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O presente depoimento, construido a partir de entrevistas realizadas nos anos de 1996 e 1997 com a enfermeira
Clarice Della Torre Ferrarini, por ocasiao da coleta de dados para a tese de doutoramento intitulada Histéria de
Enfermeiras gerentes: subsidios para a compreensdo de um modelo-referéncia de organizacdo de servigos de
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entrevistada, desde a escolha da profissio até o desempenho de virios papéis profissionais de lideranca no
cendrio da administracio em enfermagem, em cinqtienta anos de vida profissional vinculada a instituicdes como o
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This testimony is drawn from interviews conducted with the nurse Clarice Della Torre Ferrarini in 1996 and 1997
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understanding of a reference model on the organization of nursing services from 1950 through 1980 (Historia de
Enfermeiras gerentes: subsidios para a compreensao de um modelo-referéncia de organizacio de servicos de
enfermagem no periodo de 1950 a 1980). The article describes and exemplifies the process of transcription, validation,
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larice Della Torre Ferrarini nasceu em 20 de novembro de 1921,

em Sio José do Rio Pardo, estado de Sio Paulo. Filha de
administrador de fazenda, ap6s completar o curso ginasial, em 1939,
em plena Segunda Guerra Mundial, foi estudar enfermagem na Escola
de Enfermagem Anna Nery, da Universidade do Brasil (EEAN),' de 1°
de agosto de 1940 a 6 de setembro de 1943. Tendo sido recomendada
por Lais Neto dos Reys,*diretora da EEAN, para trabalhar com a madre
Domineuc® no Hospital Sio Paulo, chegou a se apresentar para a
entrevista, mas preferiu trabalhar no Hospital das Clinicas da Faculdade
de Medicina da Universidade de Sao Paulo (HCFMUSP),* que ainda
ndo estava concluido. Para tanto, procurou a diretora da enfermagem
do hospital, Hilda Krish,” que fora aluna da EEAN.

Assim, Clarice iniciou suas atividades no HCFMUSP em janeiro de
1944, por indicacio da diretora da Escola de Enfermagem anexa 2
Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo (EEUSP), Edith
de Magalhaes Fraenkel,® para onde fora contratada como professora da
disciplina fundamentos de enfermagem.

Quando o hospital recebeu o primeiro doente, ela pediu para integrar
o corpo de funcionarios, desejo viabilizado por Enéas de Carvalho
Aguiar, primeiro superintendente do HCFMUSP e parente do governador
a época, Fernando Costa. Em novembro de 1944, foi designada assistente
da diretoria de Enfermagem e, em maio de 1945, assumiu a diretoria da
Subdivisio de Enfermagem do HCFMUSP. De 1953 a 1954, fez um
estagio de um ano no Columbia University Teacher’s College’ nos Estados
Unidos, com o apoio da Kellogg Foundation, com énfase em
administracdo em enfermagem. Recepcionou a enfermeira Eleonor
Lambertsen® quando esta veio ao Brasil ministrar o curso de team work
(trabalho em equipe), do qual Clarice foi tradutora.

Com a separacao entre a Escola de Enfermagem e o HCFMUSP, no
inicio de sua gestio como diretora no hospital, Clarice promoveu a
definicio e a implantacdo de normas e técnicas bdsicas que iriam
regulamentar a enfermagem na instituicao. Também participou dos
cursos de administracao hospitalar ministrados pela Faculdade de Saude
Publica da USP/sob a coordenacao de Odair Pacheco Pedroso. Durante
0s 24 anos em que liderou a enfermagem do Hospital das Clinicas da
FMUSP, até sua aposentadoria, em 1969, participou de eventos marcantes
na historia da instituicao, como os primeiros transplantes cardiaco e
renal efetuados no pais.

Ela foi responsavel pela implantacio da primeira Unidade de Terapia
Intensiva no Pronto-Socorro, do Centro de Recuperacao Pés-Anestésica,
da Unidade de Treinamento e Desenvolvimento de Pessoal,'
denominada Educac¢io em Servico, e fez a proposta para a implantacao
da primeira Comissio de Infec¢io Hospitalar daquela institui¢ao. Sob
sua coordenacao, foram elaborados o primeiro regulamento da
subdivisio de enfermagem e os manuais de educagao em servico e do
servidor do HCFMUSP. Atuou como assistente técnica da
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superintendéncia do mesmo hospital, de 1969 a 1983, e assistente
técnica da diretoria clinica, de 1983 a 1993, quando se afastou do
servico publico.

Foi ainda assistente técnica de direcao no Hospital Cruzada Pro-
Infancia, de 1957 a 1958, e do Hospital Infantil Morumbi, depois
denominado Darcy Vargas, de 1958 a 1963. De 1978 a 1980, foi diretora
da Divisao Nacional de Organizacao de Servicos de Saude no Ministério
da Sadde, quando coordenou a elaboracao da publicacio Padroes
Minimos de Enfermagem'’ e participou das primeiras definicoes das
normas para a construcao de estabelecimentos de saude."? Teve
destacada atuacao na criacao dos conselhos Federal de Enfermagem e
Regional de Sao Paulo, tendo sido uma das conselheiras da primeira
diretoria.”® Além disso, teve expressiva participacdo na Associacao
Brasileira de Enfermagem (ABEn), da qual foi presidente de 1962 a
1964 e vice-presidente no biénio seguinte, periodo marcado pela
remodelacio da Revista Brasileira de Enfermagem," pela criacao do
curso de formacao do técnico de enfermagem,® pelas discussoes sobre
a conservacio do status de profissional liberal e de mudanca da sede
da entidade para Brasilia.'®

Eleita enfermeira do ano de 1969' pela Johnson & Johnson’s,
desenvolveu trabalhos de assessoria para a empresa, ministrando cursos
em vdrias cidades brasileiras. Recebeu virias outras homenagens, entre
as quais se destacam o titulo de Cidadiao Emérito de Sao José do Rio
Pardo e as organizadas na Cidade do Cabo, pelo famoso cirurgiao
cardiaco Christian Barnard para a equipe do professor Euriclydes de
Jesus Zerbini, da qual fez parte. Também representou a enfermagem
brasileira em organismos internacionais como a Associacao Internacional
Catdlica de Enfermeiras e Assistentes Médico-Sociais (Ciciams) e o
International Council of Nursing (ICN).

