I I 

rizonte MG I 176 I 
Hermantlna Ber�ldo - Juiz I , � 

de' Fora MG I 129 

Frei Eugênio - Uberaba MG I '73 ! 
Weneeslau Braz . - Itajubá MG , 31 I 

1962 

7 
3 

5 

18 

8 

10 
8 

8 

16 

6 
37 

7 

O 
() 

22 

IS' 

18 

12 

8 
O 

I 
I 
I' 
I 
I 
I 
I 
-I 
I 
I I ' I 
I 
I 
I 
I 
I 
I 
I 
I ' 
I 
I I 

Total 

51 
89 

, , 69 

197 

8 

10 
92 

153 

213 

236 
1 1 146 -

I 971 
I 427 

I 285 

I 316 
1 
I 316 

I 
I 194 

I I 141 
I 81 
I 31 

, 

; 
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I I I 
ESCOLA DE ENFERMAGEM Estado i 1 I 1962 I Total_ 

j j r . . 

I I I 
SUL I I I 

da Fác. Medicina da Univ. I I I 
São Paulo SP I 381 I �4 I 395 

da Cruz Vermelha - São I I I 
Paulo SP ! 96 I 8 I 104 

do Hospitai' 
São Paulo - São I I I 

Paulo SP ! 127 I 8 I 135 
Santa Catarina - São Paulo SP I 23 I O I 23 
São Francisco de ASSis - São I I 

Paulo SP I 23 I ( 2 )  I 23 
São José - S. Paulo SP i . 0 I 8 I 8 
Madre Maria Te9dora - Cam- I 1 I 

pinas SP I 134 I 4 I 138 
Coração de Maria - Sorocaba SP I 57 I O I 57 

de Ribeirão Prêto - Ribeirão I I 
Prêto SP I 45 I 9 I 54 

Dom Epaminondas - São I I I 
José dos Campos SP I 32 I 8 I 40 

de Santos - Santos SP I 21 I 6 I 27 i 
Madre Leonie - Curitiba PR I 47 I 8 I 55 
de Pôrto Alegre - Pôrto 1 1 I 

Alegre RS ! 71  I 14 . I 85 
Madre Ana Mõeller - Pôrto I I 

Alegre RS I 22 I 5 I 27 
Nossa Senhora .Medianeira _ I I I 

Santa Maria RS I 29 I 4 1- 33' 
Maàre Justina Ignês - Caxias I I i 

do Sul RS I 1 7  I I 9 I 26 
I 

I I I 
CENTRO OESTE I I I 

do Hospital S. Vicente de I I I 
Paulo - Goiânia GO I 200 I 17 I 2 1'7 

Florence Nightingale - Aná- I I i 
polis GO I 178 I 13 I 1 9 1  

Cruzeiro do Sul - Rio Verde GO I 80 12 I 92 . 
Total Geral I 6403 353 I 675ô 

( 1 )  Sub-Total de 1941 a 196! .  
( 2 )  Extinta 
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II , �  Auxiliares de EnfermaJem form�dos, no Brasil, no período dz 
1941 a 1962 

ESCOLAS ou CURSOS -'- , ; 

INORTE 
da E . E ,  de Manáus ....:. Ma-

náus 

· 1 

d a  E , E: ,  Magalh�es Barata - I  
Belém . 

NORDESTE ' 
da E ,  E ,  S. Francisco de Assis 

- S. Luiz 
Ir. M. Antoinette Blanchot 

-' Tereziná 
da E .  E .  S. Vicente de ' paulo 

- Fortaleza 
de Natàl _ Natal 

da E . E .  Univ. da Paraíba -
João Pessoa ' 

da E . E .  N.s s.a das Graças _ 

Recife 

de Alagoas - Maceió' 

i LESTE I 
Dr. Augusto Leite - Ara- I 

cajú I 
Sagrada Família - Salva-

dor 
do Espírito Santo ---'- Vitória 
Branca Alves - Petrópolis 

da E . E .  da Univ. Fed. do Est. 
Rio - Niterói 

I 
I 

dó L . E .  Ana Neri --"- Rio 
da E . E .  Alfredo Pinto -:- Rio 

da E . E . Cruz Vermelha - R�o 
da AMSA - Rio ' , 

, do Hosp. dos, Servidores do I Estado • i 
Santa Adelaide - Rio / I da AVAN - Rio ' 

