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A Escola Anna Nery e a formacio de enfermeiras, assistentes sociais e nutricionistas na

Universidade do Brasil nos anos 30/40 do século XX.

Resumo: Este estudo, de natureza historico-social, tem como objeto a contribuicdo da Escola Anna
Nery (EAN) para a formacdo de enfermeiras, assistentes sociais e nutricionistas, nos anos 30 e 40
do século XX, no ambito da Universidade do Brasil (UB). O recorte temporal, de 1937 a 1949,
corresponde ao ano em que a EAN logra ingressar na UB e ao ano em que se observa o
reconhecimento social dessas trés carreiras em editorial da revista Anais de Enfermagem (AE). Os
objetivos do estudo foram: descrever as circunstancias da transferéncia da EAN do Departamento
Nacional de Saude para a UB; analisar os discursos sobre a Enfermagem, o Servigo Social e a
Nutrigdo a época; discutir a contribui¢do da EAN para a formagdo de enfermeiras, assistentes
sociais e nutricionistas no ambito da UB. As fontes primarias incluiram artigos, editoriais e oracdes
proferidas em solenidades, publicados na AE e na revista Arquivos Brasileiros de Nutricdo. As
fontes secundarias incluiram artigos, teses e livros referentes ao contexto historico-social,
pertencentes ao acervo de bibliotecas tradicionais ou virtuais e do Banco de Textos do
Cedoc/EEAN. Os procedimentos compreenderam a ordenagdo cronoldgica e tematica dos textos
selecionados, contextualizagdo, categorizacao e discussdo, a luz do referencial teérico de Eliot
Freidson e dos conceitos de género. Os resultados indicam que o regime disciplinar e pedagogico
implantado na EAN pela Missdao Parsons, bem como a aproximac¢do das suas diretoras com
autoridades politicas, religiosas, ¢ ainda com damas da alta sociedade brasileira engajadas na luta
pelos direitos civis das mulheres, contribuiu para que a enfermagem pudesse ser percebida como
uma profissdo conveniente as “mocas de boa familia” o que contribuiu para bem conceituar a
enfermagem na opinido publica e obter a aceitacdo de uma ocupagdo essencialmente feminina.
Além disso, a EAN tinha assegurada a autonomia do ensino, a qualifica¢do profissional de suas
formadas e a insercdo da enfermeira no mercado de trabalho. Todas estas caracteristicas e
circunstancias permitiram que a EAN, apresentasse as condigdes necessarias a uma inser¢ao
universitaria, o que s6 veio a ocorrer em 1937. A exaltagdo as qualidades ditas femininas na figura
da enfermeira se estendeu as figuras da assistente social e da nutricionista, construindo-se uma
perspectiva de género destas ocupagdes, num processo continuo. Neste sentido, a Enfermagem
surge como profissdo na sociedade brasileira antes da Nutri¢ao e do Servigo Social e a EAN assume
um papel decisivo na profissionalizagdo dessas novas carreiras na UB, pois a partir da consolidacao
da carreira de enfermagem ¢ que se observa o desenvolvimento das profissdes de assistente social e

de nutricionista evidenciados nos discursos autorizados a época.
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Palavras-chave: Histéria da Enfermagem, enfermagem, servigo social, nutri¢do, escolha da
profissdo, ocupagoes.
Anna Nery Institute and its background of nurses, social assistants and nutritionists at

Universidade do Brasil in the 30s and 40s of the century XX.

Abstract: This study, of description-social nature, it has as object the contribution of the Anna
Nery Institute for the background of nurses, social assistants and nutritionists, in 30 and 40s of the
century XX, in the scope of the Universidade do Brasil. The secular clipping, from 1937 t01949,
corresponds to the year where the EAN entering the UB whose year is noticed the social recognition
of these three careers in editorial of the magazine Anais da Enfermagem (AE). The objectives of the
study had been: describing the circumstances of the transference of the EAN of the National
Department of Health for the UB; analyzing the speeches on the Nursing, the Social Service and the
Nutrition to that time; arguing the contribution of the EAN for the background of nurses, social
assistants and nutritionists in the scope of the UB. The primary sources had included articles,
editorials and conjuncts pronounced in solemnities, published in the AE and the magazine Arquivos
Brasileiros de Nutrigdo. The secondary sources had included referring to the historical social
context, belonging to the collection of traditional or virtual libraries and the Text data of the
Cedoc/EEAN. The procedures had understood the chronological and thematic organization of the
selected texts, contextualization, categorization and discussion, under the theoretical reference of
Eliot Freidson and of the kind concepts. The results show that the disciplinar and pedagogical
regimen adopted by the EAN for the Parsons Mission, as well as the approach of its directors with
political and religious authorities, and ever to engaged ladies of the high Brazilian society by the
fight for women civil rights, contributed so that the nursing could be perceived as a convenient
profession to the “young women of good family” contributing to appraise the nursing at the public
opinion and to get the acceptance of an essentially feminine occupation. Moreover, the EAN had
assured the autonomy of education, the professional qualification of its formed and the insertion of
the nurse in the job market. All these characteristics and circumstances had allowed that the EAN,
presented the necessary conditions to a university insertion, occurring only in 1937. The qualities
named feminine in the person of the nurse was extended to the social assistant and the nutritionist,
composing itself a perspective of sort of these occupations, in a continuous process. Thus, the
Nursing appears as a profession in the Brazilian society before the Nutrition and of the Social
Service and EAN assumes a decisive role in the professionalization of these new careers in the UB,
therefore from the consolidation of the nursing career whose development of the professions such

as social assistant and nutritionist in the autorized speeches to the specific time is noticed.
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occupations.
La Escuela Anna Nery y la formacion de enfermeras, trabajadores sociales y nutricionistas en

la Universidad de Brasil en los afios 30/40 del siglo XX.

Resumen: Este estudio, de cardcter historico y social, tiene como objeto la contribucion de la
Escuela Anna Nery (EAN) para la formacion de enfermeras, trabajadores sociales y nutricionistas,
en los afios 30 y 40 del siglo XX, en la Universidad de Brasil (UB). El recorte de tiempo, 1937 a
1949, es el afio en que la EAN ingres6 en la UB y el afio en que se observa el reconocimiento social
de estas tres carreras en la publicacion de la revista Anales de Enfermeria (AE). Los objetivos del
estudio fueron: describir las circunstancias de la transferencia de la EAN del Departamento
Nacional de Salud de la UB; analizar los discursos sobre la enfermeria, el servicio social y la
nutricién en el momento, discutir la contribucion de la EAN para la formacion de enfermeras,
trabajadores sociales y nutricionistas en la UB. Las fuentes primarias incluyen  articulos,
editoriales y discursos hechos en ceremonias, publicado en las revistas AE y Archivos Brasilefios de
Nutricion. Las fuentes secundarias incluyeron articulos, tesis y libros relacionados con el contexto
socio-historico pertenecientes al acervo de las bibliotecas virtuales o tradicionales y el Banco de
Textos del CEDOC/EEAN. Los procedimientos incluyeron el ordenamiento cronoldgico y tematico
de los textos seleccionados, la contextualizacion, categorizacion y la discusion a la luz del marco
teorico de Eliot Freidson y conceptos de género. Los resultados indican que el régimen disciplinario
y pedagogica establecido por la EAN aplicado por la Mision Parsons, y la aproximacion de sus
directores con los politicos, religiosos, y con los proyectos de la alta sociedad brasilefia que
participan en la lucha por los derechos civiles de la mujer, contribuyeron para que la enfermeria
fuera calificada como una profesion a la "nifia de buena familia" que ayudd a conceptualizar la
enfermeria en la opinion publica y obtener la aceptacion de una ocupacion predominantemente
femenina. Ademas, la EAN aseguro6 la autonomia de la educacion, la cualificacion profesional de
sus formas y la inclusion de la enfermera en el mercado laboral. Todas estas caracteristicas y
circunstancias permitieron a la EAN, proporcionar las condiciones necesarias para una integracion
universitaria, que solo llegd a ocurrir en 1937.La exaltacion de estas cualidades en la imagen de la
enfermera se extendio a las profesionales de nutricion y servicios sociales, la creacion de una
perspectiva de género de estas ocupaciones, en un proceso continuo. En este sentido, la enfermeria
surge como la profesion en la sociedad brasilefia ante de la Nutricion y los Servicios Sociales y la
EAN asume un papel decisivo en la profesionalizacion de las nuevas carreras en la UB, pues a partir
de la consolidacion de la carrera de enfermeria es que se observa el desarrollo de las profesiones de
trabajador social y nutricionista observado en los discursos pronunciados en los discursos

autorizados en el tiempo.
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Consideracoes
Iniciais

“toda competéncia ¢ va enquanto ndo produz”
Madre Maria Domineuc
(1943. Conferencias de Diretoras de Escolas de Enfermagem. 1? sessdo, p17).
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Problematizacao

No inicio do século XX, a progressiva concentracdo da populacio na cidade do Rio de
Janeiro e a formagao de uma classe trabalhadora tiveram repercussdes de monta nas politicas
governamentais de educagdo e saude, bem como na constru¢do de uma legislacdo trabalhista.
A necessidade de preparagdo de mao-de-obra qualificada em todos os niveis € 0 movimento
de emancipacdo da mulher foram fatores determinantes no surgimento de cursos
universitarios femininos.

A partir da consolidagdo da carreira de enfermagem ¢ que se observa o surgimento na
area da saude, da assistente social e da nutricionista. Na capital federal, tais inovagdes tiveram
como cenario a Universidade do Brasil. A Escola Anna Nery (EAN) que foi implantada por
uma Missao de Enfermeiras Norte-Americanas de 1921 a 1931 e decretada padrao oficial para
o ensino da enfermagem no Brasil, desempenhou um papel marcante na institucionalizaciao
desses novos cursos na Universidade do Brasil (APERIBENSE & BARREIRA, 2008, p.481).

Deste modo, o objeto da presente pesquisa ¢ a contribui¢cdo da Escola Anna Nery para
a formagdo de enfermeiras, assistentes sociais e nutricionistas, nos anos 30 ¢ 40 do século
XX, no ambito da Universidade do Brasil.

O recorte temporal do estudo € o periodo de 1937 a 1949. O marco inicial corresponde
ao ano em que a EAN, até entdo ligada ao Departamento Nacional de Satude, logra ingressar
na Universidade do Brasil, na qualidade de institui¢do complementar. Esta transferéncia vinha
sendo pleiteada ha anos, inclusive com a ajuda do movimento de mulheres, uma vez que a
existéncia na universidade, pela primeira vez, de uma escola exclusivamente feminina como a
EAN assinalaria um avango na luta pelos direitos civis da mulher.

O marco final do estudo estd relacionado a fatos historicos pertinentes as trés

profissdes, ocorridos no mesmo ano de 1949:
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a) a regulamentagdo do ensino da enfermagem no Brasil e o estabelecimento de
funcdes privativas da enfermeira pela Lei 775/49.

b) a formacao da primeira turma do curso de Servigo Social da EAN/UB.

c) a formacdo da primeira turma de nutricionistas no curso do Instituto de
Nutri¢ao/UB.

O término dos anos 40 assinala o reconhecimento social dessas trés carreiras
predominantemente femininas, como mostra o editorial intitulado “As func¢des da
enfermeira”, publicado em julho de 1949, na revista Annaes de Enfermagem — 6rgao de
divulgacdo oficial da Associacdo Brasileira de Enfermeiras Diplomadas (ABED). O texto
registra o fato de que, nos grandes centros do pais, além da enfermeira diplomada, ja havia
“profissionais especificos”, responsaveis pela alimentacdo dos doentes e também,
profissionais que tratavam de resolver os problemas sociais dos mesmos (FRAENKEL, 1949,
p.99-100).

Vale destacar que, a contribui¢do da EAN para a formacao de assistentes sociais e para
a formagdo de nutricionistas difere substancialmente. Enquanto que a relagdo da Escola com a
formagdo de assistentes sociais foi direta e interna a instituicdo, uma vez que a lei que em
1937 incorporou a EAN a UB determinava o oferecimento do curso de Servigo Social pela
Escola Anna Nery', de outro modo, a relagio da EAN com a formagdo profissional de
nutricionistas se deu pela preparagdo de professoras de enfermagem para o ensino da nutrigao,
dentro e fora da Escola Anna Nery, o que favoreceu a criagdo do curso de formagdo de

nutricionistas, no ambito do Instituto de Nutri¢do da UB, em 19462,

! Vale notar que esta ¢ uma particularidade observada apenas na Universidade do Brasil, uma vez que em sua
maioria, as Escolas de Servigo Social foram criadas pela Igreja Catdlica encontrando-se hoje inseridas nas
Pontificias Universidades Catolicas (SILVA, 1995, p.37-38).

2 O Instituto de Nutri¢do da UB, através do decreto n° 8684, de 16 de janeiro de 1946, por iniciativa do professor
Josué de Castro, foi incorporado a Universidade do Brasil, sendo entdo denominado Instituto de Nutri¢do
(AsBN, 1991, p.81). A partir de 2002, em homenagem ao seu idealizador, passou a denominar-se Instituto de
Nutri¢do Josué de Castro - INJC da UFRJ.



17

Cabe ressaltar que a mesma lei n® 452/1937 que determinou a incorporagdo da EAN a
UB, com a incumbéncia de oferecer curso de enfermagem e de servico social também
determinou a criacdo do Instituto de Nutricdo, para “cooperar no trabalho das unidades de
ensino dessa universidade" (FAVERO, 2000, p.56), o que ndo chegou a acontecer & época, s6
ocorrendo nove anos mais tarde, em 1946.

O recorte temporal do estudo (1937-1949) abarca a gestdo de duas diretoras da EAN.
Até dezembro de 1938 esteve a frente da escola a americana Bertha Lucile Pullen que veio a
reassumir a direcdo da casa por ocasido da morte da primeira diretora brasileira da Escola,
Rachel Haddock Lobo. Durante a maior parte do periodo, a EAN teve como diretora Lais
Netto dos Reys que assumiu o cargo em dezembro de 1938, nele permanecendo por doze anos
ininterruptos, ou seja, até 1950°. E na gestdo de Bertha Lucile Pullen (BLP) que o curso de
Servigo Social ¢ legalmente incorporado a EAN, porém ¢ na dire¢do de Lais Netto dos Reys
que se vai dar execugdo a essa determinacgao.

Enfermeira da turma pioneira da Escola, Lais Netto dos Reys foi a primeira diretora
brasileira formada na EAN. Suas caracteristicas pessoais ¢ familiares, além de sua adesao
irrestrita a religido catolica, vdo favorecer sua nomeag¢do como diretora e determinar a
influéncia exercida pela EAN no desenvolvimento desses dois novos cursos universitarios
femininos. E até porque a Igreja sempre teve grande parte de seu corpo de fi¢is composto por
mulheres, suas aliadas tradicionais nas lutas pelos interesses da Igreja. Em contrapartida, a
Igreja se colocava a favor das reivindicagdes femininas por direitos civis, entre estes o direito
de voto, garantido afinal pelo Codigo Eleitoral de 1932, durante o governo provisorio
instalado ap6s o movimento revoluciondrio de 1930 (HORTA, 1994, p.34; FAUSTO, 1995,

p.293).

? Lais Netto dos Reys tomou posse em 30 de novembro e entrou em exercicio no dia 05 de dezembro de 1938.
(Cedoc/EEAN/UFRYIJ, Relatorio anual de diretoras — BLP/LNR, 1938).

* O Cédigo eleitoral de 1932, instituido no Brasil pelo Decreto n° 21.076, de fevereiro de 1932, criou a Justica
Eleitoral, que passou a ser responsavel por todos os trabalhos eleitorais - alistamento, organizagdo das mesas de
votagdo, apuracdo dos votos, reconhecimento ¢ proclamacgao dos eleitos. Além disso, introduziu o voto secreto, o
voto feminino e regulou em todo o Pais as elei¢des federais, estaduais e municipais (FAUSTO, 2002, p.221).
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O contexto histoérico e social da gestdo de Lais Netto dos Reys € o do inicio de uma
nova ordem politica e social, ou seja, o Estado Novo. A estruturacdo de um Estado
centralizador foi caracterizada pela intervengdo nas unidades da Federacdo, através de uma
rede de oOrgéos burocraticos, como o Ministério da Educa¢do e Saude’ ¢ o Ministério do
Trabalho, Industria e Comércio (1930). Apoiado pelas Forcas Armadas, Getulio Vargas
cancelou as elei¢des, fechou o Congresso Nacional, desativou os partidos politicos, destituiu
os governadores € instaurou uma severa repressao politica. A politica econdmica era de apoio
a industrializacdo. Eram poucos os estrangeiros que se interessavam em abrir empresas no
pais, pois 0 mundo ainda estava sob o efeito da crise financeira internacional de 1929°. Desta
forma, quem investiu para o desenvolvimento do capitalismo industrial no Brasil foi o Estado.
A Era Vargas (1930-1945) foi uma época de intensa urbanizacdo, uma vez que as fabricas
tinham a cidade como espaco privilegiado, o que multiplicava o nimero de trabalhadores ndo
vinculados as tradicionais atividades agricolas. De um modo populista e autoritario, Vargas ao
tempo em que fez mudancgas favoraveis ao operariado tornou os sindicatos subordinados ao
ministério do Trabalho. Entre as mudancas que favoreciam ao operariado cabe destacar as leis
trabalhistas, voltadas exclusivamente para os trabalhadores urbanos e que incluiam, entre
outros direitos, a jornada de trabalho de oito horas, férias remuneradas, institui¢do do salario
minimo ¢ da estabilidade no emprego, proibi¢do de empregar menores de quatorze anos,
constru¢do de conjuntos habitacionais e colonias de férias e criacao da Justica do Trabalho e
dos Institutos de Aposentadorias e Pensdes (IAP’s). No entanto, os sindicatos tutelados pelo
Estado perderam seu carater de instrumentos de luta, para assumirem a condi¢do de

promotores da harmonia social e de instituigdes prestadoras de “servigos assistenciais”, o que

> O Decreto n°378, de 13 de janeiro de 1937, deu nova organizagdo ao Ministério da Educagdo e Saude Publica,
que passou a denominar-se Ministério da Educagio e Saude.

SCrise econdmica desencadeada a partir de 1929, gerada pela quebra da Bolsa de Valores de Nova lorque. A
crise espalhou-se rapidamente pelo mundo, devido a interdependéncia do sistema capitalista. Com a quebra
industrial, o abastecimento do mercado latino-americano foi afetado, provocando a falta de produtos e a elevagéo
de precos; as importagdes norteamericanoas diminuiam afetando os paises que viviam da exportagdo de géneros
primarios ou mesmo supérfluos (FAUSTO, 2002, p.176-177).
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representou uma maneira de cooptagdo e manipulagdo dos interesses da classe trabalhadora

(DEL PRIORE, 2001, p.323-326; FAUSTO, 2002, p.186 € 206-07).

A Igreja Catolica também foi uma importante base de apoio de Vargas. A alianga entre
Igreja e Estado fora desde logo assinalada pela inauguragdo da imagem do Cristo Redentor,
em 1931, no alto do Corcovado, no dia de Nossa Senhora Aparecida, padroeira do Brasil,
contando a solenidade com a presenga do presidente da Republica, ministros, autoridades
civis e militares, representantes do Papa e o cardeal-arcebispo do Rio de Janeiro. Na ocasido
Dom Sebastido Leme entregou a Vargas uma lista de reivindicagdes para a futura
Constituicdo (CUNHA, 1986, p251; SANTOS &BARREIRA, 2002a, p.30; BARREIRA,

1999, p.131).

A Constituicio de 1934, entre outras alteragdes favoraveis a Igreja’, foram
incorporadas as teses da sacralidade da familia e a instrucdo religiosa nas escolas publicas.
Além disso, a Liga Eleitoral Catolica® (LEC), entidade que funcionou como importante
recurso de pressao eclesidstica a Assembléia Constituinte, tinha por objetivo articular o grupo
catdlico ao mundo da politica. Congregava intelectuais e segmentos da classe média. Sua
atuacdo consistiu em supervisionar, selecionar e recomendar ao eleitorado catdlico os
candidatos aprovados pela Igreja, mantendo uma postura apartidaria (NUNES, 1983, p.09;

ROMANGO, 1979, p.33).

O importante papel politico desempenhado pela Igreja Catolica na Era Vargas esta
associada ao fato dos representantes das classes dominantes verem na Igreja a instituicdo que
poderia obter das classes dominadas adesdo a ordem, uma vez que a “questdo social” até

entdo era entendida como questdo a ser resolvida pela repressao policial (CUNHA, 1986,

"Outras alteragdes favoraveis a Igreja foram: O Estado poderia transferir recursos financeiros a instituigdes
religiosas, “no interesse da coletividade; os membros das ordens religiosas passaram a gozar do direito de voto;
a assisténcia religiosa foi permitida nos estabelecimentos oficiais (navios e quartéis); o casamento religioso foi
reconhecido como tendo validade civil, confirmando-se a proibi¢do do divorcio; o Estado foi autorizado a
subvencionar as escolas catolicas (CUNHA, 1986, p.252).

A Liga Eleitoral Catolica foi fundada em 1932 por D. Sebastido Leme (NUNES, 1983, p.09).
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p.246-247). Ao passo que a Igreja influenciava a populacdo a apoiar o novo governo, este
tomava medidas favordveis aos interesses desta. As liderancas catdlicas empenharam-se

especialmente em incluir o ensino religioso nas escolas publicas (FAUSTO, 2002, p.333).

No que diz respeito as politicas educacionais, o ministro Francisco Campos aprovou o
Estatuto das Universidades Brasileiras que estabeleceu padrdoes de organizagdo do ensino
superior no pais. O primeiro efeito da promulgagdo do Estatuto foi a reforma da Universidade
do Rio de Janeiro, para servir como modelo nacional. Antes constituida apenas de trés
faculdades esta universidade teve a ela incorporados os institutos isolados’ (CUNHA, 1986,

p.231-232; 292, 301).

Por ocasido deste decreto cogitou-se da incorporacdo da EAN a universidade. Apesar
do reconhecimento de que a EAN apresentava as condi¢cdes necessdrias para integrar a
Universidade do Rio de Janeiro, isto ndo se deu, sob a alegacdo do interesse da organizagdo
sanitaria (BAPTISTA & BARREIRA, 1997 a, p.38). Em contrapartida, no mesmo ano de
1931, a EAN foi oficialmente elevada a condi¢do de Escola Oficial Padrdo' para todo o
territorio nacional, condi¢do que manteve por todo o periodo abrangido por este estudo, até a

promulgacao da lei do ensino de enfermagem — Lei 775/49.

Dezessete anos depois de criada, em 1920, a Universidade do Rio de Janeiro passou a
denominar-se Universidade do Brasil'!, deste modo a partir de 1937 foi sendo construida uma
estrutura educacional completamente nova, consistente com o regime autoritdrio que se

iniciava (CUNHA, 1986, p.307-309).

? De acordo com o decreto 19.852 de 11 de abril de 1931, a entdo Universidade do Rio de Janeiro seria integrada
por nove unidades: Faculdade de Direito; Faculdade de Medicina; Escola Politécnica; Escola de Minas e
metalargica (de Ouro Preto); Faculdade de Educacdo, Ciéncias e Letras; Faculdade de Farmacia; Faculdade de
Odontologia; Escola Nacional de Belas Artes ¢ o Instituto Nacional de Musica.

1% Decreto n°20.109, de 15 de junho de 1931 — regula o exercicio da enfermagem no Brasil e fixa as condigdes
para a equiparacdo das escolas de enfermagem. Aprovado pelo ministro da Educacdo e Saude Publica -
Francisco Campos e pelo diretor do DNSP - Belisario Penna. Todas as escolas de enfermagem do pais, para
poderem funcionar, teriam que se equiparar ao “padrdo ananéri”. O fim desta posi¢do ¢ determinado pela lei
775/49 passando o reconhecimento das escolas de enfermagem a ser atribuido diretamente ao Ministério de
Educagdo e Satde (BAPTISTA & BARREIRA, 1997a, p.41)

"' Lei 452, de 5 de julho de 1937,
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No ambito de uma politica de protecdo ao trabalhador sdo criados no pais orgaos
previdencidrios destinados as diversas categorias de trabalhadores, os Institutos de
Aposentadorias e Pensdes (IAP’s)'?. Contudo, os direitos trabalhistas ficavam reservados
apenas aos trabalhadores urbanos que pertencessem a ocupagdes reconhecidas e
regulamentadas pelo Estado, que tivessem carteira de trabalho, estivessem empregados e
ainda, que fossem sindicalizados. Os sistemas previdencidrios brasileiros eram privados e de
cunho fechado, isto é, s6 acessiveis a individuos de uma mesma instituigdo, constituindo os
chamados fundos mutuos e caixas beneficentes.

A rede de seguridade cresceu rapidamente nos anos 30, a assisténcia a saude se
diferenciava entre os trabalhadores, uma vez que cada categoria tinha seu proprio instituto.
Até entdo eram poucos os hospitais publicos existentes na capital federal e os sindicatos de
trabalhadores reivindicavam a construgdo de hospitais proprios dos IAP’s. A partir da criagdo
dos TAP’s ¢ crescente a intervencdo do Estado no ambito trabalhista, no que tange a
assisténcia médica e hospitalar. O primeiro hospital previdenciario a ser inaugurado foi o
Hospital dos Servidores do Estado, em 1947 (D’ARAUJO, 1997, p.85; GOMES, 1992, p.69-
73; OLIVEIRA, 1985, p.87; CARVALHO & LEITE, 1996, p.55).

Nesta politica de prote¢do a saude do trabalhador, ocorreu o incentivo a abertura de
hospitais publicos e privados, o que favoreceu o movimento de modernizagdo dos hospitais.
Neste sentido, os recursos e o poder politico, que vinham sendo investidos na saude publica,
sdo diminuidos, em favor da assisténcia médica individual aos trabalhadores, no interesse do
controle da for¢a de trabalho. Desta forma as institui¢des assistenciais criadas ao longo dos

anos 40 foram fundamentais para a disseminacdo do consenso junto a classe trabalhadora,

12 Os Institutos de Aposentadorias e Pensdes (IAP) surgem em substitui¢do as antigas Caixas de Aposentadorias
e Pensdes (CAP), criadas pela Lei Eloi Chaves, de 1923. O primeiro Instituto de Aposentadorias e Pensoes
inaugurado foi o dos Maritimos (IAPM), criado em 1933, seguido pelo dos Bancarios (IAPB), e do Instituto dos
Comerciarios (IAPC) em 1934. Em 1936 houve a criagdo do Instituto dos Industriarios (IAPI); em 1938, o
Instituto dos Servidores do Estado (Unido) (IPASE); em 1943, o Instituto dos Empregados em Transportes e
Cargas - IAPTEC (CARVALHO & LEITE, 1996, p.55).

13 Paulatinamente, face a concepgdo de que o Estado devesse cada vez mais ampliar sua participagio, os sistemas
previdenciarios evoluiram para universalizagdo dos previdenciarios (CARVALHO & LEITE, 1996, p.55).
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bem como para a reproducdo da forga de trabalho, necessaria ao processo de industrializagdo
(HOCHMAN, 1993, p.17-18).

Ao contrario da época da fundagdo da EAN, a partir dos anos 30, a tendéncia do
Estado foi a de conferir prioridade ao tratamento curativo, em detrimento das medidas
preventivas, o que repercutiu no mercado de trabalho das enfermeiras. Enquanto a enfermeira
de saude publica perdia seu campo de atuacdo, crescia o numero de hospitais. A nascente
demanda pelo trabalho da enfermeira no hospital prendia-se primordialmente a organizagdo
do servico de enfermagem (elaboragdo e implantacdo de rotinas de funcionamento e
treinamento do pessoal auxiliar); a chefia do servico de enfermagem e a supervisdo de
pessoal; e a organizagdo de salas de operagdo (BARREIRA, 1999, p.135).

Soma-se a isso a conjuntura da II Grande Guerra (1939-1945), no qual o Brasil ganha
importancia, devido a sua posi¢ao geografica e economica. Mediante um acordo entre o Brasil
e os EUA criou-se o Servico Especial de Satide Publica — SESP — que tinha por objetivo
prestar assisténcia aos trabalhadores em areas estratégicas ao esfor¢o de guerra, o que
revitalizou a enfermagem de saude publica no pais (CAMPOS, 2008, p.880).

No poés-guerra, a partir do desenvolvimento do processo de industrializagdo, o
interesse volta-se para o cuidado individual, com énfase na atencdo médica, o que atendia a
nova politica economica. Frente a pressdo dos trabalhadores por uma medicina curativa e
hospitalar e também para atender a expansdo econdmica, a industria hospitalar comega a se
desenvolver. O hospital passa a ser o “simbolo da supremacia da atencdo médica sobre as
medidas sanitdrias” o que exigia pessoal auxiliar capacitado. Assim, as enfermeiras passam a
integrar o corpo de pessoal do hospital, elevando os padrdes do servigo de enfermagem
(MELO, 1986, p 42, 66-67).

Nos anos quarenta o hospital passou a ser visto como expressdo do direito a saude.

Neste contexto, a enfermeira passou a ser de suma importancia na organiza¢dao hospitalar,
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devido ao fato de o servico de enfermagem reunir o maior nimero de pessoas e funcionar
vinte e quatro horas por dia (TABORDA, 1952, p.77-83). A enfermeira-chefe de servicos
hospitalares tornou-se a figura-tipo de enfermeira diplomada, que além de seu mistér de
enfermeira, ocupava-se com outros afazeres, também indispensaveis ao bem-estar do paciente

(FRANCA & BARREIRA, 2004, p.510).

A participagdo do Brasil na Segunda Guerra Mundial ao provocar a ida dos chefes de
familias para as frentes de batalha, bem como o movimento de industrializagdo do pais,
fizeram com que as mulheres assumissem novas posi¢des na familia e no mercado de trabalho

(LODL 2006 p.154).

Até porque, no imagindrio social, os cuidados com o doente eram vistos como um
universo essencialmente feminino. Assim, a divisdo sexual do trabalho se apoiava nas
caracteristicas psicoldgicas da mulher, cuja natureza estaria ligada a atividade do cuidar.
Assim as profissdes femininas atuantes no hospital ndo representavam perda de posi¢do para
os médicos, em sua grande maioria do sexo masculino. Assim, as supostas diferencas entre os
sexos estabelecem um acesso diferencial aos recursos materiais ¢ simbodlicos e também
estruturam as relagdes de poder. Deste modo, a luta da enfermagem, por uma posi¢do mais
favoravel na sociedade, se mistura com as mudancgas nas relacdes de género e com a
(re)classificagdo dos saberes no interior da dindmica histérico social (BARREIRA, 2002,

p.23).

Justificativa e relevancia

Este estudo se insere no projeto “A enfermagem brasileira em meados do século 20:
saberes e praticas” desenvolvido pelo Grupo de Pesquisa cadastrado no Conselho Nacional de
Pesquisa e Desenvolvimento/CNPq, denominado “A pratica profissional e a formagdo da
identidade da enfermeira brasileira”, liderado pela orientadora da presente dissertacdo de

mestrado Dra leda de Alencar Barreira.
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Meu interesse em pesquisar a tematica originou-se na elaboragdo do meu Trabalho de
Conclusao de Curso (TCC), intitulado “Nexos entre a Enfermagem, a Nutri¢do e o Servico
Social, profissdes femininas pioneiras na area da satde”. Nele foi possivel evidenciar
afinidades no desenvolvimento de certas profissdes, caracteristicamente femininas, como as
de enfermeira, de nutricionista e de assistente social. Essas trés carreiras que englobavam
atividades de certo modo ja desenvolvida pelas mulheres, como donas de casa, maes e esposas
possibilitaram que saissem do ambiente doméstico e participassem do mercado de trabalho
(APERIBENSE & BARREIRA, 2008, p. 474-482).

A despeito dos resultados obtidos no TCC, o curto tempo ndo me permitiu analisar
todas as fontes a que tive acesso durante sua elaboracgdo; além disso, a falta de “maturidade
cientifica” impediu um maior aprofundamento na discussdo do papel da Escola Anna Nery
frente a posicdo da mulher na sociedade da época. Agora, o acesso a outras fontes e o apoio
de referenciais teodricos relacionados aos conceitos da profissdo e de género permitiram
melhor elucidar estas questdes.

Em 1977, A relacdo da enfermagem com as demais carreiras profissionais foi o tema
oficial do 29° Congresso Brasileiro de Enfermagem. A relatora do tema apontou dois fatores
responsaveis pela posicdo desfavoravel da enfermagem em relacdo as demais carreiras
universitarias, mesmo apds quarenta anos do ingresso da Escola Anna Nery na Universidade
do Brasil, em 1937. Um dos fatores diz respeito ao carater feminino atribuido a profissdo e
aos reflexos da condi¢cdo da mulher na sociedade para sua plena integracdo a forga de
trabalho. O outro fator refere-se ao estagio de desenvolvimento em que se encontrava a
carreira a época, por faltar-lhe um maior delineamento cientifico, com teorias claramente
expostas. Inclusive enfatizava-se a época que a formacdo universitaria para enfermeiros era
desnecessaria para o estdgio de desenvolvimento em que o pais se encontrava (OLIVEIRA,

1977, p.59-62).
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Vale lembrar que pontos inerentes a questdo de género e a sociologia das profissoes
continuaram sendo acaloradamente discutidos, haja vista a publicagdo intitulada “A Profissdo
de Enfermagem no Século XXI” pela Revista Brasileira de Enfermagem do artigo da
socidloga Maria Helena Machado (1999, p.589-595) em que ela analisa a profissdo de
enfermagem na sociedade brasileira do século XXI, classificando-a como semi-profissao
devido aos seguintes fatores: a forte participagdo feminina em seu contingente de
trabalhadores; a falta de um nicho de saber e praticas profissionais exclusivas, que lhes
garantissem a obten¢do de prerrogativas monopolistas; sustentagdo cognitiva em que se
destaca o contetido pratico que ndo constitui um saber fechado em si, que garantisse um
monopodlio de conhecimento especifico que possa definir condutas técnicas e areas de
aplicabilidade dessa base cognitiva. Ao contrario, Luiz Antonio de Castro Santos e Lina
Rodrigues de Faria (2008, p. 35-44),socidlogo e historiadora, respectivamente, no artigo
intitulado “As ocupagdes supostamente subalternas: o exemplo da enfermagem brasileira”
defendem o argumento de que apesar da hegemonia da medicina no campo da saude, a
enfermagem desde os seus primérdios no Brasil, a enfermagem desde esta época vem
conquistando espagos importantes de auto-organizagdo, como a criacdo da ABEn, a formagao
académica em centros de exceléncia no exterior ¢ o contato de liderangas nacionais com o
movimento internacional (International Council of Nurses - ICN). Além disso, consideram
eles que a enfermagem vem superando a idéia de subalternidade, obtendo conquistas
palpaveis como autoridade crescente diante das demais profissdes, poder social na esfera
publica, influéncia e respeito junto a sua clientela.

Esta pesquisa também vem contribuir para os campos de conhecimento da historia da
enfermagem e da historia das mulheres, cujos estudos sistematicos se iniciaram had poucas

décadas e que, portanto, guardada as devidas propor¢des, relativas as distancias e
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abrangéncias de cada qual, no tempo e no espaco, carecem de um maior ¢ melhor
desenvolvimento em nossa sociedade.

Outra contribuicdo do estudo diz respeito ao desvelamento de certas raizes historicas
comuns as trés profissdes foco desta pesquisa e de como elas contribuiram para o processo de
profissionalizacdo da mulher em nossa sociedade. O resgate de sua memdria possibilita a
constru¢do um recorte historico, imprescindivel a construgdo de suas identidades.

Para o desenvolvimento do estudo, foram tragados os seguintes objetivos:

- Descrever as circunstancias da transferéncia da Escola Anna Nery do Departamento
Nacional de Satide' para a Universidade do Brasil.

- Analisar os discursos sobre a Enfermagem, o Servico Social e a Nutri¢do a época.

- Discutir a contribuicdo da Escola Anna Nery para a formacdo de enfermeiras, assistentes

sociais e nutricionistas no ambito da Universidade do Brasil.

40 Decreto n° 3.987 de 02/01/1920 criou o Departamento Nacional de Satde Publica subordinado ao
Ministério da Justica e Negodcios Interiores. Com a reforma administrativa do governo Vargas de 1934, o DNSP
transformou-se no Departamento Nacional da Satide (LIMA & PINTO, 2003, p.1044).
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ABORDAGEM

TEORICO-METODOLOGICA

“Para se pensar de maneira pratica e sistematica sobre algo,
¢ preciso delimitar o assunto a ser tratado pela analise empirica e intelectual”
(Freidson, 1998, p.49)

Referencial Tedrico:
Para construir a nog¢do de “profissdes paramédicas femininas”, central para a
elucidagdo do objeto de estudo, tomarei como referéncias conceitos da sociologia das

profissodes articulados ao conceito de género. Tais conceitos sao referidos neste topico apenas
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a enfermagem, por ser ela, entre as trés profissdes enfocadas, a primeira a iniciar seu processo

de profissionalizacao.

Para explicar o processo de profissionalizagdo das novas ocupacdes surgidas na area
da satude nas décadas de 30 e 40 do século 20, na Universidade do Brasil, este estudo tomara
por base as consideragdes tedricas do socidlogo americano Eliot Freidson'> um expoente da
tradicdo académica nesta area. No que se refere ao processo de profissionalizagdo € como o
mesmo ensejou o surgimento das profissdes ditas paramédicas, foram tomadas em
consideragdo trés dos seus trabalhos, a saber, sua tese Profession of medicine publicada sob a
forma de livro em 1970; uma coletanea de artigos também publicada sob a forma de livro
intitulado Professionalism Reborn: Theory, Prophecy and polic em 1994 e o artigo “Para uma
analise comparada das profissdes — a institucionalizagdo do discurso e do conhecimento
formais”, também dos anos 90. Estas obras apresentam uma evolucdo do pensamento do autor
de uma concep¢do mais rigida e estatica do que seja uma profissdo, para uma concepcao mais
flexivel e dinamica.

Para desenvolver meios mais adequados de analise de seu objeto de estudo, Freidson
em seu livro “Profession of Medicine: a study of the sociology of Applied Knowledge”, de
1970, toma a medicina como caso exemplar de ocupagdo que detém o status privilegiado de
profissdo. Seu estudo tem como foco os EUA e os paises europeus dos anos 50 e 60, o que
requer um esfor¢o de adaptacdo a situacdo estudada na presente dissertagdo. Ao estudar a
medicina do ponto de vista de sua missdo, suas habilidades e sua ciéncia, o autor demonstra a

utilidade de ver a profissdo como um tipo de organizagdo ocupacional na qual certo “estado

"Eliot Freidson nasceu em 20, fevereiro de 1923, filho de Joseph Freidson e Grace Margaret Backer, judeus
provenientes da Russia que se estabeleceram em Dorchester, Boston. Graduou-se pela Universidade de Chicago
no periodo em torno da 2® guerra mundial. Freidson foi prof® emérito da Sociologia na New York University,
onde se aposentou em 1993, prof® adjunto do Dep. de Ciéncias Sociais e do Comportamento na Universidade da
California, em Sdo Francisco, prof° visitante do Dep. Sociologia da Universidade da California, em Berkely. E
membro sénior do Instituto de Medicina da National Academy of Science dos EUA (BONELLI, in: FREIDSON,
1998, p.11-18).
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de espirito” se desenvolve e na qual, devido a sua posi¢do de autoridade na sociedade, tende a
transformar ou mesmo a criar a esséncia de seu proprio trabalho.

Ao analisar a posicdo da medicina e a das ocupagdes a ela associadas, Eliot Freidson
evitou adotar os critérios usados por outros autores como determinantes para definir profissao,
quais sejam, o treinamento especializado e prolongado em um corpo de conhecimento
abstrato, ou seja, a base cognitiva, ¢ uma orientagdo para o servico da populagdo
(FREIDSON, 1978, p.88). O socidlogo também chama a aten¢do para a natureza do processo
de determinacdo do status profissional, que é sempre de natureza politico-social e ndo técnica.
Deste modo, pra ele, o poder e a retdrica persuasiva t€m maior importancia neste processo do
que o carater objetivo do conhecimento, do treinamento e do trabalho (FREIDSON, 1978,

p.90).

O autor alega que, devido a esse carater politico do processo de determinagdo do status
profissional, os lideres de todas as ocupagdes que aspiram a uma ascensdo, entre elas a
enfermagem, insistem que suas ocupagdes provéem um treinamento prolongado em um
conjunto de habilidades especiais, incluindo o conhecimento teodrico e abstrato basico para seu
campo. Tal estratégia pode emprestar um carater ideoldgico ao treinamento, com a finalidade

de obter o almejado controle total sobre seu trabalho (FREIDSON, 1978, p.90-91).

A énfase na orientacdo para a coletividade ou para o servico da populagdo, também
seria uma estratégia dos dirigentes de uma profissdo para persuadir a sociedade a reconhecer
seus méritos e conceder-lhe autonomia. Na interpretacdo de Freidson ndo ha evidéncia
confidvel que realmente demonstre a existéncia de uma orientagdo forte e difundida dos
profissionais para o servigo, conhecida como “ideal de servigo”, uma vez que este ndo pode
ser apenas um atributo individual, mas sim uma caracteristica institucional da ocupagdo, que
no entanto ndo se constitui como condig¢do suficiente. A atribui¢do do status profissional a

uma ocupagdo, mais do que de seus atributos em si, decorre de um processo de persuasdo de
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parcelas significativas (politicas e econdmicas) da sociedade. Por isto, Freidson ndo considera
que os atributos ocupacionais em si possam ser considerados como determinantes do status
profissional, nem que eles possam ser considerados objetivamente como exclusivos da
profissdo. Neste caso, a enfermagem ¢ por ele apresentada como exemplo de ocupagdo
voltada para o servico, mas que ainda ndo atingiu o status de profissdo (FREIDSON, 1978,

p.82, 84, 91-93).

A idéia central da proposta do socidlogo ¢ a de que o método mais produtivo para
analisar as profissdes se baseia em centrar-se no modo como elas logram ou perdem o
controle sobre os termos, as condi¢des e o conteudo de seu trabalho (FREIDSON, 1978, p.9).
De outro modo, em sua analise da divisdo médica do trabalho, Freidson considerou como
mais importantes o grau de autonomia funcional e a relagdo do trabalho de uma ocupagdo

com a profissdo dominante no campo (FREIDSON, 1978, p.92).

Segundo o teorico, para se compreender como se desenvolve, se organiza e se mantém
a autonomia das profissoes, temos que compreender sua organizacdo social e as relagdes entre
o conhecimento profissional, a organizagdo profissional e o mundo laico (FREIDSON, 1978,
p.15). A autonomia ¢ por ele entendida como uma posi¢ao de controle legitimado sobre o
trabalho, resultante da interagdo entre os poderes politicos e econdmicos e a representagao
ocupacional, interacdo essa as vezes facilitada pelas instituicdes educacionais e outros
recursos, que persuadem o Estado de que o trabalho dessa ocupacao ¢ fidedigno e valioso

(FREIDSON, 1978, p.93).

A medicina ¢ tomada como exemplo por Freidson devido as suas caracteristicas
especiais, ou seja, ela emerge como uma ocupagdo que conseguiu o direito exclusivo de
praticar a medicina, devido ao apoio do Estado e a sua propria organizagdo ocupacional.

Alegando ser uma habilidade tao esotérica ou complexa que os ndo-membros da profissdo nao

podem desempenhar esse trabalho com seguranga ou satisfatoriamente e nem podem avalia-lo
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com propriedade, a medicina conseguiu o controle exclusivo de sua pratica: os trabalhadores
que competiam com os médicos tornaram-se ilegais e os médicos passaram a controlar tais
ocupagoes, criando a no¢do de um grupo de trabalhadores paramédicos (FREIDSON, 1978,
p.61).