Uma explicacio sobre a construcdo do depoimento

As entrevistas empregadas na construcao do presente depoimento
foram realizadas entre setembro de 1996 e fevereiro de 1997 pela
autora deste artigo, por ocasiio da coleta de dados para sua tese de
doutoramento. A gravacao foi feita em fita magnética e transcrita pela
pesquisadora, e o texto foi submetido a entrevistada. Nessa transcri¢o,
necessdria para a analise dos dados, procurou-se resguardar a fidelidade
a narracio, registrando-se, por meio de sinais graficos, a interrupc¢ao de
palavras, frases ou paragrafos. O texto resultante foi submetido a
entrevistada, antes do encontro seguinte, para que pudesse 1é-lo com
vagar e julgar a oportunidade de complementar ou alterar as informacoes
fornecidas.

Quando pedido pela narradora, copia da gravacio lhe foi franqueada
para comparacao. Esgotada a narrativa, encerrou-se a coleta de dados
com a assinatura de termo de consentimento pés-informagcio e rubrica
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das paginas da transcricao, da qual ja fora excluida a parte da narracao
vetada ou substituida pela entrevistada. O procedimento foi necessario
para dar cumprimento aos preceitos éticos e legais sobre a pesquisa
com seres humanos e para que a narradora assegurasse a pesquisadora
os detalhes de sua explanagao que concordava em ver publicados. O
documento foi assinado em trés vias pela entrevistada, pela pesquisadora
e por sua orientadora, tendo uma via ficado em poder desta dltima, e
as demais, com a pesquisadora.

A seguir procedeu-se ao que Gattaz (1996, pp. 135-40) conceitua
como ‘transcriacao’: a acao que surge da necessidade de reformular a
transcri¢do literal para tornd-la compreensivel a leitura. Na opinido
daquela estudiosa, a transcriagao € um processo no qual se procura
corrigir a desigualdade existente entre o codigo oral e o codigo escrito,
por meio da retirada de palavras, frases e paragrafos ou sua alteracao/
acréscimo, em busca de que o nio literalmente dito seja dito, e o dito
seja compreendido.

Como método para a transcriacio, Gattaz prescreve etapas que
foram observadas pela pesquisadora na execugio do presente trabalho:
a transcri¢ao literal, a primeira textualizaco, a codificacio e a indexacio,
a segunda textualizacao e a conferéncia e legitimacao.

A primeira dessas acdes consiste na versao da palavra falada para a
palavra escrita, realizada com a ajuda da escuta da fita gravada. Ela
deve ser o mais completa e rigorosa possivel, registrando-se, através de
sinais graficos, a interrupcao das palavras, frases ou paragrafos e outras
caracteristicas da entrevista, como ja descrito.

A segunda ac¢o consiste na incorporaciao das perguntas a fala do
depoente, quando cada paragrafo é transcriado para ficar mais
compreensivel. Nessa etapa, se necessirio, sao aproximados 0s textos
das narrativas que se referem ao mesmo tema, para que se facilite a
compreensido da linha de raciocinio do narrador. De fato, a linguagem
oral se apresenta sob outra logica, podendo-se, sem prejuizo do
entendimento do interlocutor, ir e voltar no assunto. Ja na linguagem
escrita, € preciso empregar outro ritmo e estrutura, ainda mais porque
ela ndo pode ser complementada com a expressiao corporal ou com a
entonac¢ao das palavras e frases, recursos que colaboram na compreensio
da comunicacao oral.

Apesar da dificuldade de exemplificar como isso foi feito, aqui se
demonstra o procedimento a partir de uma pequena amostra. A
transcricao literal da gravacio € a seguinte:

E na psiquiatria, também, eu me lembro quando a psiquiatria
comecou a funcionar, eu tinha chegado dos Estados Unidos em
54 (n6s fomos e voltamos em 54)... Eu sei que eu estava com a
matéria na cabeca assim, bastante fresca, bastante. A gente tinha
tido aula no Columbia University Teacher’s College, entio a gente
estava bem atualizada, se bem que eu questionava muito com o
professor ... Como se chama esse professor que saiu de 1a? Esqueci
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o nome dele agora. Entao, ele realmente, a idéia de psiquiatria
dele ainda era do doente ficar amarrado, dentro do quarto, aquele
jeito assim. Eu entdo questionava, porque estava chegando dos
Estados Unidos com idéia tao fresquinha de coisas boas da
psicologia, no tratamento do paciente e tudo, entio questionava.
Entao, a gente tinha problemas as vezes ou outra no questionamento
de colocagio, onde colocar, se poe separado... E eles ainda nao
conheciam essa enfermagem, mas tinham que aceitar um
questionamento da enfermagem. Na clinica obstétrica também, eu
me lembro que eu questionava tanto sobre as coisas que ele queria
fazer, e eu ... que um dia, ele comentando no conselho, que
queria dar um piparote na minha touca (risos) porque eu era muito
imponente. Entio, as vezes, essas pessoas se incomodavam com a
arrogancia, nao digo arrogincia, mas com a coloca¢io que eu fazia.
Entdo eu acho que eu realmente, eu criei, ndo criei caso, mas
sempre fui uma pessoa que teve uma oportunidade de manifestacao
do meu ponto de vista e tudo, né?

A transcriacio ficou assim:

Eu me lembro que, quando a clinica de psiquiatria comecgou a
funcionar em 1954, nds haviamos acabado de chegar dos Estados
Unidos. Passamos uma temporada daquele ano no Columbia
University Teacher’s College e estivamos bem atualizadas.
Questiondvamos muito o professor que ja saiu de 14, de quem, no
momento, nio me recordo o nome, porque a idéia de psiquiatria
dele ainda era do doente ficar amarrado, dentro do quarto, daquele
jeito antigo. Eu entao questionava, porque havia acabado de chegar
dos Estados Unidos, onde tinha adquirido conhecimentos recentes
de psicologia sobre o tratamento do paciente, e enfrentava
dificuldades quando questionava sobre a acomodacio do paciente,
sua separacao dos demais etc. Também me lembro de ter
questionado tanto algumas coisas que o professor queria fazer na
clinica obstétrica, que um dia, comentando o fato na reuniio do
Conselho Deliberativo, ele disse que queria dar um piparote na
minha touca porque eu era muito imponente. Entdo, as vezes
essas pessoas se incomodavam, nio digo que com a arrogancia,
mas com as colocacdes que eu fazia. Eu nao acho que eu tenha
sido uma “criadora de casos”, mas reconheco que sempre aproveitei
as oportunidades que tive para manifestar o meu ponto de vista.