I 
Estado I 

I 
I I 
I 

AM I I 

I 
PA I 

I 
I 
I 

MA I 
I 

PI 

CE 
RN 

PB 

PE 
AL 

SE 

BA 
ES 
RJ 

RJ 
GB 
O E  
GB 
GP I 

C B  
GB ! 
GB 

L j 
1 I 1962 I Total 

I I 
I I 
I I 
I I 

72 I 17 I 89 

I I 
208 I 23 I �Jl 

I I I 
I I 
1 I 

79 1 18 I 97 
' I  I 

44 I 17 I G i  
I I 

209 1 3 1  '/ I; 240 
54 1 12 I 66 

I I 
64 I 5 I 69 i! 

I I 
30 1 19 I 49 

46 1 O I 46 
I I 
I I 
I I 

180 I 24 I 204 
I ; I 

109 I 20 [ .  129 
100 I 14· 1 1 14 

1 18 I , 23 I 141 
I I 

78 I 13 I 91  
' 350 I 28 I 378 

167 I 24 1  19 1 
201 I 25 I 226 
155 ' I  22 I 177 

119 1 9  138 
92 32 124 

' 325 28 353' 
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do Hospital Silvestre .....:.. Rio OB I 27 20 [: 47 
da E . E .  Hugo :Werneck - I 

�lo Horizonte . MO ' 300 34 I 334 
, da  Cruz Vermelha - Belo I 

Horizonte MO 246" 26 I 271 
da E . E .  Hermantina Beraldo I 

..:.- Juiz de Fora MO I 7 I 6 I 13 
da E . E .  Frei Eugênio - Ube- I I 

raba MO I 41 I 9 I 50 

I I I 
:SUL I I I 

da E . E .  de São Paulo - São I I 
Paulo SP I 155 I 14 I 169 

da E . E .  Cruz Vermelha - São \ - I 
Paulo SP 166 I 17 183 
do Hospital São Paulo ,- I I 

S. Paulo SP I 21 I ( 2 )  2 �  
, da E . E .  Sta. Catarina - SãO) I i 

Paulo SP 93 I O 93 
, da E . E .  São José - S. Paulo SP I 521 I 46 567 

da Legião Brasileira de AS- I I 
sistência - S. Paulo SP 26 I - 12 I 38 

Maria Pia Matarazzo - São I I I 
Paulo BP 67 I 15 I 82 

.da E . E .  Lauristón Job Lane I I 
- São Paulo SP 124 I 11  I 135 
São Joat]uim - São Paulo SP 13 I 14 I 27 
Bráulio Gomes - São Paulo SP 85 I 19 I 104 
do Dept,o de Assist. aos Psi- " I 

copatas - S. paulo SP 7 I 16 I 23 
do Sagrado Coração de Je- I I 

sus - Marília SP 27 I 1 1  I 38 
Dr. Maurício de Medeiros -- I I 

Pinhal BP 35 7 

j 
42 

.da, E .  E .  Coração de Maria -
' Sorocaba BP . 162 20 �8:1 

d.a E .  E . de Ribeirão prêto - 1 
Jtibeirão Prêto BP 34 12 I 46 

·d.a E . E .  de Santos � Santos SP 118 I 10 128 
Imaculada Conceição - Qu- I 

rL'1hos BP 10 16 I 26 
da E . E .  Dom Epaminondas - j 

'São José dos Campos SP 19 19 I 38 
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Caetano Munhoz da Rocha 
- Curitiba 