O controle do médico sobre os paramédicos se evidencia de varios modos: além de o
treinamento das ocupacdes paramédicas se basear em grande parte em conhecimentos
médicos, muitas das tarefas realizadas pelos trabalhadores paramédicos tem como objetivo
contribuir para o diagnostico e o tratamento dos doentes, cuja responsabilidade final ¢ do
médico, que muitas vezes solicita ou ordena a realizagdo de tais tarefas. Deste modo, os
trabalhadores paramédicos se ressentem de falta de autonomia, de autoridade e

responsabilidade, bem como de prestigio social (FREIDSON, 1978, p.62-63).

A divisdo do trabalho paramédico ¢ um sistema hierarquizado, que reflete a
valorizagdo diferencial dos atributos dos seus trabalhadores (como origem social, género,
etnia e religido) e cujas ocupagdes apresentam varios graus de integracdo com o trabalho do
médico, sendo que o prestigio deste ¢ maior do que o de todas as ocupacdes do sistema. Este
prestigio esta relacionado ao fato de as ocupagdes paramédicas dependerem do conhecimento
da medicina para o seu exercicio cotidiano e de a medicina possuir controle, autoridade do

saber, monopdlio e poder profissional (FREIDSON, 1978, p.66).

Para Freidson, a medicina foi a unica profissio que desenvolveu uma conexdo
sistemdtica com a ciéncia e a tecnologia; desenvolveu uma complexa divisao do trabalho,
organizando e incrementando um grande numero de técnicas e ensejando o surgimento de
prestadores de servigo em torno da tarefa central de diagnosticar e controlar as doengas da
humanidade. A diferenga que ele enfatiza entre a medicina e as ocupagdes paramédicas nao

estd no numero de anos de escolaridade ou no conteudo ensinado na escola, mas no
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monopodlio sobre uma 4area do conhecimento capaz de hierarquizar outras ocupagdes

(FREIDSON, 1978, p.16,87-90).

Em uma classificacdo geral, uma profissdo ¢ uma ocupagdo. Entretanto, uma profissao
¢ entendida como um tipo especial de ocupagdo. Freidson afirma que uma profissdo se
distingue de uma ocupagdo pelo controle que ela exerce sobre seu proprio trabalho; apesar de
que algumas das ocupagdes paramédicas se autodenominem e freqlientemente sejam
denominadas como profissdes, a seu ver elas ndo deixam de ser ocupagdes paraprofissionais

(FREIDSON, 1978, p.87-88).

Dada a proximidade com a profissdo médica, essas ocupagdes para-profissionais sao
encorajadas a assumir os seus atributos profissionais e a reivindicar o status profissional. Para
isto, criam vdrias instituicdes similares aquelas das ocupacdes que detém o status profissional,
como curriculo minimo padronizado, cujos conteiidos incluem teorias abstratas, insercao
universitaria, adocdo de um codigo de ética, controle do exercicio profissional mediante
licenciamento ou registro. Tais arranjos, como condi¢des necessdrias, sdo uteis para o
desenvolvimento de uma ocupac¢do auténoma, mas nao sdo suficientes para lhes garantir o
status profissional, que exige garantias de autoridade, autonomia e monopdlio do mercado de
trabalho (FREIDSON, 1978, p.88).

No que se refere a Enfermagem, Freidson a considera um importante elemento da
divisdo de trabalho paramédico. A seu ver, em seus primoérdios, a Enfermagem, ao tornar-se
uma parte formal do trabalho médico, passa a ser uma ocupagdo técnica e ndo uma pratica
natural da feminilidade ou mesmo o exercicio de seus impulsos caritativos, em sua luta por
autonomia profissional, as lideres da enfermagem tém envidado esforgos para estabelecer

habilidades e destrezas singulares e status profissional pleno (FREIDSON, 1978, p.68,87-88).

Para Freidson, uma das principais dificuldades para a enfermagem alcangar o status

profissional pleno ¢ a de que, para trabalhar, a enfermeira, conhecedora de parte da teoria
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geral da medicina e dominando certos procedimentos médicos, necessita fazer parte de uma
organizagdo (como o hospital e a saude publica) e nela depende das ordens médicas para
realizar parte do seu trabalho. Ao mesmo tempo, com o desenvolvimento das especialidades
de enfermagem, surgem novos tipos de categorias de pessoal, controladas pela enfermeira,
surgindo assim, dentro da hierarquia paramédica, uma hierarquia para-enfermagem
(FREIDSON, 1978, p.77).

Neste sentido, Freidson vé que a busca da Enfermagem por status profissional a tem
afastado das suas habilidades tradicionais, ligadas ao cuidado do paciente, os quais ndo
podem servir de base para sua autonomia, pois, em ultima analise, elas a mantém dependente
do julgamento de uma profissdo superiormente colocada. Ao contrario, na funcdo
administrativa ela pode melhor evitar a subordinagdo ao médico. O sociologo opina que, para
escapar da subordinagdo a autoridade médica, a Enfermagem precisa encontrar uma area de
trabalho sobre a qual ela possa reclamar e manter o monopdlio. Assim, o maior problema da
Enfermagem (e de todas as ocupacdes paramédicas) se radica no fato de que a legitimidade de
seu trabalho advém de sua relacdo com o trabalho médico, apesar da existéncia de escolas de
enfermagem, do controle do exercicio mediante o registro profissional e de um 6rgio proprio,
ou seja, o servico de enfermagem com autonomia departamental, nos servicos de saude
(FREIDSON, 1978, p.79).

A autonomia funcional a que Freidson se refere, prende-se por um lado, ao grau de
independéncia do controle médico ou organizacional com que certo trabalho pode ser
desenvolvido e, por outro lado, ao grau de independéncia com que esse trabalho pode atrair
sua propria clientela, sem necessitar do encaminhamento de outras ocupacgdes ou
organizagdes. Enfim, para ter a autonomia plena reservada a uma profissdo, as ocupagdes

paramédicas necessitam controlar uma drea de trabalho perfeitamente distinta, que possa ser
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separada do corpo principal da medicina e que possa ser realizada sem o contato rotineiro ou
dependéncia da medicina (FREIDSON, 1978, p.81).

Outra estratégia na busca de status profissional ¢ a énfase no profissionalismo, ou seja,
o conjunto de atributos caracteristicos de profissionais, incluindo atitudes como o
compromisso com uma carreira, de modo que o trabalho torna-se parte da identidade de quem
o realiza. Eliot Freidson reconhece que os membros das ocupagdes paramédicas manifestam
as mesmas atitudes profissionais que os membros da ocupacdo médica, pois o
profissionalismo pode existir independentemente do status profissional. A reivindica¢do de
profissionalismo passa pela valorizagdo das tarefas a cargo de determinada ocupagdo e das
qualidades pessoais de seus exercentes, cuja dignidade e autonomia podem aumentar a atracao
desse trabalho, o que favorece o recrutamento dos melhores trabalhadores (FREIDSON, 1978,
p.82).

Pelo exposto, no caso da enfermagem brasileira dos anos 30 e 40 fica estabelecido que
a mesma era entdo considerada uma “profissdo paramédica” e assim se reconhecia a época.

Outra obra relevante do autor ¢ o livro “Professionalism Reborn: Theory, Prophecy
and Policy”. Editado nos Estados Unidos em 1994 e traduzido para o portugués em 1998 sob
o titulo “Renascimento do profissionalismo”, trata-se de um conjunto de artigos publicados ao
longo de duas décadas (1973-93). Nestes o autor nos apresenta os principais elementos
tedricos que, segundo ele, seriam necessarios a analise das profissdes. A questdo essencial
nestes escritos de Freidson € a exposi¢ao dos elementos de uma Teoria do Profissionalismo. A
partir dela ele analisa os 6rgaos e os recursos exigidos para que uma profissao se estabeleca.
O ponto de partida aqui ¢ o estudo da divisao social do trabalho, entendida por ele como um
“processo de interagdo social, durante o qual os participantes sdo levados continuamente a
tentar definir, estabelecer, manter e renovar as tarefas que realizam e as relagdes com outros,

pressupostas por suas tarefas”. Uma vez que os individuos estdo sempre envolvidos em
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tentativas coletivas de controlar seu trabalho, estas podem ser chamadas de organizacdo
social. Deste modo, Freidson sugere que se perceba a divisao do trabalho como um processo
de interacdo social delimitado por fronteiras estabelecidas pela organizagdo social
(FREIDSON, 1998, p.93-95). Nesta idé¢ia de limita¢do, as negociacdes operam dentro das
fronteiras ja estabelecidas, uma divisdo baseada em dimensdes que incluem a delimitacdo de
competéncia, de autoridade e o reconhecimento publico (BARBOSA, 1999, p.188).

Neste interim, as variacdes de poder por parte dos participantes de uma ocupacao
influenciam a base, o grau e o conteudo da divisdo do trabalho. O autor nos lembra que
elementos dos trés focos para a organizacdo estdo sempre presentes em momentos histdricos
distintos, com graus variados de importancia (FREIDSON, 1998, p.93-95).

Na visdo de Freidson (1998, 147-148; 153-54), para compreender melhor a divisdo do
trabalho e as institui¢des de producdo e compreender as diferencas cruciais entre ocupagoes, €
necessaria uma énfase na andlise do grau com que elas, mais como ocupagdes do que como
classe, conquistaram o poder organizado de controlarem elas proprias os termos, as condigdes
e o conteudo de seu trabalho, nos locais onde o realizam.

Freidson (1998, p.50-51) diferencia dois conceitos de profissao: um primeiro conceito
refere-se a palavra em sentido amplo, a um estrato de ocupagdes prestigiosas, mas variadas,
cujos membros tiveram algum tipo de educagdo superior e sdo identificados, mais por sua
condi¢do de educacdo, do que por suas habilidades ocupacionais especificas; um segundo
conceito toma a palavra profissdo em sentido restrito, referindo-se a um ntimero limitado de
ocupagoes, que apresentam tragos ideoldgicos e institucionais particulares, mais ou menos
comuns. Ou seja, uma ocupagao qualquer poderia ser considerada como profissao, se contasse
com ao menos alguns dos seus tracos, dependendo do seu modo de organiza¢dao. Mais do que

simples status, o profissionalismo produz identidades ocupacionais distintas e abrigos
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exclusivos no mercado, que mantém cada ocupagdo separada de outras e, freqlientemente, em
oposicao (FREIDSON, 1998, p.51, 204).

O processo de profissionalizagdo de uma ocupagdo envolve principalmente os
processos politicos pelos quais as ocupacdes conseguem que o Estado lhes conceda o direito
exclusivo para desempenhar certas tarefas, para recrutar e educar seus membros, para dar
ordens a outras ocupacdes e para definir em que consistirda seu trabalho. O Estado
desempenha um papel decisivo para o sucesso de uma profissao, concedendo-lhe formalmente
o direito de monopolio do exercicio profissional no mercado de trabalho, inibindo
concorréncias desleais e impondo fronteiras de competéncia (FREIDSON, 1998, p.102).

A aquisi¢do da destreza consiste em outro elemento basico do profissionalismo. O
profissional tem a obrigacdo de praticar um corpo de conhecimento complexo e esotérico, o
que requer um periodo relativamente longo de treinamento para aprender como exercer bem
as atividades de sua profissdo (FREIDSON, 1998, p.246-247). Para a aquisicdo da destreza
faz-se necessario um intenso treinamento ou experiéncia (ou ambos), o que torna seus
realizadores verdadeiros especialistas, com competéncia e conhecimento, os quais ndo fazem
parte da competéncia normal dos adultos em geral. Em outras palavras, a destreza constitui

uma “expertise” no fazer um trabalho profissional (FREIDSON, 1998, p.200).

O conhecimento profissional estabelece a autoridade para se ter o controle sobre seu
proprio trabalho. E o que o sociélogo descreve como “autoridade da expertise imputada”.
Como explica Freidson, a profissionalizacdo exige o estabelecimento de uma autoridade da
“expertise”, ou seja, um conhecimento profissional tdo complexo e incompreensivel por
leigos, o que empresta relevancia ao seu trabalho bem como o reconhecimento da
superioridade de seu conhecimento e de sua competéncia, garantindo sua autonomia técnica.
No caso de organizagdes hospitalares, a estrutura hierarquica da autoridade ¢ profissional,

baseada mais na autoridade da “expertise” imputada do que na autoridade do cargo
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administrativo. Freidson observa que a coordenagdo destes trabalhos hospitalares acontece
mais por ordem do trabalhador profissionalizado, de forma que, ao mesmo tempo em que
realiza e controla o servico principal, também controla as tarefas de suporte para aquele
servigo, ratificando assim, que ¢ a profissio que coordena a divisdo do trabalho na
organiza¢do (FREIDSON, 1998, p.100-101).

Para ser base de sua autoridade, o conhecimento profissional deve deter as seguintes
caracteristicas: ser complexo e incompreensivel por leigos, de modo a garantir sua autonomia
técnica; ser institucionalizado em estabelecimentos de ensino, ou seja, a transmissao da base
cognitiva deve dar-se por via institucional; e ser aplicavel de forma a que seja reconhecido
como imprescindivel e aceito culturalmente por seus consumidores (FREIDSON, 1998, 191-
212)

Segundo o socidlogo, esta relagdo entre pratica e conhecimento € atributo relevante
que define o status, o poder e a autonomia de uma profissdo. Esta tltima ¢, sobretudo, o tema
central de que trata Freidson. A autonomia por sua vez, como a descreve o socidlogo, ¢
sustentada por monopolios de varias naturezas: o monopo6lio econdmico, que diz respeito ao
recrutamento, treinamento e credencialismo, os quais trazem implicagdes para a renda; o
monopolio politico, em que a profissdo € aceita como porta-voz para assuntos relacionados
com seu corpo de conhecimento e por isso seus representantes atuam como orientadores
especializados da legislacdo e das normas administrativas relacionada com seu trabalho; e o
monopolio administrativo, no qual seus membros tratam de assuntos praticos, relacionados ao
seu trabalho, ocupando as classes organizacionais relacionadas com o estabelecimento de
padrdes de trabalho, direcionamento e avaliagio do mesmo. Em resumo, “a autonomia
profissional permite que os trabalhadores enfatizem o arbitrio em seu trabalho, afirmando seu
proprio julgamento e responsabilidade por suas atividades (FREIDSON, 1998, p.207-208).

Assim, a autonomia requer a capacidade de uma profissdo controlar uma area do
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conhecimento, tendo o monopolio sobre o campo, sem depender de outras profissdes para a

sua pratica rotineira (FREIDSON, 1998, p.19).

Outra caracteristica inerente a profissdo ressaltada por Freidson diz respeito a
relevancia social, segundo ele, componente essencial para a consolida¢do de uma atividade
humana enquanto profissdo. A relevancia social da profissdo se manifesta através da relacdo
que o profissional estabelece com a mesma. Em geral, os profissionais desenvolvem interesse
intelectual por seu trabalho e acreditam em seu valor para a sociedade, de modo que o tipo de
trabalho que realizam ¢ considerado especialmente importante para o bem-estar de individuos
ou mesmo da sociedade. Como afirma Freidson, o trabalho profissional tem um valor tao
especial que o dinheiro ndo pode lhe servir de Ginica medida: ¢ também “Boa Obra”, ou seja, o
profissional tem o compromisso de preservar, aprimorar ¢ elaborar conhecimento e
competéncia, de desempenhar bem seu trabalho e, onde tem aplicagdo a problemas mundiais,
realiza-lo bem em beneficio dos outros (FREIDSON, 1998, p.246, 258).

Dos anos 70 para os anos 90 Eliot Freidson empresta ao conceito de profissdao
caracteristicas mais dinamicas e flexiveis. Assim a enfermagem pode ser considerada uma
profissdao no sentido amplo da palavra, mas ndo em seu sentido restrito.

Outra referéncia do Socidlogo Eliot Freidson de interesse para o nosso estudo € o seu
artigo ‘“Para uma andlise comparada das profissdes — a institucionalizagdo do discurso e do
conhecimento formais”, publicado em 1996, pela Revista Brasileira de Ciéncias Sociais, no
qual Freidson, fundamentado tanto na teoria da sociologia do trabalho como na teoria da
sociologia do conhecimento, analisa um conjunto constante de variaveis, relacionados ao
conceito de profissdo, que determina uma forma tipica ideal (FREIDSON, 1996, p.141).
Trata-se de uma versdo revista do trabalho por ele apresentado no 19° Encontro Anual da
Associagdo Nacional de Pos-Graduagdo e Pesquisa em Ciéncias Sociais (ANPOCS) em

Caxambu, Minas Gerais, em 19 de outubro de 1995.
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Enfatiza ele que, qualquer que seja a forma de definir “profissdo”, ela ¢, antes de tudo
e principalmente, um tipo especifico de trabalho especializado. Freidson nos lembra que uma
grande parcela de trabalho realizado em uma sociedade ¢ efetuada em casa e na comunidade,
mas ndo ¢ reconhecido como tal, por ndo ser recompensado formalmente ou por ndo ser
realizado em tempo integral. Outros tipos de trabalho s3o pagos e realizados em tempo
integral, mas informalmente, a margem da economia oficial. Um outro universo do trabalho ¢é
composto de ocupagdes e oficios desempenhados na economia reconhecida oficialmente e
neste grupo estdo as profissdes (FREIDSON, 1996, p.142).

Na vis@o do socidlogo, o trabalho qualificado se distingue do ndo-qualificado pelo
grau em que estas atividades sdo simples e repetitivas ou variam de um oficio para o outro.
Desta forma, ele apresenta dois tipos de “divisdo do trabalho parcelar”, a saber: a
“especializacdo mecanica” e a “especializacdo criteriosa”. A segunda refere-se as atividades
em que o trabalhador precisa ter consideravel discernimento, para adaptar seu conhecimento e
sua qualificacdo a cada circunstancia, ndo podendo serem desempenhadas mecanicamente,
deste modo, o trabalho das profissdes ¢ uma especializagdo criteriosa, teoricamente
fundamentada (FREIDSON, 1996, p.143).

Na medida em que pensamos o trabalho como especializagdo, somos obrigados a
pensa-lo como relagdo. Um tipo particular de trabalho se relaciona funcionalmente com
outros em uma organizagdo social de especializagdes relacionadas, mas diferentes. Freidson
aponta que ndo existe uma forma Unica e inevitavel, pela qual as especializagdes destinadas a
cumprir algum fim produtivo devam ser constituidas e organizadas. Sua tese ¢ a de que o
profissionalismo representa um método logicamente distinto de organizar uma divisdo do
trabalho, denominado método ocupacional. Este método expressa uma circunstancia, em que
as ocupacdes negociam limites jurisdicionais entre si, estabelecem e controlam sua propria

divisdo do trabalho, mediante o exercicio do poder politico e econdomico. O controle
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ocupacional de uma divisdo do trabalho requer também o controle de seu mercado de
trabalho, o que implica em uma “reserva de mercado de trabalho”. A reserva ¢ assegurada
pela garantia de que somente aqueles munidos de credenciais que certifiquem sua
competéncia possam ser empregados para executar uma série definida de tarefas. Deste modo,
fica garantido que um candidato ao emprego foi aceito como membro de uma ocupagdo
fechada e pode ser contratado ou consultado em tal condicdo. Assim, o “abrigo” tanto
estimula o desempenho comprometido de genuinos especialistas, quanto os protege de
possiveis incompetentes (FREIDSON, 1996, p.144-145).

As profissoes, enquanto ocupacdes reconhecidas oficialmente, se distinguem em
virtude de sua posi¢do relativamente elevada nas classificacdes da forca de trabalho.
Entretanto, para o socidlogo americano, o tipo de conhecimento e de habilidade sdo vistos
como requisitos mais importantes para o seu trabalho. Para Freidson (1996, p.142) a profissao
¢ uma ocupagdo com prestigio e poder especiais, adquiridos por meios politicos, sociais e
ideoldgicos, com extraordinaria autoridade cognitiva e normativa. Munidos de conhecimento,
os trabalhadores podem controlar seu proprio trabalho, tornando-se, desse modo, aptos a criar
e a aplicar aos assuntos humanos o discurso, a disciplina ou o campo particular sobre os quais
tém jurisdicao.

Freidson, ao esbocar neste artigo os topicos e as questdes tedricas a serem enfrentadas
para uma andlise sistematica das profissdes nos permite entender que a posi¢ao de diferentes
profissdes e seus corpos de conhecimento e qualificagdo, bem como seu poder e sua
autonomia variam em diferentes tempos e espagos.

Pelo exposto em suas publicagcdes de 1978 e 1994, vemos que a nogdo de profissdo
paramédica ¢ relativizada em seus proprios termos, pois enquanto o substantivo profissao
significa, em seu sentido forte, uma diferenciagdo no universo das ocupacgdes, o adjetivo

paramédica amplia o numero de ocupagdes abrangidas.
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Para discutir porque no presente trabalho as “profissdes paramédicas” sdo também
“profissoes femininas”, utilizarei o conceito central de género, que se refere ao sexo social e
historicamente construido, ou seja, uma constru¢io socioldgica, politico e cultural do termo
sexo.

Duas autoras francesas, Michelle Perrot e Marie-Francoise Colli¢re, correlacionam
género as praticas de trabalho caracteristicamente femininas. Trata-se, no primeiro caso, de
reflexdes sobre as mulheres tendo em vista fatores socioldgicos, cientificos e politicos; no
segundo, de analise da pratica da enfermagem e suas dimensdes sociais. Em ambos os casos a
Franga ¢ o contexto sociocultural de referéncia. Para vencer esta distancia langamos mao de
outras autoras enfermeiras, historiadoras e pesquisadoras que voltadas para a questdo de
género estabelecem os nexos entre as circunstidncias que determinam a posicdo social da

mulher e sua escolha profissional.

Michelle Perrot, em “Minha historia das mulheres”, inclui o contetido de mais de trinta
anos de pesquisas e reflexdes sobre as mulheres. Deste seu livro cabe destacar a apreciagdo
que ela faz ao analisar a influéncia da industrializacdo no trabalho das mulheres, apontando
que a maioria dos empregos ocupados pelas mulheres era marcada pela persisténcia de um
carater doméstico e feminino, como prolongamento de seus habitos de esposa, mae e dona de
casa. Essas profissdes foram consideradas como mais afeitas a natureza feminina: operarias
da costura de diferentes tipos, vendedoras, enfermeiras, professoras primdarias, empregadas de
escritorios e oOrgdos publicos e atrizes. Profissdes antes caracterizadas como masculinas
feminizam-se e os homens tornam-se chefes, passando a dirigir as mulheres, suas
subordinadas. Apesar de que no inicio das transformacdes no campo das profissdes os homens
se opusessem a entrada das mulheres no mundo do trabalho, este fato veio a lhes ser
proveitoso, uma vez que os homens obtiveram reclassificacdes vantajosas, mostrando que as

mulheres ndo eram necessariamente concorrentes dos homens. As atividades desenvolvidas
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pelas mulheres ndo representavam uma concorréncia entre os sexos, pois estas, além de
desenvolverem acdes caracteristicamente femininas, estiveram sempre subordinadas a uma
chefia masculina. Na medida em que o processo fabril masculinizou-se, restaram as jovens de
classe média carreiras como as de professora primaria, vendedora, secretaria, enfermeira. O
cuidado com o corpo do doente, que até entdo era realizado por religiosas, em hospitais e
asilos, passa a ser reivindicado como um oficio qualificado, paramédico, deixando de ter um
carater doméstico e passando a aliar conhecimento médico e saberes sobre o corpo (PERROT,
2007, p.109-125).

Em seu livro “Promover a vida — da pratica das mulheres de virtude aos cuidados de
enfermagem”, Colliére (1999, p25-26) nos apresenta a singularidade do papel social das
praticas de cuidados prestado pelas mulheres. Ao executarem estas praticas, as mulheres
identificam-se com o papel social que, ao longo da historia das mulheres, vai desde o papel
modelado em torno da fecundidade, o prescrito pelas regras conventuais até o proveniente da
filiacao religiosa e médica, papéis estes que marcam permanentemente a pratica do cuidado
de enfermagem.

Colliére define dois tipos de filiagdo que determinam o papel da enfermeira, imagem
que mantém-se do fim do século 19 e perdura por toda a primeira metade do século 20. Por
um lado ha uma filiacdo conventual, caracterizada pelo espirito de servir, em que se exaltam
suas qualidades, cabendo a ela velar pelo doente, conforta-lo e consola-lo. No entanto, esses
cuidados guardam um cardter complementar, pois sendo ela “serva de um ideal” deveria
sempre “servir e nunca andar a frente do médico, mas segui-lo”. Deste modo, o médico ¢
sempre o detentor do conteudo “profissional” da pratica de cuidados e a enfermeira, “décil
instrumento do qual o médico faz o uso mais adequado” (COLLIERE, 1999, p.77-80).

Por outro lado a enfermeira apresenta uma filiagdo médica e neste sentido desempenha

atividades auxiliares ao médico, ou seja, atividades paramédicas. O efeito do conhecimento e
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do apuro tecnoldgico cada vez mais complexos, para diagnosticar e tratar as doengas,
determinou a necessidade do médico delegar, pouco a pouco, as tarefas de rotina que tinha o
costume de praticar, bem como os cuidados médicos mais usuais. Sob a responsabilidade da
enfermeira passaram a estar os cuidados prescritos e delegados pelo médico, ao tempo em que
suas acdes nao deixaram de ter também o carater conventual, inerente ao cuidado prestado
pela figura feminina (COLLIERE, 1999, p.84-86).

Nao representando uma concorréncia ao trabalho médico, Colliére aponta que a
enfermeira, por ser “uma mao de obra médica que ndo se interessa pela pratica em si, nem
pelas idéias da medicina”, realizando apenas sua vocacdo de servir, evitaria qualquer conflito,
visto que a arte de enfermagem ndo seria “mais do que executar aquilo que decide a ciéncia
do médico” (COLLIERE, 1999, p.78,80).

No hospital, como observa Colliere (1999, p.86-87), a enfermeira se mostra muito
mais auxiliar do médico, em fun¢do da influéncia do modo de vida conventual. Ja no servigo
fora do hospital, ou seja, nas visitas domiciliares, por ela entrar em contato com o meio
econdmico e social, ela torna-se a assistente ¢ ndo auxiliar do médico. Desta forma, o valor
social atribuido a pratica da enfermagem sofre influéncia de duas vertentes relacionadas a sua

origem.

A autora analisa ainda que o valor social de uma prética ¢ apreciado também em
relacdo a pessoa que a exerce; no caso da enfermagem, o ato de enfermagem sofreu a
influéncia de um modelo quase religioso de servir ao proéximo, o que a autora denomina

“ideologia oblativa” (COLLIERE, 1999, p.87).

O pensamento de Marie-Francoise Colliére corrobora o pensamento de Eliot Freidson.
Colliere afirma que o que contribuiu para a desvalorizacdo social da enfermagem foi o fato de
ela ndo ter um contetido profissional que lhe fosse proprio. Para a autora, o fato de ser auxiliar

do médico, ao mesmo tempo em que realgava a imagem da enfermeira, a tornava mais
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vulneravel, por ndo conseguir se valorizar numa fungdo exclusiva de sua categoria. Neste
sentido, a enfermeira domina um saber cada vez mais tecnoldgico, mas que ndo corresponde a
uma competéncia propria, que possa demonstrar a contribuicdo especifica da profissao
(COLLIERE, 1999, p.92). A autora evidencia ainda que a garantia moral ndo é argumento
suficiente para avalizar o reconhecimento de um oficio ou profissdo, por seus utilizadores,
institui¢cdes ou outros grupos profissionais, pois a utilidade e relevancia de suas atividades e
servigos, “eles proprios garantidos por um saber que confirma uma denominagdo profissional
ou um titulo (COLLIERE, 1999, p.229).

A tnica diferenga natural entre os seres humanos ¢ o fato bioldgico de nascer fémea
ou macho da espécie humana. As demais diferengas sdo de carater social e historico.
Entretanto, os fendmenos sociais ndo sdo acontecimentos naturais, € preciso transcender e
desvendar o que ha por tras do que nos ¢ inculcado como naturalidade. Ser homem ou ser
mulher ndo depende s6 de nascer macho ou fémea, mas também de assumir e desempenhar
papéis e fungdes, nas relacdes com outras pessoas, que a sociedade aponta como sendo
masculinos ou femininos. Desta forma, percebe-se que a sociedade estd organizada para
aceitar a execucdo dos papéis sociais atribuidos de acordo com as diferencas biologicas que
marcam os individuos ao nascer ¢ ndo com as diferengas psicologicas e sociais. O mau
posicionamento das mulheres na cultura e nas sociedades ¢ fruto das relagdes sociais, da
maneira como as sociedades se organizam e se estruturam para produzir bens econdmicos, da

divisdo sexual do trabalho. Em outras palavras,

Género ¢ um conceito mais adequado para analisar a relacdo entre a subordinagdo
das mulheres e a mudanga social e politica. O género de um ser humano ¢ o
significado social e politico historicamente atribuido ao seu sexo. Nascemos macho
ou fémea. Somos ‘feitos’ como um homem ou uma mulher. E o processo de ‘fazer’
homens e mulheres ¢é entdo historicamente e culturalmente variavel,
conseqiientemente, pode ser potencialmente modificado através da luta politica e das
politicas publicas (VIEZZER, 1989, p.112).
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Neste sentido, incorporando a dimensdo de género ao plano das relagdes sociais,
Viezzer, educadora especializada em Género e Meio Ambiente, conhecida internacionalmente
por seu envolvimento nos movimentos de mulheres e ambientalista, define um novo conceito,
o de relagdes sociais de género. Trata-se das relagdes sociais entre os géneros masculino e
feminino, relagdes essas que ocorrem no ambito geral das relagdes sociais. Estas abrangem
tanto as relagdes interpessoais como as estruturas hierarquicas que mantém as mulheres
subordinadas ao homem na vida pessoal cotidiana, na vida familiar, no mundo do trabalho e
na vida social e politica. Nessa relagdo social a caracteristica que prevalece ¢ a subordinagao
do género feminino ao masculino (VIEZZER, 1989, p.101-109, 114).

A historiadora June E Hahner em seu livro “A mulher brasileira e suas lutas sociais e
politicas: 1850-1937” nos apresenta uma breve historia das mulheres na sociedade brasileira
de meados do século 19 e inicio do século 20. Nota a autora, que as mudanca histdricas nao
exercem o mesmo impacto sobre homens e mulheres. Como afirma Hahner “a relagdo dos
sexos ¢ antes social do que naturalmente construida, com desenvolvimento proprio, variando
com as mudangas na organiza¢ao e na estrutura social”. A historiadora destaca de igual modo
que por muitos anos as mulheres foram mantidas afastadas da historia brasileira e que a
historia das mulheres permite, em ultima analise, observar como a sociedade funciona, como
estdo distribuidos o poder e os papéis sociais, como se operam 0s mecanismos de controle
social e quais sdo as precondicdes para as mudangas sociais (HAHNER, 1981, p.21-23).

Até inicio do século 20, a imagem da fémea passiva e reclusa era com freqiliéncia
acompanhada pela glorificagdo da mulher como a mae dos filhos do Brasil. Era-lhe negada
influéncia politica e economica fora do lar, mesmo sendo ela bastante influente no circulo
familiar. Contudo, as iniciativas nas praticas benevolentes das mulheres foi um momento em
que importantes passos foram dados por elas fora do lar, e por evocarem a natural e

tradicional benevoléncia feminina tinha a aprovagcdo masculina, pois designavam tarefas
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apropriadas ao género feminino como que uma extensdo das atividades domésticas. O
impulso ao processo de emancipacdo das mulheres no Brasil se d4 principalmente através da
imprensa feminina, importante meio de difusdo do saber, que estimulou uma nova visao de

mundo entre as mulheres (HAHNER, 1981, p.33, 37, 38, 51, 81).

Nas primeiras décadas do século 20, um numero crescente de brasileiras advogou o
sufragio feminino. A medida que a populagdo tomava ciéncia da aquisigdo do direito de voto
pelas mulheres, na Europa e nos EUA a causa sufragista ganhava aceitacdo, ainda que
limitada, entre os setores da elite brasileira. Mais do que as outras cidades brasileiras, o Rio
de Janeiro, a maior cidade do Brasil a época, serviu como centro para as primeiras
manifestagdes dos sentimentos feministas entre algumas mulheres cultas das classes média e
superior (HAHNER, 1981, p.26,31,88).

Este processo de emancipacdo feminina estava adquirindo um significado cada vez
mais vasto, o que incluia o desenvolvimento pleno de todas as faculdades da mulher dentro e
fora do lar, inclusive a ocupagdo de cargos publicos. Conforme o século 20 progredia, mais
as mulheres reivindicavam direitos comparaveis aos dos homens, principalmente quanto ao
acesso aos cargos profissionais e ao voto. Por volta de 1920, algumas mulheres conseguiram
ndo sO ingressar nas profissdes, mas também, finalmente, em importantes cargos publicos
(HAHNER, 1981, p.81,94, 98).

A profissionalizacdo feminina, iniciada no final do século 19 e inicio do século 20,
ocorreu relacionada aos papéis femininos tradicionais. Até entdo, a mulher permaneceu nas
atividades ligadas ao cuidar, ao educar e ao servir, entendidos como dom ou vocagdo. As
mulheres comecaram a conquistar o espaco publico, através de profissdes consideradas
especializagdes de atividades domésticas (LEITE, 1984, p.36).

A enfermeira Dagmar Elizabeth Stermamm Meyer ao analisar, em sua dissertagdo de

mestrado, as implica¢des da predomindncia feminina na enfermagem, observou o significado
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deste trabalho; neste sentido, a autora destaca que a normatizacdo de padrdes de
comportamento adequados e socialmente desejaveis para o género feminino teve um
importante papel no processo de profissionalizacdo da mulher e que ¢ possivel buscar nas
relacdes sociais de género a explicacdo para a situagdo de inferioridade da mulher no mercado
de trabalho (MEYER, 1991, p.120-123).

Elizete Silva Passos, pesquisadora na linha de Educagdo e Género, desenvolveu um
estudo buscando entender os mitos e preconceitos que tém envolvido a enfermeira ao longo
dos tempos. Baseou-se na perspectiva de gé€nero para perceber as relagdes de poder
estabelecidas no seio da enfermagem. A autora esclarece que a pratica do cuidar, desde suas
origens, estd associada a uma atividade realizada através da experiéncia, que ndo exigia
aprendizado, elaboragdo, nem um saber especifico, era realizada pelas mulheres por serem
consideradas tarefas de menor valor social, o que desqualificava o servico e quem o exercia.
Enfatiza ainda que no transcurso da histéria “a enfermagem segue um caminho paralelo ao
conceito de mulher” onde o desprestigio da enfermagem frente ao saber médico ¢ decorrente
de ser aquela uma profissdo feminina. No decorrer de seu estudo Passos descreve como estes
artificios e fatores, como a desigualdade social e politica, foram usados para colocar a mulher
e conseqiientemente o trabalho feminino, em uma posi¢do secundaria a do homem. Em
decorréncia, a ela vao sendo confiadas as tarefas consideradas menos atrativas e que conferem
menor status social (PASSOS, 1996, p.21-23).

No que diz respeito ao conhecimento da enfermagem, essa autora compartilha da
perspectiva de Freidson (1978, p.89-90) acerca da enfermagem ndo possuir um corpo de
conhecimento sistematizado, e afirma que o fato de a enfermagem ter sido mantida, por longo
tempo, como “um fazer e ndo um saber” contribuiu para “reproduzir a divisdo social imposta
pelo capitalismo”. A desigualdade da enfermagem em relagdo a medicina se acentua por sua

historia estar “ligada ao fazer, desarticulada de uma teorizacdo e de uma formacao sistematica
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e cientifica” obstante a medicina que sempre alicercou a sua pratica em um saber elaborado.
Desta forma, o conceito de enfermagem como uma atividade feminina, representada pela
agdo, pelo cumprimento de tarefas e ndo como ciéncia, atravessou 0s tempos € manteve a
tendéncia de reproduzir a ideologia da prestagdo de servico ligado a religiosidade,
caracterizado com um ato de servir (PASSOS, 1996, p.22-25).

Ao longo da Histéria a foi negado o saber, sendo instruida apenas no necessario a
realizacdo de atividades que desenvolviam no ambito doméstico, cabendo ser honrada, cuidar
do marido e dos filhos, de modo a tornar sua vida agradavel e suave. Mediante aprendizagens
pacientes e pouco formalizadas foi construida a no¢do de “qualidades inatas” (Rago, 1997, p.
44).

A historiadora Guaciara Lopes Louro, estudiosa da historia da educa¢do da mulher,
define que o conceito de género ¢ um processo continuo e dindmico de construcdo historica,
lingliistica e socialmente determinado, do ser masculino e do ser feminino, se contrapondo ao
conceito “biologisista” de homem e mulher, que envolve atributos tidos como “naturais” entre
os sexos, mas que na verdade sdo caracteristicas socialmente construidas (LOURO, 1996,
p.09,10).

A enfermeira pesquisadora Rosa Maria Godoy Serpa de Fonseca, aponta que a
categoria género compreende a constru¢do cultural que ocorre sobre as diferencgas entre
homens e mulheres, com base nas diferencas bioldgicas. Ela pressupde a compreensdo das
relacdes que se estabelecem entre os sexos na sociedade, diferenciando o sexo bioldgico do
sexo social. O sexo bioldgico refere-se a diferencas anatomo-fisioldgicas. O sexo social ¢
produto das relagdes sociais entre os homens e as mulheres. A utilizagdo da categoria género
pretende explicar a manifestacdo social das mulheres no ambito profissional, em dareas

consideradas de seu dominio, inerentes ao sexo feminino (FONSECA, 1995, p.52-53).
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A defini¢do dos papéis sexuais na sociedade brasileira do século 19 e inicio do século
20 direcionava as mulheres para os trabalhos que eram considerados “inerentes a sua
natureza” de forma que era aceitavel que as mulheres fossem professoras, enfermeiras ou
parteiras, ou seja, profissdes caracterizadas pelo cuidado do outro, pela doagdo, resignagio e
devogao. Por exemplo, os valores simbolicos e vocacionais da profissio de enfermeira
constituiam um exemplo da concep¢do de trabalho feminino baseada em um sistema de
qualidades pessoais, e ndo de qualificagdes (APERIBENSE E BARREIRA, 2008, p.481).

Durante o processo de instituicdo da enfermagem no Ocidente, o aproveitamento
ideologico do cuidado feminino aos fracos e incapacitados deu-se pela constru¢do da mistica
da enfermagem, a partir da assimilagdo de discursos masculinos consagrados pela tradigao,
entre as quais estdo os oriundos das corporagdes religiosas, militares ¢ médicas, concorrentes
entre si, mas nem sempre adversarias. Conforme analisa BARREIRA (2002, p. 23-41):
- o discurso religioso cristdo traz o apelo da verdade revelada e das recompensas divinas.
Nesta concepg¢do, o cuidado ¢ feminino e relacionado a salvagdo das almas, o hospital é o
local de trabalho. Muitas mulheres, sob a forma de ajuda aos fracos e desvalidos, derivaram
sua vocacao religiosa para a pratica da caridade, como sucedaneo ao habito de freira. O apelo
espiritual do discurso religioso traz como exemplo perfeito a figura de Maria que, em sua

ambigiliidade de virgem e mae, serve de modelo a solteiras e casadas.

- o discurso militar traz o apelo do amor a patria. Este discurso patridtico foi apropriado pelas
mulheres, em diferentes tempos e lugares, como argumento irrecusavel a sua aparicdo no
mundo publico. Neste modelo, a partir de meados do século XIX, o cuidado passou a se
feminizar, sob uma orientacdo religiosa ou laica, mas pautado por um discurso masculino,

normativo e sob a autoridade militar.

- o discurso higienista, fundado no sanitarismo internacional, tinha sua singularidade no apelo

ao bem comum e no sentido coletivo de sua pratica: o saneamento do pais e a diminui¢cdo da
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pobreza se fariam em nome do progresso, por meio de educagdo higiénica, do combate as
doengas e do tratamento dos doentes, tornando o individuo apto para o trabalho. As
circunstancias favoraveis a uma reforma sanitdria ensejaram a criagdo de uma escola de
enfermagem de alto padrdo no pais, por iniciativa do cientista e sanitarista Carlos Chagas, no
interior do aparelho de Estado. Segundo o DNSP, o papel da enfermeira de saude publica
seria 0 de mediadora entre os médicos e os doentes, e ainda exercendo a fungdo de inspetor
sanitario, de educadora, de enfermeira de cabeceira e de agente social. Neste modelo, o
cuidado ¢ feminino, mas pautado por um discurso masculino, de teor vocacional, normativo e
de carater legal, que se produz mediante ordens escritas e prega a obediéncia do doente e das

pessoas que dele cuidam, em nome da cura.

Glete de Alcantara, em sua tese de professor catedratico de Historia da Enfermagem
da Escola de Enfermagem da USP defendida em 1963 evidenciava que as transformagdes
econdmicas, sociais e politicas ocorridas na sociedade brasileira exigiram a reformulagdo da
prestagcdo dos servicos de saude, determinando uma nova divisdo horizontal do trabalho. O
fato de a visdo estereotipada dos atributos inerentes a enfermeira — meiguice, carinho,
paciéncia, piedade, abnegacao e caridade — estar dissociada de atributos intelectuais, somado
ao fato de se tratar de atividades desenvolvidas com o objetivo de auxiliar as atividades do
médico, reforcam a idéia de subordinacdo da enfermagem na divisdo horizontal do trabalho
(ALCANTARA, 1966, p.31-33).

A dicotomizagdo entre tratar e cuidar define os conflitivos espacos territoriais sociais
dos personagens que cercam o doente ¢ a doenga: de um lado, os médicos, aos quais se atribui
a legitimagdo da qualificacdo profissional e, de outro, o pessoal de enfermagem, dos quais se
espera, venha a ser devotado ao seu destino de “auxiliar” do médico, ndo importa seu nivel de
qualificacdo nem sua colocagdo no ranking da hierarquia intra-ocupacional (FONSECA,

1995, p.64).
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Os valores atribuidos ao longo dos anos a figura da enfermeira firmaram a
enfermagem como uma profissdo secundaria e dependente. Para a sociologa Graciette Borges
da Silva (1986, p.99) quando docente da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto/USP a
persisténcia da posicdo desfavordvel da enfermagem na sociedade historicamente colocada
como atividade periférica e auxiliar a medicina relaciona-se ao fato da mesma ter sido
colocada como uma atividade feminina e, como tal, destituida de valor social. O que
corrobora com as observagdes de Freidson (1978, p.87) de que a enfermagem ¢ uma das
profissdes que giram em torno da autoridade dominante e da responsabilidade da medicina.

A enfermeira Maria Itayra Padilha descreve que profissdes ditas femininas o trabalho
profissional ¢ articulado ao trabalho doméstico, confundindo as duas esferas, privada e
publica (PADILHA, 2006, p. 297). A identifica¢do da enfermagem como atividade feminina ¢
associada ao instinto materno. Entretanto a sociéloga Heleieth Saffioti aponta que esta relagdo
¢ fruto de uma construcao historico-social. A tendéncia feminina de prote¢ao da espécie € um
mito, visto que uma mulher ndo nasce mae e sim ser humano do sexo feminino. Os papéis
ocupados por ela na sociedade vao sendo construidos, dialeticamente, através da atribuicdo
dos papéis, que a sociedade espera serem cumpridos por ela (SAFFIOTI, 1987, p.8).