A seguir passou-se a terceira etapa. Varios estudos que empregam
a historia oral como método utilizam o proprio julgamento do depoente
como recurso para a legitimacao dos procedimentos até aqui descritos,
e esta seria uma das possibilidades para o presente trabalho. Ha autores,
no entanto, que ponderam sobre a pertinéncia dessa conduta frente a
depoentes que, por meio de “cortes e correcoes efetuados nas
transcricoes, ocultaram para sempre eventos, impressoes, enfim, uma
historia plena de confrontos, descontinuidades e decepcoes” (Janotti,
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1996, p. 58). Por essas razoes, diferentemente do que propds Gattaz
(1996, p. 138), a legitimacdo do texto pela entrevistada nao se deu no
fim do processo, e sim logo apds a transcricio literal, o que gerou a
necessidade de se buscarem outros recursos para superar esse limite e
garantir o rigor.

Para resolver essa dificuldade, contou-se com a colabora¢ao de
outro pesquisador que acompanhou todo o processo de transcriacio,
comparando as transcricoes literais das entrevistas aos relatos organizados
pela autora do presente estudo, indagando sempre que percebesse
omissoes, acréscimos e interpretacoes nao desejaveis. Depois dessa
avaliacdo, as narrativas foram compactadas e o texto resultante das
transcriacoes foi rearranjado de forma a resultar numa seqiéncia que
permitisse a fluidez da leitura. Assim se considerou encerrada a segunda
textualizacao e cumprida a etapa de conferéncia e legitimac¢io, podendo-
se entdo apreciar o depoimento.

O depoimento

Eu sou de uma cidade pequena, do interior de Sao Paulo chamada
Sao José do Rio Pardo, onde viveu Euclides da Cunha,' que sempre foi
reverenciado na cidade. Completei o curso ginasial na época da Segunda
Grande Guerra e, tendo ouvido falar sobre as enfermeiras que cuidavam
dos feridos, interessei-me pela profissao. Creio que posso associar 0s
fatos que ouvi com o habito de meus pais de cuidar de pessoas que
estivessem doentes e a presenca de médicos que vinham a fazenda que
meu pai administrava, para prestar assisténcia a doentes. Eu morava na
fazenda, e minha mae sempre cuidava das pessoas doentes. Naquele
tempo de sifilis, naquele tempo de outras doengas assim, ela sempre
fazia isso na fazenda, ela mesma dava as injecoes, meu pai também
dava, e o médico sempre ia la.

Em conversas com os médicos, o meu interesse em fazer o curso de
enfermagem foi manifestado, e como a familia que era dona da fazenda
morava no Rio de Janeiro e conhecia a Escola Anna Nery," entao o dr.
Joao Burlamarque encarregou-se de verificar o que teria que ser feito
para o meu ingresso na Escola Anna Nery, e para ela eu vim, com uma
carta de indicacio desse médico e outra do dr. Nelson Benchimol.?

Bem, corria o ano de 1940, e houve algumas restricoes familiares
aos meus projetos; meu irmao mais velho, que fazia a Escola de Policia
e era bacharel em direito, deixou claro as dificuldades e o conceito nio
muito bom que era atribuido as enfermeiras. Disse que era uma profissio
nao muito apreciada, pois as enfermeiras nao tinham uma classificacao
social muito boa, e que achava estranho que eu a quisesse escolher.
Entdo, queriam que eu fosse fazer o curso normal, que era o mais
indicado, nas cidades da vizinhanca. Eu teria que sair da minha cidade
de qualquer maneira, pois 14 ainda nao havia Escola Normal. Mas
firmei a minha decisao e, na metade do ano, eu fui para o Rio de
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Janeiro acompanhada de uma das senhoras, parente de um dos médicos
que costumava ir a fazenda.*

N6s passamos por Sao Paulo e depois fomos para o Rio. De noite,
eu tomei um trem, passamos por Sao José do Rio Pardo e vim com ela
para Sao Paulo, que eu nao conhecia. Hospedei-me em Sao Paulo,
onde 2 noitinha dei uma volta e vi aquela garoa, aquela escuridao,
tudo muito interessante. Passei a noite lendo e no dia seguinte seguimos
de trem para o Rio de Janeiro. Eu me matriculei na Escola Anna Nery
e fiz o curso de enfermagem de 1941 a 1943, sempre mantendo um
relacionamento muito estreito com a familia dona da fazenda que meu
pai administrava.

Eu era uma aluna muito disciplinada, ativa, dinimica e ripida em
aprender e realizar coisas; durante o ultimo ano fiz o curso de
administracao dado pelo grupo do Departamento de Administracio de
Saude Publica (Dasp) do Ministério da Satde.** O curso era dado por
um pessoal de nivel muito alto; entao, a gente ja saia do curso com
uma nocao de administracao propriamente dita.

Durante o curso, por ser muito religiosa, tornei-me a coroinha do
padre que rezava missa na capela da escola, e em nossa formatura eu
respondi em latim a missa que foi rezada por dom Helder Camara.?
Tornei-me amiga da diretora da escola, dona Lais Neto dos Reys, e ela
recomendou-me que procurasse a madre Domineuc, diretora do Hospital
Sao Paulo, quando soube que eu viria para Sio Paulo para trabalhar.
Apesar de ter procurado a madre, nao me animei em trabalhar com ela
e seu staff e fui procurar o Hospital das Clinicas (HC) que, naquela
época, em 1943, ndo estava pronto ainda. Eu tinha ouvido falar no
Hospital das Clinicas e fui procurar emprego com a dona Hilda Kirsch,
que era de Santa Catarina e tinha cursado a Escola Anna Nery. Dona
Hilda era diretora convidada, participando do planejamento da Escola
de Enfermagem da USP e do Servico de Enfermagem do HC.