Catarina Labouré - Curi­
tiba 

Madre Benevenuta - F10-
rianópolls 

do Hospital Muni-cipal St.o 
Antonio - Blumenau 

São Vicente - Passo FUnq.o 
>(ia E .  E .  de Pôrto Alegre -

�, Pôrto Alegre 
. da ' E.E. Madre . Ana Mõeller 

--, Pôrto Alegre 
do Hospital Moinhos de 

Vento - Pôrto Alegre 
da Cruz Vermelha - Pôrto 

Alegre 
do Hospital propto Socorro 
- Pôrto Alegre 
da Secretaria de Saúde do 

Estado - P. Al�gre 
N." S." de Fátima - Caxias 

do Sul 
<la E . E .  N." S ." Medianeifa -

Santa Maria 

CENTRO OESTE 
da E . E .  do Hospital S. Vicen ­

te de Paulo - Goiânia 
da E . E .  Florence Nightingale 
. - Anápolis 

do Hospital Centro Ooiano 
- Ceres 

Mario Corrêa da Costa -
Cuiabâ 

PR I 47 I 
, , 

PR \ 64 '  
, , 

o t 
I 

16 1 
se \ 32 I 19 I 

I \- , 
SC , 21 ' 38 
RS ' O ,  10 

47 

,80 

51 

. 5g 
10 

I . I RS I 40. 17 I 57 

, '\ ' RS '  199 51 I 250 

RS I 41 I 10 ' 
, , , 

51 

RS I 256 \ \ 266 
, , \ 

RS 1 66 \ I' 66 I I  I ,  
RS I 90 I . 19 I lOg 

' RS \ 21 I 6 I I I I 
R.":) \ 16 I " 28 I , I ',I I I . t 

27 

44 

ao I 107 I 34 I 141 
I , , I  

ao I 50 I 13 ' , 
, ' , I ao I 45 I . 10 I 

63 

55 
I I I " 

MT L 74 I · 4 78 
, 

. Total Geral , 6272 I 1043 \ 7315 
, (l) . Sub-Total de 1941 a 1961-

'O ' (2) Extinta 

NOTAS :  . 
1) constam apenas os nomes das escolas ou cursos que já estão 

conferindo dIplomas ou certificados. 
2) - dados incompletos por falta de resposta às informações 

solicitadas. 
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, .. 

HISTóRICO DA ESCOLA DE ENFERMAGEM 

RACHEL HADDOCK LôBO 
Zulmira de Assis Paiva ( * ) 
Maria Bernadete do Amaral Torres. (* ) 
Nalva Pereira Caldas ( ** ) 

A Escola de Enfermagem Rachel Haddock Lôbo foi criada pelo· 
Decreto-Lei n.o 6 . "125,  de - 16  de fevereiro de 1944; pelo presidente 
Get

l
nio Vargas. Seu nome foi dado pela Resolução n.o 8, de 21 de 

junho de 1944,  _ em homenagem à primeira enfermeira brasileira 
que, - por essa condição, ocupou o cargo de dÍretora da Escola Ana 
Néri, em cuj o pôsto faleceu em setembro de 1933. 

- A Escola foi inaugurada em 20 de j unho. de 1948, sendo presidente 
da República o Marechal Eurico Gaspar Dutra ; Prefeito do então 
Dist!ito Federal, o geI:leral Angelo Mendes de Moraes e Secretário 
Geral de Saúde e Assistência, o professor Samuel Libânio. 

b seu recónhecimentp se deu pelo Decreto n.O 26 251 ,  de 27 de 
j aneiro de 19 49 .  

Foi integrada à Universidade d o  Estado da Guanabara para efeito 
diqàtico, disciplinar e pedagógico pela Lei 930, de 29 de j ulho ,je 1959. 

As primeiras alunas, foram recebidas em agôsto de 1948. -
A primeira residência . da Escola na Rua Carlos Seidl n.o 137�. 

no Caj ú. Um prédiO pequeno dentro da área do Hospital Sanatório 
São Sebastião. Com a afluência de alunas o então Secretário Geral 
de Saúde �- Assistência Dr. Jorge Bandeira de Meno rpsolveu dóar 
a Escola, em caráter provisório, o prédio do antigo Hospital Henri _ 

Ford, à Rua Barão de Itapagipe n.o 331, onde funciona. atualmente. 

Na mesma ocasião, o Sr. Secretár\o, através do Prefeito, c'on­
seguiu da Câmara dos Vereadores, uma verba para a construção­
da sede definitiva, à Av. 28 de Setembro, ao lado do Hospital Pedro 
Ernesto, que ainda continúa em opras. 