Nesta acep¢ao a educadora Tereza Cristina Pereira Carvalho Fagundes (2002, p.233),
evidencia a estreita ligacdo entre o ser mulher e a escolha de profissdes tipificadas
socialmente como femininas como a pedagogia, a enfermagem e o servigo social. A autora
afirma que tal opcao decorre da concepgdo essencialista que reforga os estereodtipos ligados ao
género feminino. Destaca ela ainda que a escolha da profissdo por mulheres, na educacao
superior, mantém a mesma logica de divisdo sexual/de género, resultando na “preferéncia” —
resultado este proveniente da reprodugdo historicamente construida das diferencas sociais

entre os géneros, que modela a mentalidade das mulheres.
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A enfermeira Maria Itayra Padilha ao analisar e refletir sobre os diferentes aspectos
que se referem ao “dever ser” da Enfermeira, refor¢ado pelos discursos masculinos ao longo
das décadas de 30 e 40, os relaciona ao que se “esperava” da mulher, isto €, que fosse
cumpridora dos deveres, devotada, honesta, disciplinada e abnegada. Representam papéis
historicamente construidos. O poder disciplinador das palavras refletindo na pratica de
enfermagem e na criacdo e perpetuacdo de seus esteredtipos pode ser visualizado e
compreendido através da andlise dos discursos médicos sobre o dever ser da enfermeira
(PADILHA, 1997, p.28).

De outro modo, a enfermeira e socidloga Marta Julia Marques Lopes aponta que ser
parteira, enfermeira ou professora ndo significava apenas uma escolha, mas uma oportunidade
que a mulher encontrara para por em pratica atitudes que aprendera desde berco: servilismo,
bondade, paciéncia, dedicagdo e carinho. Estas carreiras referem-se a um espago reservado e
portanto socialmente aceito, observada a especificidade historica de género. A partir desta
constru¢do “feminina” de sujeito social, ¢ possivel analisar sua organizagdo sob o modo de
producdo capitalista. A incorporacdo da mulher ao mercado de trabalho reflete a mesma
imagem do que dela se espera no ambito privado. Nessas bases se estabelecem as tarefas que
sdo preferentemente de mulheres. A profissionalizacdo da mulher na primeira metade do
século 20 reflete sua condicdo subalterna enquanto individuo, na constatagdo de que, sua
escolha profissional deliberada se d4 em areas socialmente desprezadas ou desprestigiadas
pelo sexo oposto (LOPES, 1988, p.211-17). Tal situagdo ensejava também que as mulheres
poderiam conseguir boas colocagdes nesses campos, sem maior competi¢do com os homens.

A enfermeira Denise Pires (1989, p.58) ao tratar da correlagdo entre a hegemonia
médica na saude e a enfermagem expde que o papel social de subordinagdo reservado as
mulheres se reproduz niao s6 no espago privado, mas também no exercicio profissional, de

ambito publico. Complementando esta idéia Lopes (1988, p.212) ressalta que “o doméstico
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ndo representa intrinsecamente inferioridade como se quer crer, mas que a sua manuten¢ao
enquanto inferior ¢ uma necessidade para o controle e a perpetuacdo da subordinacdo da
mulher”. Deste modo, a problematica acerca da relacdo de subordinacdo da enfermagem ao
médico, em grande parte do exercicio pratico desta profissdo, ¢ explicada pela origem e pelo
carater predominantemente feminino da enfermagem. A autora complementa que “a
dominagdo médico-enfermagem ndo € sé o resultado da dominacdo homem-mulher, mas a
historicidade do papel de exclusdo feminina certamente contribui na reproducao das relagdes
de poder de dominagdo-submissdo até hoje [1989] presentes no setor satde” (PIRES, 1989,
p.58).

Essas mesmas interpretacdes relacionadas a questdo de género podem ser estendidas
ao Servico Social e a Nutri¢cdo. Portanto, ao centrarmos nosso estudo sobre uma “profissdo no
feminino” como as de enfermeira, assistente social e nutricionista, centramo-nos nas relagdes
sociais homem/mulher. Como aponta Pires (1989, p.59) as atividades do ambito da satde,
exercidas predominantemente por mulheres, tinham em comum a caracteristica de ser uma
atividade ndo profissional. Entretanto, esta caracteristica muda quando a atividade passa a ser
exercida no espago institucional de cunho terapéutico, sob uma logica de organizacao social e
institucional. A divisdo técnica do trabalho assume caracteristicas da divisdo social do
trabalho. O produto final torna-se a concorréncia do trabalho de diversos profissionais “nao

mais independentes entre si, mas responsaveis por parcelas do trabalho controladas pelo

médico” (PIRES, 1989, p.97).

Abordagem Metodologica
Trata-se de uma pesquisa de natureza historico-social. Cabe esclarecer que as

parteiras, enquanto profissdes femininas, ndo foram incluidas neste estudo porque sua
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formagdo nunca esteve articulada a EAN. Ao contrario, este foi um curso sempre ligado a
Faculdade de Medicina. Na UB, o curso de enfermagem obstétrica foi aberto em 1936 e
encerrou-se em 1946, ano em que a EAN passou a instituicdo autbnoma desta Universidade
pela publica¢do do Decreto 21.321 de 18/06/1946 que aprovou o Estatuto da Universidade do
Brasil e determinou novas diretrizes para o ensino (PROGIANTE, 2001, p.3; SESP, 1959,
p.178-79).

No que se refere a Enfermagem e seus nexos com o Servigo Social e a Nutri¢do, as
fontes primarias escritas, orais encontram-se no Centro de Documentacdo
(Cedoc/EEAN/UFRIJ) e na Biblioteca Setorial de Poés-graduacdo da EEAN, que foram
localizadas mediante consulta aos catdlogos documentais “As pioneiras ¢ a consolidacdo da
enfermagem no Brasil — Documentos Historicos da EEAN/UFRIJ - 1932 a 1950, publicado
pela EEAN em 2004; “Annaes de Enfermagem Informatizacdo das publicacdes de 1932 a
1954”, publicado em 2002 pela EEAN. Ambos elaborados por Vilma de Carvalho e Jussara
Sauthier; e o livro “Enfermagem: leis, decretos e portarias” do Servico Especial de Saude
Publica, publicado em 1958.

Os artigos da revista Anais de Enfermagem, relacionados ao periodo do meu recorte
que apontam para os primeiros movimentos de modifica¢do na estrutura do cuidado prestado
pela enfermagem ao cliente. Foram usados artigos que avangam até meados da década de 50,
visto que as publicacdes desta época fazem referéncia ao pensamento relativo ao meu recorte.
Em ambos os casos, sdo textos que discutem a importancia das profissdes de enfermagem,
nutri¢do e servico social,

Também se fez uma pesquisa exploratoria dos documentos ndo catalogados. Foram
consultados os seguintes documentos:

- Relatério Anual das Diretoras da EAN: Lais Netto dos Reys (1938-1950);
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- Documentos das Caixas das Diretoras Bertha Lucile Pullen, Rachel Haddock Lobo e Lais
Netto dos Reys;
- Documentos das Caixas da Associagdo de Voluntarias Anna Nery;

- Ata das Conferéncias'® de Diretoras de Escolas de Enfermagem (1943-1946);

No que se refere ao Servigo Social, foram consultadas as seguintes fontes:
- Diario Oficial da Unido, ano LXXXIII — n°120 Capital Federal — 20 de maio de 1944 — sexta
feira. Pag. 9434 (publicagdo que determinou a criagdo da Escola Técnica de Servigo Social)
- Livro de Matriculas de Alunas — quanto a este documento cabe uma ressalva importante:
além da evidente substitui¢do da etiqueta primitiva - ndo se trata de registros feitos
oportunamente, isto €, ano a ano. Nota-se que os registros foram feitos de uma s6 vez, pela
mesma pessoa, com a mesma caneta, possivelmente a partir das fontes primarias (os registros
anuais) € com o objetivo de reunir ou de reconstituir a totalidade dos registros'’. Maria
Amalia Arozo, em entrevista afirmou ter sido ela, provavelmente, a organizadora deste livro
(PEREIRA, In: UFRJ, 2007, p.16).
- Anais do I Congresso Brasileiro de Servigo Social — Sdo Paulo, 1947.
- Portaria n°35, de 19 de abril de 1949, do Ministério do Trabalho, Industria € Comércio
(enquadra o Servico Social no 14° Grupo de Profissdes Liberais).
- Colegao Revista de Servigo Social — Comissdo Brasileira de Cooperagao Internacional do
Servigo Social (CBCISS).
- Depoimentos orais concedidos por:

1. Maria Augusta Temponi, ex-aluna do Curso de Servigo Social da EAN na década de 60.

' No registro das atas destes encontros ora ¢ utilizado o termo “Reunido de diretoras convocada em congresso”,
ora o termo “Conferéncia de diretoras”. Para fins de padronizacao utilizarei o termo conferéncia para referir-me
aos encontros realizados nas dependéncias da EAN, entre os anos de 1943 e 1946 que visavam discutir questdes
da enfermagem.

'7 Setor de Protocolo da ESS/UFRIJ.
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2. Maria Amalia Arozo, depoimento ndo gravado, responsavel pelo curso de Servigo Social da
EAN, posteriormente diretora do Curso de Servigco Social da UB (1941 a 1985) .

3. Elizabeth Pessoa Raja Gabaglia Pacheco Ledo — ex-aluna do curso de extensdo
universitaria de Voluntarias de Enfermagem e Servigo Social de abril a dezembro de 1941.

4. Cecilia Pécego Coelho — ex-aluna do curso de Voluntarias Ana Neri (1941), Enfermeira
formada pela EAN, professora a partir de 1968 e diretora de 1975 a 1979 desta mesma escola.
5. Alvina Carvalho Valente — ex-aluna do Curso de Servigo Social da Escola Anna Nery
(1954-1956).

6. Astrid Romano — Enfermeira diplomada pela EAN em 1946.

7. Yone Alves de Araribe Sampaio - Enfermeira diplomada pela EAN em 1946.

Cabe esclarecer que, embora nem todas as entrevistas tenham sido citadas no texto
todas foram importantes para formar o “quadro mental” da pesquisa e foram por isso,
consideradas entrevistas exploratorias.

No que se refere a Nutricdo, ao contrario das fontes relativas a enfermagem e ao
servigo social, que sdo inumeras, foram poucas as fontes primarias encontradas. Nosso ponto
de partida foi o livro “Histérico do Nutricionista no Brasil (1939-1989) coletinea de
depoimentos e documentos” que tinha entre seus organizadores a enfermeira-nutricionista
Lieselotte H. Ornellas, publicado pela Associacao Brasileira de Nutricdo, em 1991. Esta obra
inclui os seguintes documentos: publicacdes em jornais da época; decretos acerca da criagdo
dos cursos de nutricionistas em diferentes regides do pais, leis e decretos-leis; portarias,
pareceres e resolucdes; regulamento dos cursos de nutricdo das faculdades abordadas no
livro'®, curriculos; fluxogramas do curso de nutrigdo; relagdes do corpo discente, de diretoras
e de diplomados dos respectivos cursos; discursos proferidos pelo professor Helion Povoa ao

tomar posse do cargo de diretor do SAPS em 1941; artigo publicado por Dante Costa acerca

'8 Os cursos de Nutrigdo abordados no livro foram os das seguintes universidades: USP, UNIRIO, UERJ, UFRJ,
UFBA, UFPE, UFF e outras 24 escolas criadas ap6s a década de 70.
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da organizacdo e criacdo do SAPS pela Editora Nacional na colecdo Bases da Alimentacao
Nacional; e boletins da ABN. Das fontes primarias presentes neste livro foram selecionadas
para este estudo:

- Ata da Assembléia Geral Extraordinaria do Instituto de Tecnologia Alimentar (25/02/1946).
- Decreto-lei 8684 de 16/01/1946, que determina a incorporagdo do Instituto de Tecnologia
Alimentar a UB.

- Regimento do Instituto de Nutri¢do criado na UB pelo decreto-lei 8684/46.

As fontes primarias escritas acerca da nutricdo incluem ainda, a revista Arquivos
Brasileiros de Nutri¢ao, publicada a partir de maio de 1944, por iniciativa do professor Josué
de Castro. Entretanto dos trinta exemplares consultados s6 foi possivel correlacionar a
nutricdo e a enfermagem em duas publicagdes.

A fonte oral mais importante ¢ o depoimento da professora Lieselotte Hoeschl
Ornellas, enfermeira e nutricionista, ex-professora da EAN e do Instituto de Nutricdo da UB,
concedido a mim em 2005 por ocasido da pesquisa desenvolvida enquanto Bolsista de
Iniciacdo Cientifica, hoje incorporado ao acervo de Historia Oral do Cedoc/EEAN/UFRIJ. No
ano de 2008 a professora Lieselotte também me concedeu um depoimento, entretanto, a
pedido da depoente, este ndo foi gravado. Ainda foi possivel detectar a existéncia de uma
entrevista concedida por Liselotte H. Ornellas que apesar de extraviada, parte de seu
contetdo pode ser apreciado no artigo “Aspectos dos processos determinantes e implicagdes
do modelo de criagdo e consolidagdo dos cursos e profissdo de nutricionista no Brasil” de
Maria Leticia Galluzzi Bizzo, professora assistente do Departamento de Nutricdo Social e
Aplicada do Instituto de Nutri¢cao Josué de Castro/UFRJ.

Cabe destacar que outros depoentes foram cogitados para conceder entrevistas e que
em muito poderiam contribuir com a elucidagdo desta pesquisa, entretanto por motivos

pessoais estes ndo puderam me conceder seus depoimentos.
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As fontes orais produzidas mediante a abordagem de Historia Oral Tematica seguiu
um roteiro preestabelecido para cada depoente, figuras que vivenciaram ou testemunharam os
eventos relacionados ao objeto de estudo. As entrevistas foram gravadas em aparelho I-pod
MP3 player. Além disso, utilizou-se um caderno de campo, como apoio para a transcri¢do dos
depoimentos. Os sujeitos selecionados para entrevista receberam uma carta de solicitagdo e
tiveram acesso prévio aos respectivos roteiros. A data, o local e horario de realizagdo das
entrevistas foram decididos pelas depoentes que assinaram um Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido.

A historia oral possibilita a constru¢do e a reconstituicdo da historia por meio dos
relatos individuais. E um método de pesquisa que privilegia a realiza¢io de entrevistas com
pessoas que participaram de, ou testemunharam acontecimentos, conjunturas, visoes de
mundo, como forma de se aproximar do objeto de estudo. As vantagens deste método sdo
expressas através de duas possibilidades: a primeira ¢ a produ¢ao de uma nova documentagao
e a segunda ¢ o estabelecimento de um didlogo entre informante e analista, onde € possivel
alcancar um ponto de intersecdo em que ambos possam compartilhar algo novo, que se
apresenta pela primeira vez ao analista e se re-apresenta ao informante, através de sua
memoria (DEBERT, 2001, p.59). A histéria oral, como metodologia, funciona como ponte
entre teoria e pratica, ao estabelecer e ordenar os procedimentos de trabalho tais como os tipos
de entrevista, as possibilidades de transcricdo de depoimentos, as diferentes maneiras de o
historiador relacionar-se com seus entrevistados e as influéncias disso sobre seu trabalho
(AMADO & FERREIRA, 1998, p.85). Portelli (1997, p.67) destaca que a metodologia de
Historia Oral possibilita o estudo de identidades na fronteira das vivéncias individuais e

coletivas.
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Para garantir a confiabilidade e a credibilidade do contetido das entrevistas, estas,
depois de realizadas, como recomendam Amado & Ferreira (1998, p.93) foram transcritas,
revisadas e entregues a apreciacdo das depoentes. A assinatura do termo de cessdo dos direitos
do depoimento permitiu que o material produzido, ou seja, a transcricio ¢ o CD fossem
incorporados ao Centro de Documentagdo da Escola Anna Nery e pudessem ser abertos a
consulta publica.

Na analise dos documentos levamos em consideragdo, como afirma Peixoto e Khaury
(1991, p.33) que o documento nao fala por si mesmo, mas necessita de perguntas adequadas
pelas quais o historiador com ele se relaciona. A partir de interesses precisos no presente, o
historiador escolhe os materiais com os quais ira trabalhar e formula as perguntas que lhe
parecem pertinentes. Assim, debrucada nas fontes a que tive acesso, pude analisar a
problematica relacionada ao objeto de estudo.

As fontes secundarias foram buscadas no Banco de Textos do Cedoc/EEAN e nos
acervos de bibliotecas da Fiocruz (Escola Nacional de Saude Publica ¢ Casa de Oswaldo
Cruz), Biblioteca Nacional e outras bibliotecas tradicionais ou virtuais sobre as seguintes
tematicas: histéria da enfermagem, da nutricdo, do servi¢o social, histéria das mulheres,
género e feminismo, Historia da Republica, Escola Anna Nery e Universidade do Brasil.

Como instrumentos facilitadores da ordenacdo e organizagdo dos achados foram
utilizados quadros para coleta de dados e analise comparativa dos achados. Os procedimentos
compreenderam a analise documental com sua critica interna e externa; a andlise de
depoimentos, segundo categorias tedricas e empiricas, a ordenagdo cronologica e tematica e a
triangulagio de fontes de vérias naturezas (TRIVINOS, 1987, 138-140).

O processo de validagdo desta pesquisa incluiu como estratégia as discussdes do
projeto em disciplinas do curso de mestrado e no ambito do NUPHEBRAS. Apds a

apresentacdo a banca do Projeto de Dissertacdo foi feita nova apresentagdo no espago do
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Seminario Permanente do NUPHEBRAS seguida pelos comentarios de dois membros dessa
banca examinadora. Outros processos de validagdo a serem considerado € a apresentacao
deste contetido em eventos cientificos de enfermagem e a publicagdo de artigo derivado de
parte desta dissertagdo, em revista cientifica indexada.

Este projeto que recebeu o ntimero de protocolo 016/07 e foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Escola Anna Nery/HESFA, em 13 de fevereiro de 2007, em

conformidade com a Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Saude.

A partir da analise e interpretagdo dos dados coletados foi possivel construir os

seguintes capitulos e sub-capitulos:

CAPITULO 1. CIRCUNSTANCIAS DA TRANSFERENCIA DA ESCOLA ANNA
NERY DO DEPARTAMENTO NACIONAL DE SAUDE PARA A UB.

1.1 A Escola de Enfermeiras do DNS em busca de status profissional

1.2 Caracteristicas do ensino na Escola de Enfermeira Anna Nery

1.3 A inser¢ao da EAN na Universidade do Brasil

1.4 Avangos e limitagdes no processo de profissionalizagdo da enfermagem

CAPITULO II. OS DISCURSOS SOBRE A ENFERMAGEM, O SERVICO SOCIAL E
ANUTRICAO.

2.1 Relagdo médico-enfermeira e a condi¢ao feminina
2.2 A formacado de enfermeiras e de assistentes sociais
2.3 As enfermeiras de satude publica falam a favor do Servigo Social

2.4 As enfermeiras tomam iniciativas quanto a Nutri¢ao

CAPITULO III. A CONTRIBUICAO DA EAN PARA A FORMACAO DE
ENFERMEIRAS, ASSISTENTES SOCIAIS E NUTRICIONISTAS NA UB.
3.1 Os novos rumos da EAN na gestdao de Lais Netto dos Reys

3.2 A contribui¢ao da EAN para a formagao de nutricionistas
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3.3 A contribui¢do da EAN para a formagao de assistentes sociais

3.4 Possibilidades e limitacdes na formagdo de enfermeiras, assistentes sociais e
nutricionistas na UB

CAPITULO1

Circunstancias da transferéncia da Escola Anna
Nery do Departamento Nacional de Saude para

a Universidade do Brasil

1.1. A Escola
de
Enfermeiras
do DNS em
busca de
status

profissional
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Este capitulo apresenta o contexto histdrico social da capital federal no periodo e a
condi¢do feminina na sociedade do Rio de Janeiro a época. Descreve as caracteristicas do
ensino de enfermagem na EAN nos anos 30/40 e transi¢do do mercado de trabalho da
enfermeira diplomada da satde publica para o hospital situando a enfermeira-chefe entre o
médico e o doente. Analisa as circunstancias da inser¢do da EAN na UB. Apresenta possiveis
explicagdes para o modo peculiar com que a EAN contribuiu para o ensino do Servigo Social

¢ de nutri¢ao da UB.

1.1A ESCOLA DE ENFERMEIRAS DO DNS EM BUSCA DE STATUS

PROFISSIONAL

Como em toda sociedade patriarcal, nos primordios do século 20 no Brasil as
mulheres, entendia-se que era preciso educa-las para “fazer-se amar e honrar, criar, cuidar,
aconselhar e consolar o homem e tornar-lhes a vida agradavel” e, instrui-las apenas no que
fosse necessario para torna-las afaveis e uteis no desempenho de suas funcdes de mae, de
cuidadora e de provedora do bem-estar e do éxito dos membros da sua familia (PERROT,
2007, p.92-93).

Na sociedade brasileira as posigdes sociais mais importantes eram ocupadas por
representantes do sexo masculino. As mulheres ainda tinham negados seus direitos de
cidadania e ocupavam na sociedade uma posi¢cdo desfavoravel social e culturalmente, estando
destinadas a servir a seu marido e a criar e educar os filhos, ndo tendo o direito de tomar
decisdes sobre sua propria vida (HANER, 1978, p.44-54).

Entretanto, a acentuada transi¢ao historica e cultural ocorrida na primeira metade do
século 20 ¢ evidenciada pela ruptura da imagem feminina tradicional e pelo surgimento de

novas figuras-tipo de mulher. A emancipa¢do da mulher vinha adquirindo um significado
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cada vez mais amplo, “algumas mulheres n3o mais queriam apenas respeito, tratamento
favoravel dentro da familia ou direito a educagdo, mas sim o desenvolvimento pleno de todas
as suas faculdades, dentro e fora do lar” (HAHNER, 1981, p.81).

No Brasil, a década de 30 foi um periodo no qual, em decorréncia das transformagodes
ocorridas na condicdo feminina na década de 20 e posteriormente, da urbanizacdo e
industrializacdo dos anos 30, as mulheres romperam o isolamento em que viviam,
modificando sua postura diante do mundo exterior, levando a uma redefinicdo do papel social
da mulher (SAFFIOTI, 1976, p.179).

Assim a enfermagem, o servico social e a nutrigdo vao representar as primeiras
profissdes universitarias onde ndo houve um processo de competicdo com o género
masculino, visto que estas representavam uma extensdo do cuidar ja desempenhadas pelas
mulheres junto aos filhos, ao marido e a familia. E ao buscarem o ingresso na universidade,
através de carreiras que ndo produziam concorréncia junto as profissdes masculinas, as
mulheres tiveram maior chance de se estabelecerem e de se firmarem (PERROT, 2007, p.96).

Como registra Hahner (1981, p.73-74) mesmo as mulheres de classe superior ndo
deveriam tentar entrar nas profissdes seguidas pelos homens de sua propria classe. As
mulheres de classe superior que desejavam tornar-se médicas deparavam-se com uma
oposicao enfatica dos homens de sua classe ao contrario do que acontecia em relagdo a
atividades femininas como a enfermagem e a educacdo, que ndo representavam ameaga direta
a domina¢ao masculina.

O acentuado crescimento de associa¢des femininas e feministas de carater filantropico,
politico sufragista ou profissional, exprimiu um esforco coletivo de superacdo da condigdo
tradicional da mulher na familia. A ligacdo entre feministas brasileiras e lideres sufragistas
internacionais estimulou a formacdo de organizagdes pelos direitos da mulher no Brasil. Sua

lideranca era constituida, em grande parte, por mulheres profissionais, que incluiam
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advogadas, médicas e engenheiras. Muitas organizagdes, legides e grupos foram criados, para
lutar pelo progresso feminino. Cabe destacar que Bertha Lutz", cuja mde Amy Fowler era
enfermeira, tornou-se a lider do movimento sufragista feminino brasileiro e teve como suas
colaboradoras damas da sociedade como Jerdonima Mesquita' ¢ Maria Eugénia Celso'
(HAHNER, 1981, p.96, 98, 101, 117) que também eram amigas da causa da enfermagem. A
primeira se dedicava a obras sociais e recepcionou a turma pioneira diplomada pela Escola
Anna Nery em seu palacete; a segunda ¢ a autora do Hino das Enfermeiras (SAUTHIER &
BARREIRA, 1999, p.95).

Até o fim da Primeira Guerra Mundial, a enfermagem era uma ocupagdo de religiosas
catblicas, enfermeiras diplomadas estrangeiras, pessoal formado em escolas de enfermagem
brasileiras ou preparadas por médicos sanitaristas, leigos de pouca instrucio, ex-escravos e
seus descendentes (SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p.65-66). No Brasil, apds a primeira
Grande Guerra (1914-1918) a saude publica cresce como questdo social, concomitantemente
ao desenvolvimento do capitalismo; o Brasil tem sua economia voltada para a industria
exportadora cafeeira. O saneamento dos portos e dos nucleos urbanos era um problema
crucial, ndo s6 para possibilitar as relagdes comerciais com o exterior, mas também para atrair
a mao-de-obra fundamental para a constitui¢do do mercado de trabalho (HOCHMAN, 1993,
p.42-45).

A Reforma Carlos Chagas redefine o papel do Estado em relagdo as questdes
sanitarias do pais adota o conceito de “politica sanitdria” em substitui¢do ao conceito de
“policia sanitdria” - que justificava o uso da coercdo para o alcance dos objetivos da
campanha de saude publica e do emprego de uma pedagogia normativa, que enquadrava e
culpabilizava os que ndo seguissem os preceitos de higiénicos. A nova estrutura ao voltar-se

para a prevencao e o controle das epidemias e endemias, urbanas e rurais, e institucionalizar

! Para maiores detalhes sobre as biografias de Bertha Lutz, Jeronima Mesquita e Maria Eugénia Celso consultar
HAHNER,1981 ¢ SHUMAHER, Schuma. Dicionario mulheres do Brasil: de 1500 até a atualidade. Rio de
Janeiro: Jorge Zahar, 2000.
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de forma definitiva as praticas sanitdrias no interior do aparelho do Estado, representou ainda,
um momento de ampliagdo da iniciativa publica em relagdo aos problemas existentes no pais.
(COSTA, 1985, p.99 -115; BARREIRA, 1997, p.162).

As trés primeiras décadas do século 20 podem ser definidas como um periodo de
hegemonia das politicas de satide publica e de um modelo de aten¢do em satde orientado para
o controle das epidemias (COSTA, 1985, p.117).

Nos primeiros anos da década de 20, os sanitaristas do Departamento Nacional de
Saude Publica (DNSP), especializados na Universidade John Hopkins - EUA e que haviam
conhecido o servigo de enfermeiras daquele pais, julgaram necessdrio treinar enfermeiras para
auxiliarem os médicos no desenvolvimento das atividades do Departamento (SAUTHIER &
BARREIRA, 1999, p.68-70). Entendia-se que a enfermeira de satide publica seria ideal para
se incumbir da visita domiciliaria, atividade que os médicos percebiam como pouco cientifica
e inadequada a posicao social que ocupavam. De maneira que a enfermeira, além de passar a
imagem de funcionaria “disciplinada e disciplinadora, submissa as ordens médicas”,
possibilitaria também “o aproveitamento ideoldgico da mistica feminina” (FALLANTE &
BARREIRA, 1998, p.73).

No bojo da reforma universitaria foram criados: um servico de enfermeiras de saude
publica, um hospital geral de assisténcia (atual Hospital Escola Sao Francisco de Assis); e
uma escola de enfermagem, vinculada a este hospital. Os trés 6rgdos de enfermagem eram
subordinados a Superintendéncia do Servico de Enfermeiras, a qual se ligava diretamente ao
Diretor Geral do DNSP (BAPTISTA, 1997a, p.33).

Implantada pela Missdo Norte-Americana de Cooperagdo Técnica para o
Desenvolvimento da Enfermagem no Brasil®, esta Escola de Enfermagem surge na sociedade

brasileira em 1923, no contexto do pdés 1* Guerra Mundial, junto com o movimento sufragista

% Missdo de Cooperagdo Técnica para o Desenvolvimento da Enfermagem no Brasil, ficou mais conhecida
como Missdo Parsons por ter sido chefiada pela enfermeira americana Ethel Parsons (SAUTHIER &
BARREIRA, 1999, p.64-66).
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e a politica de protecdo ao trabalhador. Denominada Escola de Enfermeiras do Departamento
Nacional de Satde Publica, era uma escola feminina, com regime de internato e possuia uma
rigida disciplina, tal como se observava nos melhores colégios de mogas. Ainda foi a primeira
escola de enfermagem do Brasil a seguir o modelo nightingaleano e a ter, desde sua criagdo,
uma diretora enfermeira. Seu corpo docente se constituia de médicos clinicos e sanitaristas,
além de professoras-enfermeiras varias das quais possuiam pods-graduacdo nos EUA
(SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p. 88, 112, 109, 129).

Desde sua origem, a Escola Ana Nery teve o apoio de figuras de renome na sociedade,
como os médicos sanitaristas, que encaminhavam mogas do seu proprio meio social para 1a
estudarem, de modo que as selecionadas eram mogas de familia de boa situagdo social e
possuiam educagdo esmerada, assimilando os valores da sociedade e da institui¢do
(SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p.88; 117).

Além de aliangas com patronos e politicos, a aproximagdo com senhoras da alta
sociedade carioca contribuiu para que a enfermagem pudesse ser percebida como uma
profissdo conveniente as “mocas de boas familias”. As enfermeiras americanas tentavam
ainda fortalecer sua posi¢cdo, mediante relagdes com pessoas influentes da sociedade, como ja
indicado. Ademais, o mercado de trabalho para as enfermeiras era muito favoravel, pois todas
as formadas tinham a possibilidade de ingressar no servigo publico federal, como enfermeiras
visitadoras no DNSP (BARREIRA, 1997, p.167).

Todas estas estratégias contribuiram para bem conceituar a enfermagem moral e
profissionalmente na opinido publica e para obter a aceitagdo ao desenvolvimento de uma
profissao essencialmente feminina. O plano de Ethel Parsons, enfermeira chefe da Missao, de
assegurar a autonomia do ensino, a qualifica¢do profissional e a insercdo da enfermeira no

mercado de trabalho, foi executado com sucesso. No entanto, o projeto da Missdo Parsons
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ocasionou o desarranjo das representagdes femininas socialmente aprovadas e polarizadas nas
figuras da freira e da mulher casada (SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p.82, 95).

A Missao, presente no Brasil de 1921 a 1931, implantou na capital federal o modelo
anglo-americano de enfermagem, cujo projeto incluia a inser¢do do curso de enfermagem na
universidade. Antes de retornar definitivamente a seu pais, Ethel Parsons apresentou as
autoridades brasileiras, “(...) um relatdrio expressivo da escola”, no qual alegou as vantagens

de sua futura insercao na Universidade, argumentando que

a qualidade do ensino oferecido e o seu prestigio na sociedade ja justificavam esse
avango, a exemplo das sessenta e duas Universidades norte-americanas, que tinham
conexdo com escolas de enfermeiras, sob condi¢do de cursos combinados, ou
adotando modelos de departamentos®'.

Nio obstante, por ocasido do decreto do Estatuto das Universidades Brasileiras*, em
1931, ano de encerramento da Missdo, quando se cogitou sobre a incorporagdo da EAN a UB,
apesar do reconhecimento de que a EAN apresentava as condi¢des necessarias para integrar a
UB, isto ndo se deu, sob a alegacdo de interesses da organizagdo sanitaria (BAPTISTA &
BARREIRA, 1997a, p.38). Em contrapartida, no mesmo ano, a EAN foi oficialmente elevada
a condicdo de Escola Oficial Padrao para todo o territdrio nacional, condi¢do que manteve por
todo o periodo abrangido por este estudo, até a promulgacdo da lei do ensino de enfermagem
(Lei 775/49), o que fez aumentar significativamente o nimero de pedidos de vagas para
alunas provenientes de todos os Estados do pais, como ressaltou Rachel Haddock Lobo em
seu relatorio Anual de Diretora referente ao ano de 1931%.
Desde 1925, existia um projeto de formacdo de uma “elite nativa”, através do

encaminhamento sistematico de enfermeiras recém-graduadas para estudos de pds-graduagao

nos EUA. Também fora utilizada a estratégia de aperfeicoar o corpo docente da escola através

2l Cedoc/EEAN/UFRJ, Mod. M.Parsons; Cx 30, Doc 19

2 O Decreto 19.851 de 11/04/1931 determinava o sistema universitirio como preferivel ao das escolas
superiores isoladas. Ainda, na reformulacdo instituida pelo decreto 19.852, de 11/04/1931, foram incorporadas a
UB, na area da saude, as Faculdades de Farmacia e Odontologia.

2 Relatério anual de diretoras. Cedoc/EEAN/UFRJ. 1932.
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de estagios complementares em hospitais especializados da capital federal. A intengdo era que
estas diplomadas se tornassem substitutas a altura de suas colegas americanas (BARREIRA,
1997, p. 161-76).

Com o fim da Missao Parsons assume a dire¢do da Escola, em junho de 1931, Rachel
Haddock Lobo, que buscou reforcar o conjunto de rituais e a mistica da enfermagem
institucionalizados pela Miss@o. Por outro lado, na gestdo de Rachel Haddock Lobo (1931-
1933), trés irmads de caridade foram admitidas ao curso, mas ndo chegaram e se diplomar.
(SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p.162-163).

O projeto da Missao Parsons evitara confrontar-se abertamente, tanto com as corporagdes
religiosas como com as militares. Somente apds o encerramento de suas atividades ¢ que se
fizeram sentir as manifestagdes da Igreja catdlica no ambito da EAN. Uma delas foi a criacdo,
em 1933, da Escola Carlos Chagas, em Belo Horizonte, junto ao Hospital S3o Vicente de Paulo,
a primeira a formar enfermeiras religiosas no Brasil, cuja diretora a época era Lais Netto dos
Reys. Na segunda gestdo de Bertha Pullen (1934-1938), ndo houve ingresso de Religiosas na
Escola. Também foram tomadas providéncias para preservar a hegemonia das ordens religiosas
na administracdo dos hospitais, mediante a qualificacdo das religiosas para o exercicio da
profissao, de acordo com a nova legislacdo. Em 1939, na gestdo da segunda diretora brasileira,
Lais Netto dos Reys, ingressaram dez freiras que se formaram em 1942 (BAPTISTA &
BARREIRA, 1997a, p.34-36; TEIXEIRA et all, 1998, p.49-65)

No entanto, as condi¢des especiais estabelecidas na gestdo de Lais Netto dos Reys na
EAN, possibilitaram as ordens religiosas a criagdo de suas proprias escolas de enfermagem,
dirigidas por religiosas enfermeiras diplomadas pela Escola Anna Nery e com uma participagao
significativa de religiosas no seu corpo docente. Essas escolas atrairam muitas alunas catolicas,
cujos pais nao concordariam com seu ingresso em uma escola leiga e inspirada nos liberais

moldes americanos de educacdo das mogas (BAPTISTA & BARREIRA, 1999, p.71-72).
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As estratégias de manipulagcdo simbodlica como a invencdo de emblemas, insignias,
hinos, rituais e atos publicos, discursos e declaragdes a imprensa e a criagao da Revista Anais
de Enfermagem (1932) pretendiam determinar a ocupagdo do espago social pelas enfermeiras
brasileiras (SANTOS, 1998a, p.76, 149-169).

A Missao também deixou como legado instrumentos legais de institucionalizacdo do
ensino e da pratica da enfermagem. O reconhecimento da Escola, como Escola Oficial Padrao
do Brasil pelo decreto de 1931*, também lhe garantia status e reconhecimento social. Nesta
condi¢do, devia ter seu modelo seguido em todo o territorio nacional, ratificando a autonomia
e a identidade conquistada como instituicio de ensino e a qualidade pedagogica e
administrativa implementada pelas enfermeiras americanas e perpetuada pelas enfermeiras
brasileiras, seguidoras de seus habitos e costumes (SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p.81,
162).

Neste sentido, almejando a obtencdo de status profissional, as leis que determinavam o
ensino de enfermagem, os rituais e os simbolos implementados foram instrumentos que as
lideres da enfermagem utilizaram para a persuasdo de parcelas significativas da sociedade.
Deste modo, ao término da Missdo a profissdo de enfermeira encontrava-se institucionalizada
no Brasil. Tais arranjos entretanto, como condi¢des necessdrias sdo uteis para o
desenvolvimento de uma ocupa¢do autonoma, mas ndo sdo suficientes para lhes garantir o
status profissional (FREIDSON, 1978, p.84,88).

Na trajetoria da enfermagem profissional no Brasil, os anos 20 e 30 corresponderam a
fase de sua implantacdo, enquanto que nas décadas posteriores ocorreu a sua consolidacio
com o crescimento da demanda de profissionais, em fun¢do da expansdo do mercado de

trabalho nos hospitais (MEYER, 1991, p.39).

#* Decreto n°® 20.109, de 15 de junho de 1931 — regula o exercicio da enfermagem no Brasil e fixa as condigdes
para a equipara¢do das escolas de enfermagem. Aprovado pelo Ministro da Educagdo e Satde Publica —
Francisco Campos e pelo Diretor do DNSP — Belissario Penna.
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A partir do final da década de 20, ja se haviam tornado evidentes as dificuldades de
manter um servico de visitacdo permanente as familias pobres da cidade, tanto por resisténcia
delas mesmas, como por relutdncia das enfermeiras, que passaram a ser atraidas cada vez

mais para os hospitais, abandonando assim o posto indispenséavel de visitadoras®.

1.2 CARACTERISTICAS DO ENSINO NA ESCOLA DE

ENFERMAGEM ANNA NERY

O ensino na Escola Anna Nery seguia os padrdes rigorosos instituidos por Florence
Nightingale, numa versao norte-americana, em que se enfatizava a enfermagem de Saude
Publica, realizada por enfermeiras visitadoras, as quais contribuiram para o avango do
movimento sanitario nos EUA. As diretoras da Escola ndao falavam nem portugués nem
espanhol, de forma que foi preciso providenciar a tradugdo de textos de enfermagem, ja que
nao havia este material no Brasil (SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p.37; 112; 85-86).

No que diz respeito a selecdo das candidatas, como mencionado anteriormente, a
figura-tipo de aluna que a escola procurava eram as “mogas de boa familia”, cuja socializagao
pautava-se por rigidos valores morais, enquadrados pelo principio da hierarquia e da
disciplina, de inspiragdo religiosa e militar (BARREIRA, 1997, p.167). Para tanto, a candidata
deveria ter entre 20 e 35 anos; ter cursado a escola normal ou ter estudos equivalentes;
apresentar atestado firmado por médico de saude publica sobre sua “constitui¢cdo, resisténcia,
mentalidade, auséncia de defeitos organicos e doenga contagiosa”; carta de referéncia sobre
suas qualidades morais e intelectuais; ser solteira ou legalmente separada do marido

(SANTOS & BARREIRA, 2002, p.54). De uma forma geral as caracteristicas femininas

» ModA, Cx 29, 1930, doc275
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desejadas nas candidatas a Escola relacionavam-se diretamente com as caracteristicas
inerentes as mulheres religiosas, quais sejam, renuncia, submissdo, bondade, ternura,
suavidade e sutileza (SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p.114-115).

Cabe ressaltar que, durante a década de 30, com a reducdo de demanda pelo curso,
utilizou-se como estratégia a divulgacdo em outros estados brasileiros e o recrutamento em
escolas secundarias do Rio de Janeiro. Em decorréncia disso, nota-se uma diminui¢ao
significativa na média de idade das alunas, o que possivelmente lhes tornaria mais dificil
corresponder as expectativas de suas mestras, tanto pela pouca experiéncia de vida, quanto
pela falta da formacao ginasial (SANTOS & BARREIRA, 2002, p.127;138).

A atmosfera da escola era como a dos melhores colégios de mogas da época. Para as
alunas eram garantidos moradia, alimenta¢do, vestudrio e remuneragdo. Na casa®® a
Superintendente, uma espécie de inspetora das alunas, responsabilizava-se pela manutencao
de elevada moral e de conveniente disciplina (SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p.89).

Também contribuia para o manejo das questdes disciplinares a Associagdo do
Governo Interno das Alunas a quem competia manter a ordem e a disciplina, fiscalizar o
internato, instituir penalidades, promover e estabelecer relagdes sociais, através de atividades
como o estabelecimento dos horarios das refei¢des, ordenacdo dos quartos, controle das
auséncias e saidas, definicdo das indenizagdes por estragos ou danos causados pelas alunas.
Como se observa, “a finalidade da associagdo era homogeneizar e controlar o corpo social da
Escola, de modo a desenvolver um forte sentimento de responsabilidade individual e elevar o
nivel social da Escola” (SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p.90-91). A eficacia do regime

adotado pela Escola ¢ reconhecida pelas alunas. Ao comentarem sobre a formagao recebida na

% Situada a Rua Visconde de Inhatima, 399, em prédio contiguo ao Hospital Geral da Assisténcia.
Posteriormente, a moradia das alunas passa a ser na Rua Valparaiso, 40, Tijuca. E definitivamente, em 7 de abril
de 1926 fixam moradia no antigo Hotel Sete de Setembro, sito a Avenida Rui Barbosa, 12, na enseada de
Botafogo (AGUINAGA, 1977, p.65-70)
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Escola, algumas depoentes do estudo, de forma curiosa, uma vez que esta ndo era a

informacao foco de minha entrevista, ressaltavam:

“Eu acho que neste ponto [o regime do internato] o internato foi muito bom, porque
disciplinou a gente, disciplinou em muita coisa. [...] Foi uma escola de vida ali [na
EAN, no internato]” (Yone A. A. Sampaio, 2008).

“A disciplina foi muito importante para nossa vida [...] Foi uma escola de profissdo
e de vida [...] A nossa formacao foi 1a, a formacao de jovem, de tudo foi la,
porque a gente assistia as aulas e a aula era sempre mesclada com as boas maneiras,
o jeito de falar, como compreender, foi uma grande escola. (Astrid Romano, 2008).

“Foi uma época muito boa [a época em que viveu no internato. Eu acho que o
internato fez [faz] muita falta [...] Ele ter acabado. E, aquela historia, que a gente
fala, pois é naquela época nos “Eramos felizes ¢ ndo sabiamos” [risos] Tinha tudo
[amizade, alimentacdo, transporte]. Foi um tempo [pausa — emog¢do] bom,
animado” (Alvina Carvalho Valente, 2008).

“Outra coisa que eu sempre destaquei muito, é que eu nao seria nutricionista se
nio tivesse a base de enfermagem, da disciplina, de conhecimento. Na
Argentina, eu ndo teria notas tdo sobressalentes, os 10, se eu ndo tivesse tido a
formacdo da Escola Anna Nery, que aquilo foi um fundamento. E depois também, a
disciplina, e tudo [...] A Escola me deu um sentido de solidariedade, de valor da
vida, que eu nio poderia adquirir em outro lugar” (Lieselotte H. Ornellas, 2005)

No processo de socializagao profissional, as alunas deveriam assumir um autocontrole
e suas atitudes através do dominio de sentimentos e das paixdes, incorporando de modo
permanente a disciplina institucional, e alcangando assim, “a corporificagdo do
comportamento desejado” (SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p.123).

Como se observa, o sistema de recrutamento e de formag¢dao fundamentava-se em
valores que nao eram reconhecidos como profissionais, ao contrario, estavam atrelados a uma
suposta natureza de mulher, entendidos como inerentes a biologia feminina (FONSECA,
1996, p.65). Neste sentido, esta autora ao deliberar sobre os cuidados na perspectiva de

género aponta uma justificativa bastante pertinente ao caso da EAN

Trata-se, aqui, de tracar ndo apenas a relacdo direta mulher-enfermeira, mas de
secciona-la a um modelo ideoldgico consensual sobre o que se entende “deva” ser a
mulher do ponto de vista social. O ser enfermeira embute-se, portanto, no ser mulher
[...] a dimensdo moral parece estender-se por todas as fronteiras da formacdo da
enfermeira, exigindo-lhe uma capacitagdo que, a0 mesmo tempo em que ¢
considerada “natural”, porque percebida como atributos de mulher, reveste-se de
necessidade de inculcacdo daqueles preceitos considerados como dignificantes da
imagem feminina (FONSECA, 1996, p.65-66)
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Assim ¢ que na fundamentacdo de tais valores as principais personagens da
enfermagem a época vao ter seus predicados como referencial para as alunas. Ethel Parsons,
enfermeira-chefe da Missdo, encarna o ideal de enfermeira-dama da sociedade, modelo a ser
imitado pelas enfermeiras diplomadas brasileiras. A figura de Edith de Magalhaes Fraenkel,
Superintendente do Servico de Enfermeiras do Departamento Nacional de Saude, sucessora
de Ethel Parsons, representava a determinacao, firmeza de carater, capacidade de trabalho e
amor a Patria, considerados atributos imprescindiveis na formac¢ao da enfermeira.
Substituindo Bertha Pullen, Rachel Haddock Lobo, a primeira diretora brasileira a assumir a
escola dama catolica, ex-voluntaria da Cruz Vermelha, na 1* Guerra Mundial, simbolizava a
transi¢ao da mulher, da caridade filantropica para a abnegagdo profissional da enfermeira
(SANTOS & BARREIRA, 2002, p.94; SANTOS, 1998, p.147; APERIBENSE et all, 2007).