A Escola de Enfermagem da USP estava estruturada e o seu curso
comecando, e eu fiquei como professora na parte de técnicas na disciplina
fundamentos de enfermagem, com a dona Zélia Carvalho.* Eu dava
aulas de técnicas de bandagem e, como professora contratada pela
escola, participava das atividades do hospital. Quem dirigia a area de
enfermagem propriamente dita era a dona Edith de Magalhaes Fraenkel,
que tinha uma sala de reunides no hospital, onde eram realizadas
demonstracdes sobre como seria o curso de enfermagem, técnicas e
suas fungoes. Nessas reunides no hospital, a estrutura administrativa
basica do hospital (superintendente, assistente administrativo e assistente
médico) estava presente, assistindo as demonstragcoes. O planejamento
do hospital estava sendo feito paralelamente a sua constru¢io: nimero
de leitos, tipos de doentes, tipo de assisténcia a ser dada, e a cada
reunido programada nés demonstravamos uma técnica. Por exemplo,
eu demonstrei a técnica de preparagao do leito e a de banho no leito.
Entao, fazia uma cama, mostrava um banho do doente na cama sem
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molhar a cama, lavava a cabeca do doente na cama e fazia as técnicas,
0 que causava muita surpresa no pessoal.

O superintendente na época era o dr. Enéas de Carvalho Aguiar,
que tinha parentesco com o governador Fernando Costa. Assim, de
noite ele ia para o palicio e comentava os progressos, as demonstracoes
feitas pelas enfermeiras, que ja tinha visto como era dado banho no
doente etc. Isso era novidade em Sao Paulo: uma técnica que a Escola
de Enfermagem empregava para ensinar as futuras enfermeiras e que
o hospital estava se preparando para executar. Com o adoecimento da
esposa do governador, eu fui prestar assisténcia de enfermagem a ela
no palacio, e isso deu-me um certo transito por 1. As técnicas novas
introduzidas, todo o planejamento davam um status, prestigio a
enfermagem.

O dr. Odair Pacheco Pedroso e a dra. Lourdes Freitas, que fizeram
cursos de administracio hospitalar nos Estados Unidos, também nos
davam prestigio. Tudo isso criava um bom relacionamento e dava
destaque ao nosso trabalho. Quando o hospital recebeu o primeiro
doente, ai bateu aquela vontade de ficar com ele, porque era isso o que
eu fazia antes e que eu gostava de fazer. Eu quis passar da escola para
o hospital, o que foi viabilizado pelo dr. Enéas, colocando-me
subordinada a dona Edith e a dona Hilda, como enfermeira do seu
staff: Comecei como enfermeira no pronto-socorro, onde assisti como
instrumentadora a primeira cirurgia la realizada.

Nesta época comecou o primeiro internato no HC, com médicos
que vinham nos questionar para saber o quanto éramos realmente
capazes. Eles perguntavam assim: “Vocés sabem tomar a pressao? Vocés
sabem fazer isso aqui?” Quer dizer, questionavam o que nds sabiamos.
E logico que sabfamos! Se estavamos 14, era para saber e para fazer.
Eramos sempre colocadas 2 prova, mas trabalhavamos bem. Pessoas,
médicos formidaveis, trabalhavam nessa época no HC, como o professor
Alipio Correia Neto, que foi reitor da USP, o professor Zerbini, o professor
Nicolau Moraes de Barros, o professor Celestino Bourroul e outros.

N6s residiamos no hospital, no sexto andar, e divamos assisténcia
a emergéncias noturnas, quando éramos solicitadas. Era um tipo de
assisténcia integral ao hospital. A diretora de enfermagem tinha uma
sala no quinto andar, com sua secretaria. A superintendéncia era no
quinto andar, as reunioes eram no quinto andar, onde a enfermagem
ja tinha se situado, na ala central, e onde fiquei, muito tempo depois,
como diretora de enfermagem. A secretdria da enfermagem era uma
pessoa de peso, de responsabilidade e que trabalhava muito, e eu
ainda era jovem por l4. Eu era a Gltima da fila na lista de assinatura do
ponto, porque era a mais jovem. Contou-me esta secretaria, depois de
muito tempo de decorrido o fato, que, um dia, eu disse: “Olha, dona
..., €u estou aqui embaixo, mas o meu lugar ¢ aqui em cima.” Entao,
eu ja era meio arrojada, ja querendo mandar, e realmente eu fui fazendo
uma carreira.
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Eu trabalhei por um periodo na clinica médica e também na clinica
urologica. Chegava cedo na enfermaria, via todos os doentes, as ordens,
checava se as determinacdes haviam sido cumpridas e dividia o servico
pelos funcionarios; acompanhava a visita médica e dava assisténcia de
enfermagem no que e como fosse necessario. A enfermeira avaliava o
cuidado do paciente e, entdo, sabia a medicac¢io que tinha que dar, o
que ele tinha feito. Se vocé fechasse os olhos, sabia quantos doentes
voce tinha, o nome do paciente, quem estava cuidando dele, qual era
a doenca dele, qual a medicacao que ele tinha que tomar, qual ja tinha
tomado, o que ele tinha que fazer no dia seguinte, porque estivamos
vivenciando aqueles cinqiienta pacientes naquela unidade . Eu conhecia
todos os pacientes, suas doencas, suas medicacoes, seu programa de
tratamento.