- Na direção da Escola registra-se as seguintes enfermeiras : 
D. Zait;a Cintra Vidal, D . Enoy Medeiros Barreto, D. Silvia Arco­

verde de Albuquerque Maranhão, D. Nancyli S. Vírgolino de Alenoear. 
D. Maria das Graças Simões Corte Imperia� dl plomadãs pela Éscola. 
Ana Neri e D. Nalva Pereira Caldas, primeira diretora formada pela. 
própria escola. -

( ' )  Professõras da Escola . 
( " ) Diretora da EscOla . 
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'Álém da formação básica de 'enfermeiras, a' Escola deu dois 
.tipos de cursos de ' pós-graduação : 

a) Curso de Formação de Professores de Enferlllagem; 

b) Curso de . Chefia Hospitalar Aplicada a Enferm.agem. 

Pela Lei 9 1 1, de 12 de se�eml;}rQ de 1958 . . da entãó q,âtnara dos 
Vereadores, a Escola poderá fazei' funcionar em Hospitais da Gua� 
:.na.bara, cursos para a 'fo!"mação de Auxiliares de Enfermagem: 

'0 prüneirQ hospItal que serviu para treinamentO das estudantes, 
,loi o liospital Geral Getúlio Val'gas. na Penha. .  

. . 

Atualmente os campoS de experiências prátcas estão distribuídos 
"!las seguintes instituições : Hospital das Clíni.r;as Pedro Ernésto, Cen ... 
-tro PSiquiátrico .Nacional, Hospital Dispensário Eduardo Rabelo, 
Hospital Laudímia Trota, Hospital sanatório S. Sebastião, Hospital 

.Souza Aguiar, Maternidade Fernando Magalhães e 2.0 Distrito 

.Sanitário. '. 

Em 15 de dezembro de 1961 ,  pela Lei 93 da Assembléia Legislativa, 

foi a Escola integrada à U . E : G .  como Estabelecimento de Ensino 
.superior com a 

I denominação de Escola de Enfermagem Rachel 
.1Iaddock Lôbo, ficando incorporado ao patrimônio · da Universidade, 
c edifício em construção. 

A mesma Lei autorizou a U . E . G .  a estabelecer convê
'
nio com 

.8 Secretaria de Saúde para . que a transferência fôsse efetuada, razão 
jlorque, no momento atual ' a Escola attavessa êsse período de 
transição. 

O nascimento e fortalecimento da Escola, deve-se em .grande 
:parte à D. Zaira Cintra Vidal que com o seu espírito empreendedor, 
foi a Florence Nightingale da Secretaria de Saúde e Assistência. 

A Escola contribuiu por assim . dizer, para a mudança da .política 
.de enfermagem, no seu sentido lato, . nos serviços médiocos ' da Gua­
nabara. A assistência de enfermagem prestada pelas aLunas, em 
.estágios, fez despertar as consciências dos administradores para a 

_ melhoria do padrão assistencial. Tanto é que o 1 .° concurso realizado 
\ para enfermeiros na Q:uanabara, data de após a formação da 1 .­

> turma da Escola. 

Até 1962, < a Escola diplomou um total de 317 enfermeiras sendo 
a média de 29 profissionais anualmente, que distribuídos pelos vastos 
-recantos do país prestam a sua colaboração para o engraIi��clIl)Jmt-º 
,do pais. o ; o e ; 
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PORTARIA · MINISTERIAL. DE 4 DE DEZEMBRO DE 1962 (*) 
Homologa currículos mínimos 

. '  O MINISTRo DE EDUCAÇAO E CULTURA, tendo em' vista 08-
Pareceres. n.O. 2 15,  216, 256, 271; 277, 280, 281, 282, 283, 286, 292, 293 .. 294, 295, 296, 297, 298, 299, 315, 323, 326, 336 e 338, aprovados pelO 
Conséllio Federal de Educação, no ""desempenho das atribuições que · 
a Lei _de Diretripes e Bases confere ao mesmo conselho, e, na COD­
fopnidadê do art: 9.° r 1 .0 da meSma lei, resolve : 

Art. 1.° - Ficam homologados os currícuios mínimos, conse­
qüentes daqueles pareceres e consubstancIados nas resoluções corre� 
pondentes, a serem baixadas pelo Presidente do Conselho . Federal. 
de Educação. 