A proposta pedagogica inicial das americanas ia sofrendo modificagdes a medida que
a enfermagem evoluia no mundo e a medida que ocorriam avangos do campo sanitario no
pais. As norte-americanas também precisaram ceder, em alguns aspectos, a cultura brasileira,
como por exemplo participarem de cerimoOnias catdlicas, mesmo sendo protestantes. Em
contrapartida, esta atitude, ao mesmo tempo em que garantia a coesao social e a harmonia
interna da escola, favorecia o acatamento das normas disciplinares e o trabalho exaustivo
pelas brasileiras (SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p.103;105). O regime escolar era
realmente intensivo, a idéia era a de obter o maximo de esfor¢o das alunas com o minimo de
adoecimentos. Para tanto a escola proporcionava as alunas um estilo de vida saudavel, o que
abrangia uma alimentagdo de qualidade, excelentes acomodagdes de residéncia e de
atividades de lazer (SANTOS et all, 1998, p.172). O acompanhamento permanentemente do
estado de saude das alunas era feito mediante registros nominais do tempo de afastamento,
respectivas causas, bem como das providéncias tomadas (SANTOS & BARREIRA, 2002,

p.82).
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Concernente aos momentos de lazer das alunas, além da necessidade de autorizagdo
dos responsaveis para que estas saissem, elas deveriam obedecer aos critérios e padroes
institucionais. Eram permitidas duas saidas regulares, com retorno até dez horas da noite. Nos
domingos este horario era prorrogado por mais meia hora. As alunas s6 poderiam receber
visitas as tercas e quintas, entre vinte e vinte uma horas, exceto a de seus pais, que poderiam
ser a qualquer dia, no mesmo horario. Além disso, as alunas s6 podiam receber telefonemas
até as nove horas da noite e nunca no horério de servico (SANTOS & BARREIRA, 2002,
p.120-121).

Os critérios de avaliagdo do comportamento das alunas eram comparaveis ao regime
militar — disciplina, aten¢do e obediéncia — segundo os padrdes da civiliza¢do e os ideais da
profissdo. O aprendizado tedrico era avaliado mediante provas escritas que marcavam como
estratégia de estudo a memorizagdo, € provas orais frente a uma banca examinadora. Em
campo de estagio eram utilizadas fichas para o registro do desempenho das alunas, no que
dizia respeito a procedimentos técnicos realizados, pontualidade, assiduidade, aparéncia
pessoal e avaliacdo do seu potencial (SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p.112-113).

As professoras da Escola, além de ministrar aulas, trabalhavam no Hospital Geral da
Assisténcia”’, e junto com as enfermeiras-chefes das enfermarias faziam a supervisdo do
trabalho das alunas. O ensino integrado a assisténcia era considerado parte essencial na
formagao das estudantes (SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p. 90).

O curso inicialmente era de dois anos e quatro meses® e apresentava as seguintes
caracteristicas: estava dividido em cinco fases: um periodo preliminar probatério de quatro
meses; primeiro, segundo e terceiro ano, ¢ a ultima destinada a satde publica; exigéncia de

escola normal ou estudos equivalentes; quarenta e oito horas de trabalho semanais no

" Hoje, Hospital Escola Sdo Francisco de Assis (HESFA) — UFRJ.
® Ap0s 0 convénio com a Pro-matre o curso aumentou para dois anos e oito meses que veio a garantir as alunas
campo de estagio ao cuidado pré e p6s natal (SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p.100).
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hospital; direito a residéncia, duas meias folgas semanais; remuneracdo mensal e quinze dias
de férias anuais (SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p.100, 106-107).

A andlise dos histdricos escolares das alunas da EAN e dos programas teéricos, no
periodo do recorte do estudo, evidencia a existéncia de contetdos voltados especificamente
para o Servigo Social e a Nutri¢io. E relevante ressaltar que desde sua inauguragdo o modelo
de curriculo instituido na EAN baseava-se no modelo do “Standard Curriculum for Nursing
Schools” publicado em 1917 nos EUA, o qual veio a ser publicado em 1927, por influéncia do
Relatorio Goldmark® publicado em 1923, e coordenado pela eminente pesquisadora e
assistente social, Miss Josephine Goldmark (FREIRE & AMORIM, 2008, p.117-119). E
possivel evidenciar a influéncia do Servigo Social junto a Enfermagem desde a elaboragdo do
curriculo da Escola Anna Nery que certamente sofreu da formagdo de Miss Josephine
Goldmark.

No que diz respeito ao conteudo de Servigo Social, 0 mesmo era ministrado sempre no
ultimo ano de graduagdo, uma vez que o contato com a comunidade, através das visitas
domiciliares, so era feito no tltimo periodo do curso, periodo este em que as alunas faziam o
estagio de Saude Publica®. Além disso, o programa da matéria “Servigo Social Médico”
ministrado as alunas de enfermagem apresentava os seguintes pontos, sem discriminagdo de
carga horaria: 1. Origem e evolucao do Servico Social Médico. 2. Conceito de Servi¢o Social.
3. Métodos processos e principios basicos de Servico Social. 4. Comunidade. Caracteristicas
essenciais; Particularidades comuns a toda comunidade; Classificacdo das obras sociais. 5.
Servico Social Médico: defini¢do, objetivo, objetos, agentes, especializagdes. 6. Doengas
sociais. 7. Problemas médicos-sociais dos portadores de tuberculose, sifilis, doencas venéreas,
cancer, doenc¢as nervosas, lepra, doencas mentais, doencgas cronicas (do coragdo e circulagdo,

diabetes, paralisia infantil, doencas do aparelho digestivo), convalescentes, indigentes, maes

» Este relatorio denominado Nursing and Nursing Education in United States foi referéncia para o modelo de
Enfermagem implantada no Brasil (FREIRE & AMORIM, 2008, p116-117).
3 Cedoc/EEAN/UFRIJ, 1937-1939. Mod. Graduagio.
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solteiras. 8. Padrdes minimos de Servigo Social Médico nos hospitais e ambulatorios, quanto
a funcdo, pessoal, organizacdo e localizagdo. 9. Trabalho de Servico Social Médico em
equipe, sua importancia. 10. Enfermagem de Saude Publica e Servigo Social®'.

Vale notar que estes contetidos se referem tdo somente a area do Servigo Social
Meédico, entendido como um campo de aplicacdo do conhecimento do Servigo Social posto
que diferentemente da nutricdo e da enfermagem, o servigo social, enquanto area de
conhecimento, ndo se insere no campo da satde, e sim na area de humanas.

No que se refere a Nutricdo a observacdo do histérico das alunas do curso de
enfermagem da EAN do periodo evidencia que as disciplinas relativas ao conteudo de
nutricdo ja eram oferecidas anteriormente ao envio das enfermeiras diplomadas da escola para
estudos de aperfeicoamento em nutri¢do no exterior. A disciplina de “nutri¢do” e “dietética”
era ministrada em todos os periodos do curso®.

Das trinta € cinco matérias do programa tedrico® do curso de enfermagem, a dietética
eram dedicadas 45 horas, o que correspondia a terceira maior carga hordaria, perdendo apenas
para a Arte de Enfermagem® e para Anatomia e Fisiologia, com 105 e 60 horas,
respectivamente. J4 o programa pratico relativo a nutricdo compreendia duas semanas de
estagio nas enfermarias e no servigo noturno no Laboratorio de Dietética do Abrigo Hospital
Artur Bernardes. Esse campo de estagio, atual Instituto Fernandes Figueira, contava com 112
leitos, onde as alunas preparavam as dietas para atender as criangas hospitalizadas®.

Em maio de 1932 havia sido inaugurado o “Gabinete de Dietética Infantil” do

ambulatdrio de pediatria do Hospital Sdo Francisco de Assis, idealizado por Rachel Haddock

31 Cedoc/EEAN/UFRIJ — doc. ndo catalogado.

32 Cedoc/EEAN/UFRIJ, 1937-1939. Mod. Graduacio.

3 O curso apresentava em seu programa tedrico, quatro matérias bésicas, dez médicas, dezesseis especificas e
cinco complementares, entre as quais a denominada “Nutrigdo e cozinha” (ROSA, 1934, p.30).

** Observa-se no histérico escolar das alunas matriculadas ap6s a mudanga curricular determinada pela lei
775/49, que a denominagdo “Arte de Enfermagem” passou a substituir o termo “Técnica de Enfermagem”,
distinguindo o conjunto das seguintes matérias, ensinadas no ciclo basico: Técnica de Enfermagem; Ataduras;
Drogas e Solucdes; Economia Hospitalar; e Higiene. Centro de Documentagio da Escola de Enfermagem Anna
Nery/ UFRJ, 1950. Historico Escolar de alunas matriculadas apos a Lei 775/49.

35 Cedoc/EEAN/UFRIJ. Mod.M.Parsons, Mod.A, Cx18, Doc.62.
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Lobo, voltado para o ensino de dietética infantil. A enfermeira-chefe Margarida Roza também
cooperou para a realizagdo deste empreendimento. O Gabinete®® visava ao desenvolvimento
dos conteudos praticos pelas alunas da EAN, como o auxilio na educagdo das maes no regime
higieno-dietético e em atividades voltadas para a alimentagdo das criancas. Este tipo de
servico dietético realizado nos postos de saide e ambulatorios clinicos representavam
“verdadeiras escolas de maes” (VIDAL, 1933, p.13-15).

Além disso, a Escola ndo s6 proporcionava a formacdo profissional de suas alunas,
mas também seu desenvolvimento pessoal através da participagdo em atividades
administrativas fora da area profissional, como o exercicio de lideranca de grupos esportivos,
artisticos e religiosos, atividades estas realizadas a partir do Diretorio Académico®” da EAN,
que era constituido por diversas comissdes, atuantes em diferentes areas da Escola, como
disciplina, atividades sociais, artisticas religiosas, de imprensa e propaganda, de forma que
teve importante atua¢do na vida do Internato e na formacgdo das alunas, principalmente por
desenvolver nelas a autodisciplina, o respeito a autoridade e o zelo pela escola (COELHO,
1997, p.197; CARVALHO, 1976, p.14).

O processo de socializagdo e civilizagdo desenvolvido na escola “ao mesmo tempo em
que dava mostra de prestigio do grupo dirigente, expressava a auto-imagem e reforcava a
inculcacdo dos valores e ideais da profissdo”. Todos os esforgos tiveram por intuito alcangar a
legitimagdo do projeto inovador a época, de inserir no campo da satde uma profissdo

feminina dotada de relativa autonomia (SAUTHIER & BARREIRA p.85; 93).

1.3A INSERCAO DA EAN NA UNIVERSIDADE DO BRASIL

36 Apds a morte da diretora da EAN, Raquel Haddock Lobo, o gabinete recebeu seu nome (VIDAL, 1933, p.13-
15).

7O Diretério Académico foi uma cultura trazida pelas enfermeiras americanas, desde 1923. Em sua origem,
denominava-se “Governo das Alunas” constitui-se em um meio de promover a responsabilidade das alunas em
relacdo a sua formagdo. A denominagdo “Governo” foi substituida por “Conselho de Alunas” e, posteriormente,
“Associagdo de Alunas”. Com a organizacdo dos Diretdrios Académicos na Universidade, a Escola transformou
sua Associacdo em Diretoério Académico em 1944, cuja primeira presidente foi a aluna Noemia Perin.
(COELHO, 1997, p.197)



79

Ao final da década de 30, a EAN possuia um soélido patrimdnio material e simbdlico
na cidade do Rio de Janeiro, conquistado com a ajuda da Fundagao Rockefeller e do governo
brasileiro: o prédio onde funcionava o internato das alunas, antigo Hotel Sete de Setembro,
localizado no bairro de Botafogo; o pavilhdo de trés andares, onde se ministravam as aulas
técnicas e praticas e o Hospital Escola Sdo Francisco de Assis, organizado especialmente para
servir de campo de estagio para as alunas, ambos localizados no bairro da Cidade Nova, perto
do Centro da cidade. A posse desse patrimdnio, além de permitir o adequado funcionamento
da escola, dava concretude a sua existéncia institucional, devido as relagdes entre as estruturas
do espaco fisico e as estruturas do espago social (SAUTHIER & BARREIRA, 1999, p. 97-
100, 154; SANTOS, 1998, p.75-76). Além disso, a EAN gozava de reconhecido prestigio
pedagbgico e social de escola-padrio. Estas conveniéncias representaram como que um
“dote” que possivelmente poderia favorecer seu ingresso na estrutura universitaria.

Como descreve Santos (1998, p.112), estes “monumentos-documentos” da memoria
da enfermagem brasileira, constituem-se em propriedades que a situam e simbolizam no
espaco social, em estratégias de formagdo de uma identidade coletiva na luta pela visibilidade
e reconhecimento do grupo.

Neste sentido, a EAN, instituida legalmente como padrdo oficial para o ensino de
enfermagem no Brasil, estava em consonancia com os elevados designios do ministro da
Educacdo Gustavo Capanema para a UB. O ministro Capanema (gestdo 1934 - 1945) desejava
que a UB se constituisse como o padrao de ensino superior para todo o pais. Em suas palavras
“a UB precisa ser perfeita”, de modo a servir como exemplo de boa organizacdo, nas linhas
fundamentais de sua estrutura, administracdo e funcionamento e tendo por finalidade
essencial o preparo profissional para o exercicio de atividades que demandam estudos

superiores (FAVERO, 2000, p.49-54).


http://www.cpdoc.fgv.br/nav_historia/htm/biografias/ev_bio_gustavocapanema.htm
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E nesta conjuntura que a EAN se desvincula do Departamento Nacional de Saude e se
insere na UB, concretizando afinal o projeto da Missdo Parsons de inserir o curso na
universidade. O movimento feminista como frente politica, deu grande contribui¢do para a
inclusdo da Escola no plano governamental para a Educacao e a Saude de modo que mulheres
que representavam os anseios femininos no Congresso Nacional pudessem apresentar projetos
de lei que representassem uma nova postura frente a “emancipacao da mulher” (GOMES et
al, 1997, p.14).

A conquista do direito de voto pelas mulheres em 1932, incentivou-as a se
candidatarem as eleigdes pelo pais, entretanto, apenas Carlota Pereira de Queirdz, de Sao
Paulo, foi eleita deputada federal. Além dos direitos politicos, as sufragistas brasileiras
também se ocupavam com as questdes de educacdo, trabalho, satde e status civil das
mulheres. E ¢ neste sentido que a deputada Carlota Pereira de Queiroz vai influenciar na
incorporagdo de novas carreiras femininas na UB (HAHNER, 1981, p. 120-121), como autora

da emenda numero 1 do projeto de Lei 595/1936 de reestruturagdo da UB que definia que

com o carater de instituicdes complementares, nos termos deste artigo, ficam
incorporados a Universidade do Brasil, o Collegio Universitario, destinado ao ensino
secundario complementar ¢ a EAN, destinada ao ensino de Enfermagem e
Servi¢o Social (grifo meu).
Com a Lei n° 452/37 a Escola de Enfermeiras Anna Nery foi designada apenas Escola
Ana Néri*, pois nio cabia mais a designa¢do anterior uma vez que passaria a ministrar
também o Curso de Servigo Social (GOMES et al., 1997, p.17).
Rachel Haddock Lobo, que embora tenha sido formada pela “Ecole des Infirmiéres de
L’ Assistance Publique”, de Paris, em 1924, onde estudou de outubro de 1922 a setembro de

1924, tornou-se a primeira enfermeira brasileira na dire¢ao da escola, implantada segundo os

moldes anglo-americanos (OLIVEIRA & SANTOS, 2003, p.55). Cabe destacar que no que

A nomenclatura da Escola de Enfermeiras do DNSP sofre modificagdes ao longo dos anos. Assim, pelo
Decreto n° 17.268 de 31 de Margo de 1926, a Escola de Enfermeiras passou a denominar-se Escola de
Enfermeiras Dona Ana Néri, e com o Decreto n® 20.109/31 foi designada simplesmente Escola de Enfermeiras
Ana N¢éri. Contudo, na internalidade institucional ¢ nos atos administrativos e relatorios, a designacdo valia
como Escola de Enfermeiras Anna Nery (GOMES et al., 2005, p.17).
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diz respeito a questdo de género, apesar de desquitada®, condi¢do constrangedora para
qualquer mulher da época, Rachel Haddock Lobo com seus atributos pessoais como dama da
sodiedade representou transi¢ao da mulher dedica a caridade e a filantrdpica para a abnegacao
profissional da enfermeira (SANTOS, 1998, p.147).

Em virtude da crise instalada com a morte precoce® de Rachel Haddock Lobo, em
1933, Bertha Pullen, a ultima enfermeira americana que dirigira a EAN, encerrando o ciclo
das diretoras americanas da Missdo Parsons, retorna a dire¢do da Escola para um segundo
mandato (1934-1938), comissionada pela Funda¢ao Rockefeller (SANTOS, 1998, p.171).

O contexto historico-social da segunda gestdo de Bertha Pullen foi segundo Fausto
(2002 p.196-200), de agitacao politica do pais, com reivindicagdes operarias, fermentagdo em

areas da classe média, levantes como a “Intentona Comunista”*!

e uma crescente repressao
policial, bem como a aprovagdo pelo Congresso Nacional de concentracdo de poderes
extraordinarios pelo Executivo. Proximo do término de sua gestdo, em 1937, o Presidente
Gettlio Vargas anunciou uma nova estrutura politica e a entrada em vigor de uma nova carta
constitucional, dando inicio a ditadura do Estado Novo. O cenario de crise politica nacional
que incitava o nacionalismo versus o “americanismo” foi propicio ao surgimento de uma
lideran¢a nativa de enfermagem, que ja vinha sendo preparada desde a formatura da primeira
turma, em 1925. Bertha Pullen volta para mais uma gestao, mas a EAN ja ndo ¢ a mesma, de
modo que enfrentou dificuldades de ordem politica, institucional e até pessoal, encerrando sua

gestdo ja sem condigdes de exercer a lideranca necessaria ao seu bom desempenho (SANTOS

& BARREIRA, 2002, p.109,139).

¥ Rachel casou-se com o Dr. Roberto da Silva Freire, filho de Joaquim da Silva Freire ¢ Emilia de Almeida
Mendes, amigos que possuiam estreita relagdo com a familia de Rachel, desde seu nascimento (OLIVEIRA &
SANTOS, 2003, p.22)

40 Rachel assumiu a dire¢do em 1931 em substituigdo a enfermeira americana Bertha Lucille Pullen, e veio a
falecer em na madrugada do dia 25 de setembro de 1933, em virtudes de complicagdes cirurgicas. (OLIVEIRA
& SANTOS, 2003, p. 54).

! Intentona Comunista é o nome pelo qual é conhecida a tentativa de golpe contra o governo de Getulio Vargas,
realizada em novembro de 1935 pela frente das esquerdas Alianga Nacional Libertadora (ANL), sob a lideranga
do Partido Comunista Brasileiro (DEL PRIORE, 2001, p.317-320).


http://pt.wikipedia.org/wiki/Partido_Comunista_Brasileiro
http://pt.wikipedia.org/wiki/Alian%C3%A7a_Nacional_Libertadora
http://pt.wikipedia.org/wiki/1935
http://pt.wikipedia.org/wiki/Get%C3%BAlio_Vargas
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Em sua segunda gestdo como diretora da EAN a americana Bertha Pullen enfrentou
grande resisténcia das enfermeiras diplomadas brasileiras, devido a substituicdo de Rachel
Haddock Lobo por uma estrangeira, uma vez que ja havia enfermeiras diplomadas pela EAN,
suficientemente capacitadas para assumir a sua direc¢do, inclusive, dezessete delas com cursos

de pos-graduagio nos EUA,

Talvez devido a este distanciamento, Bertha Pullen, aparentemente foi mantida a
margem dos debates das liderangas nacionais. Sobre este fato, Bertha Pullen registrou que
“descobriu-se quase acidentalmente que uma nova reforma na Universidade estava sendo
discutida no Congresso e que a Escola Anna Nery estava sendo incorporada neste plano como
uma escola de Enfermagem e Servico Social” (CARVALHO, 1976, p.09-10).

Com efeito, ndo estava no plano das americanas a incorporacao de outro curso junto a
EAN. Tanto que Bertha Pullen, opds-se a tal iniciativa e neste sentido enviou uma carta ao
Diretor Geral do DNSP*, justificando sua oposi¢do a emenda ao projeto de lei 595/1936, de

autoria da deputada Carlota de Queiroz:

Reconheco a necessidade de organizagdo de uma Escola de Servigo Social, mas o
instituto que abranja as necessidades de um Servico Social, como amplamente o
justifica a emenda n°l, exigem candidatas com uma base mais profunda do que as
escolas secundarias podem dar, e em disciplinas ndo ministradas presentemente pela
Escola Anna Nery, disciplinas estas que ndo se enquadram em um programa de
enfermagem, razdo pela qual ndo se encontra esta Escola aparelhada para encaixar
tal programa. Os cursos nos primeiros dois anos da Escola Anna Nery sdo
indispensaveis a enfermeira, mas ha somente duas cadeiras (Higiene Mental e
Psiquiatria) que sdo necessarias ao curso do Servigo Social [...] Ndo sera possivel
dar um curso adequado de Servigo Social dentro do limite de um ano, como sugere a
referida emenda. Qualquer escola de Servico Social deveria ser completamente a
parte de uma Escola de Enfermagem. Diante do que acabo de expor, esta Escola
pede, se for possivel, que seja rejeitada a emenda n°1*.

Os esforgos empreendidos pela diretora para neutralizar aquela emenda nao foram

bem sucedidos, pois em 1937 a EAN foi incorporada a Universidade do Brasil, incluindo o

“ EEAN, 1937. Série M. Parsons, Mod.A, cx18, doc.62, Cedoc/EEAN/UFR]J.
# As correspondéncias referentes a esta iniciativa de BLP, a que se pdde ter acesso, foram remetidas nos meses
de margo e abril (CEDOC/EEAN. Série As Pioneiras, ModB, Cx65).

# Série As Pioneiras, Mod. B, Cx.65, doc. 106. Cedoc?EEAN/UFRJ.
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Servico Social como um segundo curso a ser por ela ministrado. A integracao do curso de
servigo social a UB junto a EAN foi motivo de grande descontentamento para a diretora
americana Bertha Pullen®.

Mas se a diretora da EAN ficou alijada do processo de insercdo da EAN na UB, ao
contrario, Edith de Magalhdes Fraenkel, Superintendente do Servigo de Enfermeiras do
DNSP, a qual teoricamente se subordinava a diretora da EAN, e que atuava tanto junto as
liderangas do movimento feminista, como no ambito das obras sociais, empenhava-se na
incorporagio do curso de Servigo Social 8 EAN*. Segundo Santos e Barreira (2002, p.134), a
surpresa da diretora talvez correspondesse a uma desinformagdo, pois algumas enfermeiras
brasileiras deveriam acompanhar a atuagdo parlamentar da deputada Carlota Pereira de
Queiroz.

O novo curso de Servigco Social representava uma extensdo do papel tradicional da
mulher de apoiar as carreiras dos homens de sua familia, mediante uma atuagao filantrépica.
Paralelamente aos feitos masculinos, a contribuicdo da mulher da sociedade ocorria
marcadamente no espago da filantropia, enquanto dever civico das classes abastadas, bem
como demonstracao inequivoca do apoio decidido que uma boa esposa ndo deveria negar aos
empreendimentos publicos, especialmente os de seu marido (SIMILI, 2008, p.11,39). As
mulheres, de todos os modos, era vedado disputar um espago com os homens, como afirma
Hahner (1981, p.77), “as mulheres que realizavam tarefas filantropicas fora do lar eram mais
aceitas do que as que invadiam o dominio masculino dos assuntos publicos”.

As mulheres de toda nagdo tiveram como maior exemplo a figura feminina mais
notavel do pais, a primeira dama Darcy Vargas, responsavel pela criacdo, em 1942, da

primeira institui¢do publica de assisténcia social do Brasil, a Legido Brasileira da Assisténcia

45 EEAN, 1937. Mod. 25, Cx.7; doc.76, Cedoc/EEAN/UFR]J.
“ EEAN, 1937. Mod. 25, Cx.7; doc.76, Cedoc/EEAN/UFRIJ.
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— LBAY. A participagdo de Darcy Vargas na LBA ¢ interpretada como um importante marco
para a historia das mulheres, uma vez que foi o primeiro momento em que uma mulher passou
a ocupar um cargo de dire¢do na politica social, num contexto social em que a atuagdo e
participacdo das mulheres na politica sofriam varios reveses. Porém, cabe destacar que a
participagdo das primeiras-damas em atividades sociais ndo ¢ caracterizada como participagao
na politica, pois se entende que as atividades realizadas no ambito assistencial ndo sdo
politicas. Darcy ¢ referenciada como “mulher do homem publico”, “coadjuvante nas
narrativas”, ou ainda quando afirma que a “politica” foi algo que “infiltrou-se em sua vida”,
determinando um papel a ser desempenhado por ela “na trajetéria politica de seu marido”
(SIMILI, 2008, p.21-22; 131-133).

Terminada a gestdo de Bertha Pullen, ao final de 1938, foi nomeada diretora da EAN,
Lais Netto dos Reys. Neste periodo a EAN, além de deter a posi¢do de Escola Oficial Padrao,
reforcou sua posi¢do de vanguarda, pois foi a primeira escola de enfermagem a se inserir no
cendrio universitario, compartilhando o mesmo espago destinado as carreiras de elevado
prestigio social (ALMEIDA, 2004, p.55).
Esta posicao privilegiada e o prestigio da EAN s3o evidenciados ainda dez anos mais tarde,
por ocasido da I Conferéncia Nacional de Satude, onde a “Escola de Enfermeiras d. Ana Nery”

¢ indicada como modelo de institui¢ao na formagao de técnicos (GOMES, 2000, p.186).

A inser¢do da EAN na UB, embora em condi¢do de instituicdo complementar,
representou uma nova ordem para a institui¢do. A partir dessa condicdo a Escola conseguiu
reorganizar-se para melhor dedicar-se a seus interesses académicos, consolidando-se como

instituicao mais voltada para a area educacional (GOMES et al, 1997, p.15).

4 Desde a década de 1930 que Darcy Vargas atuava em obras de natureza assistencial dentre elas, Legido da
Caridade, Abrigo Cristo Redentor, Casa do Pequeno Jornaleiro, Casa do Pequeno Lavrador, dentre outras,
todavia, a LBA se destaca por ter se tornado o principal 6érgdo de assisténcia social do governo brasileiro durante
décadas. Em 1930, Darcy organizou a Legido da Caridade. Esta institui¢do tinha por objetivo produzir roupas e
agasalhos para os combatentes que haviam partido para a Revolugdo com Gettlio Vargas além da distribuicéo de
mantimentos para as familias que os revolucionarios haviam deixado para tras (SIMILI, 2008, p.10-11; 81).
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1.4 Avancos e limitacdes no processo de profissionalizacio da enfermagem

Embora a enfermagem, por suas caracteristicas, ndo se incluisse na categoria de
profissdo, no sentido forte da palavra dado por Eliot Freidson (1978), ela ja apresentava
conquistas em seu processo de inser¢do na sociedade, definindo o seu processo de
profissionaliza¢do, pois atendia alguns dos atributos considerados por estudiosos da
sociologia das profissoes, inclusive Eliot Freidson, como indispensaveis a uma profissdo, a

saber:

1. Ocupag¢do em tempo integral, que garante a subsisténcia do profissional, mediante a
remunerac¢do oriunda da atividade exercida. A partir de 1925 as diplomadas eram absorvidas
principalmente pelo DNSP, como enfermeiras visitadoras, na qualidade de servidoras publicas

federais e mais tarde nos hospitais governamentais

2. Existéncia de uma Escola responsavel pela passagem do conhecimento esotérico - O diretor
geral do DNSP, Carlos Chagas, com a cooperacao e assisténcia do Servi¢o Internacional de
Saude da Fundagdo Rockefeller fundou uma escola de enfermagem no sistema anglo-
americano, para dar sustentagdo a reforma sanitdria, por ele promovida na capital do pais.
Esta Escola era detentora de um corpo de conhecimento complexo e esotérico, que requeria
um periodo de treinamento intensivo. Ao mesmo tempo a EAN garantia a perpetuacdo do
saber de enfermagem entre pares, impedindo o dominio do conhecimento por leigos. A partir
de 1931, esta agdo se torna legal e oficial, uma vez que a Escola passou a ser responsavel pela
inspe¢do de outras escolas de enfermagem para fins de equiparagdo ao padrao oficial, o que
determinava a difusdo de um saber comum, diferenciando os profissionais — enfermeiras

diplomadas — dos leigos. No caso particular da enfermagem, observa-se que o nimero
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insuficiente de recursos humanos qualificados® para exercer as atividades de enfermagem
dificultava a afirmagdo de sua posi¢do no campo social e a garantia de um status profissional.
Além disso, ndo sendo os conhecimentos tedricos e praticos totalmente especificos, a
legitimidade de seu trabalho advém em parte de sua relacdo com o trabalho médico, apesar da

existéncia de escolas de enfermagem e de servigos com autonomia administrativa.

3. Formacdo de uma associagdo profissional - a Associagdo Nacional de Enfermeiras
Diplomadas (atual ABEn) foi criada em 1926, por iniciativa das diplomadas das turmas
pioneiras da Escola, e principalmente, de Edith de Magalhaes Fraenkel, primeira enfermeira
diplomada brasileira, formada nos EUA. Sua Comissao de Educagdo teve papel relevante no
desenvolvimento do ensino inclusive na constru¢do de seu aparato legal. A Associacao
também manteve o grupo coeso e vigilante na defesa de seu campo de atuagao.

4. Regulamentagdo da profissio — Somente aqueles portadores de credenciais legalmente
emitidas, certificando sua competéncia, podiam ser empregados para executar uma série
definida de tarefas, garantindo o que Freidson denomina “reserva do mercado de trabalho”. A
providéncia inicial para a regulamentagdo do exercicio da enfermagem no pais foi tomada
ainda na vigéncia da Missdao Parsons, com o Decreto 20.109, de 15 de junho de 1931, que
restringia o uso do titulo de enfermeira a profissionais qualificados, ou seja, os profissionais
diplomados pela EAN ou por escola de enfermagem a ela equiparada de modo a estabelecer
uma protecdo ao publico. No entanto, o problema da falta de uma defini¢do hierarquica de
funcdes entre os varios grupos que praticavam a profissdo ndo permitia que a enfermeira
diplomada tivesse o monopo6lio do seu mercado de trabalho.

5. Adogdo de um cddigo de ética, tanto para proteger o cliente de pessoas nao qualificadas,

quanto para legitimar o exercicio profissional, mediante a fixacdo de critérios que assegurem

* Pinheiro em artigo publicado do inicio da década de 50, tentava determinar a categoria das pessoas que
praticavam a enfermagem no Brasil. Baseada nas leis vigentes a época, a autora definiu a existéncia de cinco
categorias de pessoas que exerciam o cuidado preventivo e curativo de pacientes: enfermeiras diplomadas,
auxiliares de enfermagem, enfermeiros praticos, praticos de enfermagem e irmas de caridade com pratica de
enfermagem (PINHEIRO, 1951, p282-283).
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a execuc¢do competente de servigos. A criagdo de um codigo de ética*’, que respaldasse o
exercicio das atividades de enfermagem, foi ponto de discussdo das reunides da ABEn
somente a partir de 1949 (CARVALHO, 1976, p.285-92). Assim, no meu recorte temporal a
enfermagem ndo possuia um codigo de ética, somente na década de 60 este ¢ aprovado.

Como ¢ possivel observar, no periodo em estudo a enfermagem nao atendia a todas as
prerrogativas geralmente aceitas pelos socidlogos como necessarias a uma profissdo. Todavia,
as enfermeiras, no desempenho de suas fungdes apresentavam as caracteristicas do

profissionalismo e organizavam-se com seus pares para alcangar um status profissional pleno.

Assim, quando a EAN ingressa na UB, concretizando o projeto da Missdo de
Cooperagao Técnica para o Desenvolvimento da Enfermagem no Brasil (Missdo Parsons) ela,
de certo modo, se encontrava em posicdo de servir de exemplo, de favorecer e até de
participar da organizacdo e funcionamento de outros cursos que representavam vias de acesso
das mulheres a universidade como o Servigo Social e a Nutri¢ao.

Nao obstante, ao final do século 20, a socidloga Maria Helena Machado, em artigo
publicado em um periddico de enfermagem ao lembrar que a discussdo na area da sociologia
das profissdes remete a um debate controvertido e polémico sobre o0 mundo das corporagdes
profissionais e sua dindmica organizativa, aponta a enfermagem como uma atividade
profissional com forte contetido pratico, que ndo apresenta ainda um corpo especifico de
conhecimento. Alega ela ainda, que a enfermagem ndo conseguiu resguardar saberes e
praticas profissionais, para a obten¢do de prerrogativas monopolistas, bem como de um
mercado de trabalho invioldvel (MACHADO, 1995, p. 585-95). Neste sentido, Agudelo
(1995, p.149-162) aponta que a divisdo vertical do trabalho de enfermagem, ou seja, a
distribuicdo das tarefas entre categorias de diferentes niveis de qualificagdo dificulta a

delimitagdo das fungdes e a determinagdo das atividades privativas da enfermeira.

* O mesmo veio a ser aprovado durante o 11° Congresso Brasileiro de Enfermagem, realizado na cidade de
Recife, em 1958 (CARVALHO, 1976, p.285-92).
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No que diz respeito Curso de Auxiliares de Enfermagem, infere-se que a enfermeira
busca controlar esta nova categoria, mantendo sob sua mais rigida vigilancia a evolugdo desta
a fim de delimitar as areas de cada uma. Como afirma Freidson (1978, p.77), com o
desenvolvimento da enfermagem, surgem novos tipos de categorias de pessoal, controladas
pela enfermeira, surgindo assim, dentro da hierarquia paramédica, uma hierarquia para-
enfermagem. Na enfermagem em particular, observamos que o desenvolvimento da
assisténcia hospitalar promoveu a manuten¢do da hierarquia social na enfermagem através da
divisdo vertical do trabalho; tal divisdo foi aperfeicoada, & medida que o trabalho se revestia
de uma maior complexidade técnica (MELO, 1986, p.68). O Servico Social, em seus
primoérdios, e pelos mesmos motivos da enfermagem, também chegou a criar uma divisao
vertical dentro da profissdo que constava das seguintes categorias auxiliares sociais,
educadores sociais, educadores sanitarios e pesquisadores sociais, entretanto esta

estratificacdo ndo foi levada adiante (LAUREANO et al, 1947, p.330).

Concordando com Eliot Freidson, Pereira Neto (2006, p.528) rebate o ponto de vista
de Machado. Para o historiador, a base cognitiva ¢ importante, mas ndo ¢ imprescindivel para
definir uma atividade como profissdo ou ndo. O que se torna imprescindivel para definir

profissdo € o grau de autonomia profissional que esta possui.

CAPITULO 11



Os discursos sobre a Enfermagem, o Servico

Social e a Nutricao

2.1 Relagdao médico-enfermeira ¢ a condi¢gdo feminina
2.2 A formacao de enfermeiras e de assistentes sociais
2.3 As enfermeiras tomam iniciativas quanto ao Servi¢o Social

2.4 As enfermeiras tomam iniciativas quanto a Nutri¢ao
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Introducio

Este capitulo apresenta os nexos entre a Enfermagem, o Servigo Social e a Nutri¢do
publicados em artigos da revista Anais de Enfermagem, orgdo oficial de divulgag¢do da
Associacdo Brasileira de Enfermagem, e na revista Arquivos Brasileiros de Nutricdo, bem
como as oracdes publicadas dos porta-vozes da area de educagdo e satde. Apresenta ainda,

uma analise destes documentos a luz do referencial teorico.

2.1 Relacao médico-enfermeira e a condi¢cao feminina

No inicio da década de 30, Edith Fraenkel enfatiza em artigo publicado na revista

Anais de Enfermagem que

A enfermeira por certo ndo receita nem diagnostica, mas os seus estudos t€ém de ser
paralelos com os do médico, mantendo, porém, uma linha de demarca¢do bem
definida. Ela precisa saber, saber muito, para ter perfeita compreensdo da sua missao
como colaboradora e auxiliar inteligente do médico (o texto foi copiado com a
ortografia atual, grifo meu) (1934, p.4-10)

O ideéario de abnegag¢do e de doagdo permeiam o discurso médico e colocam a
enfermeira quase que como uma Super-Mulher, “incansavel” e disposta a fazer da sua vida,
uma vida de cuidar do outro, esquecendo-se de si mesma e das suas proprias necessidades
como mulher, como pessoa e como cidadd como ¢ possivel identificar na passagem no artigo
publicado pelo médico Alvino de Paula (1949, p.162), “A enfermeira constitui a grande forca

vigilante, incansavel, continua, penetrante e inquebrantavel, nos servigos sanitarios modernos.
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Em nenhuma profissdo, a mulher podera dar mais de si mesma, em beneficio da coletividade

sofredora”.

José Paranhos Fontenelle® na oragdo “A profissio de enfermeiras diplomada”,
proferida como paraninfo da turma diplomada pela EAN da UB, em 19 de junho de 1945 ao
comentar a figura da enfermeira de saude publica dos anos 20 explica que se teve de recorrer
a grandes contingentes de enfermeiras de saude publica, para o mistér da visita domiciliar,
como missiondrias das organizagdes sanitarias. Para tanto, o contato pessoal com as condi¢des
intimas com a vida do povo estabelecido pela visitadora era indispensavel para a instru¢ao de
maes, nas técnicas do cuidado com os infantes, na alimentag@o, no vestuario ¢ no banho, além
de detectar precocemente os primeiros sinais de suspeita de qualquer doenga. No entanto, ao
colocar a questdo em termos de género afirma: “se 0 médico é comandante, a enfermeira é
a executora de suas ordens, pondo-lhes no desempenho a exatiddo, a pontualidade, o
interesse e a dogura, que fazem com que somente a mulher — educada, instruida e disciplinada
— possa toma-las a seu encargo”. Ainda, “no que respeita a hospitais, instituigdes do mais alto
valor a sociedade moderna, o trabalho da enfermeira diplomada ¢ absolutamente
indispensavel™'.

No inicio da década de 40, ainda se mantém o discurso tradicionalista sobre a posi¢ao
idealizada da mulher na ainda patriarcal sociedade brasileira e sua relacdo com o papel da
enfermeira, como ¢ possivel observar na conferéncia proferida pela dama da sociedade e
amiga das enfermeiras, Maria Eugénica Celso, por ocasido da colagdo de grau da turma do

curso de enfermagem de 1942, intitulado “A enfermeira e 0 momento presente’:

[...] colaboradora do médico, mobilizada na disciplina de um dever mais alto e
mais sagrado — dever de servir [...] este espirito de altruismo desinteressado [...]
espirito de sacrificio sem o qual nada de proveitoso pode fazer [...] o papel da

% Médico, foi bolsista da Fundagdo Rockefeller na Escola de Higiene e Satide Publica da Universidade Johns
Hopkins (1925), especialista em Administragdo Sanitaria, foi Inspetor Sanitario do DNSP e professor do Curso
Especial de Higiene da Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro, docente de Higiene da Escola Normal do
Distrito Federal, Vice-Presidente da Sociedade Brasileira de Higiene. Em 1948 foi eleito vice-presidente da
Associacdo Americana de Satde Publica dos EUA (HORA, 2008, on line).

Sl FONTENELLE, 1945. Cx Servigo Social. Documento ndo catalogado. Cedoc/EEAN/UFR]J.
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enfermeira resume-se todo na corajosa aceita¢do, aplicacdo inteligente deste
espirito de sacrificio. (grifo meu).
Ainda na década de 40, ao se observar os discursos proferidos por homens e mulheres
de projecdo na sociedade, atuantes no campo da educagdo e saude, durante a Semana de

Enfermeira (SE), identificamos que estes enfatizavam as caracteristicas femininas inerentes ao

exercicio da enfermagem e também a proximidade entre a enfermagem e o Servigo Social.

O reitor da UB, Raul Leitao da Cunha, que proferiu o discurso de abertura, enfatizava
que a enfermagem era “uma das mais belas profissdes femininas” onde os “dotes de alma da
mulher brasileira, a tornam [vam] enfermeira de instinto”. Ainda, “viviamos a confundir
enfermeira e boa criada de servir e por isso 0s anos se sucediam e nenhum progresso real
neste particular se verificava. [...] ndo ha profissao mais feminina do que a da enfermeira,
porque exige a concorréncia de todos os atributos da mulher para ser dignamente

desempenhada e produzir os seus melhores efeitos.” (Grifo meu. CUNHA, 1946, p.22).

O professor Hélion Pévoa, discursando acerca da grande missdo da enfermagem como

colaboradora da medicina adverte,

“irma gémea e desvelada do médico, a enfermeira, como aquele, tem a seguir seus
passos [...] a moderna enfermeira deixou, pela cultura técnica, de ser a simples e
bondosa servigal posta as ordens dos médicos [...] a enfermeira dos nossos dias, ¢
um valor técnico, uma excelente e indispensavel unidade de acdo médica” (Grifo
meu. POVOA, 1946, p.28).
O General Pedro Cavalcanti, Inspetor Geral do Ensino do Exército Nacional, ao
atender a chamada de Lais Netto dos Reys em comemoragao a 1* SE destaca no inicio de seu
discurso “Ela [a enfermeira] é certo que empunha um sectro que os homens ndo lhes

disputam, porque este sectro simboliza os dons do coracio feminino.” (Grifo meu.

CAVALCANTI, 1946, p.37).

O Professor Martagdo Gesteira, ao pronunciar-se acerca das agdes da enfermeira na

puericultura cita o catedratico da Faculdade de Paris, professor Lereboullte, “o0 médico ndo
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tem as qualidades requeridas para ser diretamente o educador [para disseminacdo das
nogdes basicas e fundamentais de higiene infantil e do exercicio da maternidade]. Esse
papel cabe as Assistentes Sociais, as enfermeiras visitadoras” (Grifo meu. GESTEIRA,

1946, p.46).

A enfermeira Rosaly Taborda em palestra proferida na PRA2, na Hora do Brasil,
em maio de 1946, ressalta que figuras masculinas, sanitaristas de projecdo mundial,

americanos do norte e brasileiros:

tém afirmado que a enfermeira técnica € a auxiliar indispensavel do médico e
que nenhuma campanha de satde e assisténcia pode ter éxito sem o concurso
direto da enfermeira de saude publica e da enfermeira hospitalar devidamente
preparada®*(Grifo meu).

Nas falas acima constata-se, tanto por parte dos homens como por parte de
enfermeira uma concordancia sobre a condi¢do feminina e o papel da enfermagem na
sociedade em termos de submissdo e subalternidade e como decorréncias naturais, negando

as diferengas entre os sexos como construgdes culturais.

A énfase as caracteristicas femininas de submissdo e abnegacdo ¢ notoria em todos
os discursos da época. Discursos estes proferidos por homens ilustres que, ao tempo em
que lisonjeavam a posicao da mulher, a mantinha na esfera da subalternidade, reflexo da
hierarquia histdrica da origem da enfermagem que, ao se definir nas areas de competéncia
no campo da saude, colocou-se como a mais trabalhosa e mais desvalorizada, o “cuidar”,
ao passo que a medicina colocou-se como a parte mais valorizada do servico, a de “curar”

(PASSOS, 1996, p.54).