Em nosso staff, trabalhavamos com atendentes e auxiliares de
enfermagem, que eram treinados para exercer as suas funcoes, mas
tinhamos sempre um nimero inferior ao realmente necessario, portanto,
nos desdobravamos para dar uma assisténcia boa aos pacientes. No
inicio da formacao do hospital, trabalhavam conosco os antigos
‘enfermeiros’ praticos licenciados do Estado.” Gente séria, bons
profissionais que deram algum trabalho até aceitarem a nossa autoridade
de enfermeira, mesmo porque em algumas dreas so existiam eles como
profissionais, e nos os apoidvamos em seu trabalho. E nos apoidvamos
nestes antigos enfermeiros praticos licenciados porque tinhamos poucos
enfermeiros. Nunca tivemos muitos enfermeiros e precisivamos dividir
o servi¢o, e como eles eram funciondrios que queriam ser prestigiados
naquela atividade, que ja praticavam antes de chegarmos a Sao Paulo,
tinhamos que saber trati-los com a deferéncia adequada, mesmo porque,
entre eles, havia profissionais muito sérios. O entendimento com esses
profissionais possibilitou-nos a aproximacao com o sindicato. Entao,
eu comecei a patticipar das reunides, dos eventos, e criei um bom
ambiente, adquiri respeito e deferéncia por parte do pessoal do Sindicato
de Enfermeiros e Empregados de Hospitais e Casas de Saude. Vocé
contava para trabalhar com o atendente de enfermagem, que nos
selecionavamos, e, apds serem submetidos ao exame de satide, passavam
por treinamento, e com o auxiliar de enfermagem, que revisava as
técnicas e depois era alocado para a drea onde ele era competente.

As enfermeiras também eram treinadas, quando chegavam, para
conhecer o hospital. Reviam algumas técnicas diferentes e aparelhos
diferentes. NOs sempre atribuimos as enfermeiras as técnicas mais
avancadas. Ja a enfermeira chefe tinha outras atividades, mais
administrativas. O pessoal falava: “Mas so fica com o caderno debaixo
do braco?” Era aquele conceito antigo de achar que a enfermeira nao
via o doente. Ela nao deixava de ver o doente. Ela o via através de
outras atividades. Nao € todo mundo que enxerga isso. O fato de ela
estar com uma agenda na mao nao quer dizer que ela nao esta fazendo
alguma coisa para o doente. Ela estava fazendo, pois trabalhavamos no
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sentido de atender o doente da melhor maneira possivel, sendo vistos
como pessoas que tinham que receber um tratamento integral.?

O hospital foi crescendo, e eu participava da montagem inicial de
cada unidade; eu preparava leitos, instalacoes, recebia o primeiro doente
e depois uma colega assumia. Quando a ortopedia saiu e foi para o
prédio novo, também nds fomos para 14, pois eu sempre estava presente
nas instalacoes. E na psiquiatria também. Eu me lembro que, quando
a clinica psiquidtrica comecou a funcionar, em 1954, nés haviamos
acabado de chegar dos Estados Unidos. Passamos uma temporada
daquele ano no Columbia University Teacher’s College e estivamos
bem atualizadas. Questioniavamos muito o professor da clinica, de
quem nao me recordo o nome, porque a idéia de psiquiatria dele era
o doente ficar amarrado, dentro do quarto, daquele jeito antigo. Eu
entio questionava, porque havia acabado de chegar dos Estados Unidos,
onde tinha adquirido conhecimentos recentes de psicologia sobre o
tratamento do paciente, e enfrentava dificuldades quando questionava
sobre a acomodacao do paciente, sua separacao dos demais etc.

Também me lembro de ter questionado tanto algumas coisas que o
professor da clinica obstétrica queria fazer, e um dia, comentando o
fato na reuniao do conselho deliberativo, ele disse que queria dar um
piparote na minha touca, porque eu era muito imponente. Entdo, as
vezes, essas pessoas se incomodavam, ndo digo que com a arrogancia,
mas com as colocacdes que eu fazia. Eu nio acho que tenha sido uma
“criadora de casos”, mas reconheco que sempre aproveitei as
oportunidades que tive para manifestar o meu ponto de vista.*’

Pode-se dizer que eu vivia para o hospital. Mesmo quando nio era
mais residente, eu ndo tinha hora para sair de 14; nio tinha, como hoje
€ comum para a maioria das enfermeiras, um segundo emprego, bem
como ninguém tinha naquela época. Minha familia sempre me apoiou
e entendeu o que eu estava fazendo, via que eu gostava e estava feliz
e, entdo, nao me faziam restricdes. Era uma familia fantastica. Da
mesma maneira como eu ficava no hospital o dia inteiro quando
morava 14, mesmo niao morando mais ficava o dia inteiro também.
Nunca tive problema de ir correndo para casa ou para ir trabalhar. Eu
trabalhava no hospital, era a primeira a chegar e a dltima a sair. Sabia
de tudo, ninguém me enganava em nada. Eu mandava fazer uma coisa
mas quando elas iam fazer, as vezes, eu ja tinha feito, quando elas iam
conferir, eu ja tinha conferido. Entdo, eu sempre fui muito diligente nas
coisas e participei muito, nesse periodo de trabalho no hospital, da
formacao do nosso pessoal.

Com a saida de dona Hilda por motivos de satde, eu, que estava
como supervisora, acabei ficando como diretora de enfermagem. Apesar
de jovem, recebi todo o apoio das colegas: era uma turma muito boa,
nos relacionavamos bem, era como se fosse uma grande familia.
Tinhamos uma convivéncia muito boa, um grupo com um interesse
comum. N6s tinhamos enfermeiras muito boas no hospital e adquirimos
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um conceito muito bom, uma valorizagao. As enfermeiras ficavam muito
tempo no emprego porque nao havia tantos hospitais em Sao Paulo, e
na iniciativa privada quem fazia o servico era a atendente, que era
chamada de enfermeira. Entio, nao havia um furnover muito alto.

de cinco ou seis enfermeiras no qual eu estava incluida foi enviado
aos Estados Unidos, com eu ja disse, para fazer um curso de um ano no
Columbia University Teacher’s College, com a ajuda da Kellogg
Foundation. Eu fiz um curso na drea de administragio e, ao voltar, fui
a tradutora do curso de team work (trabalho em equipe), que miss
Lambertsen ministrou aqui. As noc¢oes aprendidas no curso feito nos
Estados Unidos foram de grande valia em meu dia a dia, fazendo-me,
por vezes, questionar posturas médicas. As vezes tinhamos problemas
com um ou outro professor pelo nosso questionamento, mas acabavamos
chegando a um acordo e, com isso, a enfermagem era respeitada e
considerada.