Curso de Direito, 
curso de Medicina, 
Curso de Medicina Veterinária, 
Curso de Odontolog1a� 
Curso de Serviço Social, 
Curso de Educação Física, 

. cursos <;te Engenharia, 
Curso de Agronomia, 
Curso de Arquitetura e urbanismo, 
Curso de Geólogos, 
cUrso de Químico e QuímiCO Industrial, 
Curso de Enfermagem, 

CUrso de Filosofia, 
Curso de Ciências Sociais, 
Curso de Jornalismo, 
Curso de Letras, 
Curso de Licenciatura em Química, 

_ Curso de Licenciatura em Deseilho, 
Curso de Física, 
CUrs.o de Matemática, 
Curso de . Histórià :r.tatural, 
Matérias Pedagógicas para licenciatura, 
curso de Bibl1oteconomia. 

Art. 2.° .,- Ao .complementar os curriculos m1nimos e ao dar-lheS' 
.. r1ação e organização, os estabelecimentos de ensin-o e ás univer-... 

(.) PubUcada em Documenta de dezembro de 1962. 
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4iàades leva�ão em conta as recomendações cio Çonselho Federal j� 
Eciucação, 1nsert�s no Plano . Nacional de Educação, e referentes a 
não duplicação-de pessoal e recursos. Sobretudo as Universidades. .. 
aeverão cumprir a recomendl!oção . constituindo . 1lúcleQ8 centrala com-· 
matérias afins, a serviço de . quantos cursos as mencionem em seus 
currículos" com visível · economia de · elementos docente e de labora.­
tórios, maior prOdutividade didática, unidade de orientação e enri­
quecimento do ensino. A inciicação; de mat*ria que integre Q8'­
currículos não corresponde obrigatOriamente a uma cátedra, porém . 
o elemento docente disponivel na universidade •. ou no estabelecimento 
de enSinÓ, quando isolado. havendo hipótese · de · uma matéria corres­
ponder a mais de um docente .e a de um docente corresponder . a 
mais de uma matéria, 'conforme a na�ureza do programa. 

",rt. 3.0 - A carreira da . Enfermagem constituiqí. objeto de" 
estudo do Conselho Federal de Educação, estabelecendo a corres­
pOlulência entre ,cursos técnic� de nível ginasial, .colegial ·e superior 
e . as prerrogativas de auxiliar e enfermeiro. 

dIto 4.° - O Conselho Federal de Educàção estudará também- . 

as bases da gratificação de' ·  nive! -Un.tversitário, levand� . em cont.1 
a preparaçãQ e . a responsab1l1dade dos diplomacias · PQr curSO!! su-, . : • , I . • 

periores. 
Parágrafo único. Os estudos, referidos :I1os art. 3.° e 4.° -ora · 

expressamente solicitados ao . Conselho Federal · de Educação, serão 
em forma de �te-projetos. a s,erem enca�ados ao Govêrno e ao� 

Congresso. 
Art. 5.° - Os cursos de Engenharia, correspondendo a várlar. · 

especial idades, terão um tronco comum, integrado p.e1a.s matérias · 
básicas, constantes de todos os currículos. 

Art. 6.° - O currlculo de Arquitetura será �omplementado € 

diversificado, de modo que admita as variedades correspondentes à ·  
Arquitetura Industrial. 

. . . .  . 
Art. 7.° - ",No currículo mínimo de Ciências Sociais, o estUdo' 

Estatística será compreensivo de Demografia, ou Estatística De· 
mográfica . . '  . .  ' . . . . 

Art. 9.° - O treinamento profissional constitui exigênCia comum· 

de licenCiatura, não exclui um ano, pelo menos, de trabalho de clas;:e 
-por parte do aluno não só nos COlégios de Aplicação, como erh médias · 
credenciad'as, a fim de que seja cumprida a exigência de treina­

:mento profissional, prevista no art. 67 .da Lei de Diretrizes e Bases. 
. Art. 9.° - O treinamento profissional constitui exigência comum -'ia todos os cursos. 