32 TABORDA, 1946. Cx Servigo Social. Documento néo catalogado. Cedoc/EEAN/UFR]J.
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2.2 A formacao de enfermeiras e assistentes sociais

Ao final da Missdo Parsons, na gestdo de Bertha L. Pullen, o Encontro das Escolas
Evangélicas do Brasil realizado no Rio de Janeiro em 1930, em suas recomendagdes indica
que “tomando em consideragdo a grande oportunidade para servigo social na vocacio de
enfermeira [...] recomenda-se as Escolas da Federagdo, facam o possivel para encorajar e
auxiliar as mogas cristds em entrar nesta area”> (grifo meu). A recomendagio refere-se ao
fato de que algumas mogas desistiam do curso de enfermagem por ndo se perceberem com o
dom para o cuidado ao proximo, propriamente dito. Entretanto, achava-se que estas
desistentes poderiam descobrir-se aptas para uma outra forma de auxilio ao préximo — o
servigo social, escolha esta que seria facilitada se, durante o curso de enfermagem, fossem
apresentadas as alunas nogdes sobre o servigo social. Entdo ainda durante a vigéncia da
Missao Parsons se evidenciava uma representagdo da Enfermagem e do Servico Social como
profissdes afins.

Na segunda gestdo de Bertha L. Pullen, quando 4 se discutia a criagdo do curso de
servigo social na UB, o professor Miguel Couto™ proferiu discurso na Academia Nacional de
Medicina, em 1935, apontando que as ag¢des sociais “vém perdendo a caracteristica de do, de
filantropia, de condescendéncia, de esmola”, adquirindo a caracteristica de dever, de
obrigacdo. Enfatiza que a solidariedade passou a estudar os flagelos sociais nas suas causas e
nos seus efeitos, para melhor remedid-los e, sobretudo para melhor preveni-los. Ele

inicialmente aponta a enfermeira como a profissional mais indicada para exercer as fungdes

3 Cedoc/EEAN, Recomendagdo das escolas evangélicas do Brasil mod.A, doc.295, ¢x23, 1929 e doc 83, cx 25,
1930).

*Miguel de Oliveira Couto (1865-1934) foi um médico clinico geral politico e professor brasileiro, Diplomou-se
pela Academia Imperial de Medicina em 1883, foi assistente da cadeira de Clinica Médica até doutorar-se em
1885. Membro titular da Academia Nacional de Medicina desde 1886, foi eleito seu presidente em 1914 cargo
que ocupou durante 21 anos consecutivos, até seu falecimento em1934. Titular de trés catedras na Faculdade de
Medicina do Rio de Janeiro. Membro da Academia Brasileira de Letras em 1916. Deputado na Constituinte de
1934 (PEREIRA NETO, 2001, p.33).
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de servigo social, apontando, inclusive, a EAN como a Escola mais capacitada para ministrar
esse curso™. Ao mesmo tempo, assinala que uma das prerrogativas da assistente social seria
auxiliar os médicos e enfermeiras a fazer compreender aos doentes sua doenga e seu
tratamento. No entanto ao delinear as agdes que caberiam a cada profissional, o professor
Miguel Couto ja apontava que o servigo social “tornou-se uma ciéncia com suas leis, seus
métodos e seus processos, revestindo-se de um carater acentuadamente técnico” e que, neste
sentido, vem sendo discutidas as vantagens e desvantagens do Servigco Social ser realizado
nos hospitais. Sobre a finalidade das enfermeiras com o servigo social, Miguel Couto aponta
que, embora por sua “sagacidade e ternura” poderiam elas ser as profissionais mais indicadas
para desenvolver os designios do Servico Social, pondera ele que “ao exercer o alheio,
prejudicaria o proprio”, ou seja, ao assumirem outras responsabilidades, as enfermeiras
acabariam tendo mais dificuldades para realizar suas préprias fungdes, pois as questdes de
ordem “social” sdo prementes e tomariam boa parte do tempo das enfermeiras, prejudicando
assim o desenvolvimento de suas proprias atividades®.
Ao contrario, durante a Semana da Enfermeira de 1940, o professor Olinto de Oliveira
ao versar sobre a enfermeira no Departamento Nacional da Crianga discorda dos esforcos
de Lais Netto dos Reys, no sentido de implantar o curso de servico social na EAN,

alegando que

A enfermeira confina intimamente com a assistente social, profissdo irma, com a
qual as exigéncias da pratica a obrigam com freqiiéncia a confundir-se €, pois de
admirar que a nossa escola de enfermeiras esteja projetando criar ao lado do antigo
curso, um outro expressamente consagrado a formacdo de Assistentes Sociais
(OLIVEIRA, 1946, p.61).

A mesma época, na Semana da Enfermeira de 1940, o Dr. Jesuino de Albuquerque,
diretor da Escola de Enfermeiras da Cruz Vermelha Brasileira, ao descrever a formagao das

enfermeiras dessa escola aponta um ensino integrado “Além dos misteres da enfermagem e da

> Discurso professor Miguel Couto, Academia de Medicina. Recorte de jornal. Série As Pioneiras, Mod.B, c¢x45,
docl.
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assisténcia social, recebem ainda instrugdes especiais para enfermeiras de guerra [...]”
(ALBUQUERQUE, 1946, p.51).

Neste debate sobre a Enfermagem e o Servigo Social um grupo de assistentes sociais
defendeu decididamente o curso de servi¢o social. Um ano antes da incorporagdo da EAN a
UB oferecendo o curso de Servigo Social, ocorreu a Primeira Semana de Acao Social no Rio
de Janeiro - 1936. Neste evento, a assistente social Maria Esolina Pinheiro cita a opinido da
assistente social Stella de Faro®® sobre “a necessidade de recrutamento e formagdo de quadros
de auxiliares permanente para as obras sociais”, apontando como solug¢do a criagdo de Escolas
de Servigo Social, de carater feminino e vocacional: “ndo me canso de repetir as mogas, que
busquem (...) carreiras que digam com suas aptiddes profundas e especialmente femininas,
aquelas em que podem dar de si, de seu coracdo, de sua alma, de seu devotamento aos que
sofrem, aos que lutam” (PINHEIRO, 1939, p.183-184).

No ano referente ao fim do recorte deste estudo (1949) foi realizado no Rio de Janeiro,
o II Congresso Pan-Americano de Servico Social. Nadir Gouveia Kfouri*’, assistente social
representante do Brasil no evento, dissertou sobre a formagdo deste profissional, apontando
que, em 1949, havia no Brasil quinze escolas de Servico Social, das quais cinco situadas no
Rio de Janeiro. E que mesmo quatro destas estando “filiadas a universidades” , ainda assim, a
sociedade ndo tinha o conhecimento da natureza do trabalho social. Comenta o projeto em
tramitagdo na Camara dos Deputados que colocava o ensino do Servigo Social em dois niveis:

superior e técnico. O curso superior visava situar a formagdo do assistente social num nivel

% Stella de Faro - assistente social. Representante do Conselho Nacional de Servigo Social do Ministério da
Educagdo e Saude; foi presidente do II Congresso Pan-Americano de Servico Social em 1949. Diretora do
Instituo Social do Conselho Nacional de Servico Social. Fundadora da Escola de Servigo Social do Rio de
Janeiro (atual UERJ), militante dos movimentos de mulheres catélicas, membro do Conselho Nacional de
Servigo Social (SPOSATI, 2003, p.7) Responsavel pela Secretaria Geral da Secdo Feminina da Confederagao
Catolica do Rio de Janeiro até 1945 (MESQUIDA, 2008, p.38)

7 Nadir Gouvéa Kfouri foi pioneira da primeira turma de Servigo Social do Brasil, da atual PUC-SP. Mais tarde
tornou-se professora de Servigo Social da PUC-SP e reitora entre 1976 ¢ 1984. Foi redatora-chefe da revista
Servigo Social na década de 40. Homenageada, teve seu nome dado a Biblioteca Central da PUC (RACHELIS &
FUHRMANN, 1983, p.12).
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compativel com a sua natureza de profissdo liberal®®. O curso técnico visava aproveitar os
recursos dos lugares que ndo comportavam a organizagdo de uma escola de nivel superior,
principalmente no interior do pais. (KFOURI, in: Anais, 1949, p.432-447)

A questdo dos dois niveis de preparo para o exercicio do Servigo Social eram
polémicas. Enquanto a congressista Lygia Loureiro da Cruz opinava ser imprescindivel a
existéncia do auxiliar social, devido ao reduzido nimero de assistentes sociais existentes no
pais. Salientava que ja havia participado de varios cursos preparatorios de auxiliares sociais e
que via nestes cursos a possibilidade de despertar nos que o cursavam, a vontade de serem
Assistentes Sociais, de forma que estes constituiam-se num quase recrutamento de candidatas
para o curso de servico social, houve quem se colocasse contra sua existéncia, alegando que o
mesmo prejudicaria a profissdo, por permitir o acesso de pessoas pouco qualificadas ao seu
exercicio. (KFOURY, 1949, p.444). Como descrito “o masculino ¢ o feminino sdo
construidos através de praticas sociais masculinizantes e feminilizantes, em consonancia com
as concepgoes de cada sociedade” (LOURO, 1994, p.36)

O modo como se deu a profissionalizagdo da mulher no transcurso de sua historia é
congruente com o papel feminino de subordinacdo aos papéis masculinos. Em estudo relativo
a influéncia da formagao familiar e social na escolha e exercicio da enfermagem, PADILHA
(1990) detectou que a ideologia presente nos papéis femininos de cuidar dos enfermos, ser
carinhosa com aqueles que precisam e servir ao proximo sdo caracteristicas presentes no
“espirito de servir”. Estas foram consideradas no estudo como caracteristicas esperadas e
determinantes na escolha da profissdo de enfermagem.

Certamente, o fato da relacdo se estabelecer entre género feminino para o servigo
social e a nutri¢do e, género masculino para a medicina, tem um peso significativo na forma

como se relacionam esses profissionais. Evidencia-se que estas atividades predominantemente

%8 Pela portaria n°35 do Ministério do Trabalho Industria e Comércio, de 19 de abril de 1949, o Servigo Social
passou a ser classificado como profissdo liberal (KFOURI, in: Anais, 1949, p.432-447)



98

femininas ndo representaram concorréncia com o sexo oposto. Como afirma SILVA JUNIOR
(1997, p.4-5), a enfermagem se apresentava como uma alternativa vidvel a expansdo da

instrugdo das mulheres sem ameagar a hegemonia masculina no campo da ciéncia médica.

2.3 Enfermeiras tomam iniciativa quanto ao Servico Social

Como ¢ possivel observar nas publicagcdes da revista Anais de Enfermagem, nos anos
30 do século 20, a questdo social era assunto de discussdo entre as enfermeiras diplomadas
brasileiras atuantes no campo da saude publica. Com o agravamento da questdo social,
decorrente da industrializagcdo e da urbanizacdo as enfermeiras de saude publica passaram a
apontar a necessidade de distinguir os verdadeiros pobres daqueles que se diziam pobres, de
forma a auxiliar de maneira justa os realmente necessitados. (FRAENKEL, 1937, p.5-7).

Dentre as enfermeiras de saude publica que publicaram artigo sobre o Servigo Social
podemos citar Adelina Zourob da Fonseca, Analia Banha, Alayde Borges Carneiro, Edith de
Magalhaes Fraenkel, Isaura Barbosa Lima, Maria Cecilia Sanioto e Maria Ribeiro dos Santos
Fréres.

No inicio dos anos 30, Adelina Zourob da Fonseca® (1933, p.27-29), enfermeira do
DNS, formada pela Escola de Enfermagem da Universidade Catdlica de Washington,
declarava que ditar conselhos de higiene para a populacdo era uma missao dificil de seguir,
pois ao realizar as visitas domiciliares, a enfermeira de Saude Publica deparava-se com
problemas de natureza social, que impediam o bom desenvolvimento de suas fungdes
enquanto enfermeira, obrigando-a a buscar solucdo para as questdes sociais da populagdo

assistida pelas enfermeiras visitadoras (FONSECA, 1933, p.27-29).

» Revalidou seu diploma no Brasil em 1931, foi membro fundadora da Associagdo Nacional de Enfermeiras
Diplomadas Brasileiras e colaboradora da revista Anais de Enfermagem a partir de 1934 (CARVALHO, 1992,
p.69; Cedoc/EEAN/UFRIJ. Mdd.I As Pioneiras,Cx 07, doc.71.
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Registrava ela a necessidade de organizar um servico social para melhorar as
condi¢des dos mais necessitados, apontando para a forma incorreta como as associagdes
caritativas existentes desenvolviam esta atividade. Destacava que forgosamente o servigo
social fazia parte do trabalho das enfermeiras de Saude Publica, por encontrarem elas, em
quase todos os lares, problemas de natureza social. Além disso, ela enfatizava ainda que, para
obter o apoio das autoridades, este servigo precisava ser oficializado. Neste sentido, ela
advoga que um programa de servico social voltado para melhorar as condi¢des de moradia do
pobre, facilitar a instru¢do as geragdes novas, instruir os adultos inteligentes e ociosos,
amparar as viavas e os abandonados, prestando-lhes auxilio financeiro; em caso de desastre
atender pelo socorro financeiro e moral a todos os necessitados; combater os vicios e garantir
o apoio profissional, sem especificacdo de raca, nacionalidade e religido.

A enfermeira de Satide Publica Analia Banha, também menciona em publicacdo na
revista Anais de Enfermagem o auxilio prestado pela enfermeira de saude publica junto ao
servico de higiene infantil. Enfatizando ser esta uma profissdo destinada a mulher, a autora
descreve um caso em que a orientacdo e o encaminhamento feito pela enfermeira ao realizar
uma visita domiciliar, para uma mae inexperiente com um caso de desnutricdo de seu filho,
resultou na recuperacdo deste. Através deste exemplo a autora enfatiza a eficiéncia da
cooperacao do Servico de Enfermeiras junto ao dispensario de Higiene Infantil (BANHA,
1933, p.20).

De acordo com as politicas sociais do governo e em decorréncia de se entender a
enfermeira como educadora das familias e conhecedora de suas necessidades basicas, a
principal fun¢do da enfermeira era a educacdo dos individuos, principalmente quanto aos
preceitos de higiene, tal qual j& apontava Fraenkel (1934, p.5) “em contato direto com as
condi¢des particulares de vida, ponto essencial para o sucesso de uma questdo nitidamente

pessoal como a higiene, a enfermeira foi considerada a mensageira da saude”.
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Na década de 30, a saude da populagdo era considerada prioridade para o
desenvolvimento da nagdo. Fréres (1936, p. 27), destaca a relevancia do papel social da
enfermeira, em atuar como educadora sanitiria para garantir a base de todos os outros
empreendimentos sociais, além de enfatizar o qudo grandiosa ¢ a tarefa da Enfermeira de
Satde Publica, em dar conta de atender as questdes de saide da populagdo, para
posteriormente atender as questdes sociais.

Neste sentido, a enfermeira de saude publica era vista como uma colaboradora
essencial na recuperacdo “moral e social” do individuo, uma vez que a ela cabia visitar
repetidas vezes as residéncias desses pobres, durante seu trabalho de profilaxia e higiene.
Através da observacdo e de informagdes sobre fatos verificados e constatados, ela
obrigatoriamente conheceria quem, de fato, precisava de auxilio (APERIBENSE &
BARREIRA, 2006, p. 356-357).

Nao obstante a criacdo de um curso de Servigo Social junto 8 EAN em 1937 por forga
da lei 452/1937 e algumas fontes apontarem para o inicio do funcionamento do curso nos
moldes de cursos de extensdo, criados por Lais Netto dos Reys, em 1940, ndo se pode deixar
de mencionar o esforco empreendido por Edith de Magalhaes Fraenkel no sentido de criar
uma Escola de Servigo Social no Rio de Janeiro.

Por entender a necessidade de uma escola de servigo social para complementar o
conhecimento da enfermagem de saude publica, em 1934, Edith de Magalhaes Fraenkel criou
o Servico de Obras Sociais, uma organizacao filantropica que tinha por agdo social o auxilio a
familia como um todo, para a sua readaptacdo a vida normal em sociedade. O SOS foi criado
por iniciativa de Edith de Magalhaes Fraenkel e fundado em 5 de maio de 1934, com o apoio
de figuras da sociedade carioca e de um grupo de enfermeiras de saude publica. No mesmo
ano de sua fundagdo, ela foi reconhecida pelo municipio como instituicdo de utilidade publica

e em 1939, em ambito federal. Edith de Magalhaes Fraenkel foi presidente da SOS de 1934 a
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1947. Maria Esolina Pinheiro em seu livro “Documento Historico sobre o Servigo Social”,
enfatiza que o SOS foi, principalmente, uma realizacdo da Sra. Edith de Magalhdes Fraenkel
(PINHEIRO, 1939, p.243; PINHEIRO, 1985, p.243,195; CARVALHO, 1992, p.66,69).

Do grupo que fazia parte da SOS destacam-se Clélia Alevato, secretaria de Ethel
Parsons durante os dez anos da Missdo de Enfermeiras Americanas, secretdria geral da
Superintendéncia do Servico de Enfermeiras do Departamento Nacional de Saiude e sdcia
honoréria da ABED em 1939; Zulema de Castro Amado, enfermeira de satde publica, vice-
presidente da ABED durante o primeiro mandato de Edith de Magalhdes Fraenkel (1927-38),
membro de varias comissdes da ABED, inclusive da Comissdo de Saude Publica; Augusta
Haddock Lobo, mde de Rachel Haddock Lobo; Jerdnima Mesquita, dama da sociedade,
participante da Comissdo Consultiva da ABED em 1944; Heloisa Maria Carvalho Velloso,
diplomada da turma pioneira da EAN, socia fundadora da ABEn, secretdria da primeira
diretoria da ABEn (1927) e colaboradora da revista Anais de Enfermagem; Edméa Cabral
Velho, tesoureira da revista Anais de Enfermagem de 1932 a 1941, vice-presidente da ABEn
de 1938-1941 e vice-presidente da secdo do Estado da Guanabara em 1946; Maria Adelaide
Witte Fernandes, 1? tesoureira da ABEn na gestdo de 1932 a 1941, colaboradora da revista
Anais de Enfermagem; Plinio Olinto de Oliveira, médico e professor de Higiene Mental da EAN;
Olinto O. de Oliveira®, diretor do Departamento Nacional da Crianga; Izaura Barbosa Lima,
socia fundadora da ABEn ocupou diversos cargos junto a esta instituicdo; Adelina Zourob da
Fonseca enfermeira formada nos EUA, s6cia fundadora da ABEn e colaboradora da revista
Anais de Enfermagem; e a assistente social Maria Esolina Pinheiro (CARVALHO, 1976,
p.22-27,332-335, 438, 382-389; PINHEIRO, 1939, p.243).

O Boletim da Sociedade de Obras Sociais registra que a primeira tentativa de Edith de
Magalhdes Fraenkel foi um curso intensivo, de seis meses, criado em maio de 1938

(BOLETIM 86, in: CARVALHO, 1992, p.74) e teve como diretora Maria Esolina Pinheiro. O

8 Por seus feitos neste departamento ficou conhecido como “Avo niimero 1 da crianga pobre no Brasil”.
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mesmo registro ¢ observado nas palavras de Carvalho (1992, p.74) que afirma terem se
formado 48 assistentes sociais pelo curso instalado em maio de 1938°%', sob a presidéncia do
Ministro Ataulfo de Paiva, a época também presidente do Conselho Nacional de Servigo
Social (CNSS)®. Segundo a autora, em junho do ano seguinte (1939) este curso que foi
transformado em Escola Técnica de Servico Social, enfatizando que esta foi mais uma das
realizacdes de Edith de Magalhaes Fraenkel em prol da assisténcia aos necessitados.

O registro de Carvalho (1992, p.74) ¢ ratificado nos escritos de Lima (1992, p.21 e
41). Ao analisar a origem do Servigo Social no Brasil, a autora relata a existéncia de uma
Escola de Servigo Social criada em 1938, sob a denominagado de “Escola de Servi¢o Social da
SOS” que, em 1939, passa a denominar-se “Escola Técnica de Servico Social”. Esclarece ela
ainda que, para a cria¢@o desta escola houve o apoio de Maria Esolina Pinheiro, que teria sido
a primeira diretora da Escola Técnica de Servi¢o Social.

Adelina Zourob da Fonseca também foi membro efetivo do Servigo de Obras Sociais —
SOS, antes da incorporacdo do Curso de Servico Social a EAN ela apontava para a
“necessidade imperiosa” da criagdo de uma Escola de Assistente Social, semelhante as
existentes nos EUA e na Europa, porém adaptada ao meio brasileiro. Descrevia como campos
de acdo da Visitadora Social as escolas, as creches, os hospitais, os internatos de menores, a
industria, as fabricas e oficinas, além das cadeias. Destacava os dotes naturais que este
profissional deveria possuir, qual seja altruismo, coragdo generoso, paciéncia, energia,
perseveranga, compreensdo do dever e responsabilidade. Destacava também, a necessidade de

se ter o conhecimento cientifico adequado, opinando que “estes cursos poderiam facilmente

'O Boletim n° 86 da Sociedade de Obras Sociais noticiava o inicio das aulas de um Curso Intensivo de seis
meses, a titulo de experiéncia, para o ensinamento elementar de atividades técnicas em servicos sociais. A
noticia enfatiza ainda que as aulas iniciaram contando com a colaboracdo altruistica de um grupo de professores
de escolas superiores (CARVALHO, 1992, p.38).

62 0 Decreto-lei 525, de 1 de julho de 1938 instituiu 0 CNSS e fixou as bases da organizagdo do servigo social
em todo o pais. Criado no Ministério da Educag@o e Saude tinha a funcdo de estudar o problema do servigo
social em todos os aspectos; e, funcionar como 6rgao consultivo dos poderes publicos ¢ das entidades privadas,
em tudo quanto se relacionasse com a administragdo do servigo social (PINHEIRO, 1939, p.258-59).
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ser anexados a Universidade do Distrito Federal®”, inclusive listando as matérias que
deveriam constar no programa, que teria trés anos de duragcdo, com seis meses de servigo
pratico. O objetivo de uma Escola de Servigo Social seria o de “preparar agentes sociais para
ensinar com eficiéncia e individualmente a arte de viver fisica, moral e economicamente, aos
que submergem no turbilhdo dos problemas sociais e vivem sem diretrizes”. O curso de
Servico Social deveria incluir matérias como: Educagdo Civica, Legislacdo, Psicologia,
Medicina Social, Assisténcia Social, Etica Profissional, Histéria do Servigo Social, Higiene
Mental, Puericultura, Primeiros Socorros e Composi¢ao Fichdrio e Organizagdo. A duragdo
do curso deveria ser de trés anos e meio, sendo os ultimos seis meses dedicados a pratica do
tratamento individual de casos. Esse tratamento, descrito em termos médicos, incluia os
seguintes aspectos:
- O estudo de causas morais e materiais, com aplicagdo de medicamento adequado;
- Evitar os meios paliativos, procurando a cura radical do mal, impedindo a recaida;
- Fazer retornar, o mais cedo possivel, o auxiliado a vida normal e independente;
- Cooperar para a elevagdo do seu nivel de vida material e moral;
- Trabalhar em coordenagao com os esforcos caritativos de associagdes e estabelecimentos de
auxilio aos necessitados (FONSECA, 1937, p.24-25).

As publicagdes de Fonseca (1933 e 1937) nos Anais de Enfermagem anteriores a lei de
incorporagdo da EAN a UB, deixavam explicitas a necessidade do curso de servigo social,

suas caracteristicas ¢ modo de organizacdo. Ao mesmo tempo em que elas anunciavam as

% A Universidade do Distrito Federal (UDF) foi criada pelo Decreto Municipal n® 5.513, de 4 de abril de 1935
do prefeito Pedro Ernesto. Idealizada por Anisio Teixeira, a frente da Secretaria de Instru¢do Publica, nesse
periodo. Era constituida de cinco escolas, além de institui¢des complementares: a Escola de Ciéncias, o Instituto
de Educacdo, a Escola de Economia e Direito, a Escola de Filosofia e Letras e o Instituto de Artes. Surge sob
uma defini¢ao precisa e original do papel e das fung¢des de universidade. Apesar de ter existido por um periodo
inferior a quatro anos, a UDF marca significativamente a historia da universidade no Brasil, sobretudo levando-
se em conta o contexto em que se da a sua criagdo (1935) e sua extin¢do (1939), em pleno Estado Novo, por
meio do Decreto Federal n® 1063/39. A UDF ¢ extinta e seus cursos sdo transferidos para a UB, em 1939, por
meio do Decreto n° 1.063, de 20 de janeiro (LOPES, 2003, p.68).
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enfermeiras a novidade de um curso de servigo social, também reforcavam, ou justificavam, a
necessidade da existéncia de uma escola com este fim.

Edith Magalhdes Fraenkel em artigo intitulado “O Servigo Social”, publicado nos
Anais de Enfermagem dois meses apds a assinatura da lei 452/1937, considerava que, para
que a enfermeira de saude publica pudesse cumprir plenamente seu papel, havia a necessidade
de um trabalho social junto a popula¢do. Opinava que, antes de ser concedido, qualquer
auxilio precisava ser estudado profunda e cientificamente. O intuito era nao criar ou reforcar o
mau habito de dependéncia, produzido pela esmola dada de forma indiferente e impensada,
mas sim dar condi¢des que permitissem o reerguimento social e moral do individuo, a partir
das solugdes dos seus problemas financeiros/familiares. Assim, “ajudar aos outros a se
ajudarem a si proprios”, era o lema do trabalho em Servi¢co Social. A autora descreve as
qualidades proprias do assistente social, em relagdo as quais podemos observar certa
semelhanca com as qualidades e a¢des da enfermeira tais como a necessidade de “leaders™®;
da elaboracdo de leis e da adocdo de principios cientificos para conceder o auxilio,
conhecimento das circunstancias éticas, médicas e educativas, de um preparo especial por
parte de quem vai exercer o trabalho, incluindo nog¢des de psicologia, de patologia e
compreensdo da significagdo social das doengas caracterizadas como problemas de satde
publica como a tuberculose, o alcoolismo e as doencas venéreas, bem como os fatores
determinantes da mortalidade e da natalidade. Ainda cabe destacar que Edith de M. Fraenkel
anuncia o Servigo Social como um novo campo de acdo para a mulher, na figura da
Visitadora Social, entendida por Fraenkel como uma profissdo necessaria para o desempenho
do servico social. Por fim, a autora conclui que “para a formagdo da visitadora social ¢é

indispensavel criar escolas de servigo social” (FRAENKEL, 1937, p.5-7).

#Segundo a autora, leader € um perito em todas as questdes relativas a sociedade, questdes complexas, exigindo
um conhecimento perfeito das circunstancias éticas médicas e educativas (FRAENKEL, 1937, p.6).
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Ap6s a incorporacao do Curso de Servigo Social 8 EAN em 5 de julho de 1937, existe
uma lacuna no que se refere a publicagdes acerca do tema em questdo na revista Anais de
Enfermagem. O préximo apontamento sobre este tema s6 ¢ observado 11 anos apds a
incorporagdo do Servico Social a Escola, ou seja, em 1948. Mais de dez anos apds estas
publicacdes evidenciando a atuagdo social desenvolvida pela enfermeira, Cecilia Maria D.
Sanioto, enfermeira e socidloga, ao tentar definir o campo da enfermeira de satide publica em
suas relagdes com a assistente social, destaca que em determinadas situacdes, a enfermeira,
precisava primeiro dar conta dos problemas sociais das familias visitadas para entdo poder
garantir uma assisténcia de enfermagem efetiva e eficaz (SANIOTO, 1948, p.173-79).

Pode-se especular que esta lacuna deveu-se a uma auséncia de objetivos mais
abrangentes sobre a questdo social no Brasil. No entanto, neste intervalo de tempo o debate
sobre os destinos da Enfermagem e do Servigo Social continuou a ocorrer no ambito da
Conferéncia de Diretoras de Escolas de Enfermagem entre 1943 e 1946.

Em editorial de 1949 dos Anais de Enfermagem, de Alayde Borges Carneiro, o servigo
social ja ¢ apresentado com reconhecimento proprio: ‘“Novas profissdes estdo se
desenvolvendo e novos profissionais se formam que se encarregam de fungdes
tradicionalmente ligadas a enfermagem”. A publicacdo enfatiza ainda, a existéncia de
profissionais responsaveis por resolver os problemas sociais dos doentes e apontando para a
tendéncia do deslocamento de fungdes e responsabilidades da enfermeira, a0 mesmo tempo
em que estas funcdes se tornavam cada vez mais amplas e complexas. Apesar das colocagoes,
em locais que ainda ndo contavam com estes profissionais “a enfermeira continua[va] a
encarregar-se daquelas fungdes que toda vida lhe couberam.” (CARNEIRO, 1949, p.99-100).

Neste sentido, ainda em 1949, a enfermeira Isaura Barbosa Lima lista como
integrantes de uma equipe a promover assisténcia em zonas de enchentes, entre outros

profissionais, as enfermeiras diplomadas, as dietistas e assistentes sociais. Ao descrever as
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funcdes de cada profissional ressalta que na falta destas ultimas ¢ a enfermeira que

desempenhara as fungdes das mesmas (LIMA, 1949, p.152-155).

2.3 As enfermeiras tomam iniciativa quanto a nutricio

No que concerne a Nutrigdo, além de algumas publicagdes na Revista Anais de
Enfermagem também se evidenciam registros na Revista do Arquivo Brasileiro de Nutrigdo.

Zaira Cintra Vidal, instrutora da EAN, escreve em editorial dos Anais de Enfermagem
sobre o desenvolvimento dos campos de agdo da enfermeira citando a iniciativa de Rachel
Haddock Lobo, diretora da escola que organizara o “Gabinete de Dietética Infantil”, no
Hospital Sdo Francisco de Assis (VIDAL, 1933, p.13-15). E possivel notar a repercussio
desse curso de dietética em artigo publicado posteriormente na mesma revista, que
comprovava a eficiéncia do Ambulatorio Rachel Haddock Lobo. A publicagdo “Servigos de
Dietética Infantil” de Margarida dos Passos Roza, enfermeira-chefe deste Gabinete, apontava
a realidade que determinava as doencas da primeira infancia e enfatizava a eficiéncia da
organizagdo e dos esforcos empregados na missdo de esclarecer a populacdo sobre o valor da
educacdo dietética e da higiene na infancia. Esta autora, em decorréncia de suas atividades no
Gabinete de Dietética Infantil, publicou o livro “Nog¢des de Alimentacdo Infantil” (ROZA,
1934, p.30).

A enfermeira de saude publica freqiientemente deparava-se com problemas de
desnutricdo infantil, quando tentava passar as maes o conhecimento adquirido em sua
formagdo e encaminhando estes casos para acompanhamento no consultorio de higiene
(BANHA, 1933, p.20).

Em 1934 e 1936, quando editora dos Anais de Enfermagem, Zaira Cintra Vidal

providenciou a divulgacdo de livros relacionados a nutri¢do. Por intermédio da bibliotecaria
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Edith de Souza® foram indicados dois livros “O problema da Alimentagdo no Brasil”, de
Josué de Castro (SOUZA, 1934, p.41) e o livro “Como desenvolver o apetite da crianca”, do
pediatra americano Charles Anderson Aldrich (SOUZA, 1936, p.39).

Zaira Cintra Vidal providenciou também a publicacdo do artigo “Relacdo entre a
Dietética e o Servico de Hospital” de autoria do médico americano C. D. CHERSTIE,
traduzido pela enfermeira do Servigo Especial de Satde Publica, Carrie Reno. Este defendia
a existéncia de uma organizagdo dietética no hospital, explicando que esta ndo afetaria o
trabalho dos médicos, nem o servi¢o de enfermeiras e o servigo social, sendo, ao contrario, de
grande utilidade para a equipe de saude. Destaca ainda que “o trabalho das dietistas ¢ sem
limite”, e que para tanto exige uma formacao adequada de forma a se exigir altos padrdes para
aqueles que seguem tal profissdo (CHERSTIE, 1934, p. 27-9).

Edith de Magalhdes Fraenkel em 1949, na qualidade de editora dos Anais de
Enfermagem, fez publicar o artigo do médico sanitarista brasileiro, Alvino de Paula sobre as
funcdes e atribuicdes da enfermeira de satide publica, afirmando constituir uma de suas
grandes missdes, nas unidades sanitarias, nas escolas, nas fabricas e no lar “exercer as fungdes
de educadora alimentar, demonstrando o valor e as vantagens econdmicas, socioldgicas e
eugénicas da alimentagdo racional, suficiente e propria mormente no Brasil, onde a fome ¢ a
desnutri¢ao atingem indices assustadores e alarmantes (PAULA, 1949, p.164).

Nao obstante este ponto de vista, a dietista ja era citada por Edith de M. Fraenkel
dentre as novas profissdes que estavam se desenvolvendo e dentre os novos profissionais que
estavam se formando e se encarregando de fungdes tradicionalmente ligadas a enfermagem. A
publicacdo destaca igualmente, a existéncia de profissionais responsaveis pela alimentagdo do

doente (FRAENKEL, 1949, p.100).

6 Bibliotecaria responsavel pela se¢do de bibliografia da revista Anais de Enfermagem desde sua criagdo em
1932, e que participou da organizagdo da biblioteca da ABEn entre 1941 e 1943 CARVALHO, 1976,
p.48,72,332,335).
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Apesar deste estudo restringir-se as décadas de 30 e 40, as questdes nele levantadas
persistiram ao longo das décadas posteriores como observa-se no artigo publicado em 1965,
em que a nutricionista e professora de nutricdo da Escola de Enfermagem da Universidade de
Sao Paulo, Leda de Mattos Kober, enfatiza a posi¢ao estratégica da enfermeira na equipe de
saude, por estar mais diretamente ligada ao paciente, para promover sua educagdo alimentar e
a de sua familia. A autora defende a integracdo de contetdos no curriculo das escolas de
enfermagem como nutri¢do, dietoterapia e dietética infantil. Outra observacdo pertinente em
seu artigo diz respeito a posi¢do da nutricdo no campo das ciéncias sociais, por envolver
pontos de ordem étnica, religiosa, social aos quais a enfermeira deve estar atenta para
identifica-lo, ou seja, a enfermeira também se preocupa com a questdo social presente no
problema alimentar do paciente, o que explicita a relagdo existente nas atribuigdes da
enfermeira, envolvendo principios de nutri¢do e de assisténcia social (KOBER, 1965, p.492-
494).

Ainda, em 1980, a enfermeira Celina Lima Silva, em sua dissertacdo de mestrado
acerca a responsabilidade do Servigo de Enfermagem na alimentagcdo do paciente no periodo
pos-operatorio realizado com enfermeiras de trés hospitais do estado do Pard, apontou que
estas profissionais ndo tinham claramente definidas as fungdes que eram de sua
responsabilidade ou o que era de responsabilidade da nutricionista. Cabe ressaltar que a
época, havia no pais 28 cursos de nutri¢ao, inclusive no estado do Paré. Entretanto, devido as
melhores condicdes do mercado de trabalho em outros estados, as profissionais ali
diplomadas terminavam por emigrar. O déficit de nutricionistas muitas vezes sobrecarregava
as enfermeiras, também em numero insuficiente. Na opinido de enfermeiras entrevistadas a
responsabilidade das enfermeiras incluia atividades como  verificar a aceitagdo da
alimentacdo pelo paciente; ministrar a alimentagcdo, quando necessario; orientar a equipe

quanto a alimentagdo do paciente no pods-operatorio; orientar e supervisionar o pessoal
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auxiliar; verificar as condi¢cdes de conforto e higiene do paciente para a alimentagdo; avaliar
mudancgas de comportamento alimentar do paciente no pos-operatdrio. E ndo consideravam de
sua competéncia, fungdes relacionadas as seguintes atividades: planejar menus, de acordo
com os recursos de pessoal e financeiros; estabelecer as técnicas a serem adotadas no preparo
dos alimentos; planejar programas de educacdo alimentar; uniformizar receitas culinarias e
analisar as tarefas do pessoal. Observa-se que mesmo no final dos anos 70 e em servigos que
ndo contavam com nutricionistas, as atividades consideradas pelas enfermeiras como
inerentes as suas funcdes, basicamente, ndo diferiam dos autores dos livros e artigos
publicados em décadas anteriores (SILVA, 1980).

Em relagdo aos artigos selecionados da revista Anais de Enfermagem, atual Revista
Brasileira de Enfermagem, no periodo de 1937 a 1949, estes foram, em sua maioria, escritos
por enfermeiras, o que ja era de se esperar, mas alguns médicos também publicaram artigos
nesta revista, que apontavam para o delineamento das profissdes de nutricionista e assistente
social no campo da saude. A importincia dada ao tema se evidencia também em dois

editoriais escritos por enfermeiras.
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CAPITULO III

A contribuicio da EAN para a formacao de
Enfermeiras, Assistentes Sociais e

Nutricionistas na UB

3.1 Novos rumos da EAN na gestiao Lais Netto dos Reys

3.2 A contribuicido da EAN para a formacio de nutricionistas na UB
As condig¢des historicas da Nutri¢do no pais
A formagao como nutricionistas de enfermeiras diplomadas pela EAN

3.3 A contribuicido da EAN para a formacao de assistentes sociais
Origens do Curso de Servi¢o Social
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3.4 Possibilidades e limitacoes na formacao de enfermeiras, assistentes

sociais e nutricionistas na UB

Introducao

Este capitulo descreve os novos rumos tomados pela Escola Anna Nery na gestdo de
Lais Netto dos Reys, sua articulagdo com a Igreja Catolica e sua lideranga junto ao grupo de
escolas de enfermagem de orientagdo catdlica para definir um futuro para a profissao,
segundo os interesses da Igreja. Apresenta a contribuicdo da EAN na formagdo de
nutricionistas que vao atuar na instalagdo do Curso de Nutrigdo da UB, bem como a
contribuicdo direta desta Escola no desenvolvimento inicial do curso de Servico Social na

UB.

3.1 NOVOS RUMOS DA EAN NA GESTAO LAIS NETTO DOS REYS
(1938-1950)

Ao assumir a dire¢do da EAN, em 1938, Lais Netto dos Reys encontrou o curso de
enfermagem consolidado e inserido na Universidade do Brasil. A nomeacao de Lais Netto dos
Reys como diretora da EAN esteve relacionada aos seus atributos originarios de familia e ao
capital cultural adquirido dentro e fora do pais. Sua dire¢do traz mudangas significativas para

a Escola.
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Cabe destacar que ja no ano de 1933, a convite do governo do estado de Minas Gerais,
Lais Netto dos Reys organizara e dirigira a Escola de Enfermagem Carlos Chagas (EECC),
em Belo Horizonte, a primeira escola a formar enfermeiras religiosas no Brasil. Como a época
ndo existiam escolas de enfermagem voltadas para a formagao de religiosas, ela facilitou o
ingresso de seis Irmas de Caridade na EECC, o que permitiu a criagdo da primeira Escola de
Enfermagem religiosa da capital do Brasil® (BEZERRA & BAPTISTA, 2002, p.241-53).
Seus fortes vinculos com a Igreja sdo evidenciados nas manifestacdes por ela recebidas em
Belo Horizonte por ocasido de sua saida do cargo de diretora da EECC. Os eventos em sua
homenagem, entre eles uma missa, contou com a presenca de intimeros sacerdotes, Irmas dos
estabelecimentos hospitalares, representantes da Acdo Feminina Catdlica e da Acdo
Masculina Catélica, bem como representantes dos colégios catdlicos, entre outros
(CARNEIRO, 1938, p.25-29).

E a partir da gestio de Lais Netto dos Reys, iniciada em 1938, que as ordens
religiosas®” vdo se aproximar da EAN e, por meio dela, influenciar os destinos da
enfermagem. Além disso, a visdo prospectiva de Lais Netto dos Reys serd importante para o
desenvolvimento de novos campos de atuagdo da mulher na area da saide (APERIBENSE &
BARREIRA, 2006).

Lais Netto dos Reys era reconhecida como exemplo de “catdlica-praticante”,
demonstrando também grande sensibilidade em relacio ao momento politico da época.
Durante doze anos ininterruptos dirigiu com “exceléncia, altivez e propriedade” a Escola onde
se diplomou. Essa mulher extremamente religiosa fez um grande investimento no sentido de

assegurar a um grupo de dez Irmds de Caridade da Associacdo Sao Vicente de Paulo um

8 A Escola de Enfermagem Luiza de Marillac foi criada em 1939, no Rio de Janeiro, por Irmés de Caridade da
ordem de Sdo Vicente de Paulo formadas na EECC, e tinha como objetivo formar enfermeiras religiosas (LIMA
& BAPTISTA, 2002, p. 360-63).

57 Somente apos o encerramento das atividades da Missdo Parsons € que se fizeram sentir manifestagdes abertas da
igreja catdlica, referentes a formacao de enfermeiras. Esse movimento se iniciaria logo na gestdo de Rachel Haddock
Lobo, quando trés irmas de caridade foram admitidas ao curso, entretanto estas alunas religiosas ndo chegaram a
terminar o curso (Baptista, 1997, p. 34-36).



113

ambiente favoravel na EAN a manutencdo de seus costumes religiosos, o que lhes possibilitou
a obten¢do do diploma de enfermeira, garantindo-lhes assim sua permanéncia no campo da
enfermagem (ALMEIDA FILHO, p.83; TEIXEIRA et all, 1998, p.49-65; BAPTISTA, 1997,
p. 34-36). No mesmo ano de formatura das religiosas, em 1942, Lais Netto dos Reys
promoveu a equiparacdo da Escola de Enfermeiras do Hospital Sdo Paulo a escola padrao;
também promoveu a revalidagdo do diploma de trés religiosas da congregacdo das Irmas
Franciscanas Missiondrias de Maria (ALMEIDA, 2004, p.62, 65-66).

A atuagdo desta diretora no sentido de estreitar a ligagdo entre as enfermeiras catolicas
e a alta hierarquia da Igreja favoreceu e foi favorecida por sua alianga com o governo Vargas.
Em decorréncia, sua influéncia junto as autoridades era de molde a que um colunista do Jornal

do Brasil, ao referir-se a personalidade de Lais Netto dos Reys, destacasse que

s6 uma conseguiu reunir, de uma s6 vez, em uma de suas festividades, o presidente
da Reptiblica, o cardeal-arcebispo do Rio de Janeiro e o magnifico reitor da
Universidade, isto €, oficialmente, o Estado, a Igreja e a Cultura [...] gragas ao

prestigio pessoal de sua diretora, D. Lais Netto dos Reys (COELHO, 1997, p.53).
Essa diretora ampliou a visibilidade da Escola Anna Nery na sociedade também pelos
eventos que promovia (chds, jantares, homenagens, bailes), aos quais compareciam
representantes da sociedade carioca (jornalistas, deputados, médicos, professores). E ao fazer

a Escola mais conhecida no Rio e no Brasil, contribuia para fortalecer a influéncia da

enfermeira na area da satide (COELHO, 1997, p.189).

O Decreto Federal n.° 2.956, de 10 de agosto de 1938, assinado pelo Presidente
Getulio Vargas, determinava que no dia 12 de maio (dia do nascimento de Florence
Nightingale), deveriam ser prestadas homenagens a memoria de Anna Nery em todos os
hospitais e escolas do pais (CARVALHO, 1976, p. 457-458). Em 1940, Lais Netto dos Reys

valendo-se dos dispositivos desta lei, visando dar visibilidade a profissio e a escola,
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promoveu de 12 a 20 de maio Primeira Semana da Enfermeira (SE)® que teve por objetivos
congregar a categoria, divulgar as suas atividades e estudar os problemas de sua pratica

(RIZOTTO, 2006, p. 424).