Quando eu era diretora, logo no inicio, houve uma mudanga no
regulamento, e a Escola de Enfermagem e o hospital foram separados;
a escola continuava a ter estagiarios 14 dentro, mas a diretora de
enfermagem se reportava agora ao diretor do hospital, e nao mais a
diretora da escola; a cooperagio continuava, mas a subordina¢io deixava
de existir. Naquele tempo, algumas enfermeiras que estavam no corpo
docente da escola, como a dona Maria Rosa Pinheiro* e as irmas
Verderese,” traziam muita contribuic2o para a enfermagem. Elas faziam
estagio de cirurgia nas varias clinicas e sofriam demais, porque o hospital
sempre teve pouca gente, e elas trabalhavam demais, entrando noite
adentro, fazendo as coisas com toda seguranca, com todo detalhe, com
todo pormenor que aprenderam nos Estados Unidos e no Canada. Eu
acho que a enfermagem do Hospital das Clinicas teve um privilégio
muito grande ao poder contar com pessoas daquele gabarito no seu
inicio.

A enfermagem foi a primeira a ter estrutura definida, hierarquizada,
a estrutura de servico com atribui¢cdes delimitadas; os outros servicos
existiam— médico, nutri¢io e dietética, servico social —, mas nao tao
estruturados, e, entdo, a enfermagem tinha naturalmente uma posi¢ao
de lideranca. A enfermeira sempre se posicionou e, naquele tempo, ja
se pensava na estrutura do servico, na atribuicao da enfermagem, da
chefe, supervisora etc.** O corpo clinico do hospital, depois de muito
tempo, resolveu abrir os olhos e se perguntou: “Por que a enfermagem
tem uma estrutura e nos nao temos? Por que tinha na enfermagem uma
pessoa que tomava conta da enfermaria e nao tinha um médico que
também o fizesse?” Eles comentavam isso nas suas reunioes, € nos
ficivamos sabendo.

O hospital, pelo trabalho que realizava, pioneiro em muitos campos,
sempre recebeu estagidrios de outras regides do Brasil, de Norte a Sul,
além de receber pessoas de paises da América do Sul, como Uruguai,
Argentina, Chile, que passavam também pelo servico de enfermagem.
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Eram sempre bem recebidas e, nio raramente, nos mandavam
correspondéncias apds terem voltado para seus locais de origem. Também
recebiamos sempre estagidrios de administracao hospitalar, que, no
comeco dos anos 1950, também passavam conosco. A enfermagem do
HC influenciou muito a administracao hospitalar, porque, na hora em
que eles vinham fazer estagio conosco, acompanhavam o atendimento
do doente, faziam o horario da enfermeira, ficavam na enfermaria,
viam bem de perto as necessidades hospitalares para que o doente
fosse atendido, viam que era diferente de fazer um cursinho e ir embora.

A enfermagem sempre participou de atividades, reunides importantes,
eventos, inauguracdes que ocorriam no hospital ou ligados ao trabalho
desenvolvido pelas varias equipes; participdvamos também de
congressos, encontros € jornadas. A Associacao Brasileira de Enfermagem
(ABEn) esteve ligada a2 minha vida durante muitos anos. Eu participei
dela desde o comeco, da compra da sede em Brasilia até a colocagao
da mobilia, tarefa na qual contei com a ajuda e o bom gosto de uma
de minhas irmas. Eu trabalhava para a ABEn nas cobrangas, nos eventos,
nos congressos, e todas as enfermeiras, em meu tempo de diretoria,
eram associadas a ABEn. Eu me lembro que nenhuma enfermeira do
hospital, no meu tempo, deixava de ser socia da ABEn. Por bem ou por
mal. Se ela tinha dinheiro, pagava. Se ela nio tinha, eu adiantava, eu
emprestava, eu pagava, mas tinha que ser socia.”

Tivemos lideres formidaveis na ABEn, de varios lugares do Brasil,
que incentivavam, promoviam a enfermagem. lamos a congressos,
eventos, jornadas, sempre na vanguarda e tentando trazer o melhor
para a classe — era um grupo menor, de elite, coeso, esforcado e com
interesses comuns. Depois a enfermagem foi ficando mais popular,
mais distribuida, com faculdades que a gente nao conhece direito e
pessoal de outros niveis sociais.** Nos nossos congressos, sempre o HC
se levantava para falar, para ter uma mensagem, para apresentar um
trabalho. Ele nlo passava despercebido. Sua presenca era notivel.
Nossa equipe, nossa atuacao eram objeto de atencao. Tinhamos
relevancia no pais, apareciamos nos congressos e éramos procuradas.
Gracas 2 ABEn, eu pude ter contato com pessoas do Brasil inteiro. Era
enriquecedor, além de divertido e gostoso. E claro que tinhamos
problemas, dificuldades, mas conseguiamos resolvé-los.

A enfermagem, durante muitos anos, foi importante no hospital.
Eramos respeitadas, a nossa assisténcia era considerada boa, apesar de
todas as dificuldades que enfrentivamos. A enfermagem sempre esteve
par e passo com as coisas melhores, com a superintendéncia, em
posicao de destaque. O pessoal dizia que quem mandava no hospital
era a enfermagem, mas, na verdade, sempre estivemos juntos, tendo os
diretores do hospital se apoiado no trabalho, na qualidade, no prestigio,
na eficiéncia e na honestidade da enfermagem, que era a base de tudo.

Na minha época de diretora, o dia comec¢ava cedo. Antes das sete
horas eu ja estava no hospital, uniformizada. Sempre usamos o uniforme
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— inteiro e impecavel, de acordo com o regulamento, de acordo com
a tradicio, o que era aprovado pelas enfermeiras do servico de
enfermagem.?” Antes de receber o plantdo, eu ja tinha dado uma volta
pelo hospital, recebia o plantao geral em minha sala, a0 mesmo tempo
que as supervisoras e assistentes. Depois ia visitar todas as unidades do
hospital, andar por andar. Eu conhecia todos os funciondrios por nome,
os chefes, o pessoal de outros servicos, médicos: como eu ajudei a
montar cada unidade, conhecia todos os professores e, com a residéncia
médica iniciando, eu os conhecia também. Na parte da tarde, a minha
sala tornava-se um ponto de encontro onde os médicos costumavam ir
para conversar, fazer perguntas, trocar idéias.