·Art . . 10 - A duração, prevista para cada curso superior, em­
pareceres e resoluções do Conselho Federal · de Educ�ção, · é oonsÍ� 
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�rada fixa, Entretanto, quando o cursO fôr' dado -em: ' regime Êe 
tempo integral, ·a duração poderá ser reduzida : mediante" aprovação 
prévia do Conselho Federal de Edücação, 110 apreciar 'à propÓsiçáo 
do estabelecimento 'de erisino, podendo autorizar ; '  ou' não, o plano 

_ apresentado em caráter experimental, de ' acôrdo com o art. 104 da 
.' L�i de Diretrizes e Bases. 

, 

(a)  Darcy' Ribeiro 

PROJETO DE RESO�UÇAO ("') 
Fixa o currículo mínimo do curso de 

. Enfermagem e estabelece a duração do 
·curso. 

o Conselho Federal de Educação, fazendo uso das atribuições 
.que a Lei de Diretrizes e BaSes lhe confere pelos arts. 9.0 (letra ' e J  
. .e 30 apreciando o Parecer n.o 271/62 (em anexo) , 

Resolve ;  
. Art. 1 .0 � Estabelecer o curriculo paTa os S- cursos de graduação, 

.sendo a seguinte a distribuição das matérias: 
a) Curso Geral (3 anos letivos) : 

FUndamentos da Enfermagem 
Enfermagem Médica 
Enfermagem Cirúrgica 
Enfermagem PsiqUiátrica 
Enfermagem Obstétrica e - Oinecológica 
EnftlrInagem Pediátriea 
mica e Históría da 'Enfermagem 

. Administração 

. b )  Curso d e  Enfermagem de Saúde Pública (mais um anõ letivo 
além do' curso geral) : 

Higiene 
Saneamento 
Bioesta tística 
Epidemiologia 

' EMerinagem de Saúde PúbUca 

(O)  Publicado em D9cumente, d.e dez�mbro de 1962 . �oml"a o MEC que es� publicação 'dispensa a do Diátló Oflcla!. . 
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c)  Curso de Enfermagem ObStétrica (mais um ano letlvo além 
dó curso geral) : 

Gravidez, parto e puerperlO normais 
Gravidez, parto � puerpério patológico. 
Assistência pré":natal 
Enfermagem Obstétrica. 

§ 1 .° .  A êsses curriculos mínimos as escolas poderão açrescentar 
váriaS matériaS complementares, obrigatórias ou facultativaS. 

f 2,° . No curso geral as disêiplinas de Enfermagem terão em 
vista os aspectos da Saúde Pública córrespondeÍltes. 

' 

Art. 2.0 - O curso para a formação .do enfermeiro , será de três 
anos letivos. 

Parágrafo único . A partir dessa base e com. mais um ano letivo 
ser1am graduados dois tipos de enfermeiros espeéializados : o enfer­

meiro de Saúde Pública e a enfermeira obstétrica. ' 
Art. 3.°· - Os ' artigos anteriores , entra.rão em vigor a partir do 

ano letivo de 1963'. 



NOTICIAS 
. Legislação 

Decreto n.o 760 de 20/3/62 (D . O .  de 20-8-62) concede reco­
nhecimento ao Curso de Auxiliar de , Enfermagem do Departamento 
de Assistência a psicopatas mantido· �lo Govêmo do Estado d.e 
São Paulo. 

Decreto n.0 51 624 de 17/12/62 (D .  O. de 18-12-62) dá nova reda­
ção ao. artigo 1.° do Pecreto n.o 50 562 de 8/5/61, passando a grati­
ficação de nível uníversitário do enfermeiro de 15% para 20% , 
correspondente a curso de 4 anos. 

Bôlsa Lais Netto dos Beys � 

Foi concedida em 1962 à enfermeira claudete Nogueira da Silva
· 

da EAE M.a Antoinette Blanchot, Teresina - 'Ao contemplada fêz 
estágio de 3 meses no Centro · Cirúrgico do Hospital das Clinicas 
da Univ�rsidade de São Paulo, tendo-o terminado em dezembro. 

Estão abertas, até 15 de março, na sede da ABEn, as inscrições 
de candidatas à bôlsa de 1963. 