Muitas foram as comemoragdes nesta semana, que contou com a presenca de
autoridades da Igreja, do Estado e da Cultura. O evento teve difusdo nacional, pois foi
transmitido pela PRA2, Rédio Difusora do Ministério da Educagdo e Saude. Durante este
evento a diretora da EAN criou dois cursos de Extensdo Universitaria — o curso de Assistentes
Sociais ¢ o Curso de Voluntirias de Enfermagem e Servigo Social, o primeiro técnico
profissional e o segundo como complementar a educacdo de mogas e senhoras da sociedade

(IMPRENSA NACIONAL, 1940; Relatorio anual de diretoras, Cedoc/EEAN/UFRJ).

No mesmo ano de 1940, em plena 2* Guerra Mundial, Lais Netto dos Reys enviou as
enfermeiras recém-diplomadas, Lieselotte Hoeschl e Firmina Sant’Anna para Buenos Aires,
onde permaneceram de 1940 a 1943, para cursarem a Escola Nacional de Dietista do Instituto
Nacional de Nutricdo da Argentina, dirigido pelo professor Pedro Escudero (APERIBENSE
& BARREIRA, 2006, p.562). O professor Pedro Escudero criou o Instituto Municipal de
Nutricdo em Buenos Aires em 1926 e em 1933 criou a Escola Municipal de Dietistas. Por
decreto publicado em 1938, o Instituto Municipal foi elevado a Instituto Nacional de Nutri¢do
e a Escola, a Escola Nacional de Dietistas. A partir do ano seguinte, 1939, esta passou a
oferecer bolsas de estudos aos paises latino americanos, constituindo-se assim em um marco

de formacao de nutricionistas na América do Sul (AsBN, 1991, p.2).

Enquanto presidente do Conselho de Enfermagem, cargo inerente a diretora da EAN,

Lais Netto dos Reys também promoveu, nas dependéncias da Escola, seis Conferéncias de

68 Assim denominada até 1958 a partir de quando passou a denominar-se Semana Brasileira de Enfermagem que
s6 veio a ser oficializada pelo Decreto Federal n® 48.202, de 1960, do Presidente Juscelino Kubitschek
(RIZOTTO, 2006, p. 424; CARVALHO, 1976, p. 457- 458).
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Diretoras de Escolas de Enfermagem do Brasil, por ela presididas com a finalidade de discutir

os problemas nacionais no ambito da enfermagem.

A 1* Conferéncia de Diretoras de Escolas de Enfermagem aconteceu de 20 a 27 de
novembro de 1943 e tinha uma pauta de 20 pontos® a serem distribuidos entre as
congressistas e discutidos naquela semana, o que sugere um amadurecimento profissional
incipiente (ALMEIDA FILHO et al, 2005, p.530).

Na 1* Conferéncia, realizada de 20 a 27 de novembro de 1943, estiveram presentes
diretoras de varios Estados.

- Rio de Janeiro: da Escola Anna Nery, Lais Netto dos Reis (diretora), Olga Salinas Lacorte
(Chefe da divisdo de ensino), Maria Madalena K. Werneck (Instrutora de Saude Publica),
Clitenmestra Pessanha (Secretaria da reunido) e Ruth Barcelos (Secretaria da Escola). Da

Escola de Enfermagem Alfredo Pinto, Maria de Castro Pamphiro, diplomada pela EAN

(Diretora). Da Escola de Enfermagem [Luiza de Marilac, Irma Matilde Nina (Diretora).

Também compareceu a Chefe do Servico de Saude Publica do Distrito Federal, Maria do

Carmo Prado.

- Sao Paulo: da Escola de Enfermeiros do Hospital de Sdo Paulo, Madre Marie Domineuc

(Diretora), Madre Maria de Fontenele (Ass. de Diretora).
As diretoras que ndo puderam estar presente enviaram delegadas:

- Minas Gerais: da Escola de Enfermagem Carlos Chagas Celina Viegas (Delegada).

- Ceara: da Escola de Enfermagem do Ceard, Irma Jane Sabodia (Delegada).

% Os vinte pontos de pauta compreendiam: 1° Escolas de Enfermagem e sua organizagdo; 2° Programa minimo
para Escolas de Enfermagem; 3° Regime Universitario; 4° Cursos de Especializagdo; 5° Cursos de
Aperfeigoamento de revisdo; 6° Hospitais Escolas; 7° O ensino na enfermaria; 8° A enfermagem de Saude
Publica; 9° Professores para Escolas de Enfermagem, sua selegdo; 10° Inspe¢ao de Escolas de Enfermagem; 11°
Exercicio da profissdo; 12° Carreira de Enfermeira; 13° O trabalho da pratica de enfermagem; 14° Cursos de
Auxiliares de enfermagem; 15° Enfermagem de guerra; 16° O programa de Nutricdo em Escolas de
Enfermagem; 17° Participagdo das Escolas no Congresso Pan-Americano de Enfermagem de 1944; 18° Revistas,
jornal, boletim, 6rgdos de publicidade; 19° Associagdo de Classe; e por fim, o 20° Férias de Enfermeiras (Livro
de Ata das Reunides de Diretoras. 20 a 27 de novembro de 1943 Cedoc/EEAN/UFRJ).
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- Goiania: da Escola de Enfermagem Sdo Vicente de Paulo, Irmad Cecilia Fernandes

(Delegada).
Também participaram representantes de hospitais, como:

- Sao Paulo: Irma Catarina Fiuza (Diretora), do Hospital de Criangas da Cruz Vermelha de

Sdo Paulo.

- Porto Alegre: Irma Vicencia Alvarenga, do Hospital Militar.

Dentre as participantes mais da metade era de religiosas de héabito (7:13) provenientes
de distintas regides do pais. A forte influéncia da Igreja Catélica também se fez patente pelo
fato de que D. Jaime de Barros Camara celebrou a missa de abertura’.

O primeiro ponto a ser debatido ndo constava em pauta, entretanto a presidente da
reunido, Lais Netto dos Reys, apontava como prioritario definir a enfermagem “e dai retirar as
diretrizes do caminho a seguir” justificando que o desconhecimento desta definicdo se
constituia em grande problema nacional.

A presidente da Conferéncia atribuiu prioridade aos seguintes pontos: vantagens da
inclusdo de um programa de assisténcia social no programa de Saude Publica; a definicdo da
enfermagem e o apoio ao renascimento da Associagdo Catolica Brasileira”, em defesa dos
interesses morais e espirituais da enfermeira , estes dois ultimos pontos fora de pauta.

Na 2* Conferéncia, realizada entre 11 e 20 de fevereiro de 1944, trés meses apoés a 1?
Conferéncia, foram apresentados alguns pontos ndo discutidos na 1* Conferéncia como
Cursos de Auxiliares de Enfermagem, apresentado pela Irma Maria Eugénia Luna, da Escola
de Goias; organizagdo da enfermagem de guerra, apresentado pela Irma Margarida Villas, da

Escola de Enfermagem da Cruz Vermelha; participacdo das Escolas de Enfermagem no

" Livro de Ata das reunides de diretoras. Cedoc/EEAN/UFRJ.
' Achava-se presente na reunido 4 das criadoras desta associacdo: Lais Netto dos Reys, Maria de Castro

Pamphiro, Olga Lacorte ¢ Maria do Carmo Prado (Livro de Ata das Reunides de Diretoras. 20 a 27 de novembro
de 1943 Cedoc/EEAN/UFRJ).
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Congresso Pan-americano de Enfermagem, que se realizaria em dezembro do mesmo ano,
apresentado pela Irma Matilde Nina, da Escola de Enfermagem Luiza de Marilac em
colaboragdo com Rosa Moreira da Escola de Enfermagem Carlos Chagas; programa minimo
para Escolas de Enfermagem, apresentado por Madre Domineuc; e Regulamentacdo da
profissao, apresentado por Lais Netto dos Reys. Vale notar ainda que cinco dos seis pontos
apresentados ficaram sob a responsabilidade das religiosas enfermeiras. Foi dado destaque aos
dois ultimos pontos de pauta’. Maria Rosa de Sousa Pinheiro” pediu prioridade para o tema
Regulamentacdo da Profissdo visto que se encontrava na cidade o Ministro do Trabalho,
Alexandre Marcondes Filho™, que muito poderia auxiliar na discuss3o.

A 3* Conferéncia de Diretoras (de 25 a 30 de setembro de 1944) teve como ponto fora
de pauta a delimitacdo de funcgdes entre enfermeiras e assistentes sociais, tendo em vista a
existéncia, ha quatro anos, na EAN, de cursos voltados para o Servigo Social e por evidenciar-
se que alguns médicos estavam confundindo as fungdes da enfermeira e da assistente social”.

Na 3* Conferéncia no periodo de 12 a 20 de maio de 1940, a EAN sediou a I Semana
da Enfermeira, considerada um importante espago de socializacdo do saber da enfermagem e
cuja solenidade de encerramento contou com a presenga do reitor da Universidade do Brasil
(UB), Raul Leitao da Cunha. Na oportunidade Lais Netto dos Reys anunciou a criagdo de trés
“cursos de extensdo”: o Curso de Assistentes Sociais, o Curso de Auxiliares de Enfermeiras e

o Curso de Voluntarias de Enfermagem e Servico Social (ALMEIDA FILHO, et all, 2005, p.

433).

™ Livro de Ata das Reunides de Diretoras. 2* Conferéncia de Diretoras. 11 e 20 de fevereiro de 1944. CEDOC /
EEAN / UFRI.

3 Maria Rosa Sousa Pinheiro — ex-educadora sanitéria pelo Instituto de Higiene da USP, enfermeira diplomada
pela Universidade de Toronto e assistente de ensino da Escola de Enfermagem da Universidade de Sao Paulo
(AsBN, 1991, p.20).

™ Alexandre Marcondes Filho assumira o cargo de Ministro do Trabalho, Industria ¢ Comércio em dezembro de
1941 (BESKOW, 2004, on line).

" Livro de Ata das Reunides de Diretoras. 3* Conferéncia de Diretoras. 25 a 30 de setembro de 1944. CEDOC /
EEAN / UFRI.
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A 4* Conferéncia de diretoras foi realizada em fevereiro de 1945, dedicada ao tema da
Regulamentacdo da profissdo e do ensino de enfermagem, que vinha sendo debatido desde a
1* Conferéncia. Foi debatido o respectivo anteprojeto da lei e feito criticas a redagao de seus
artigos’®.

A 5% Conferéncia aconteceu cinco meses ap6s, em julho de 1945. Além das
profissionais de enfermagem, contou com técnicos ¢ educadores; entre os nomes que constam
em ata estdo os do Padre Helder Camara, capeldo da EAN; Dr. Lourengo Filho”’, D. Branca
Fialho™. Além destes, a presidente da conferéncia destaca a presenca de “eminentes
colaboradoras da enfermagem continental” nas figuras das educadoras Sister M. Olivia e
Sister M. Digna, representantes da Escola de Enfermagem da Pontificia Universidade
Catolica de Washington. Em sua saudacao inicial Lais Netto dos Reys destaca que “o grande
valor deste intercambio de enfermagem ¢ traduzir a unido de ideais e esforcos em beneficio de
uma causa” ”. Nesta 5* Conferéncia estudou-se a situagdo da enfermagem no pos-guerra em
geral e em particular o papel da enfermeira na mortalidade infantil. Edith de Magalhaes
Fraenkel declarou haver a respeito uma complexa situacdo entre a enfermeira e a assistente
social, bem como entre a enfermeira e o educador.

Beatriz Pontes de Miranda® opinou que a ac¢do da enfermeira de saude publica na
mortalidade infantil e em outros problemas seria “bem menor que a a¢do da assistente social”.

Lais Netto dos Reys explicou que por muito tempo as enfermeiras de saude publica da EAN

fizeram o trabalho da assistente social, porque estas nao existiam no Rio. Lais Netto dos Reys,

8 Livro de Ata das Reunides de Diretoras. 4* Conferéncia de Diretoras. 8 fevereiro de 1945. CEDOC / EEAN /
UFRIJ.

7 Manuel Bergstrom Lourengo Filho intelectual educador. Foi diretor de gabinete de Francisco Campos (1931),
diretor geral do Departamento Nacional de Educag@o (nomeado por Gustavo Capanema, em 1937) e diretor do
Instituto Nacional de Estudos Pedagogicos (1938-46), foi sobretudo um professor e um estudioso de assuntos
didatico-pedagdgicos.

™ Enfermeira da Cruz Aurea. Livro de Ata das Reunides de Diretoras. 5* Conferéncia de Diretoras. 16 a 21 de
julho de 1944. CEDOC / EEAN / UFRJ.

" Livro de Ata das reunides de diretoras, 5* Conferéncia de Diretoras julho de 1945, Cedoc/EEAN/UFRIJ.

% Diretora da Cruz Vermelha Brasileira. Ndo na lista de presentes registrada na ata de nenhuma das seis
Conferéncias o nome desta participante.


http://pt.wikipedia.org/wiki/1937
http://pt.wikipedia.org/wiki/1931
http://pt.wikipedia.org/wiki/Francisco_Campos
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Edith de Magalhaes Fraenkel e Irma Matilde Nina, defenderam o grande valor da enfermeira
de satide publica e a necessidade de rever o papel de cada uma destas profissionais®'.

O tema acerca do Servigo Social e da enfermagem s6 retornou ao debate na 5%
Conferéncia de Diretoras. Tratava-se do inicio do pos-guerra e durante esta reunido enfatizou-
se que o intercambio entre a atuagdo da enfermeira e do assistente social era visto como uma
questdo complexa, para tanto, como estratégia ao debate acerca deste tema, Lais Netto dos
Reys pediu que cada congressista trouxesse alguma sugestdo sobre o problema da
enfermagem no pds-guerra. Outra estratégia que merece destaque, utilizada por Lais Netto
dos Reys nas Conferéncias, foi prover a participacao de autoridades no assunto que se discutia
em cada sessao.

Sobre a redugdo da duragdo do curso de enfermagem mediante a exclusdo do estagio
de satude publica, foi aprovada a proposta de tornar facultativo o estagio de satde publica,
com apenas o voto contrario de Lais Netto dos Reys. Ela e Madre Domineuc afirmaram que,
entrando ou ndo no curriculo escolar, ndo retirariam o conteido de Satde Publica de seus
curriculos. Ja Zaira Cintra Vival afirmou que daria a teoria sem a pratica, ao que Lais Netto
dos Reys rebate dizendo ser pedagogicamente incorreto tal procedimento. A discussao
mostrou-se bastante acalorada e o assunto foi deixado para ser votado na sessdo seguinte.

A retirada da obrigatoriedade do estdgio de saude publica, foi proposta pelas
religiosas-enfermeiras segundo a orientagdo do arcebispo do Rio de Janeiro, sob o argumento
de que deveria concentrar os esfor¢os do grupo de religiosas nos espacgos hospitalares, onde
realmente atuavam. Adicionalmente, contribuiria para resguardar as religiosas do contato
direto com a populacdo de ambos os sexos, de diferentes faixas etdrias e fora do ambiente
hospitalar, onde estavam acostumadas a exercerem suas atividades profissionais, sob a égide
da disciplina através de normas e rotinas, as quais ndo se aplicariam ao ambiente doméstico

(ALMEIDA FILHO et al, 2005, p.534).

81 Livro de Ata das reunides de diretoras, 5* Conferéncia de Diretoras julho de 1945, Cedoc/EEAN/UFRJ.
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Ainda na 5* Conferéncia Lais Netto dos Reys levantou o tema “o espirito de classe das
AssociagOes” para debate. Ela registra que ha sempre dificuldade para o recrutamento de
socias para a Associacdo Nacional de Enfermagem. Como estratégia de resolucao de tal
problema, Lais Netto dos Reys propde que cada diretora formule um ante-projeto sobre as
questdes de classe e associagdo visando um objetivo educativo, para desenvolver na
enfermeira o sentido de “unido do espirito”.

Durante a ultima sessdo da 5* Conferéncia o principal tema debatido foi a necessidade
de se ter um 6rgdo de publicidade. Assim foram levantadas sugestdes acerca de como a
revista Anais de Enfermagem poderia voltar a circular. Lais Netto dos Reys destaca ainda que
os paises latino-americanos t€m suas revistas e que a existéncia de uma no Brasil permitiria o
intercAmbio de conhecimentos. A 5* Conferéncia se encerra com a recep¢ao das enfermeiras
conferencistas aos aviadores da FAB.

A 6" Conferéncia de Diretoras de Escolas de Enfermagem aconteceu durante a Semana
de Enfermeiras do ano de 1946, entre os dias 13 e 16 de maio. Os pontos debatidos nestas
reunides foram ainda remanescentes da 1* Conferéncia. O ponto “Condi¢do de admissdo e
selecdo das candidatas as Escolas de Enfermagem” teve a valiosa contribuicdo de Olga
Salinas Lacorte que acabara de voltar de uma bolsa de estudos nos EUA; discutiu-se inclusive
se a matricula das alunas deveria ser semestral ou anual. Também foi discutido o Curriculo do
Curso de auxiliares de enfermagem, seus contetidos tedricos e praticos™.

Durante a 6* Conferéncia foi discutida as condi¢des de matricula para a enfermeira que
foram as seguintes: idade minima de 18 anos, possuir o 2° ciclo (classico ou cientifico),
realizar exame vestibular, nimero de matriculas por ano a cargo de cada escola. Cabe

esclarecer que a condi¢do “realizacdo de testes mentais”, por ser delicada foi prioritariamente

82 Livro de Ata das reunides de diretoras, 6*° Conferéncia de Diretoras . 13 ¢ 16 de maio de 1946.

Cedoc/EEAN/UFRIJ.
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discutida em trés sessdes com a contribui¢do de Olga Salinas Lacorte que acabara de retornar
dos EUA, mas nao se chegou a uma conclusao.

Em suma, observa-se que durante as seis conferéncias nao foi possivel debater todos
os pontos de pauta previstos, pois foi dado prioridade a uns e muitos surgiram que nao
constavam em pauta tendo sido todos suscitados pela propria presidente. Percebe-se também
que estes pontos fora de pauta tratavam de estratégias que Lais Netto dos Reys percebia como
necessarias decidir com o grupo, representantes legais da opinido da categoria, para que as
conclusdes ali definidas tivessem.

Apesar dos 20 pontos de pauta listados para serem debatidos, alguns fora de pauta
foram incluidos e dos pontos em pauta, ndo se conseguiu obter consenso acerca dos temas
elencados, uma vez que a realidade muito diversificada de cada regido do pais impedia o
estabelecimento de um consenso (ALMEIDA FILHO, et all, 2005, p.530). Assim, observa-se
que no conjunto das seis conferéncias foi dado mais ateng@o durante as discussdes a 11 pontos
- 1° Escolas de Enfermagem e sua organizagdo; 2° Programa minimo para Escolas de
Enfermagem; 8° A enfermagem de Satde Publica; 11° Exercicio da profissdo; 12° Carreira de
Enfermeira; 14° Cursos de Auxiliares de enfermagem; 16° O programa de Nutricdo em
Escolas de Enfermagem; 17° Participagdo das Escolas no Congresso Pan-Americano de
Enfermagem de 1944; 18° Revistas; 19° Associagdo de Classe; 20° Férias de Enfermeiras — e
os outros 9 pontos de pauta - 3° Regime Universitario; 4° Cursos de Especializagdo; 5° Cursos
de Aperfeicoamento de revisdo; 6° Hospitais Escolas; 7° O ensino na enfermaria; 9°
Professores para Escolas de Enfermagem, sua sele¢do; 10° Inspecdo de Escolas de
Enfermagem; 13° O trabalho da pratica de enfermagem; 15° Enfermagem de guerra - nio
foram considerados prioritarios na discussao de modo que foram sendo postergados e ndo

houve tempo habil para discussao de todos eles.
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Finalmente cabe ressaltar que uma estratégia importante da diretora da Escola Anna
Nery foi ter mantido todas as reunides nas dependéncias da Escola — cabe esclarecer que
houve a tentativa de transferir estas reunides para S3o Paulo ao que ndo permitiu mantendo a
responsabilidade destas reunides com a EAN, o que muito dava visibilidade a Escola.

As reunides de diretoras de escolas de enfermagem brasileiras, realizadas entre 1943 ¢
1946 permitiram discutir os problemas do ensino da enfermagem com representantes de
varias regides do pais. Ao mesmo tempo ofereceu as liderangas da enfermagem a
oportunidade de refletirem acerca da nova organizag¢do profissional, evidenciada a partir do
surgimento de novas ocupacdes paramédicas, bem como de uma nova organizagdo da
enfermagem (um dos pontos em discussdo era a criagdo do curso de auxiliares de
enfermagem). O produto dessas reunides remetia a providéncias inerentes a determinacdo das
responsabilidades de cada profissional da equipe de saude bem como delimitar o que era
competéncia de cada um.

Outra realizacdo de Lais Netto dos Reys foi a organizacgdo, entre as atividades de
comemoracao da Semana da Enfermeira de 1947, das “Caravanas Anna Nery”. Com uma
equipe multidisciplinar, que incluia enfermeiras, assistente social, médico e dentista, atuou as
margens dos rios Tocantins e Araguaia, na prevencdo e combate as doengas nessas regioes.
Participou desta Caravana, a entdo enfermeira-nutricionista Lieselotte Hoeschl. E interessante
observar que Lais Netto dos Reys, ao mesmo tempo em que liderou um grupo de
profissionais, com o objetivo de atender as necessidades de comunidades carentes de outras
regides do pais, também criou a oportunidade de aproximar efetivamente a Enfermagem e o
Servico Social de profissionais como o médico e o dentista (ALMEIDA FILHO, 2004,

p.148).
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Assim ¢ que, na gestdo de Lais Netto dos Reys, durante a Segunda Guerra Mundial, a
EAN desempenhou um papel relevante no desenvolvimento de trés profissdes femininas na

UB: a Enfermagem, a Nutri¢do e o Servigo Social.

32 A CONTRIBUICAO DA EAN NA FORMACAO DE
NUTRICIONISTAS

As condicoes historicas da nutricio no pais

No Brasil, a profissdo de nutricionista surgiu na fase em que o modelo capitalista de
producao se vinculava a politica populista da década de quarenta, em que se originou a
ideologia nacionalista por parte do Estado, como embasamento para manutengdo do governo.
A politica assistencialista assumida pelo Estado exigia a formagao de recursos humanos, entre
eles os nutricionistas, que administrando o preparo e a distribui¢ao da alimentagdo para o
trabalhador, constituiam-se em instrumento de alivio de tensdes sociais. As condi¢oes
historicas para o surgimento da nutricionista® apareceram no setor saude, como conseqiiéncia
das transformacdes da divisdo técnica do trabalho no setor, que até entdo concentrava na
enfermeira a responsabilidade da atencdo ao paciente. Inicialmente a nutricionista foi
absorvida principalmente pelos hospitais ptblicos, nos Servigos de Nutricao e Dietética, € por
orgaos publicos de fornecimento de refeigdes a trabalhadores como o Servigo de Alimentagao

e Previdéncia Social (SAPS). Secundariamente a atuagdo do nutricionista expandiu-se para

8 Ao fazer mengdo a nutricionista, utilizamos o género feminino (a nutricionista) por tratar-se de uma ocupago
predominantemente feminina.
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coletividades como escolas, quartéis, creches, etc e depois se inseriu em 6rgdos de saude
governamentais como ambulatorios, centros de satude, secretarias de saude e outros. Também
hospitais privados passaram a empregar a nutricionista, principalmente nos estados do Rio de
Janeiro e de Sdo Paulo, onde surgiram os primeiros cursos de nutrigdo do pais* (GIL,1986,
p.561-569; AsBN:1991. p.22-23).

O nutricionista Francisco de Assis Guedes de Vasconcelos, em sua obra “O
nutricionista no Brasil: uma anélise histérica” adota uma periodizacdo de quatro fases. A
primeira fase, denominada Fase da Emergéncia, compreende o periodo de 1939 a 1949,
marcado pela criagdo dos primeiros cursos de Nutricdo no pais (VASCONCELOS, 2002,
p.127-138) e corresponde ao recorte da atual pesquisa.

Durante a festa de 1° de maio de 1939, dia do trabalhador, o presidente Gettlio
Vargas, no Campo do Vasco da Gama, assinou um decreto-lei®, que determinava a instalagdo
de cursos profissionais ¢ a montagem de refeitérios para trabalhadores, nas industrias com
mais de quinhentos funcionarios, assegurando assim aos trabalhadores, condi¢des mais
favoraveis e higiénicas para a sua alimentacdo fora do lar. O intuito era o de melhorar a
produtividade do trabalhador e do povo em geral, além de garantir padrdes alimentares
adequados aos trabalhadores engajados no esfor¢o de guerra, para tanto era preciso garantir
sua saude, de modo que se tornou prioritario aumentar e melhorar a producdo, o
abastecimento ¢ o consumo de alimentos. Em plena II Grande Guerra ocorreu a criagdo do
Servigo de Alimentagdo da Previdéncia Social — SAPS®, 6rgdo destinado a execugdo de parte
da politica social do Estado vinculado ao Ministério do Trabalho, Industria ¢ Comércio,

primeiro 6rgdo de politica de Alimentagdo instituido pelo Estado Brasileiro, auxiliar da

¥ O primeiro curso de nutrigdo do Brasil foi criado em Sdo Paulo, pelo decreto estadual n.10617 de 24 de
outubro de 1939, com o nome de curso de Nutricionista e estava vinculado ao Instituto de Higiene da Faculdade
de Sao Paulo. O curso iniciou seu funcionamento em 1940, tinha um ano de duragdo dividido em quatro periodos
sendo ministrado em tempo integral com um intervalo de apenas 15 dias de férias no ano (AsBN, 1991, p.09-21).
% Decreto-lei niimero 1.238, de 2 de maio de 1939. Dispde sobre a instalagdo de refeitérios e a criagdo de cursos
de aperfeigoamento profissional para trabalhadores.

8 Decreto-Lei n°2478, de 5 de agosto de 1940.
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politica trabalhista de Getulio Vargas, como um dos meios de sustentacdo do seu governo
(AsBN, 1991, p.22-25).

A politica do Estado Novo transformava a alimentacdo em um instrumento eficaz de
manipulagdo das classes subalternas, pois ao assumir a alimenta¢do do trabalhador, o Estado
estaria atendendo aos interesses e necessidades das empresas privadas. A expansdo da
industria de alimentos ocorreu com o apoio do Estado, que criou 6rgdos como o Servico
Técnico de Alimentagdo Nacional (STAN), em 1942, e o Instituto de Tecnologia Alimentar
(ITA), em 1944, iniciando a colaboracdo entre Estado e industria de alimentos, com apoio a
concessdes de prioridades, subvengdes e isengdes fiscais, consideradas indispensaveis para o
desenvolvimento daquelas industrias, atividade econdmica fundamental para a acumulacao de
capital (L’ABBATE, 1988, p.99).

Ainda durante a guerra foi autorizada a criagdo de Cursos Técnicos e Profissionais®’
para a formacdo do pessoal necessario as atividades de nutricdo, bem como de pessoal de
copa, cozinha e atividades afins a alimentag¢do (AsBN, 1991, p.23-25).

A problematica alimentar no inicio da Segunda Guerra Mundial, em setembro de
1939, passou a ser prioridade no panorama socio-econOmico. A institucionalizagdo do
nutricionista relacionava-se as politicas de prestacdo de servigos assistenciais patrocinados
pelo Estado, que desenvolvia essa pratica a partir dos 6rgaos publicos de satde criados na
década de quarenta. Entre eles, destacava-se o SAPS que tinha como funcdo assegurar
condi¢des higiénicas a alimentagdo dos segurados dos Institutos de Aposentadorias e Pensoes.
Foram criados pelo SAPS, em carater permanente, cursos técnicos e profissionais tais como
Cursos de Auxiliares de Alimentag¢do, Visitadoras de Alimentagdo, de Nutricionistas ¢ de
Médicos Nutrdlogos, bem como as respectivas carreiras € quadros de pessoal (AsBN, 1991,

p.22-25).

87 Decreto-Lei n° 5443, de 30 de abril de 1943
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No SAPS, as fungdes diretivas eram exercidas por médicos nutrologos, os quais
sentiam a necessidade de contar com pessoal especializado para a execucdo das atividades do
setor. A experiéncia do SAPS como instituicdo formadora teve inicio em 1943, com o curso
de auxiliares técnicos em alimentacdo, com a duracdo de um ano. Posteriormente, passou a
contar com o curso de dois anos, que formava dietistas e mais tarde com o de trés anos, para
formagdo de nutricionistas (SANTOS, 1988, p.44).

Com a entrada do Brasil na guerra em 1939, ocorreu a necessidade premente de
expansdo da industria de alimentos. Neste sentido, a portaria n° 542/1942 criou o Servigo
Técnico de Alimentagcdo Nacional (STAN), com a finalidade de tomar medidas para mobilizar
economicamente o setor de alimentacdo, de modo a melhorar o padrdo alimentar da
populagdo. Tratava-se quase que de uma politica nacional de alimentagdo como um esforgo de
guerra, correspondendo a um plano de abastecimento em todo o territério nacional. Dois anos
depois, em margo de 1944, surge o Instituto Técnico de Alimentacdo (ITA). Estes dois 6rgaos
estavam subordinados 4 Coordenac¢do de Mobilizagdo Econdmica (CME)*®. A dire¢do do
novo 6rgdo coube a Josué¢ de Castro, que foi incumbido de levar a efeito a coordenagdo
econdmica no setor da alimentacdo (AsBN, 1991, p.67-69; ArBN, 1944, p.75; SILVA, 2009,
online).

Proximo ao final da guerra e dois meses apds assumir o cargo de o novo 6rgao, o
professor Josué de Castro langou no pais a revista Arquivos Brasileiros de Nutri¢do da qual
foi redator chefe enquanto esta existiu. Os Arquivos Brasileiros de Nutri¢do tornaram-se um
importante meio de divulgagdo dos estudos cientificos da area de nutri¢do. Seu primeiro
numero foi publicado em maio de 1944, e nele registra-se a homenagem do Ministro da
Educacdo e Satde, Gustavo Capanema ao professor Josué de Castro pela iniciativa de sua

criagdo. Evidencia-se igualmente, a aproximacao entre as autoridades de nutri¢do do Brasil e

% Entidade destinada a articular os varios setores da economia nacional ante a situagdo criada pela Segunda
Guerra Mundial (SILVA, 2009, online).
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da Argentina e de outros paises da América Latina. Na mesma pagina, registra-se a
homenagem da “Associagdo Argentina de Dietologia” cujo presidente era Pedro Escudero, ao
professor Josu¢ de Castro, destacando os trabalhos do mesmo em prol da melhoria das
condi¢des de alimentacdo da populagdo brasileira. Visando a incentivar os estudos nacionais
sobre a nutrologia, a revista destinava uma se¢do permanente onde eram noticiados cursos,
licdes, palestras e conferéncias realizadas no pais, versando sobre este importante tema
principalmente a época, visto que o mundo estava sob recessao alimentar devido aos esforcos
de guerra. (ArBN, 1944, p.227, 71).

O lancamento da revista teve como pano de fundo o periodo de recrutamento de
soldados para formar o primeiro escaldo da Forca Expedicionaria Brasileira para lutar na II
Guerra o que aconteceu em 2 de julho de 1944. A selecdo dos soldados evidenciou as
péssimas condi¢des de saude em que o povo brasileiro se encontrava. Durante a sele¢do dos
voluntarios que formariam a For¢a Expedicionaria Brasileira, verificou-se que estes futuros
soldados ndo tinham nenhum preparo militar prévio, possuiam baixo indice de escolaridade
(boa parte era analfabetos), e apresentavam péssimos parametros antropométricos. Uma
consideravel parcela ndo possuia o nivel de saude desejavel e sofriam de diversas doengas,
inclusive doencas venéreas e, sobretudo aquelas decorrentes da ma nutricdo (SILVEIRA,
2001, p.135). Este momento tornou-se favoravel a publicagdo de pesquisas acerca da nutricdo
visto que as péssimas condi¢des de alimentagdo do povo brasileiro foram levadas a publico e
ficou evidente seu despreparo fisico até mesmo para defender o préprio pais em momento de
emergéncia.

A revista Arquivos Brasileiros de Nutricdo, em 1944, registra a existéncia de um
Curso Popular de Nutrigao transmitido pela PRA-2, que divulgava, as sextas-feiras, palestras
sobre Nutricdo (ArBn, 1944, p.73-74). Este curso era ministrado pelo Servico Técnico de

Alimentagdo Nacional (STAN) desde 1943. Utilizando-se de uma linguagem simples e clara o
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curso difundia conhecimentos de nutrigdo e abordava, em 25 licdes semanais, temas relativos
a importancia vitaminica e energética de cada tipo de alimento. Apesar da citagdo das ligdes,
ndo hd men¢do a quem ministrava o curso. Cabe ressaltar que a ementa da primeira licao
apresentava-se da seguinte forma: “O problema da alimentagdo no Brasil. Sua importancia
médico-social. O alimento” (ArBN, 1944, p.73-74). Ou seja, € possivel observar a
proximidade entre as questdes sociais e nutricionais da populagdo, tendo o médico como
responsavel direto por seu encaminhamento.

De acordo com o estudo de VASCONCELOS (1999, p.303-316), a analise dos artigos
publicados nesta revista no periodo de 1944 a 1968 apontam que de um total de 209 artigos
analisados, 64% estavam inseridos na perspectiva bioldgica da nutricdo (pesquisas
laboratoriais sobre a composicdo quimica e o valor nutricional dos alimentos nacionais) e
36% incluidos na perspectiva social, atestando o esfor¢o dos primeiros nutrélogos brasileiros
em investigar as condigdes nutricionais da populacdo, bem como contribuir para a
consolidagdo do campo da nutricdo no Brasil. Deste modo, nota-se que os discursos dos
nutrélogos durante a guerra impulsionaram a criacdo dos primeiros cursos de nutricdo no
Brasil, inclusive o da Universidade do Brasil. Entretanto, nas publicagdes da revista Arquivos
Brasileiros de Nutri¢do, ndo se menciona a profissional nutricionista, embora se mencione o
contetido do curso para a formagao de dietistas do Instituto de Nutrigdo da UB.

No pés-guerra, realizou-se a Conferéncia de Alimentagdo de Hot Springs, na Virginia,
convocada pelo presidente norte-americano Franklin Roosevelt desde 1943, no qual quarenta
e quatro nacdes apresentaram as condi¢des de alimentacdo de seus povos e, também, medidas
para minimizar seus problemas (VASCONCELOS, 2001, p.1506).

Quando se delineava uma crise alimentar mundial, como conseqiiéncia da II Guerra

Mundial e no momento em que as nagdes se organizavam para tomar medidas fundamentais a
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reconstru¢do do mundo, Josué de Castro®, em 1946, publica o livro “Geografia da Fome”.
Esta obra, traduzida em vinte e cinco idiomas, retrata o problema como uma epidemia que
impedia o desenvolvimento econdmico do pais. Josué de Castro destacou que para que as
medidas projetadas atingissem seu objetivo, fazia-se necessario intensificar e ampliar os
estudos sobre alimentagdo, pois, era insuficiente o conhecimento que se tinha do problema,
como um complexo de manifestagdes biologicas, econdmicas e sociais. Ao delimitar a fome
como questdo ligada ao desenvolvimento economico e social, Josué de Castro operou uma
ruptura no enfoque da questdo alimentar, como problema individual, passivo de ser
contornado com medidas assistencialistas ou educativas. O autor apontava que a distribui¢do
e consumo de produtos alimentares sdo fatos intimamente ligados ao interesse da satde
publica e ndo apenas um fendmeno exclusivamente econdmico (CASTRO, 1946). Assim, em
1946, Josu¢ de Castro ja alertava que a fome era um fendmeno social e geograficamente
universal. Ele empenhou-se na criacdo de agéncias estatais voltadas para politicas de
alimentacdo e influenciou na definicdo de uma dieta alimentar bésica para o trabalhador
brasileiro, componente essencial para o processo de institui¢do e calculo do salario minimo. A
visdo da fome como problema social resultou de um processo em que se articularam discurso

cientifico, militdncia intelectual e contextos politicos (VASCONCELOS, 2001, p. 1509).

O problema da alimentacdo do povo brasileiro foi percebido como um dos empecilhos
sociais para o desenvolvimento e o progresso do pais, devido ao alto indice de mortalidade e
pequena capacidade para o trabalho, resultante da desnutri¢do e suas multiplas conseqiiéncias
(KOBER, 1965, p.492). Ao final da década de 40 aumenta a preocupacdo com a questdo da
alimentacdo e da nutricdo da populacdo mundial, evidenciada pela criagdo de varias

organizagdes com o intuito de administrar os conflitos da nova ordem politico-econdmica

% Médico, professor, gedgrafo, socidlogo e politico, Josué de Castro nasceu no Recife, em 1908. Formou-se em
Medicina pela Faculdade Nacional de Medicina da Universidade do Brasil, em 1929. Foi membro da "Comissao
de Inquérito para Estudo da Alimentagdo do Povo Brasileiro", realizado pelo Departamento Nacional de Saude,
1936. (CASTRO, 2008, online).
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mundial, tais como o UNICEF (United Nations Internacional Children Emergency Fund) e a
FAO (Food and Agriculture Organization). Na 1* Conferéncia Latino-Americana promovida
pela FAO recomendou-se aos paises membros o desenvolvimento de atividades especificas no

campo da nutri¢do em saude publica (VASCONCELOS, 2001, p. 1506).

Neste sentido destaca-se o médico e cientista Nelson Ferreira de Castro Chaves™,
ligado a génese e consolidagdo da nutrigdo em saude publica no Brasil, autor de muitas
publicagdes’ sobre a condi¢do de subalimentagdo das populagdes no nordeste brasileiro,
inclusive livros que se tornaram referéncia obrigatoria nos curriculos dos cursos de formagao

do nutricionista (VASCONCELQS, 2001, p.1510).

Com o término da Segunda Guerra Mundial a Coordenacdo de Mobilizagdo
Econdmica foi extinta. Por iniciativa do professor Josué de Castro, o Instituto de Tecnologia
Alimentar foi incorporado a UB**, em 1946, passando a denominar-se Instituto de Nutrigdo
(IN) tendo como primeiro diretor o eminente professor. Nos primeiros anos do IN, varios
profissionais”, destacaram-se por sua atuagdo no campo do ensino. Trés anos mais tarde, no

dia 19 de dezembro de 1949, diplomou-se a turma pioneira do Instituto de Nutricdo, com

% Nelson Ferreira de Castro Chaves nasceu em 8 de julho de 1906 em Pernambuco. Aos 24 anos diplomou-se
médico pela Faculdade Nacional de Medicina do Rio de Janeiro. Especializou-se em endocrinologia e nutri¢ao.
Em 1934 ingressou como professor assistente da Faculdade de Medicina da Universidade do Recife. Em 1943
tornou-se professor titular da catedra de fisiologia. Enquanto diretor geral do Departamento de Satide Publica de
Pernambuco direcionou suas pesquisas para uma abordagem social voltando-se para pesquisas populacionais no
campo da nutrigdo em saude publica. De 1949-1961 foi secretario de saude e assistente social do estado de
Pernambuco faleceu em 1982 (VASCONCELOS, 2001, p.1505-1519).

°! Para maiores detalhes acerca desta tematica consultar: a) CHAVES, N. A sub-alimentag¢do no Nordeste
brasileiro. Recife: Imprensa Nacional, 1946. b) CHAVES, N. Alimentag¢do e Saude Publica: mortalidade
infantil, tuberculose, estatura, carie dentdria. Recife: Imprensa Nacional, 1948. ¢) CHAVES, N. O problema
alimentar no Nordeste brasileiro: introducdo ao seu estudo socio-economico. Recife: Médico-cientifica, 1946.
d) Castro, J.; et all. Os “alimentos barbaros” dos sertoes do nordeste. Arquivos Brasileiros de Nutrigao. 3:5-29,
1947. Para maiores detalhes acerca desta tematica consultar estudos de Francisco de Assis Guedes de
Vasconcelos.

%2 O Instituto de Tecnologia Alimentar foi incorporado a Universidade do Brasil através do decreto n® 8684, de
16 de janeiro de 1946, por iniciativa do professor Josué de Castro.

% A pesquisadora Emilia Pechnik, por seus trabalhos sobre alimentos brasileiros; o professor Pedro Borges pelos
estudos socio-econdmicos sobre as diferentes regides do pais; a nutricionista Mirtila Cotrim Araugjo, pela
dedicagdo técnico-adiministrativa e no campo do ensino, além do primeiro Diretor dos Cursos, professor Rubens
Serqueira, por seu espirito cientifico e incansavel dinamismo (AsBN,1991, p.68).
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dezesseis mulheres ¢ um homem®. Inicialmente, com dois anos de duragdo, o curso da UB,
denominava-se Curso de Dietistas. Dez anos ap6s a sua criagdo, o curso passou a denominar-
se Curso de Nutricionista. Compunha seu corpo docente as diplomadas da Escola Anna Nery,
nutricionistas especializadas na Argentina, Firmina Sant’Anna e Lieselotte Ornellas. (AsBN,

1991, p.67-69,86; ArBN, 1944, p.157-158).

A formac¢io como nutricionistas de enfermeiras diplomadas pela EAN

A nutricionista Maria Lucia Magalhaes Bosi, estudiosa da historia da nutrigdo no
Brasil, registra que “no Rio de Janeiro as raizes da profissdo podem ser buscadas na
enfermagem” sendo as enfermeiras Lieselotte Ornellas e Firmina Sant’Anna, as primeiras
profissionais a obter formacdo especifica, no Instituto Nacional de Nutricdo”, em Buenos
Aires (BOSI, 1996, p.55).

Apesar dessas duas enfermeiras da EAN serem as mais lembradas na histéria da
nutricdo, elas ndo representam a primeira tentativa da EAN de enviar enfermeiras para
fazerem o curso de nutrigdo. A primeira tentativa se deu ainda na gestao da americana Bertha
L. Pullen, antecessora de Lais Netto dos Reys. Essa diretora encaminhara aos EUA uma
enfermeira diplomada pela EAN no ano de 1937, a paulista Yolanda Lindenbergue Lima
(YLL), para fazer “Estudos Especiais de Nutricado e Dietética” com bolsa da Fundagao
Rockfeller. Yolanda preparou-se durante dois anos e quatro meses na Western Reserve

University, Cleveland, Ohio, EUA®.

* Yvon Cortes foi o tnico homem a diplomar-se com a turma pioneira do Instituto de Nutrigdo (AsBN, 1991,
p-86).

% O “Instituto Nacional de la Nutricién” passou a ser assim denominado por decreto, em fevereiro de 1938.
Quando criado, em 1927, denominava-se “Instituto Municipal de Enfermedades de la Nutricion”. O mesmo
decreto modificava o nome da “Escuela Municipal de Dietistas” para “Escuela Nacional de Dietistas” onde se
formavam 3 tipos de profissionais: dietista, auxiliar em alimentacdo ¢ a enfermeira “idonea” em alimentagdo e
posteriormente, se incluiu a assistente social especializada em alimenta¢do (ESCUDERO, 2009, p.789, on line).
% Cedoc/EEAN/UFRIJ. As Pioneiras, Convite de Formatura Caixa 25, M6d.A, doc. 33; Caixa 01.5, Mod.G, Ano
1937, doc.95
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Yolanda L. Lima partiu em 19 de agosto de 1937 para os EUA”". Por motivos de
doenca na familia, teve que retornar ao Brasil em 1938. Para aproveitar seu conhecimento e
garantir um emprego para a diplomada, em 9 de setembro de 1938, Zaira Cintra Vidal,
diretora interina, remete ao reitor um requerimento pedindo a nomeac¢ao de YLL como
professora de nutricdo, o que ¢ indeferido, apesar da existéncia de um documento datado
28/03/1938, intitulado “Recomendagdes” apontando em seu 12° item “que as enfermeiras
diplomadas, presente nos EUA, em viagem de estudo, favorecida pela FR, sejam colocadas
nos seguintes lugares quando voltarem ao Brasil: [...] Yolanda L. Lima como instrutora de
Dietética e Nutrigdo™®

Yolanda L. Lima veio a ser professora de nutricdo da Escola Anna Nery ja na gestao
da diretora Lais Netto dos Reys. Conforme consta no histérico das alunas diplomadas em
1940 e 1941, ela ministrou as disciplinas de Dietética Infantil, Nutricdo Geral e Dietética
Aplicada, todas com parte tedrica e pratica, distribuidas nos trés anos de curso e com carga
horéria total de 65 horas. Pouco tempo depois, essa enfermeira-nutricionista foi designada
por Lais Netto dos Reys para acompanhar Miss Mary Elizabeth Tennant, representante oficial
da Fundagdo Rockefeller, em sua viagem a Sdo Paulo para tratar do convénio de colaboragio
com o governo do estado, com vistas a criagdo da Escola de Enfermagem da Universidade de
Sdo Paulo®” (SECAF, 1988, p.23; CARVALHO, 1976, p.199). Embora as circunstincias
ainda ndo sejam conhecidas, o fato é que YLL ndo retornou 8 EAN, permanecendo na USP'®,
porém cabe registrar que Yolanda era natural de Sao Paulo, o que pode ter relagdo com o seu

retorno € permanéncia nesta cidade'".