A enfermagem também safa muito para dar aulas, participar de
reunides e acontecimentos que envolviam a comunidade. E claro que
nem sempre fomos vitoriosas. Tivemos que ultrapassar dificuldades e
houve situacoes em que nao fomos atendidas, ocasides em que chorei
e fiquei triste; mas nunca esmoreci e creio que a nossa luta foi a base
para muitas conquistas, para o respeito que a enfermagem muitas
vezes conquistou. Naquela época tivemos que acertar horarios, equipes
para cada plantio durante o correr do dia e, como 0s outros servicos
nao eram tao estruturados, nos tinhamos que suprir. Por exemplo, a
roupa necessaria, as dietas, os medicamentos, que eram funcoes basicas
de outros servigos, mas que, se nao féssemos providenciar, o paciente
ficaria sem o completo e adequado atendimento. Este é o lado
administrativo da enfermagem, tio importante quanto a assisténcia
direta ao paciente, mas que era visto como menos importante, ou mais
facil, o que é um grande erro. A enfermagem de minha época era um
grupo coeso, que procurava se ajudar. Chegavamos até a financiar a
faculdade de enfermagem para as auxiliares (de enfermagem) que
eram boas profissionais, que se destacavam; havia um espirito de
COrpo que parece nao existir hoje.

Na época do governo Janio Quadros, exerci interinamente a diretoria
da Escola de Enfermagem, porque ele criou muitas dificuldades, afastou
diretores e diretoras; eu fiquei na escola para ajudar a segurar a situacao
e recebia ‘bilhetes’ do Janio, naquele seu estilo pessoal de administrar.
Aceitei esse encargo para evitar que professoras de outra escola fizessem
a substituicao da diretora, até que fosse nomeada uma das professoras
da prépria EEUSP.%®

Durante o governo Carvalho Pinto, ajudei a estruturar o Hospital
Infantil Darcy Vargas, no Morumbi. Era diretora de enfermagem do HC
e trabalhava como assistente do diretor do hospital infantil. Era respeitada,
conhecida, o governador ficava esperando a minha chegada para assinar,
decidir e resolver assuntos relativos ao hospital.

Em 1968 e 1969, a época inicial dos transplantes, a enfermagem
trabalhou lado a lado com a equipe do dr. Zerbini e seus assistentes.
Acompanhamos todo o trabalho experimental realizado na faculdade,
demos todo o suporte, o apoio. Todo o procedimento do transplante
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foi pensado em conjunto: como a equipe seria dividida, as salas
cirargicas, todo o intra e o pos-operatoério, as técnicas mais adequadas,
o isolamento do paciente etc. No dia da realizacio do transplante, eu
fiquei na sala do receptor, e o professor Zerbini na de remocao do
coracao. Acompanhamos o ato de retirada e transposicao do coracao
para o doador e vimos o cora¢io batendo, tirando o sangue, tirando o
coragio, levando o corac¢io e este batendo no receptor. O professor
Zerbini tinha um grande apreco pela enfermagem, e nos participamos
de todos os eventos nacionais e mundiais, como a ida a Cidade do
Cabo, para a homenagem prestada pelo dr. Barnard ao dr. Zerbini e
equipe.

Quando a equipe de enfermagem da Santa Casa de Santos teve
problemas administrativos, nos ajudamos, garantindo a assisténcia de
enfermagem até que estivesse tudo resolvido. Nos sempre recebemos
apoio na parte administrativa, com o dr. Odair Pedroso e outros que
nos prestigiaram, incentivaram nosso crescimento, o estudo e a constante
participacao. A enfermagem festejou muito isso e eu achei que estava
satisfeita e plenamente realizada e que tinha que deixar a oportunidade
para outras colegas minhas que estavam ali. Foi quando eu me aposentei
em 1909.

Depois de me aposentar, continuei ligada ainda ao hospital,
desenvolvendo um trabalho de assessoria: participava de reunioes,
comissoes, e fiz a primeira proposta de cria¢io da Comissio de Infec¢lo.
Eu fiquei no planejamento do Instituto do Corac¢ao e viajei, junto com
uma equipe muito boa, para os Estados Unidos, a Europa, conhecendo
varios hospitais para que pudéssemos ter o melhor na época em
arquitetura, estrutura, pessoal e servicos. O desenho do Instituto do
Coracao foi feito na minha mesa de diretora do quinto andar,” e
acompanhei todo o seu estudo. Nas reunioes eu estava junto, a agenda
era feita comigo, as datas eram marcadas comigo, a discussio do
prédio inteiro era feita comigo.

De 1980 a 1993, trabalhei na assessoria do Hospital das Clinicas,
ocasido em que requeri o meu desligamento do servico publico.
Resumindo, eu acho que fui uma pessoa que entrou numa area de que
gostava, se adaptou, que viveu, que teve experiéncia, que soube passar
para outras pessoas. Eu acho que vivi a enfermagem de uma maneira
muito plena, muito agradavel. Supriu minhas necessidades de realizacao
pessoal em muito, embora eu nao tivesse casado (poderia ter tido uma
familia), mas acho que tive uma familia maior e, mesmo quando fora
da enfermagem, acho que também a dignifiquei. Acredito que dei a
enfermagem aquilo que devia ter dado mesmo e acho que, se fosse
hoje e tivesse que comecar outra vez, talvez eu fizesse enfermagem
novamente, porque cuidei de doente, segurei em muita mao de doente
que ia morrer, ajudei muito doente a melhorar e vivi a vida do doente
também. Entao, eu acredito que fui uma pessoa feliz na enfermagem e
feliz para a enfermagem, porque fiz muita coisa de que gostei.
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NOTAS

L A Escola de Enfermagem Anna Nery, a primeira escola brasileira concebida no modelo anglo-americano que prosperou, foi
criada em 1922 e regulamentada em 1923, no Rio de Janeiro, e se chamou inicialmente Escola de Enfermeiras do Departamento
Nacional de Satde Publica. Formou sua primeira turma em 1925 e se integrou plenamente a Universidade do Brasil, atual
Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFR])), como institui¢ao de ensino superior, em 1946 (Carvalho, 1976).