Reunião de Diretoras de Escolas de Enfermagem 

27 EscolaS, por suas diretoras ou representantes estiveram reu­
nidas, no Rio, no dia 17 de dezembro; discutiram o currículo mínimo 
aprovado pelo Parecer 271 do Conselho Federal de Educação; discuti­
ram também um guia de regulamepto, preparado pela Comissão de 
Educação, para as Escolas adptarem-se às exigências da

· 
Lei de Dire­

trizes' e Bases e ao nôvo currículo. 
A reunião estiveram ainda presentes : Ir. Helena Maria Villac 

da Conferência dos ReligiosQs do BrasÚ ; Honorina dos Santos, 2.: 
Vice-Presiden"te ; Agues Lima, enfermeira da OPS/OMS e represen­
tantes da Fundação SESP. 

Livros 

Em 2.a edição, está a ven"da o MANUAL DO AUXILIAR DE 
ENFERMAGEM, ao preço de Cr$ 1 . 500,00. Depois, pelo reembôlso 
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,postal, para a Escola de Enfermagem de São paulo, Av. , Dr. Enéas ,de 
Carvalho Aguiar, 440 ou Caixa . Postal, 5751, São PaUlo, S.P. 

A Editorial Interamericana cuj o distribuidor no Brasil é a Li­
vraria athene"u, S. A., Rua Sete de setembro n.O 141 - Fones 43-0573 

·e 43-3640 ;publicou, em espanhol, para enfermeiras; os seguintes livros :' 
ENSENANZA DE LA ENFERMERIA, por -Lor.etta E. Heidgerken 
ENFERMERIA PSIQUIATRICA, por Ruth V. Mathney 
MICROBIOLOGIA Y PATOLOGIA PARA, ENFERMERAS, por 

Dr. Martin Frobisher Jr. 
ENFERMEIRA MEDICOQUIRURGICA, por Mildred A. :M:ason 
TECNICA EN EL QUIROFANO, Manual para a sala de operações', 

por Mary Ellen Yeaper 
. 

ENFERMERIA MEDICA, por Amy Frances Brown 
ENFERMERIA QUIRURGICA, por Eldridge L. E1iason, L. Kraefer 

e L1llian A. ShoItis " . 

EWFERMERIA OBSTETRICA, por Mae M. Bookmiller e George 
Loveridge Bowen 

ENFERMERIA PEDIATRICA, por PhUlp C. Jeans, 'F. Ho'Well 
Wright e Florence G. Blake 

HISTORIA DE LA ENFERMERIA por Maria Elena Maza Brito 

'Re,validação de Diploma de Enfermeira 

• .  j ' . 
Poderá ser feito na Escola de Enfermagem do Recife, em agôsto 

>de 1963, mediante requerimento e pagamento de taxa de Cr$ 2(LOQO,OO. 
A EsC'Ola, oferecerá às lntereslladíJ.s possibilidades de estágio de 

i meses nas enfermagens que constituirão obj eto (io exame. a saber : 
Enfermagem Médica, Enfermagem Cirúrgica, Enfermagem pediátrica, 
Obstétrica, Enfermagem Psiquiátrica e Enfermagem de Saúde 
Pública. 

Em cada disciplina serão abordados os aspectos das ciências 
1isicas, biológicas e sociais que lhe forem C'Orrelatos . 

Detalhes na Secretaria da Escola - Rua das Pernambucanas, 264. 
Caixa Postal, 1046, Recife, Pernambuco. 

I 
Concurso para Professor Catedrático de História da Enfermagem 

.e Etica 

O Diário Oficial do Estado de São paulo de 27/12/62 publicou 
O ,  edital qa Universidade de São paulo, FaCUldade de Medicina de 

' Ribeirão Prêto, relativo, a concurso para 'provimento " efetivo do eargo 
de professor catedrático da cadeira n. o 4 - História da Enfermagem 
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e Etlca (aplicada à enfermagem) da Escola de Enfermagem, anexa­

à Faculdade de Medicina de Ribeirão Preto, em regime de tempo 

integral. 
Inscrições abertas por 90 dias, a partir de 27- 12-62, na Secretaria. 

da Faculdade de Medicina de Ribeirão Prêto. 
Poderá concorrer ao cargo de professor catedrático todo o bra­

sileiro nato ou naturalizado , diplomado em enfermagem e portador 
de curso superior, onde sej a ministrada a , matéria da cadeira em.· 

concurso ou uma de suas disciplinas afins. 
, O .edital relaciona a ' documentação exigida e o programa que· 

servirá de base ' às provas do concurso. 