97 (CEDOC. EEAN/UFRIJ.Caixa 01.5, Mod.G, Ano 1937, doc.95)

% Cedoc, EEAN/UFRIJ, Cx 01.7, Mod.G, ano 1938

% Mod. GR. Caixa 16. 1939. Cedoc/EEAN/UFRJ.

' YLL na condigdo de enfermeira-nutricionista ndo abandonou a enfermagem tanto assim que em 1952 tornou-
se presidente da ABEn Secdo Sao Paulo.

%" Em Sdo Paulo foi criado o primeiro curso de nutricdo do Brasil, pelo Decreto Estadual n° 10617 de 24 de
outubro de 1939, com o nome de Curso de Nutricionistas, vinculado ao Instituto de Higiene da USP. O curso
iniciou seu funcionamento em 1940, com um ano de duragdo, dividido em quatro periodos, sendo ministrado em
tempo integral com um intervalo de apenas 15 dias de férias ao ano (AsBN, 1991, p.19-20).
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Além desta enfermeira-nutricionista havia outra que fazia parte do corpo docente do
Instituto de Higiene/USP'”* Margarida Rosa Passos Feber — enfermeira diplomada pela Escola
Anna Nery em 1927 e nutricionista pela Escola de Dietistas de Pedro Escudero em Buenos
Aires. Margarida foi para Buenos Aires de licenca e aproveitou para realizar o Curso no
Instituto Municipal de Enfermidades da Nutri¢do, que funcionava no Hospital Rawson, onde
estudou os aspectos clinicos e quimicos do tratamento do diabetes, manejo da cozinha e
trabalhos no laboratorio de vitaminas'®.

Ao final de 1937, devido a proibi¢do da acumulagio de cargos'™, alguns professores
da EAN tiveram que optar por um deles, acarretando a falta de professores para varias
disciplinas. No ano de 1938, Lais Netto dos Reys enviou carta ao reitor da UB avaliando a
situacdo: “os servicos de dietética, obstetricia e doencas contagiosas sdo 0s que mais sofrerdo,
porquanto as alunas, sem o conhecimento destas disciplinas, ndo poderdao fazer os seus
devidos estadgios convenientemente’ Para evitar a paralisagdo dos trabalhos escolares daquele
ano, a diretora, como medida emergencial, resolveu dar as alunas, no més de agosto, as férias
regulamentares, que costumavam ocorrer no més de dezembro'®.

Para sanar a falta de professor para disciplina de dietética Lais Netto dos Reys
designou duas diplomadas da escola, Lieselotte Hoeschl e Firmina Sant’ Anna, para estudar no
Instituto de Nutri¢do, em Buenos Aires, mediante bolsa de estudos oferecida pelo governo
argentino (COELHO, 1997, p.201-202; APERIBENSE & BARREIRA, 2006, p. 563)

Acerca de sua ida para a Argentina a professora Lieselotte comenta que esta ndo fazia

parte de seus planos:

Quando eu terminei, eu at¢é me comuniquei com o pastor, 14 em Goids, para ir
trabalhar [...] (Lieselotte H. Ornellas, 2005).

192 Também fazia parte do corpo docente do Instituto de Higiene/USP Maria Rosa Sousa Pinheiro, educadora

sanitaria pelo Instituto de Higiene da USP, enfermeira pela Universidade de Toronto e assistente de ensino da
Escola de Enfermagem da Universidade de Sao Paulo (AsBN, 1991, p.19-20).

19 Documento datado de 7 de agosto de 1934 de Edith de Magalhdes Fraenkel enderegado a LNR. Mod.G,
Caixa 01.7, Ano 1938 Cedoc/EEAN/UFRI.

1% Decreto-lei n°24 de 29 de novembro de 1937.

105 Mod.G, Caixa 01.7, Ano 1938. Cedoc/EEAN/UFRJ.
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O trabalho a que se refere Lieselotte H. Ornellas em Goias era o da Missdo
Presbiteriana no Brasil Central. O presbiterianismo no Brasil teve inicio em 1859. Até o inicio
da década de 30 do século 20 sofreu um processo de consolidagdo, dissensao, reconstituicao e
cooperacao. Nas décadas de 1930 a 1950, a Igreja Presbiteriana do Brasil continuou a crescer
e a aperfeicoar a sua estrutura, criando entidades voltadas para o trabalho feminino, mocidade,
missOes nacionais e estrangeiras, literatura e acdo social. Com uma visdo comprometida com
a proclamagdo da Palavra, com a educacdo ¢ com a transformagdo do ser humano e da
sociedade, tinha como lema “Evangelizacdao, Educagdao e Acdo Social” e como missao
“Anunciar o Reino de Deus, educar para a vivéncia cristd e assistir o ser humano em suas
necessidades” (MATOS, 2009, on line). Lieselotte, de confissdo luterana passada por seus
pais, imigrantes alemaes, sempre estudou em um colégio evangélico, onde conheceu um
pouco sobre a enfermagem e decidiu ser enfermeira. Ao concluir o curso de enfermagem em
1939, retornou a Santa Catarina com a idéia de ir trabalhar entre os indios em Goias;
entretanto, um surto de febre tiféide a fez voltar ao Rio de Janeiro.

Ao contrario, sua ida para a Argentina foi mais uma imposicdo de Lais Netto dos

Reys, a qual as alunas ndo se sentiam em condi¢ao de contrariar.

Eu disse & D. Lais que queria ir para Goias, mas ela falou: “Nao senhora, primeiro
vocé precisa ter experiéncia, nos precisamos de professores de Nutri¢do na Escola”.
Eu nem disse que sim. Naquela noite eu fiquei passeando ali na varanda [do
internato] pensando “Meu Deus, a gente ¢ empurrada, vocé ndo decide por si, os
outros ¢ que vao fazendo o teu caminho” (Lieselotte H. Ornellas, 2005).

O retorno ao Rio de Janeiro para cursar administragdo mudou o rumo de sua vida
profissional. Lieselotte ndo retornou a Santa Catarina e com apenas 21 anos de idade, viajou
para a Argentina, onde permaneceu de 1940 a 1943, periodo em que comegava a se delinear a

profissao de nutricionista no Brasil. Comenta ela:

Dai claro que eu fui. E D. Lais disse: “E s6 um ano, vocé volta logo”. Quando
cheguei a Argentina eram trés anos [risos] (Lieselotte H. Ornellas, 2005).
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Lieselotte conformou-se com a duracdo do curso, entretanto o fato repercutiu

negativamente em sua familia.

Eu me conformei. Eu ja estava ali ia fazer o curso sim. (...) Ah, inclusive meu pai
deixou de falar comigo. (Lieselotte H. Ornellas, 2005).

Lieselotte Hoeschl ndo representava uma figura-tipo de aluna da Escola Anna Nery,
nem por sua ascendéncia alema, nem por seu biotipo (loira, alta e de olhos azuis), tampouco
por sua religido luterana. No entanto, desde aluna foi distinguida com a confianga das
diretoras da EAN: ndo s6 de Bertha Pullen, americana e também luterana, mas também de
Lais Netto dos Rey, catolica fervorosa (APERIBENSE & BARREIRA, 2006, p.562-563).

Quando o Brasil entrou na 2* Grande Guerra Mundial, em 1942, toda a
correspondéncia internacional era aberta pela censura e as colOnias estrangeiras (alema,
italiana e japonesa) eram suspeitas de atuar como “quinta-coluna”, termo usado para se referir
a grupos clandestinos que trabalham dentro de um pais ou regido, ajudando a invasdo armada
promovida por um outro pais ou facgdo rival. Elementos quinta-colunistas agem por meio da
sabotagem e da difusdo de boatos, assim a for¢a da quinta-coluna reside tanto na possiblidade
de "atacar de dentro", como na capacidade de desmobilizar uma eventual reacdo a agressdo.
Na Segunda Guerra Mundial, o termo denominava aqueles que, de dentro dos paises que
combatiam o Eixo, apoiavam a politica de guerra nazista e de seus aliados, tal como
aconteceu com parte dos alemaes que habitavam os Sudetos ou com os fascistas brasileiros.
Tanto assim que mesmo por ocasido da morte de seu pai em Santa Catarina, Lieselotte

Heoschl se viu impossibilitada de vir ao Brasil:

Meu pai sofreu um acidente de carro e eu ndo pude vir para o sepultamento
(Leiselotte H. Ornellas, 2008).

Esssas suspeitas contra os integrantes da colonia alemd criaram embaracos na sua

volta definitiva ao Brasil, que foram contornados por Lais Netto dos Reys, que enviou carta


http://pt.wikipedia.org/wiki/A%C3%A7%C3%A3o_Integralista_Brasileira
http://pt.wikipedia.org/wiki/Sudetos
http://pt.wikipedia.org/wiki/Nazismo
http://pt.wikipedia.org/wiki/Eixo_(hist%C3%B3ria)
http://pt.wikipedia.org/wiki/Segunda_Guerra_Mundial
http://pt.wikipedia.org/wiki/Pa%C3%ADs
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ao reitor da UB, Raul Leitdo da Cunha, destacando o brilhante desempenho das enfermeiras
da EAN, no curso de dietista enquanto estiveram em Buenos Aires'®. O professor Pedro
Escudero também enviou uma carta com varios elogios a pessoa de LHO (LHO, Entrevista,
2008).

Apesar desses obstaculos Lieselotte Hoeschl foi distinguida pela diretora da Escola
com a indicagdo para ministrar as disciplinas de Nutricdo e Dietética (APERIBENSE &

BARREIRA, 2006, p.564).

Quando eu voltei, em 1943 D. Lais deu preferéncia a mim, apesar da outra [Firmina
Sant’Anna] dizer que eu era quinta-coluna [risos]. (Leiselotte H. Ornellas, 2005).

\

Lieselotte se refere a preferéncia que teve em relacdo aos outros candidatos para
ministrar os conteidos de nutricdo na EAN. De acordo com ela, numa reunido em que
estavam presentes pessoas importantes da Nutrigdo como o médico nutrologo Dante Costa'”’,
Lais Netto dos Reys pleiteou que a vaga fosse ocupada pela enfermeira recém formada em

nutrigao.

Entdo eu comecei a ensinar. (...) candidataram a ensinar Nutri¢do exponenciais
médicos da nutri¢ao, e ela deu preferéncia a mim (Lieselotte H. Ornellas, 2005).

Mesmo assim Lieselotte H. conta que sentia as restrigdes que a realidade impunha
“Achava o campo muito limitado para a aplicagdo dos conhecimentos adquiridos (...), pois
sequer havia o curso de dietista no Brasil” (BIZZO, 2004).

Apesar disso as enfermeiras e as estudantes de nutricdo podiam manter intercambio com
estudiosos, professores, técnicos e pesquisadores do tema do pais, por meio da Sociedade
Brasileira de Alimenta¢ao - SBA, fundada em 1940. Numa das atividades desta sociedade,
registrada nos Arquivos Brasileiros de Nutricdo (ArBN, 1944, p.77-79), destaca-se a
contribuicado de Firmina Sant’Anna, levando ao conhecimento do grupo a organizagao,

funcionamento e finalidades do Instituto Nacional de Nutri¢ao de Buenos Aires, bem como os

1% CEDOC/EEAN/UFRJ, Mod. GR, cx14, ano1936-37, graduada Firmina Sant’ Anna.
7 Em 1943 foi diretor do SAPS — Servigo de alimentagio da Previdéncia Social
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® ¢ Adamastor Barbosa'® para o

planos dos pediatras e professores Martagio Gesteira'®
funcionamento de um servigo similar no futuro Banco de Leite € no Abrigo Artur Bernardes'"
(ArBN, 1944, p.78).

Em 1943, em plena Segunda Guerra Mundial, ano do retorno das duas diplomadas da
EAN, agora também nutricionistas, ocorreu a 1* Conferéncia de Diretoras de Escolas de
Enfermagem do Brasil, uma convocagdo da diretora da EAN, Lais Netto dos Reis para tratar
dos problemas nacionais de enfermagem. Entre os pontos de pauta dessa Conferéncia
constava o tema ‘“Programa de Nutricdo em Escolas de Enfermagem” apresentado por
Lieselotte Hoeschl. Na ocasido, a professora de nutricdo e dietética da EAN apresentou
trabalho sobre regime alimentar em escolas de enfermagem, sob os aspectos técnico,
quantitativo, qualitativo e econdmico, descrevendo a melhor maneira de racionalizar os gastos

com a alimentacdo das alunas, sem que lhes faltasse os nutrientes necessarios as suas

atividades!!'.

108 Joaquim Martagdo Gesteira, em 1908, graduou-se pela Faculdade de Medicina da Bahia. No inicio dos anos
1930 fundou e presidiu a Sociedade Baiana de Pediatria. Em 1935 foi nomeado Diretor do Departamento da
Crianca do Estado da Bahia. Em 1937, assumiu a Cadeira de Puericultura e Clinica da Primeira Infincia e a
Direcdo do Instituto de Puericultura da Faculdade Nacional de Medicina, no Rio de Janeiro. Em 1938, foi eleito
presidente da Sociedade Brasileira de Pediatria e foi indicado Patrono da Cadeira 6 da Academia Brasileira de
Pediatria. Criou a primeira Jornada Brasileira de Pediatria e Puericultura, depois conhecida como Congresso
Brasileiro de Pediatria. Em 1946 foi nomeado Diretor do “Departamento Nacional da Crianga”. No inicio dos
anos 1950 passou a ser o Diretor do “Instituto Internacional Americano de Proteg¢do & Infancia”. A reputagdo de
Martagdo Gesteira transcendeu as fronteiras nacionais. Hoje, Martagdo Gesteira ¢ nome de diversos hospitais,
pragas e ruas em todo o pais. No Rio de Janeiro, o Instituto de Puericultura e Pediatria da Universidade Federal
do Rio de Janeiro leva seu nome (SBP, 2009 (1), on line).

19 Adamastor Barbosa, professor de pediatria do Departamento Nacional da Crianga, diretor da Sociedade
Brasileira de Pediatria, em 1936. Precursor na implantagdo de Banco de Leite Humano do pais em 1943.
(MAIA et all, 2006, p.286).

"0 Criado por iniciativa de Carlos Chagas e Antdnio Fernandes Figueira, ambos do Departamento de Satde
Publica do Ministério da Justiga e Negdcios Interiores, em 1924, como Hospital Arthur Bernardes, transformou-
se em Abrigo-Hospital Arthur Bernardes, Instituto de Higiene e Medicina da Crianga, Instituto Nacional de
Puericultura e, por fim, Instituto Fernandes Figueira, sua denominagdo atual. A instituicdo tem sua linha de
trabalho voltada para a integragdo entre ensino, assisténcia e pesquisa da saude da mulher, da crianga ¢ do
adolescente (SBP, 2009 (2), on line).

" Livro de Ata das Reunides de Diretoras. Sessio de prepara¢do. Ano 1943, p.1-7.CEDOC/EEAN/UFRIJ.
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Firmina Sant'Anna foi a idealizadora da Associa¢do Brasileira de Nutri¢gio - ABN'"?,
fundada 31 de agosto de 1949, sendo a primeira presidente desta associagdo (AsBN, 1991,
p.143, 171).

Firmina Sant’Anna foi a primeira chefe do Servico de Nutricio do Hospital dos
Servidores do Estado (HSE). Quando ela teve que se afastar do cargo, para tratar de um
cancer nos EUA onde veio a falecer. Lieselotte a substituiu permanecendo como chefe do
Servigo de Dietética do HSE de 1950 a 1952. (LHO, Entrevista, 2008; Documentos pessoais).
O Conselho Federal de Nutri¢do também faz referéncia a atuacdo de Firmina Sant’Anna na
organizacdo do Servico de Nutricdo do Hospital do Servidor Publico do Rio de Janeiro
(IASERJ) entretanto ndo foi possivel comprovar este dado (CFN, 2009, online).

Ambas as enfermeiras-nutricionistas, Lieselotte Hoeschl e Firmina Sant’Anna, também
se dedicaram a organizar cursos para a formagdo de técnicos de nivel médio, voltados a
administracao dos restaurantes do SAPS. Elas participaram ainda da organizag¢ao do curso do
Instituto de Nutricdo da Universidade do Brasil, em 1946, do qual ambas passaram a fazer
parte do corpo docente.

Acerca da questdo de gé€nero observa-se que no Curso de Dietistas do Instituto de
Nutri¢do da Universidade do Brasil havia mulheres lecionando. As matérias Técnica Dietética
e Arte Culindria eram ministradas pela enfermeira Noemia Perin de Goes, que também era
professora das alunas da EAN e que fizera um curso no SAPS'" (ArBN, 1948, p.74-84; LHO,
Entrevista, 2008). Noemia Perin de Godes lecionava no IN/UB a matéria “Técnica Dietética e
Arte Culindria” que era dada no primeiro ano. Observa-se que somente esta matéria, mais
voltada para a parte pratica, era ministrada por uma mulher, sendo todas as outras ministradas

por médicos nutrélogos. No curso de nutrélogos, exclusivo para médicos, ndo havia mulheres

"2 Fundada em 31 de agosto de 1949 sob a denominagédo de Associagdo Brasileira de Nutrigdo (ABN). Em 1970,
quando realizou-se o Congresso Brasileiro de Nutricionistas em Salvador, aprovou-se a criagdo de uma
Federacao Brasileira de Associa¢des de Nutricionistas (FEBRAN) (AsBN, 1991, p.228-229).

13 Historico escolar das alunas 1937-1949. Cedoc/EEAN/UFRJ;



139

lecionando. Ou seja, respeitavam-se os papéis sexuais que determinam para a mulher
atribuicdes, ainda que no nivel superior, compativeis com sua natureza. Noemia Perin de
Goes foi professora do Curso de Nutrigdo do Instituto de Nutricdo da UB desde sua
inauguracao em 1946, quando ainda ndo se realizava concurso publico para o ingresso de
professores no Instituto de Nutricdo onde foi aluna da professora Lieselotte (LHO, Entrevista,
2008; AsBN, 1991, p.86). A selecdo de professores dava-se mediante sua histdria profissional
e nivel de saber, e que s6 posteriormente o IN veio a exigir concurso. Posteriormente Noemia
foi contratada para dar aula no Instituto de Nutricdo da Universidade do Brasil (AsBN, 1991,
p.68,92).

Cabe destacar ainda que durante a 6* Conferéncia de Diretoras de Escolas de
Enfermagem, em 1946, foi debatido o ponto “Curriculo das auxiliares de enfermagem, seu
contetido teodrico e pratico” e por sugestdo de Aurora de Affonso Costa foi incorporado a
disciplina de “Nutri¢do e Dietética” desse curso, o conteido de Dietética Infantil. Entretanto
na respectiva ata ndo foi registrada a opinido da professora Lieselotte, que consta como
presente nesta reunido'".

Deste modo registra-se que ao todo cinco enfermeiras diplomadas pela EAN,
tornaram-se nutricionistas, a saber: Lieselotte Hoeschl, Firmina Sant’Anna, Noemia Perin de
Goées, Yolanda Lindembergue Lima e Margarida dos Passos Rosa. As trés primeiras
contribuiram diretamente para a organiza¢do do Instituto de Nutricdo da UB; e duas ultimas

atuaram no estado de Sao Paulo (USP).

4 Livro de Ata das Reunides de Diretoras. 6*° Conferéncia de Diretoras. 13 e 16 de maio de 1946.

Cedoc/EEAN/UFRI.
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33 A CONTRIBUICAO DA EAN PARA A FORMACAO DE
ASSISTENTES SOCIAIS

A primeira linha tedrica de interpretacdo sobre o surgimento do Servigo Social vigente
no inicio do século 20, entende o Servico Social simplesmente como um processo de
“tecnificacdo da caridade”. A outra corrente de pensamento emergente, na segunda metade do
século passado, passou a explicar o surgimento do Servigo Social como estratégia para o
controle da forga de trabalho e da reproducao social, articulada entre a burguesia empresarial,
o Estado e a Igreja Catolica (VIEIRA, 1978; PAULO NETO, 1996; BACKX, 1994;

IAMAMOTO & CARVALHO, p.202-203, 2001).

Origens do Curso de Servico Social

René Sand, médico francés fundador do Conselho Internacional do Bem-estar Social
ao qual ¢ ligado o Centro Brasileiro de Cooperagao e Intercambio de Servi¢o Social
(CBCISS), afirma que nas primeiras décadas do século 20, o Servigo Social ndo se distinguia
da Acdo Social. Como analisa Vieira (1978, p.63,93), o processo de diferenciagao do Servigo

Social se intensificou a partir da década de 30 com o entendimento de que:

O Servico Social incorpora a caridade, a assisténcia e a filantropia, mas os ultrapassa
e se distingue deles por seu carater cientifico, por sua preocupagdo de pesquisa das
causas ¢ pela extensdo de seu campo de estudo e atividades. Poderemos dizer
simplesmente que ¢ o funcionamento do sentido social esclarecido pelas ciéncias
sociais.
Em outras palavras ao incorporar nas atividades sociais, a caridade, a assisténcia e a
filantropia desenvolve-se apenas uma assisténcia social. Entretanto, quando se enfatiza as
acoes profissionais, incluindo atitudes como atividades de pesquisa € 0 compromisso com

uma carreira, reivindicando-se um profissionalismo para estas agdes, fala-se em Servigo

Social.
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A diferenga entre “Assisténcia Social” e “Servigo Social” fora estabelecida no inicio
do século 20, por Mary Richmond, uma assistente social norte-americana. Para ela, fazer
Servigco Social implicava em trabalhar a personalidade das pessoas e o seu meio social e nao
apenas prestar uma ajuda material aos pobres. Assim, cabia ao assistente social determinar a
historia individual da formagdo da personalidade de seu cliente; estudar e investigar 0 meio
social daquela pessoa, através de visitas domiciliares, entrevistas e conversas informais com
amigos, professores, patroes etc. Observando, anotando e fazendo relatorios minuciosos, este
profissional obteria um diagndstico e tentaria descobrir uma forma de conseguir a ajuda do
meio social para a sua causa. A isto, Mary Richmond denominou de ‘“compreensdes”,
abrangendo a compreensdo do meio social e a compreensdo da personalidade (ESTEVAO,
1999, p.35).

A questdo social, entendida como “o conjunto de problemas politicos, sociais e
econdmicos que o surgimento da classe operaria impos ao mundo, no curso da constitui¢do da
sociedade capitalista”, no inicio do século 20, passou a ser discutida como “questdo
eminentemente politica” pertencente a esfera do Estado, requerendo mais do que intervengdes
da policia (CERQUEIRA FILHO, 1982, p.21,75).

Os debates sobre a necessidade de criagdo da profissdo de assistente social no Brasil
tiveram como pano de fundo o inicio do processo de industrializagdo do pais e o fendmeno da
urbanizagdo. A conseqiiente concentracdo de pessoas pobres nas cidades era vista com
preocupacao pelas elites dirigentes, que tinham como porta-voz a Igreja Catolica (BARROS,
1999, p.98; AGUIAR, 1995, p.44). O Servigco Social, ao oferecer condi¢cdes para o
reerguimento social e moral do operario e para a regulacdo de sua vida, direcionava a
disciplinarizacdo do trabalhador (RAGO, 1985, p.33). Até entdo dos problemas de ordem
social, se encarregavam organizagdes caritativas, de cunho religioso, mas faltava a esses

agentes uma instrugdo especializada e cientifica (PIRES, 1989, p.77).
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O Estado, ao intervir no desenvolvimento das fungdes do Assistente Social junto a
classe trabalhadora, através de medidas formais de controle da ordem e da hierarquia
intervindo sobre a familia e conseqiientemente sobre a sociedade, determinou as condigdes
propicias para a emergéncia de um profissional especializado para a pratica de uma
assisténcia, o que autorizou o monopolio destas atividades pela profissdo, reconhecendo sua
legitimidade (BACKX, 1994, p.100). Como aponta Freidson (1978, p.19), ao passo que as
associacdes tém por objetivo conseguir um certo monopolio das fungdes para determinada
profissdo, o Estado, quando intervém, tem por objetivo autoriza-lo.

No momento em que se debatia a necessidade da formagdo de pessoas para darem
conta da questdo social, a profissdo de enfermeira ja se encontrava plenamente inserida na
sociedade brasileira, contando com uma escola padrdo oficial na capital federal (a Escola
Anna Nery), uma associa¢do de classe - a Associagdo Brasileira de Enfermeiras Diplomadas -
e uma revista cientifica — os Annaes de Enfermagem. Assim, véarios médicos e enfermeiras
indicavam a EAN como a instituicdo mais capacitada a ministrar o curso de Servi¢o Social, o
que veio a ocorrer no momento da incorporacdo da EAN a UB, em 1937, quando esta escola
passou a incluir além do curso de Enfermagem, também o de Servigco Social (APERIBENSE
& BARREIRA, 2008, p. 474-482).

Na época, no Brasil ndo existiam nem programas nem escolas oficiais para formacao
de assistentes sociais. A aprendizagem se fazia na pratica das obras assistenciais e privadas e
em alguns poucos estabelecimentos particulares como a Escola de Servigo Social de Sao

Paulo, o Instituto de Educa¢do Familiar ¢ Social'"®

, ¢ a Escola de Servigo Social da S.0.S., os
dois ultimos sediados na capital federal. Maria Esolina Pinheiro, primeira diretora da Escola

Técnica de Servico Social da SOS, enfatizava a necessidade de os trabalhadores sociais terem

5 Em 1937, foi criado no Rio de Janeiro o Instituto de Educagdo Familiar e Social, fundado em 1° de julho,
mais conhecido como Instituto Social, atualmente Departamento de Servigo Social da PUC-RJ, primeiro curso
de Servico Social do Rio de Janeiro. Assessorada pelas religiosas francesas que vieram auxiliar na implantacéo
da Congregacdo das Filhas de Maria, o curso teve como diretora técnica mademoiselle Germaine Marsaud.
(NUNES,1983).
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“um preparo baseado nos mais sélidos estudos técnicos, capazes de tornd-los aptos ao
desempenho de suas complexas e delicadas fungdes” (PINHEIRO, 1939, p.171; 183-184).

Assim como a Enfermagem, o Servigo Social desenvolveu-se inicialmente como uma
vocagdo. Mais tarde, transformou-se em uma ocupagdo de dedicagdo exclusiva e de
reconhecida importancia social. O surgimento do Servigo Social representou mais uma
oportunidade de acesso da mulher ao mercado de trabalho, uma vez que as caracteristicas
intrinsecas ao Servico Social eram consideradas como inerentes ao género feminino.

Na conjuntura da Segunda Guerra Mundial, Lais Netto dos Reys, na qualidade de
presidente do Conselho de Enfermagem, prerrogativa esta vinculada ao cargo de diretora da
Escola Padrao Oficial, convoca as diretoras das escolas de enfermagem do Brasil para discutir
os problemas nacionais no 4mbito da enfermagem''®.

E importante salientar que no inicio da década de 40 do século 20, ja se apresentava a
necessidade de enfermeiras diplomadas ndo apenas para a area da saude publica, mas também
para atender ao modelo hospitalocéntrico, que se impunha de forma crescente, haja vista a
expansdo dos Institutos de Aposentadoria e Pensdes e o modelo previdencidrio de Vargas. O
hospital passa a ter a fungdo de evitar que os problemas da vida pessoal do paciente
impedissem a recuperagdo de sua capacidade de trabalhar e sua reinser¢do social. No entanto,
a insuficiéncia numérica de enfermeiras para atender as demandas crescentes, em todo o
territorio nacional, ensejou a discussdo de estratégias de solucdo (SANTOS et all, 2002,
p.561-570). Dentre as estratégias a diretora da Escola de Enfermagem D. Anna Nery, Lays
Netto dos Reys, a partir de 1943 até o ano de 1946, tomou a iniciativa de reunir as diretoras
de escolas de enfermagem em funcionamento com a finalidade de discutir e deliberar sobre os

problemas da Enfermagem Brasileira. A relag@o entre as fungdes da enfermeira e da assistente

116 Ata das reunides de diretoras. Cedoc/EEAN/UFRJ.
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social, apesar de ndo constar como ponto de pauta, devido aos impasses que se apresentavam
entre as duas profissoes, terminou por ocupar grande parte dos debates.

Cabe ainda observar que o servigo social e a enfermagem apresentavam como
semelhancas, além da divisdo vertical do trabalho, o recrutamento de normalistas e
professores primarios. Ao analisar as fichas de matricula € possivel observar que quase todas
as alunas de ambos os cursos, haviam cursado o colégio normal, ou tinham experiéncia de

7 A idéia de se colocar a normalista como candidata ideal estava relacionada ao

magistério
seu status social, de profissdo digna, na Europa e no Brasil, para as filhas da pequena
burguesia e das classes populares, rurais e operarias. A época se entendia que esta carreira era

“boa para a mulher”. As fronteiras sexuais das profissdes vao se deslocar para o setor terciario

em expansdo, que desenha o territorio dos novos empregos (PERROT, 2007, p.126-128).

As lideres da enfermagem nacional discutem os nexos entre a Enfermagem
e 0 Servico Social (1943-1946)

A seguir sdo analisados os debates do conjunto dessas seis reunides, realizada em um
espaco de trés anos, procurando-se evidenciar as posi¢des das lideres de enfermagem.

A integragdo dos dois cursos universitarios era defendida por Madre Marie Domineuc,
diretora da Escola de Enfermagem do Hospital Sao Paulo, declarou que naquele estado o
conceito de enfermeira ecra entendido no sentido médico-social, considerando assim, as
vantagens de se inserir conteudos de servico social no programa de Enfermagem de Saude
Publica, de modo a tornar a enfermeira polivalente, ou seja, uma “enfermeira-assistente

social”. Sua proposta foi aprovada por unanimidade.

7 Setor de Protocolo, ESS/UFRJ..
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Ruth Barcelos''® observou que a enfermeira vinha suprindo a falta da assistente social.
Mesmo opinando que enfermagem e servigo social constituiam atividades distintas julgava,
que, com o devido preparo, a enfermeira de saude publica poderia ser “uma Otima assistente
social”.

Madre Domineuc pensava em uma divisdo da enfermagem em hospitalar e social,
sendo que o curso de enfermagem/servico social poderia ser reduzido na parte médico-
cirargica, em beneficio da parte social'"’.

Ela considerava impraticavel o oferecimento do que ela chamava de “conhecimento
total”, aqui entendido como a soma do curso de enfermagem e do curso de servigo social, pois
muitas alunas desistiriam do curso, o que ndo ocorreria se elas pudessem optar por “outra fase
da enfermagem”, que seria a social. Entendia ela que nesta forma polivalente de formagao se

promoveria um melhor aproveitamento das aptidoes'®

. Ao questionamento de Lais acerca do
que seria uma assistente social, Madre Domineuc responde ser “aquele que resolve qualquer
caso ou situacdo social, utilizando ou criando um organismo para resolvé-lo. O seu objetivo €
o caso social”.

Madre Domineuc listou trés estratégias que melhor aproveitariam a atuagdo da
enfermeira: aproveitar todas as profissionais existentes no territorio nacional; formar as alunas
num dinamismo profissional polivalente; criar associagdes de coordenagdo dentro da maior
cordialidade'".

Madre Domineuc contrasta a formagao da enfermeira com a do médico, opinando que

enquanto a primeira deve ser orientada por um conceito filosofico, a segunda segue o conceito

18 Ruth Barcelos era secretaria estenografa da Classe I do Ministério da Educacdo e Saude. Foi secretaria da
EAN, participou da comissdo de elaboracdo do anteprojeto de regulamentacdo do exercicio da enfermagem.
Recebeu o titulo de socia honoraria da ABED em margo de 1939 “pelos servigos prestados a Associa¢do ¢ o
constante interesse revelado” (CARVALHO, 1976, p.34,48,214 ¢ 446). Encaminhada pela diretora Lais Netto
dos Reys, para estudar Servico Social nos EUA.

9 A objecdo de Olga Lacorte sobre a reducdo dos conteudos de patologia Madre Domineuc lembra que a
enfermeira-assistente social ndo necessitaria de maior conhecimento da patologia, por trabalhar sob as ordens do
médico (Livro de Ata das Reunides de Diretoras. 1* Sessdo ordinaria, ano 1943, p.20-21. CEDOC/EEAN/UFR]J).
120 [ ivro de Ata das Reunides de Diretoras. 1* Sessdo ordindria, ano 1943, p.21. CEDOC/EEAN/UFRJ.

21 1 ivro de Ata das Reunides de Diretoras. 1* Sessdo ordindria, ano 1943, p.11. CEDOC/EEAN/UFRJ.
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cientifico. O conceito filos6fico de base na formagao da aluna de enfermagem € o conceito da
humanidade, que deve ser aliado ao “conhecimento somatico™'%.

Lais Netto dos Reys diretora da EAN defendia a primazia da Enfermeira sobre o
Servigo Social. Ao explicar as confusdes que os médicos estavam fazendo entre as funcdes de
assistentes sociais e enfermeiras, definiu como estratégica a necessidade de “colocar o mais
depressa possivel, de forma habilidosa, um paradeiro em tal confusdo”, visto que estas
profissionais “deveriam colaborar com a enfermagem” e que a enfermagem “tem que
conquistar terrenos e nunca perdé-los”. Esclarece ela que ao procurar dar execucdo a lei
452/1937, que transformou a Escola Ana Neri em Escola de Enfermagem e Servi¢o Social,
pretendia colocar as duas profissdes em “linhas paralelas” demonstrando, “o verdadeiro papel
de cada uma e como podem e devem trabalhar uma ajudando a outra”. Lais Netto dos Reys
enfatizava o grande valor do intercdimbio por demonstrar a unido de ideais e esfor¢os em
beneficio de uma causa. Neste sentido, Lais Netto dos Reys manifesta-se contra a reducdo da
duracdo do curso de enfermagem para trés anos, mediante a exclusdo do estidgio de satde
publica, o que a seu ver retiraria o papel social da enfermagem.

Edith de Magalhaes Fraenkel, ndo se posiciona mesmo com a insisténcia de Lais Netto
dos Reis, justificando que seu ponto de vista diverge do de Madre Domineuc. No debate sobre
o programa de cada curso e sua respectiva carga horaria, observa-se uma forte divergéncia
entre Madre Domineuc e Edith de Magalhaes Fraenkel, ambas de Sao Paulo. Nao ¢ possivel
identificar no que divergem tais opinides, porém observa-se que ha um clima tenso durante a
reunido tanto que Lais Netto dos Reys suspende a reunido e convida a todos para um cha no
saldo-refeitorio.

Do contetido das discussdes ocorridas durante as Conferéncias de Diretoras de

Escolas de Enfermagem, ressaltamos que a criagdo de um curso de Servigo Social na EAN

122 Livro de Ata das Reunides de Diretoras. 1* Sessio ordindria, ano 1943, p.14. CEDOC/EEAN/UFRJ.
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ensejou uma intensa discussdo acerca da divisdo das fungdes entre a enfermeira, a recém-
criada profissao de assistente social e as caracteristicas inerentes a cada uma delas.

As liderangas presentes e/ou representadas nas Conferéncias manifestavam seus
interesses, os quais muitas vezes divergiam entre si como ¢ possivel observar em relagdo as
colocacdes das enfermeiras religiosas, representantes de Escolas de Enfermagem Catodlicas,
que buscavam encaminhar as questdes relativas a forma como deveria ser o estagio de saude
publica praticado por elas. Neste sentido, acabava-se gerando um ambiente propicio para os
embates em torno dos encaminhamentos que pretendiam minimizar os problemas relativos a
enfermagem brasileira. Ainda contribuia para os pontos discordantes a diretora da Escola de
Enfermagem de Sao Paulo (EEUSP) Edith de Magalhdes Fraenkel, juntamente com a sua
assessora, Ella Hasenjaeger que estava no Brasil como representante do Office of the
Coordinator of the Inter-American Affairs (IAIA)'® para assessorar na administragdo da
Escola de Enfermagem de Sdo Paulo, atual Escola de Enfermagem da Universidade de Sao

Paulo — USP (ALMEIDA FILHO, et all, 2005, 529-530).

A insercao do Servico Social na Sociedade

A industrializacdo dos anos 1940 e o enorme peso dos novos problemas sociais

gerados pela urbanizacdo impulsionado pelo processo de industrializagdo forcaram o social

123 Na conjuntura da II Guerra Mundial foi criado o TAIA em 1940 coordenado por Nelson Rockefeller que
promoveu em 1942, a criacdo do Servico Especial de Saude Publica (SESP) com as seguintes fungdes: o
saneamento de regides produtoras de matérias-primas estratégicas e a formacdo e aperfeicoamento de
profissionais da satide. No pos-guerra a continuacdo do acordo sanitario do IAIA-SESP no Brasil deveu-se as
novas funcgdes que estas agéncias desempenharam num mundo marcado pela Guerra Fria. O relatério da
enfermeira americana Elizabeth Tennant para o IAIA sobre a situacdo da enfermagem no pais sugere que o
Ministério da Educagdo e Saude criasse escolas de enfermagem e que o SESP auxiliasse na organizagdo destas.
Dentre as escolas implantadas pelo SESP, a primeira foi a Escola de Enfermagem da Universidade de Sdo Paulo,
em 1943 (Campos, 2008, p.880-884).
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como campo de interven¢cdo do Estado e os assistentes sociais aumentaram seus espagos
(sobretudo laborais) no setor piblico (PAPADOPULOS, 2005, p.584).
A origem familiar das alunas do curso de Servigo Social ¢ evidenciada na fala das

entrevistadas quando perguntada sobre a caracteristica das alunas do curso de Servi¢o Social:

A Raja Gabaglia'® [Elizabeth Pessoa Raja Gabaglia], por exemplo, era da alta
sociedade. A madre Penido [Margarida Maria Menezes Penido] também, era da alta
sociedade. [...] tinha a filha do médico das alunas da escola [Heloisa Martins
Sampaio, filha do Dr. Sampaio]. A Analia [Analia Paolielo], que veio do Espirito
Santo para fazer o curso de voluntarias e depois quis fazer também o curso de
Assistente Social. (Cecilia Pecego Coelho, 2008)

Lais Netto dos Reys corrobora a evidente diferenca de extracdo de classe entre

enfermeiras e assistentes sociais:

a preferéncia dos médicos pelas assistentes sociais deve-se porque as assistentes
sociais nasceram da camada fina e as enfermeiras vém pela menor de todas as
camadas e estdo por todos os hospitais e casas de sande”'>.

A posicdo social de varias alunas do curso de Servigo Social era de membros de
familias influentes da sociedade carioca e de outros estados, pode explicar a declaracao de
Lais Netto dos Reys sobre a preferéncia dos médicos pelas assistentes sociais. Embora nao
estejam disponiveis fatos que evidenciem uma preferéncia dos médicos pelas assistentes
sociais, € em que termos, parece certo haver se estabelecido uma diferenga de classe social de
origem das candidatas as duas profissdes, ao longo dos anos 40, com vantagem para as
assistentes sociais. Nao obstante ser uma ocupagdo caracteristicamente desempenhada por
mulheres € preciso considerar que o Servico Social provinha de atividades ligadas a

filantropia e a assisténcia social, realizadas por damas da alta sociedade, em nome de uma

124 Aluna do curso de Voluntérias de Enfermagem e Servigo Social, formatura em 1941, bisneta do grande

matematico Dr. Eugénio de Barros Raja Gabaglia (1862-1919), engenheiro — um dos construtores de Belo
Horizonte, em 1893 - cientista, professor catedratico e diretor do Colégio Pedro II. Filha de Edgar Barros Raja
Gabaglia e de Laura Saydo da Silva Pessoa Raja Gabaglia. Ele, engenheiro civil pela Escola Politécnica do Rio
de Janeiro em 1921, fundou com os dois socios o importante Escritério Técnico Raja Gabaglia. FEla, Laura Sayao
da Silva Pessoa era filha do presidente Epitacio Pessoa que depois de viliva entrou para a ordem dos Carmelitas
(BARATA & BUENO,1866-1867). Esposa de Aristides Azevedo Pacheco Lefo, médico brasileiro, o mais
célebre neurofisiologista do Brasil e um dos mais importantes no mundo no inicio do século XX, reconhecido
internacionalmente.

125 Livro de Ata das Reunides de Diretoras. 3* Conferéncia de Diretoras. 1* Sessdo ordindria, 25 de setembro de
1944 — CEDOC/EEAN/UFRYJ).
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devocio religiosa ou como apoio as figuras ptblicas de seus maridos (ESTEVAO, 1999, p10-
27). Por exemplo, uma das formandas da primeira turma do Curso de Voluntarias de
Enfermagem e Assistentes Sociais da Escola Anna Nery, Maria das Dores Brandao
Cavalcanti vinda de Pernambuco, era esposa do Procurador Geral da Republica e depois
fundou um curso na Santa Casa da Misericérdia do Rio de Janeiro, vinculado a Associagao de
Voluntarias Ana Néri (AVAN), do qual foi diretora'?. Ao contrario, a enfermagem apresenta-
se como uma atividade manual, executado por pessoas socialmente desprestigiadas, sendo
valorizada somente quando relacionada a religido e ndo remunerada (BAPTISTA &
BARREIRA, 1997b, p.9). Até meados do século, o nimero de enfermeiras diplomadas era
diminuto, de acordo com o Levantamento realizado pela Associacdo Brasileira de
Enfermagem sobre a distribuicdo do pessoal de enfermagem nos 6rgaos estaduais, no ano de
1956, portanto, 33 anos apds a criacdo do primeiro curso de Enfermagem, o pais contava com
apenas 376 enfermeiras diplomadas, estando 287 delas (76%) na regido sudeste; 59
enfermeiras (16%) no sul; 14 (4%) no nordeste; 11 (3%) no centro-oeste e 5 (1%) no norte

(ABEn, 1980).

Nao obstante, percebia-se a necessidade de que as alunas de ambos os cursos
estudassem esses contetidos a fim que soubessem agir em consonancia, quando necessario,
como podemos verificar no discurso de Cecilia Pécego Coelho, ex-aluna do Curso de

Voluntarias de Enfermagem e Servigo Social, ao expor que

“...quando surgiu esta idéia do voluntariado [idéia de criar o Curso de Voluntarias de
Enfermagem e Servico Social] ela [Lais Netto dos Reys] achou que as assistentes
sociais também deveriam conhecer alguma coisa da 4rea de enfermagem, a
parte de ética, a parte de formacdo mesmo de assisténcia a uma pessoa que tem ...
que necessita de um primeiro socorro, alguma coisa... Ela entdo juntou algumas
pessoas que queriam fazer assisténcia social nas mesmas aulas que nds voluntarias
tinhamos, mas além das nossas aulas, elas tinham outras aulas especificas para o
curso que era de direito, direito social, familia...” (Cecilia Pecego Coelho, 2008)

126 Mod.P, Cx43. Cedoc/EEAN/UFRIJ.
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Segue-se a mesma linha de raciocinio destacada pela depoente Cecilia Pécego Coelho,
devido a estreita relacdo do trabalho da enfermeira com o da nutricionista, achava-se que
deveria constar no curriculo de enfermagem, disciplinas referentes a nutri¢ao e a dietética; da
mesma forma que deveria conter no curso de nutricdo matérias como anatomia, patologia e
técnica de enfermagem (HOESCHL,1951, p.186).