Para quaisquer outras informações, os interessados devem se' 
d1rtgir à Secretaria da Faeuldade. 

Agradecimentos 

A Diretoria da Revista agradece os votos recebidos 'por ocasião.-' 
do Natal e Ano Nôvo, almejando a todos um feliz 1963. , 
Çalendário para as Eleições de 1963 

Para os cargos de 1 .& Vice-Presidente, 1 .a SeCretária , 2." Tesou­
xelra, Secretárias d06 Setóres de Filiação Internacional e Membros;; 
do COnselho Fiscal. 

28/2/63 - Data para as Seções receberem propostas de chapas. 

31/3/63 - Data para Comissão de Preparo de Chapas receber '  

sugestões das Seções. 
30/4/63 - Data.para Seções receberem modelos definitivos das' 

chapas. 
31/5/63 - ELEIÇõES EM TODO O BRASrr. 
10/6/63 - Data para' as Seções aguardarem f resultado dos DIs­

tritos. 
20/6/6;3 - Data para a Comissão de Apuração da ABEn aguardar' 

. 'resultado das Seções. · 
. 

22/6/63 -:- Data da Apuração Geral. 
20/7/63 - Posse dos novos Membros da Diretoria em Fortaleza., 

Cearã. 

Semana da Enfermagem 

A Dlretoria da ABEn resolveu adotar como · objetivo principaf.: 
tia Semanà de Enfermagem de 1963 o desenvolvimento da literatura; 
prOfissional. OS progi'amas da Semana devem visar:-



:REVISTA BRASILEIRA DE ENFERMAGEM 51 

a .  chamar a atenção dos enfermeiros para a responsabilidade 
de contribuirem para o enriquecimento da literatura pro­
fissional; 

b . difundir a Revista Brasileira de Enfermagem e o Boletim. 
Informativo ; 

c .  aumentar o número de assinantes no Brasil e no estrangeiro ; 
Li .  obter recursos financeiros para as atividades de impressão 

da ABEn, a saber : 

Fundo de Impressão 
Boletim Informativo 
Revista Brasileira de Enfermagem 

o Fundo de Impressão instituído aos 23/10/1961 já fêz a PUbli- ' 

..cação n.o 1, "Princípios Básicos sôbre Cuidados de Enfermagem" ,  
,�m tradução. 

O Boletim Informativo iniciado em março de l!J58 vem sendo 
feito desde então, ' mensalmente e sem interrupção. 

A Revista Brasileira de Enfermagem completou em 1962 trinta 
,:anos de existência. 

Campanha do Tijolo 

Como recomendado pela Assembléia Geral realizada em Curitiba, 
�m julho de 1962, está em funcionamento a íJa,mpaIlha do TijoJo 
para . angariar recursos destinados à construção da sede da ABEn 
·em Brasilia. Foi organizada Comissão Especial presidida por ' Diva 
-Câmera para coordenar a campanha que será de áII),pito nacional 

oe que durará enquanto não fôr terminada a necessidade que a 
.originou. 
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TABELA DE PRECOS DE -ANúNCIOS 

Página inteira a uma côr 

Página inteira a duas côres 

Página inteira a três côres . 

1/2 página a uma cÔr. 

1/3 de página a uma côr. 

1/4 de página a uma côr. 

1/24 de página a uma côr 

Encarte 

Cr$ 1b. 000,00 

Cr$ 18.000,00 

Cr$ 22.500,00 

Cr$ 8.500,00 

Cr$ 5 . 000,00 

Cr$ 4.500,00 

Cr$ 2 . 500,00 

Cr$ 12. OOOtOO 

. Desconto de freqüência: 

,. 

�.r 

i. 

3 vêzes 20/0 

2 vêzes 4% 

6 vêzes 5% 

Desconto de Agências: 20% 

Clichés por conta do anunciante. 

; . 

Para maiores esclarecimentos queira dirigir-se à Gerência: 

AV. FRANKLIN ROOSEVELT, 39 - SALA 1.304 

TELEFONE: 52-3998 
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