Trés anos ap6s a ultima Conferéncia de Diretoras de Escolas de Enfermagem, por
meio da Portaria 35, de 19 de abril de 1949, do Ministério do Trabalho, Induastria e Comércio,
o Servi¢o Social no Brasil ¢ enquadrado no 14° grupo de profissdes liberais. Apesar de esta
modificagdo ter suas vantagens em relacdo ao acesso a clientela, Freidson (1994, p.77),
argumenta que o exercicio liberal da profissdo ndo ¢ a medida mais adequada para avaliar o
grau com que as profissdes tém liberdade de controlar seu proprio trabalho visto que a
estrutura do trabalho ou a organizacdo de empresas podem suscitar uma enorme diferenga no
poder dos profissionais de determinar o conteudo, os termos, as condi¢des € as metas de seu

trabalho.

O Servico Social na EAN e na UB

A primeira iniciativa de que se tem noticia no sentido de implementar a determinagao
legal de criar um curso de Servico Social na EAN ocorreu menos de trés anos apos, as
vésperas da 1* Semana de Enfermeiras. Seis dias antes do evento, em 6 de maio de 1940, a
diretora da EAN, envia uma carta ao reitor da UB sobre estas comemoragdes € sugere a
criacao de trés cursos de extensdo universitaria, a saber: um Curso de Enfermagem do Lar,
Social e de Guerra, para mocas e senhoras da sociedade; um Curso de Auxiliares € um Curso

de Assistente Social”'?’ (grifo meu). O fato ¢ o de que na solenidade de encerramento da

127 Relatério anual das diretoras, 1940. Cedoc/EEAN/UFRJ.
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Semana, Lais Netto do Reys, anunciou a criagdo dos trés cursos “de extensao universitaria”.

No entanto o projeto “Curso de Enfermagem do Lar, Social e de Guerra” transformou-se no

1128

Curso de Voluntarias de Enfermagem e de Servigo Social'*. Neste sentido o depoimento de

Cecilia Pecego Coelho'”’

como ex-aluna do curso de Voluntarias de Enfermagem e Servigo
Social esclarece os nexos entre estes cursos € o Curso de Assistentes Sociais:
O curso de Voluntarias comegou com um grupo pequeno, eram pessoas que queriam
apenas servir como voluntarias na guerra, no que fosse necessario, eram nove meses
apenas (...) as assistentes sociais levavam dois anos fazendo o curso, elas se

formavam como Voluntarias e acrescentavam o Curso de Assistente Social,
terminando no ano seguinte (Cecilia Pecego Coelho, 2008).

Do exposto acima infere-se que se tratam de dois cursos distintos: um de Voluntarias

de Enfermagem e Servigo Social e outro de Assistentes Sociais, os quais devido as suas

afinidades, apresentavam alguns contetidos em comum:

Quando surgiu esta idéia do voluntariado ela [Lais Netto dos Reys] achou que as
assistentes sociais também deveriam conhecer alguma coisa da area de enfermagem:
a parte de ética, a parte de assisténcia a uma pessoa que necessita de um primeiro
socorro. Entdo ela juntou nas mesmas aulas voluntarias e pessoas que queriam fazer
assisténcia social; mas além das nossas aulas, elas tinham outras aulas, especificas
para o curso de Servico Social que eram de direito social, de familia, uma série de
outras matérias... (Cecilia Pecego Coelho, 2008).

Enquanto o Curso de Voluntarias de Enfermagem e Servigo Social representava um
complemento da educacdo de mocas e senhoras da sociedade, mediante a ampliagdo de
competéncias desenvolvidas no ambiente doméstico, o curso de Assistente Social implicava
um compromisso com uma carreira, de modo que o trabalho aprendido na Escola tornava-se
parte de sua identidade, nos marcos da teoria da profissionalizacdo de Eliot Freidson.

No mesmo ano de 1940, no periodo de 1° a 15 de junho, foram abertas as inscri¢des

para o Curso de Extensdo Universitaria de Assistente Social®®. O reitor Raul Leitdo da

128 Relatorio anual das diretoras, 1940. Cedoc/EEAN/UFRIJ.

12 Cecilia Pécego Coelho foi diretora da EEAN o periodo de 1972 a 1975 (COELHO, 1997, p.64). ingressou na
EAN em 1941 para fazer o curso de voluntarias de Enfermagem.

130 Relatorio anual das diretoras 1940. Cedoc/EEAN/UFRJ.
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Cunha, apoiou a cria¢ao do curso, cujos certificados foram por ele e pela diretora Lais Netto

dos Reys, assinados tal como ¢ reiterado no depoimento de Cecilia Pecego Coelho.
D. Lais teve muito apoio do reitor Raul Leitdo da Cunha, que queria o

funcionamento do curso de Servigo Social, ele adorava a Escola Anna Nery, gostava
muito da Dona Lais, entendia a enfermagem... (Cecilia Pecego Coelho, 2008).

Assim, Lais Netto dos Reys tratou de conseguir que ambos os cursos, ministrados em
instituicdo de reconhecido status e pertencente a UB, tivessem delimitados seus limites
jurisdicionais, de forma que as duas profissdes pudessem estabelecer e controlar sua propria
divisdo do trabalho.

Lais Netto dos Reys faz seguinte retrospectiva das origens do Servigo Social na EAN:

A diretora da Escola [EAN], no intuito de dar vida ao texto da lei [452/1937]
designou para organizar o curso de assistente social da escola uma comissdo
constituida pelas diretoras das escolas de Servigo Social do Rio, de Sdo Paulo e dos
Membros do Conselho Nacional de Servigo Social [CNSS]. Esta comissdo convidou
para uma reunido em janeiro de 1941, Estela de Faro, Germaine Marsaud, Helena
Junqueira, Sra Nadir Cury e Ailda Pereira. De acordo com este programa foi

iniciado o curso de Servigo Social da nossa escola, sob a responsabilidade da
assistente social Ailda Pereira®'.

Esta experiéncia, por motivos nao completamente esclarecidos até o momento,
apresentou inconvenientes de tal monta que o curso teve que ser suspenso logo em 1943,
como expde Lais Netto dos Reys “Em 1943, percebendo a intromissao na seara alheia
suspendi a matricula”'*?

Esta informagdo confere com o registro do livro de matriculas da Escola de Servico
Social referente ao ano de 1943, onde consta: “ndo foram abertas as matriculas™'*.

A responsavel pelo curso de Servigo Social da Escola Anna Nery, Maria Amalia

Arozo, salienta que a diretora da EAN, Lais Netto dos Reys ja estabelecia contatos com Odila

Cintra Ferreira, que havia estudado Servigo Social na Europa e ao retornar criou o curso na

Bl Livro de Ata das reunides de diretoras, sexta sessdo, 1944, Cedoc/EEAN/UFRJ.

132 Tivro de Ata das reunides de diretoras, sexta sessdo, 1944, Cedoc/EEAN/UFRIJ.

133 Diferentemente do que supds Larissa Dahmer Pereira (2007, p.16) no sentido de que o motivo pelo qual ndo
houve matriculas em 1943 seria “provavelmente em virtude do esfor¢o de guerra”.(Livro de matricula. Setor de
protocolo da ESS/UFRJ).
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cidade de S3ao Paulo em 1936. Segundo Maria Amalia, foi o fato de ambas serem
extremamente catolicas que fez com que elas se empenhassem em dar origem ao curso de
Servigo Social na EAN, e completa “tanto que convidou D. Aylda Pereira Reis” (Maria
Amalia Arozo, 2008), uma assistente social diplomada por uma escola catdlica. Da Ac¢ao
Catolica, por intermédio de Odila Cintra Ferreira, partiu a primeira aproximagdo da
maranhense Maria Amalia Arozo com o Servigo Social anterior a 1934. Entretanto ela
somente se matricula no Curso da Faculdade Catoélica, atual Pontificia Universidade Catolica
do Rio de Janeiro, em 1942 (Maria Amalia Arozo, 2008).

A declaracao de Lais Netto dos Reys sobre a participacdo de Aylda Pereira nas origens
do curso de Servigo Social na EAN confere com a observacao da assistente social Sulamita
Bezerra Lima (1992, p.05) em sua dissertacdo, em que a autora aponta Aylda Pereira como
participante da organizacdo do Curso de Servigo Social da Escola Ana Nery e da Escola de

Servigo Social das Faculdades Catdlicas. Em entrevista gravada, Aylda Pereira Reis explica:

(...) eu fui mandada pela minha Escola [Escola de Servico Social do Instituto de
Educagdo Familiar e Social do Rio de Janeiro] para organizar o curso de Servico
Social na Escola Ana Néri, [...] que tinha como diretora dona Lais Netto dos Reys.
Como a fun¢do do assistente social tinha muito a ver com a area da saude, a Escola
Ana Néri se interessou e deu o curso para dar uma formagdo melhor para as
enfermeiras. Entdo foi fundado o curso, ndo a Escola de Servigo Social, na Escola
Ana Néri e eu fiquei como responsavel. (REIS, 2002, on line)

Apesar da incorporagdo do Servico Social a EAN ocorrer legalmente em 1937, ¢ do
ano de 1940 que existem registros documentais institucionais acerca da criagdo de um curso
de Servigo Social**. Também ¢é no ano de 1940 que se encontram registros das primeiras
turmas do Curso de Servigo Social da EAN, sendo as primeiras alunas: Ely Groetzner, Alice
Gongalves, Antonia Lais Barreto, Eloisa Martins Sampaio, Isaura Goéis de Aratjo, Luzia
Simao e Noeme Dias de Oliveira. Maria Amalia Arozo explica que ja dava aula de Sociologia
na EAN quando foi convidada em 1942 por Lais Netto dos Reys para organizar um curso de

Servigo Social que, segundo ela, ndo era um curso organizado, por periodo, com curriculo

134 Relatério anual das diretoras/Cedoc/EEAN/UFRJ.
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minimo estruturado, coisas que eram precisas para garantir a legitimidade do curso. Ela s6 foi
nomeada responsavel pelo Curso de Servigo Social em 31 de dezembro de 1948'% (Maria
Amalia Arozo, 2008).

O que ocorreu entre 1937 e 1940, ainda ¢ uma parte da historia ndo elucidada. Cabe
destacar que em documento datado de 28/03/1938, ou seja, posterior a lei que inseria a EAN
na UB oferecendo o Curso de Servi¢o Social, neste documento intitulado “Recomendacdes”
ha a listagem de dezessete itens, sendo o Ultimo deles: “que o curso de Servico Social
previsto pela Lei 452, de 5 de julho de 1937, s6 seja posto em execucdo quando a escola
puder ter sofrido uma reforma completa”'*®.

No entanto apds 1943, Lais Netto dos Reys ndo desistiu de implantar o Curso de
Servico Social. “Posteriormente resolvi mandar dona Ruth Barcelos fazer o curso de
Assistente Social, pois ninguém melhor do que ela, ja senhora do assunto, para impedir
uma seara invadindo a outra. (grifo meu).

Possivelmente Lais Netto dos Reys refere-se a D. Ruth Barcelos como “senhora do
assunto” porque, como secretaria da EAN, ela participara ativamente da comissdo de

elaboragdo do anteprojeto de regulamenta¢do da profissdo de enfermeira’ (CARVALHO,

1976, p.34, 48, 214 ¢ 446). Acerca desta personagem a depoente Cecilia Pécego destaca:

“Dona Ruth Barcelos foi uma secretdria maravilhosa da escola, uma pessoa
inteligentissima. Ela era uma o6tima administradora e administrava a parte toda de
empregados, de funcionarios, tudo era com ela. Tanto que depois ela foi para a
Divisdo de Pessoal da Universidade do Brasil, noés tivemos que cedé-la porque além
de conhecer a enfermagem, ela conhecia muito da universidade (Cecilia Pécego
Coelho, 2008).

No mesmo depoimento Cecilia Pécego Coelho opina que o motivo pelo qual Lais
Netto dos Reys mandou Ruth Barcelos estudar o Servigo Social nos Estados Unidos seria para

“ajudar Maria Amalia Arozo e para saber como entrosar o Servico Social na Universidade,

135 Livro de matricula. Setor de protocolo da ESS/UFRI.
13 Mod.G, Cx 01.7, ano 1938, Cedoc/EEAN/UFRJ.
137 Ata das reunides de diretoras, 8 fev 1945, Cedoc/EEAN/UFRJ ;
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porque a universidade ndo queria... ou s6 aceitaria [0 servi¢o social] dentro de determinados
padrdes” (Cecilia Pécego Coelho, 2008).

Sobre a formagdo da primeira turma existem referéncias discordantes. Primeiro, ha
curriculos de alunas do Curso de Servigo Social datados de 1941 que apontam a matéria
cursada no 1° ano do curso; seqiiencialmente o 2° ano, em 1942 e o 3° ano, em 1943. O curso
tinha as seguintes matérias ministradas no decorrer dos trés anos de formagdo: 1° Ano:
alimentacdo ou nutri¢do; anatomia e fisiologia; direito; ética; higiene; microbiologia;
oftalmologia; otorrinolaringologia; primeiros socorros; patologia; puericultura; servigo social,
sociologia; técnicas de enfermagem; técnicas de servico social. 2° Ano: biblioteconomia;
demografia e estatistica; direito civil e constitucional; direito comercial e penal; direito de
menores; economia politica; filosofia; higiene escolar; higiene mental; legislagdo social ou
direito de trabalho; moral-ética; pedagogia; psicologia; servigo social e sociologia. 3° Ano:
estagio em diferentes instituigdes e obras sociais. Ou seja, houve alunas que terminaram o
curso em 1943"®, Segundo, Cecilia Pécego Coelho (1997, p.199-200), ao escrever acerca da
Semana da Enfermagem, em seu livro sobre a histéria ¢ a memoria da Escola Anna Nery,
afirma que a II Semana da Enfermeira (1941) foi inaugurada com a entrega de certificados as
alunas do primeiro grupo do “Curso de Voluntarias Anna Nery, tendo este curso patrocinado
as matérias basicas para o Curso de Servigo Social da Escola Anna Nery que, em 1945,
formou a primeira turma de Assistentes Sociais”. Terceiro, como consta da dissertacdo de
Sulamita Bezerra de Lima (1992, p.32, 42) a primeira turma s6 conclui o curso em 1949, sob
a coordenacdo de Maria Amalia Arozo. Quarto, Maria Amadlia Arozo, professora de
sociologia'*® da EAN e responsavel pela organizagdo e posterior funcionamento do Curso de
Servigco Social na Escola Anna Nery, declarou em um evento realizado na Escola de Servico

Social da UFRJ, no ano de 2007 que “a Escola de Servigo Social nasceu no papel em 1937,

138 Setor de Protocolo, ESS/UFRI.
%% Dona Maria Amalia ja dava aula de Sociologia na EAN quando foi convidada em 1942 por D. Lais Netto dos
Reys para organizar o curso de Servigo Social (depoimento Maria Amalia Aroso, 2008).
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mas s6 em 1941 comegou a funcionar e que neste mesmo ano houve uma bifurcacdo que
resultou na Escola de Servico Social separada da EAN” (UFRJ, 2007, p.86). Quinto, em
entrevista a mim concedida, a propria Maria Amalia explica que as primeiras turmas sé
receberam o diploma em 1951/52, pois anteriormente a organizacdo promovida por ela, nao
existia o curso de Servico Social estruturado institucionalmente, apenas o que ela chamou de
“curso avulso”, o qual ndo chegou a diplomar nenhuma turma (curso de extensao).

Em artigo publicado na Revista do Servigo Publico, no ano de realizagdo da 1?
Conferéncia de Diretoras, sdo listados os cursos entdo oferecidos pela EAN como cursos
profissionais o de Enfermagem e o de Servigo Social; e como cursos de extensdo: Curso de
Voluntarias, Curso de Auxiliar de Enfermeira, Curso de Voluntirias de Enfermagem e
Servigo Social; e Curso Intensivo de Socorro de Guerra (RIBEIRO, 1943, p.65-94).

Cecilia Pecego Coelho assim explica os nexos entre o Curso de Voluntarias e o de

Servigo Social:
(...) O Curso de Voluntarias era de nove meses. As que iam ser assistentes sociais
acrescentavam o curso de assistente social, terminando no ano seguinte. Acho que
foram quatro assistentes sociais que se formaram nesta época. Eu me lembro da
Analia Paolielo e da Heloisa [Heloisa Martins Sampaio], que era filha do médico da

Escola. [...] Ent8o ficou assim formado o curso de Voluntarias e Assistentes Sociais
dentro da Escola. (Cecilia Pecego Coelho, 2008)

Com base no livro de registro de matricula da Escola de Servigo Social, de 1940 até
1949, foram matriculadas 61 alunas no curso'¥.

O curso de Servigo Social da EAN, desde seu inicio, ao contrario do Curso de
Enfermagem, exigia a apresenta¢do de um trabalho académico, sem o qual a aluna ndo recebia

o diploma. O depoimento de Alvina Carvalho Valente, que ingressou no curso de Servi¢o

Social em 1954, corrobora para esta elucidacao:

Nao tinha formatura. A formatura era uma missa, porque ndo podia formar sem
diploma e s6 ganhava o diploma com a defesa de tese. E ninguém defendia a tese
logo. (...) Entdo levava la um certificado que a diretora dava, de que vocé tinha

0 Livro de matricula. Setor de protocolo da ESS/UFRIJ.



157

terminado o curso. (...) Eu, por exemplo, fiquei cinco anos, so entreguei [o trabalho
de conclusdo de curso] em sessenta e um [1961]” (Alvina Carvalho Valente, 2008).

As anotagdes dos historicos da Vida Escolar de alunas, localizadas no Setor de
Protocolo da Escola de Servigo Social da UFRJ, confirmam esta pratica “Iniciou o curso de
Servigo Social em 1941; terminou em agosto de 1943; argiiicao do Trabalho de Conclusao de
Curso em 1949”. Talvez este seja o motivo pelo qual se observam estas informagdes
aparentemente desencontradas.

Ao evidenciar a EAN como centro difusor do conhecimento de duas profissdes
distintas, observa-se a existéncia do que Freidson (1978, p.39) chama de uma identidade
ocupacional compartilhada por um grupo que apresentava antecedentes comuns de
treinamento.

Entendendo que somente os membros das profissdes “tém o direito legitimo de avaliar
o trabalho uns dos outros e de estabelecer padrdes para o seu desempenho”, como declara
Freidson (1994, p.205), apreende-se que Lais Netto dos Reys buscou institucionalizar uma
forma de expertise para tornar a atividade confidvel e estavel. Pois como coloca Freidson, a
expertise numa sociedade complexa ¢ inseparavel de alguma forma de credencialismo, e este
se ap6ia num tripé em que as universidades, as associagdes e o Estado se aliam para garanti-lo
(Freidson, 1994, p.202-206; 24).

Pode-se também interpretar que, ao congregar o ensino do servigo social, a EAN
contribuiu para o avango no processo de profissionalizagao de uma atividade antes realizada
pela enfermeira, embora de forma incipiente. Deste modo, numa analise “freidsoniana”, pode-
se inferir que a EAN obteve o direito de realizar um determinado tipo de trabalho, controlar o
treinamento e o acesso a ele e controlar o direito de determinar e avaliar a maneira como o

trabalho ¢ realizado (FREIDSON, 1998, p. 98).
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3.4 Possibilidades e limitacoes na formacao de enfermeiros, assistentes

sociais e nutricionistas na UB

Considerando-se a necessidade de “aqueles que produzem e transmitem o
conhecimento profissional estarem em interagdo com as instituicdes que distribuem este
conhecimento ao publico”, ou seja, que ha um “conhecimento profissionalmente aprovado”
que caberia a cada nivel profissional e o nivel superior busca uma fonte autorizada de
conhecimento e interpretagdo para fazer-se notar e ser reconhecida pelo publico enquanto
profissao (FREIDSON, 1998, p.80).

Ao contrario, tem sido mais no terreno das praticas, do que no terreno cognitivo, que a
enfermagem vem conquistando sua expertise. As liderancas de enfermagem souberam
estabelecer a necessaria ligagdo com os aparelhos de Estado e, em varios momentos, contaram
com o apoio de institui¢des nacionais e estrangeiras. No entanto, embora a enfermagem tenha
conquistado menos autoridade cientifica do que poder social no campo da saude, ela foi capaz
de delinear um modelo de agao profissional.

Como o processo de determinagdo do status profissional ¢ sempre politico-social € ndao
de natureza técnica (Freidson, 1978, p.90), O grupo de mulheres lideres da enfermagem
utilizou-se mais de seu poder e de sua retorica persuasiva do que o carater objetivo do
conhecimento, do treinamento e do trabalho. Neste processo, porta-vozes da enfermagem para
assuntos relacionados com seu corpo de conhecimento atuavam como orientadores
especializados da legislagdao e das normas administrativas relacionadas ao seu trabalho e neste
sentido tinham autoridade para discutir a regulamentacdo da profissdo. Na busca pela
organizagdo profissional como tal e com o mundo laico, as lideres de enfermagem envidaram
esfor¢os para estabelecer habilidades e destrezas singulares a serem reconhecidas legalmente.

Aproximando-se das representacdes do poder na figura dos representantes da Igreja e

da politica, bem como de figuras estrangeiras de autoridade as diretoras da Escola Anna Nery
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garantiram a manutengao e o aprimoramento da posi¢ao da profissdo no mercado, e na divisao
de trabalho que a cerca, o que exige continua atividade politica. Freidson, ao relacionar as
profissdes com os processos politicos formais esclarece que esta ligagdo advém do governo,
ao garantir a profissao o direito exclusivo de usar ou avaliar um certo corpo de conhecimento
e competéncia. Ao contar com o direito exclusivo de usar o conhecimento, a profissao adquire
poder. Assim, as dirigentes de enfermagem buscavam estratégias para manter o poder
conquistado e que sempre poderia se questionado.

Desde os primordios da EAN, enfermeiras de saide publica que, nas visitas
domiciliares, deparavam-se com toda sorte de empecilhos sociais, inclusive os nutricionais,
discutem a necessidade da formacdo de pessoas capacitadas para realizar o auxilio a
populacdo, da melhor maneira possivel.

Assim, a carreira de Servico Social foi incorporada a UB n3o como uma unidade
autonoma e sim vinculada a EAN. Neste sentido podemos inferir que a criagdo, a exposi¢do e
a aplicag¢do de corpos de conhecimento deliberados pelas personalidades da area da satde foi
o empreendimento da ocupag¢do que lutava por controlar seu trabalho garantindo o seu
profissionalismo (FREIDSON, 1996, p.141-154).

Mais tarde, a EAN, ao assumir a responsabilidade de oferecer um curso de servigo
social passou a ser autoridade nesta area. Em artigos de enfermeiras sobre o servigo social,
elas apontavam a necessidade de uma expertise do Servico Social, bem como buscavam
formas deste ser reconhecido como uma ocupagdo imprescindivel e aceita culturalmente por

seus futuros consumidores (FREIDSON, 1996, p.143-144).

Também se faz notar a movimentagdo das lideres de enfermagem para garantir um
“abrigo no mercado de trabalho” para as futuras assistentes sociais, cuja formacao estava se
delineando no ambito da UB. Para tanto era necessario justificar o valor social do seu trabalho

e evidenciar o perigo de seu mau uso, pois o abrigo tanto estimula o desempenho responsavel
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de especialistas, quanto os protege e ao publico de possiveis incompetentes. Por isto os
individuos estdo sempre envolvidos em tentativas coletivas de controlar seu trabalho, no caso
um novo trabalho. Neste processo de interagdo social os trabalhadores se empenham
continuamente em definir, manter e renovar as tarefas que lhes sdo atribuidas e as relagdes

com outros que atuam no mesmo campo (FREIDSON, 1998, p.93-95).

Os discursos sobre as novas profissdes femininas enfatizavam algumas das
caracteristicas apontadas por Freidson (1996, p.141-154) como necessarias a uma profissao, a
saber: o dominio de uma expertise — enfatizado nos discursos pela necessidade de se estudar
qual a melhor forma de prestar o auxilio aos mais desafortunados ndo apenas oferecé-lo por

caridade; o ensino numa escola de formagdo — no caso em estudo a expertise seria obtida em

instituicao de ensino superior destinada a capacitacdo de pessoal para a atividade-fim de
formar assistentes sociais ndo ambito da UB.

No periodo a que se refere a presente pesquisa, a enfermagem, o servigo social e a
nutricdo eram freqlientemente denominadas “profissdes paramédicas”, ou seja, seus saberes e
praticas eram considerados complementares a medicina, como aponta Perrot (2007,p.91).

No caso da Nutricdo, a EAN ndo se envolveu nas questdes da expertise, nem da
reserva de mercado de trabalho ou da legislagdo, uma vez que o curso de nutricdo,
pertencendo a outra unidade universitaria tinha seus proprios porta-vozes na UB. No entanto,
a nutricionista era definida como “auxiliar do médico na alimenta¢do do doente (...) o que
vale dizer uma profissdo para-médica” (HOESCHL, 1951, p.186)

O trabalho paramédico apresenta uma divisdo estratificada, cujas ocupagdes
apresentam varios graus de integracdo com o trabalho do médico, sendo que todas as
ocupagoes deste sistema estratificado tém menos prestigio na sociedade do que ele; e mesmo
dentro do grupo de trabalhadores paramédicos existe uma hierarquia que, em geral, reflete

suas origens sociais (FREIDSON, 1978, p.66).
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A responsabilidade final pelo diagnostico e tratamento dos doentes, cuja ¢ do médico,
que muitas vezes solicita ou ordena a realizagcdo de tais tarefas que contribuem para esta
finalidade, o que caracteriza um certo grau de controle médico sobre as ocupagdes
paramédicas (FREIDSON, 1978, p.62-63).

Como o caso da enfermagem demonstra, aquelas ocupagdes que se arranjam em torno
do trabalho do médico ndo podem evitar uma certa subordinagdo em autoridade e
responsabilidade. Enquanto seu trabalho permanecer médico em seu carater, elas ndo podem
obter autonomia ocupacional, ndo importando quio inteligente e ativa sejam suas liderangas.
O fato de estarem organizadas, por defini¢do, ao redor de uma profissdo estabelecida e de, em
proporgcdes variaveis, compartilharem algumas das caracteristicas do profissionalismo, nos
permite distingui-las de muitas outras ocupacdes e sustentar que representam uma forma
sociologicamente diferente de organizagdo ocupacional.

Assim, podemos dizer que a enfermagem, a nutri¢do e o servi¢o social no periodo
estudado, eram ocupagdes que, dada a sua proximidade com a medicina, “assumiram atributos
profissionais e proclamaram seu profissionalismo”. Entretanto, ainda assim, “elas ndo se
situavam na mesma posicdo estrutural que a profissdo sobre a qual se estruturaram”.
Igualmente denominadas “ocupacdes paraprofissionais”, suas caracteristicas sdo tais que se
podem diferenciar das profissdes estabelecidas, por sua relativa autonomia, responsabilidade,
autoridade e prestigio (FREIDSON, 1978, p.81, 87).

Procuramos aqui discutir a no¢do de autonomia profissional como relacionada as
formas especiais de organizacdo do campo e de controle do conhecimento cientifico pelos
membros da profissdo, enfocando alguns elementos que constituem o embasamento do
desenvolvimento das profissdes na perspectiva de Freidson, ou seja, a produ¢do do saber, a

conquista de autonomia profissional e o controle das praticas dirigidas a clientela.
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Para terem a autonomia de uma profissao, a enfermagem, o servico social e a nutri¢do
necessitariam poder controlar perfeitamente uma area de trabalho distinta daquela do médico,
desempenhando atividades que pudessem ser realizadas sem a necessidade de nele se apoiar
para cumprir seus objetivos. Para tanto, elas necessitariam desenvolver um método adequado
de conceituar o proprio conhecimento e determinar a maneira pela qual os corpos de
conhecimento influenciariam suas decisoes politicas, a cultura e a consciéncia profissionais
(FREIDSON, 1998, p.79).

Numa comparagdo da caracteristica para-profissional das trés ocupagdes evidencia-se
que enquanto os médicos sanitaristas criaram uma escola de enfermeiras de saude publica, os
médicos nutrélogos criaram o curso de nutricionistas, a Igreja, pioneiras do servico social e
enfermeiras de saude publica, favoreceram a criagdo do curso de servigo social na UB.

Baseando-se na reflexdo de Agudelo (1995, p.151-52), observa-se que o predominio
de mulheres no trabalho de enfermagem, de servico social e de nutricdo, determinou uma
cultura de trabalho assemelhada ao da cultura familiar, onde a autoridade paterna se atribui ao
médico e a posi¢do de mae devotada e submissa obediente, as demais profissdes.

Ao mesmo tempo, as representantes formais, sejam organiza¢des ou individuos,

tentavam dirigir os esforcos do Estado para as politicas desejadas para os grupos

ocupacionais, buscando os trés monopolios que, segundo Freidson (1998, p.207-208),

sustentam a autonomia de uma profissdao, quais sejam, o monopdélio econdémico. que inclui o
controle de recrutamento, do treinamento e do credenciamento, regulando diretamente o

numero de praticantes; o monopolio politico em que, para assuntos relacionados com o seu

corpo de conhecimento e competéncia, seus representantes atuam como porta-vozes
representativos e orientadores especializados da legislacdo relacionada com o seu trabalho; e
o monopdlio administrativo, no qual seus membros ocupam as classes organizacionais
relacionadas com o estabelecimento de padrdes de trabalho, com o direcionamento e a

avaliagao do trabalho.
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CONSIDERACOES

FINAIS

E o fruto do trabalho ¢ mais que sagrado.
(Beto Guedes e Ronaldo Bastos)
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Apesar das dificuldades de acesso as fontes e pelo desafio em articular o referencial
teorico ao objeto de estudo, com base nos conceitos de género e de profissdo e percorrendo a
literatura acerca da enfermagem, da nutri¢do e do servigo social, foi possivel reunir elementos
que nos permitiram atender aos objetivos propostos na dissertagao.

A crescente modificagdo observada na familia, a partir da industrializacdo acelerada
do pais nas décadas de 30 e 40, abalou o poder patriarcal vigente na sociedade brasileira do
inicio do século 20, favorecendo a atuagdo da mulher na esfera ptblica, rompeu o isolamento
do mundo doméstico, no qual as mulheres eram confinadas, levando a uma redefini¢cdo do
papel social da mulher.

O esforco coletivo de superagdo da condi¢do tradicional da mulher teve o apoio de
associacdes femininas e de mulheres de destaque na sociedade, engajadas na luta pelo
progresso feminino. As novas profissdes que se abriam a participagdo feminina tinham a
particularidade de ndo representarem uma ameaca direta a dominagdo masculina, que se
manifestava por meio da divisdo do espago social entre os sexos. Desta forma, as mulheres
vao executar no mercado de trabalho, atividades ja desenvolvidas no ambiente doméstico, ou
seja, atividades ligadas ao cuidar, ao educar e ao servir, numa marcante divisdo material e
simbolica do mundo social.

A aproximacdo com as senhoras da alta sociedade brasileira contribuiu para que a
enfermagem pudesse ser percebida como uma profissdo conveniente as “mocas de boa
familia” e a EAN, conseqiientemente, como a escola portadora de um modelo de ensino
baseado nos padrdes mais elevados dos melhores colégios de mocas. Estas estratégias
representaram uma forma de bem conceituar a enfermagem na opinido publica e para obter a
aceitacao de uma profissdo essencialmente feminina. Além disso, a EAN tinha assegurada a
autonomia do ensino, a qualificagcdo profissional de suas formadas e a insercdo da enfermeira

no mercado de trabalho. Todas estas caracteristicas permitiram que a EAN, desde o término
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da Missdo Parsons, em 1931, ja apresentasse as condi¢des necessarias a uma insergao

universitaria, o que s6 no entanto s6 veio a ocorrer com a organizagao da UB, em 1937.

Assim ¢ que percebemos a constru¢do da ideologia da enfermagem no Brasil como
fruto de um entrelagamento dos principios mais relevantes da educacdo feminina com
elementos proprios da cultura brasileira. Teve como pano de fundo uma figura abnegada e
piedosa de mulher, minorando sofrimento, trazendo conforto e servindo a patria. Este mesmo
esteredtipo foi transferido para a imagem das outras duas profissdes predominantemente
femininas na area da satide que ora se delineavam em nossa sociedade, o Servigo Social e a

Nutricao.

Através da exaltagdo as qualidades ditas femininas na figura da enfermeira que mais
tarde se desdobraram para a assistente social e para a nutricionista foi-se construindo a
perspectiva de género das profissdes objeto deste estudo, num processo continuo € ndo como

um dado resolvido no nascimento.

O reconhecimento do alto padrio de ensino de enfermagem, tanto na formacgdo
profissional quanto pessoal das alunas, e o s6lido patrimdénio conquistado pela EAN, com a
ajuda da Fundacao Rockefeller e do governo brasileiro, foram determinantes para sua insercao
na Universidade do Brasil. Sua contribuigdo para a entrada das outras duas profissdes na UB
se da de forma bastante peculiar. Enquanto que a relagdo com a formagdo de assistentes
sociais foi direta e interna a instituicdo, uma vez que a lei que incorporou a EAN a UB
determinava também o oferecimento do curso de Servico Social pela Escola Anna Nery, sua
contribuicdo a formagdo de nutricionistas se deu pela preparacdo de professoras de
enfermagem para o ensino da nutri¢do, dentro e fora da Escola Anna Nery, o que favoreceu a

criacao do curso de formagao de nutricionistas, no ambito do Instituto de Nutricdo da UB.
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O servigo social se propunha a favorecer a reinser¢cao do cidadao trabalhador ao meio.
Antes da existéncia desta ocupacdo em nosso meio, devido as suas condigdes de trabalho, a
enfermeira de satde publica adquiriu um conhecimento pratico que a aproximava das
atividades de assisténcia social. E a EAN, ao assumir a responsabilidade de oferecer um curso
de servico social, passou a ser autoridade nesta area. Deste modo, conforme as reflexdes de
Freidson, infere-se que a EAN adquiriu uma posicdo legitimada de controle sobre esse
trabalho e, aos poucos, vai buscar uma interagdo com os poderes politicos € econdomicos, a fim

de persuadir o Estado de que tal ocupagdo ¢ fidedigna e valiosa.

Desde o principio, o projeto-lei 595/36 da deputada Carlota de Queiroz, tanto para
atender a anseios politicos como aos interesses do proprio movimento das mulheres, propunha
a incorporacdo da EAN a UB, um proposito almejado, mas ndo consagrado durante a Missdo
Parsons. E com isso, as profissdes de nivel universitirio, poderiam atender a demanda
feminina com potencial de elevada preparagdo profissional. Carlota de Queiroz e Edith
Fraenkel compartilhavam a idéia de ser o Servigo Social imprescindivel a um efetivo

programa de satide publica.

A nutricdo do individuo representava um importante fator para o desenvolvimento
economico do Brasil. No contexto de um modelo assistencial hospitalocéntrico, era premente
a necessidade de recuperacdo rapida das condic¢des fisicas do trabalhador, para que ele
pudesse retomar suas atividades laborais. Na auséncia da nutricionista, a enfermeira, que era
preparada desde sua formacao para atender a tais demandas, assumia essas fungdes no campo

de trabalho.

Neste sentido, a Enfermagem surge como profissdo na sociedade brasileira antes da
Nutricdo e do Servico Social. E a EAN assumiu um papel decisivo na institucionalizagao

desses novos cursos na Universidade do Brasil, pois a partir da consolidagdo da carreira de
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enfermagem ¢ que se observa o desenvolvimento das carreiras de assistente social e de

nutricionista.

Como a base de sustentagdo do movimento pela implantacdo da enfermagem no Brasil
foram os discursos legitimadores de autoridades oficiais e de figuras da sociedade, assim
também os discursos que evidenciavam a relag@o entre as trés carreiras em estudo cumpriram
um papel essencial no processo de sua institucionalizacao.

Esses discursos autorizados congregavam pessoas de ambos o0s sexos, mas
prioritariamente, as do sexo masculino, e de diferentes esferas da sociedade. No entanto, tais
discursos,,ao tempo em que favoreciam a inser¢do destas carreiras no campo da satde,
acabaram por destacar as distingdes sexuais entre homens e mulheres, estimulando as
respectivas participacdes em atividades convenientes ao sexo, de modo a contribuir para a
invisibilidade da mulher nos espagos publicos, tradicionalmente consagrados aos homens.

A fala de um expressivo grupo masculino de maior proeminéncia social, qual sejam
médicos e autoridades no campo do ensino acabavam por inculcar a posi¢do a ser ocupada
pelas profissdes ora em evidéncia e pelas mulheres. Os discursos analisados, tanto de autoria
feminina, como de autoria masculina, enfatizam o ideario de abnegacdo e de doacdo
colocando a enfermagem, o servigo social e a nutrigdo como profissdes destinadas a mulher,
determinando uma cultura de trabalho semelhante ao da cultura familiar.

O surgimento do Servigo Social e da Nutri¢ao na universidade reforgou a caracteristica
historica das profissdes predominantemente femininas de ndo determinarem campo de
competicdo com as profissdes masculinas, além de manterem a subordinacdo ao sexo oposto,
reforcando a relagdo de dominagdo e subordinagdo de uma categoria profissional sobre outras.

A posicao social das ocupagdes caracteristicamente femininas ndo se limita a uma
questao de género, mas estd determinada e se encontra impregnada por elementos que fazem

parte da estrutura social. Também estd relacionada a uma questdo de classe, onde
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determinadas profissdes se desenvolvem vinculadas a determinada classe social, pela propria
procedéncia de seus membros, pelo papel a ser desempenhado na sociedade e pelo
predominio de uma determinada categoria na sua composi¢do. A forma como as mulheres
foram educadas se refletiu diretamente no tipo de formacao que elas buscaram, a partir das
modificagdes impostas pela nova configuragdo da sociedade, uma vez que suas oportunidades

de acesso a educagdo eram consideravelmente inferiores as dos homens.

Nesse sentido, ¢ possivel supor que as oportunidades educacionais e profissionais
representaram naquele periodo uma brecha para a emergéncia de um papel publico para as
mulheres. Por serem profissdes que englobavam atividades ja desenvolvidas por mulheres, ao
se constituirem como profissdes caracteristicamente femininas, elas favoreceram o aumento
do nimero de mulheres no mercado de trabalho qualificado na area da saide. Deste modo a
enfermagem, o servico social e a nutrigdo contribuiram para a emancipagdo feminina e a
participacdo das mulheres na populagdo economicamente ativa, conservando entretanto
caracteristicas de subordinagdo, quando se afirma como profissdo predominantemente

feminina e “subordinada” a uma profissdo, a época, predominantemente masculina.

O esfor¢o empreendido pela EAN e as estratégias utilizadas para dar vida a lei que
definiu a incorporacdo da EAN a UB ministrando também o curso de Servigo Social foram
fundamentais para iniciar o funcionamento do curso de Servi¢o Social cujo funcionamento e
administra¢ao durante 26 anos se deram nas dependéncias da EAN.

Vale notar desde logo que o Curso de Servigco Social s6 comega a ser ministrado na
EAN anos ap6s sua incorporacdo a UB; segundo, que durante quase toda a década de 40
ocorreu um aceso debate para definir as condi¢cdes de funcionamento do curso de Servigo
Social, bem como a divisdo de competéncias entre a assistente social e a enfermeira, que ja

desempenhava algumas fungdes de assisténcia social.
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Diferentemente do curso de Servico Social, o curso de Nutricdo ndo tem origem no
bojo da EAN. O envio de enfermeiras “ananerianas” para estudarem nutricdo e dietética no
exterior, de modo a elevar o padrio do ensino desses contetidos na formagdo da enfermeira,
terminou por favorecer a implantacdo dos cursos de nutricdo, ampliando o campo de atuacio
da mulher no mercado de trabalho na area da saude.

Da mesma forma que foram influenciadas pelas transformagdes decorrentes do tempo,
as profissoes apresentam diferenciagdes em func¢do da estrutura social e cultural do pais. As
especializagdes que surgiram decorreram das mudancas de ordem técnico-organizativa no
sistema econdmico da sociedade, afetando igualmente as condi¢cdes materiais de trabalho e os
tipos de profissionais necessarios. A enfermagem, a nutri¢do e o servigo social, no caso da
Universidade do Brasil, ao tornarem-se socialmente necessarias, passaram por um processo de
qualificacdo que as fizeram surgir como ocupacdes qualificadas, ligadas a organizagdo do
trabalho na 4rea da saude.

As ocupacdes femininas analisadas nesta pesquisa se apresentam como
especializagdes criteriosas teoricamente fundamentadas e que justamente, desenvolveram um
processo de negociacdo de delimitacdo de suas fronteiras. Com o surgimento destas duas
novas carreiras na area da saude, a enfermagem teve suas fungdes e atividades redefinidas. O
desenvolvimento das novas ocupagdes femininas no espaco hospitalar implicou em uma
redivisio do trabalho. A nutricionista coube o cuidado integral com a alimentagdo do
paciente, seu preparo e distribui¢do, cabendo a enfermagem a administra¢cdo da mesma e a
supervisdo de sua aceitagdo. A assistente social, no que diz respeito ao campo da satide, coube
assistir o paciente nas dificuldades de sua vida social, que poderiam afetar a sua saude ou
dificultar sua recuperagdo. A agdo preliminarmente desenvolvida pela enfermeira se constitui

em um elemento importante para o encaminhamento dos problemas sociais.
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O Servigo Social e a Nutri¢do, a partir do momento em que se organizaram enquanto
especializagdes criteriosas na sociedade, criaram a esséncia de seu proprio trabalho,
transformando a organizacdo ocupacional na area da satide e ao adquirirem um tipo especifico

de expertise passaram a ocupar abrigos exclusivos no mercado de trabalho.

Nao obstante suas caracteristicas peculiares, os papéis de enfermeiras, nutricionistas e
assistentes sociais estdo intimamente relacionados. E se, por um lado, essas profissoes
contribuiram para a racionalizacdo da organizacdo e funcionamento dos servigos de saude,
elas contribuiram também para uma assisténcia mais completa a sua clientela.

A enfermagem e a nutricdo se inserem por inteiro no campo da saude. Ao contrario, no
servigo social, o campo da saude ¢ uma das instancias de atuacdo da assistente social, havendo
outros campos de atuacdo tdo importantes quanto o da saide. No periodo, a Enfermagem era a

Unica carreira exclusivamente feminina na UB, ao contrario do Servigo Social e da Nutrigao.

Com a implantagdo do modo capitalista de produ¢do e sua consolidagdo nos diversos
setores da vida social, a organizacdo do trabalho em saude se estruturou cada vez mais nestes
moldes, o que se verifica pelo parcelamento das profissdes e especializagdes em cada uma
delas. Ja o parcelamento das tarefas internamente a cada ramo das atividades so ¢ verificado
no caso da enfermagem, o que poderia ser um outro objeto de pesquisa.

Os nexos entre a enfermagem, o servigo social e a nutricdo decorrem do fato de que o
surgimento dessas trés carreiras representa a manifestacdo de efeitos dos fendmenos de
urbanizagdo e industrializagdo, que determinaram a crescente organizacdo da classe
trabalhadora e, ao mesmo tempo, a necessidade do preparo de pessoal para atuar em
programas como saude, alimentacdo e previdéncia social, que se constituiram em
oportunidades para o trabalho feminino. Neste momento iniciou-se a longa jornada das
ocupagoes ditas femininas em busca de autonomia e da profissionalizacdo plena, de direito e

de fato.
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