% Lais Neto dos Reys foi a primeira diretora da EEAN formada na prépria escola. Exerceu esse cargo de 1938 a 1950, quando
exerceu grande influéncia no cendrio nacional de saide, ensino e enfermagem. Como diretora da escola padrao, era responsavel
por coordenar as atividades de reconhecimento das demais escolas de enfermagem do pais. A Escola de Enfermagem Anna
Nery foi designada escola padrao pelo decreto 20109/31, que estabelecia que as escolas que pretendessem formar enfermeiras
deveriam se adequar ao padrao annaneriano.

3 Madre Domineuc dirigia a Escola de Enfermeiras do Hospital Sao Paulo a época em que Clarice Ferrarini estudou na EEAN
e iniciou suas atividades no HCEMUSP. Era muito préxima de Lais Neto dos Reys, que reconheceu a escola em 1942, um ano
antes da formatura de Clarice Ferrarini na EEAN, e no mesmo ano em que a Escola de Enfermagem anexa a Faculdade de
Medicina da Universidade de Sao Paulo, hoje Escola de Enfermagem da USP, iniciou suas atividades.

‘o Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo foi inaugurado em 1943, mas iniciou suas
atividades em 1944, vindo a instalar a totalidade de suas unidades anos mais tarde.

> Atendendo 2 solicitacdo do interventor do estado de Sao Paulo, Hilda Krish foi indicada pelo Departamento Nacional de
Saude Publica para proceder a organiza¢ao da enfermagem do Hospital das Clinicas de Sao Paulo e permaneceu nessa fun¢ao
até 1945. Foi presidente da Associacao Brasileira de Enfermagem de 1938 a 1941.

% Edith de Magalhaes Fraenkel era diretora do Servico de Enfermagem do Departamento Nacional de Satde Puablica quando
foi convidada a dirigir a Escola de Enfermagem da Universidade de Sao Paulo, fundada em 1942. Houve uma tentativa anterior
de instalar um curso no modelo annaneriano, e Lais Neto dos Reys participou de estudos para avaliacao dessa possibilidade,
que nao se concretizou a época.

7 Dos anos 1920 a0s anos 1900, as enfermeiras que se destacavam no curso ou em suas atividades profissionais eram enviadas
aos paises em que o modelo anglo-americano de enfermagem estivesse mais desenvolvido, como Estados Unidos e Canada,
por exemplo, para se prepararem para dirigir as escolas de enfermagem que viriam a ser abertas no Brasil e para dirigirem a
enfermagem nos postos de destaque nos 6rgaos publicos de satde. Maria Rosa de Souza Pinheiro, por exemplo, que foi por
muitos anos diretora da EEUSP, seguiu esse caminho.

80 “trabalho em equipe”, como proposto por Lambertsen, foi um modelo de organizacao do trabalho da enfermagem
experimentado entre os anos 1950 e 1960 na institui¢io citada, mas ndo pdde ser totalmente implantado, entre outras razoes,
pela insuficiéncia da distribui¢ao quantitativa e qualitativa da forca de trabalho em enfermagem a época.

9 Em 1946 foi proposto o primeiro curso de administragao hospitalar, por Theophilo de Almeida, que mais tarde se tornou
diretor da Divisao de Organizacao Hospitalar do Ministério da Satde. Realizado por 15 anos na Escola Nacional de Satde
Publica (ENSP), no Rio de Janeiro, foi secundado, nos anos 1960, pelo programa organizado por Odair Pacheco Pedroso, com
o apoio da Kellogg Foundation, na Faculdade de Saide Publica da Universidade de Sao Paulo. Outras iniciativas foram se
sucedendo até que, em 1973, foi aprovado o primeiro curriculo minimo para a habilitacao em administragao hospitalar. Este
era constituido de ‘matérias basicas’ de formacao geral, ‘matérias profissionais comuns’ a formacao do administrador e ‘matérias
profissionais especificas’ de formacao do administrador hospitalar, mais o estiagio supervisionado em hospital, compondo a
grade curricular de 2.700 horas a ser integralizada em no minimo trés e no maximo sete anos, em contraste com o curso de
administracao de empresas, cujo curriculo minimo estabelecia trés mil horas, como consta da resolucao 2/93 do Conselho
Federal de Educagio. A primeira faculdade de administragio hospitalar do pais instalou-se em 6 de dezembro de 1973, no
Instituto Brasileiro de Desenvolvimento e de Pesquisas Hospitalares (IPH), tendo como sucessor o curso de administragao
hospitalar das Faculdades Sao Camilo, hoje Centro Universitdrio. Ver Cherubin et al. (1999).

1 . . Py . . . ~ .
9 Essas unidades de trabalho eram uma novidade na época em que foram criadas, tendo sua inspiracio no modelo americano
de organizacao de hospitais.

U Esta publicacio ainda hoje é referéncia nacional quando se estuda a constru¢ao de indicadores para a avaliagao da assisténcia
de enfermagem tanto hospitalares quanto ambulatoriais. Embora seu contetido possa ser questionado pelo avanco do
conhecimento em enfermagem, sua formatagao e a forma como a experiéncia foi conduzida permanecem atuais.

12 Mais tarde essas definicoes foram integradas a famosa portaria 400, que disciplinou a construcio de estabelecimentos de
saude. A despeito de sua substitui¢io por portarias de outros nimeros que reviam e atualizavam esses conceitos, ela ainda
designa genericamente essas regulamentagoes. A ultima versao € de 2002.

13 A divisao da representacao dos profissionais em 6rgaos com fungdes complementares mas natureza juridica e atribuigoes
diferenciadas foi uma manobra do governo militar para evitar a organizacao de resisténcias. Na enfermagem, ao Conselho
Federal e aos conselhos regionais, fundados em 1973, coube o encargo de fiscalizar o exercicio profissional; a2 Associagao
Brasileira de Enfermagem (que antes teve o nome de Associa¢ao Nacional de Enfermeiras Diplomadas e depois de Associagio
Brasileira de Enfermeiras Diplomadas e, finalmente, o nome atual e a sigla ABEn) e suas secoes estaduais, a entidade mais
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tradicional, coube a funciao de representatividade social e politica e as acdes para o desenvolvimento da profissio. Finalmente,
a0s sindicatos, constituidos a partir da década seguinte, ficaram reservadas as agoes relacionadas a conquista e manutencao de
condicoes de trabalho.

14 revista, fundada em 1931, que inicialmente se chamava Annaes da Enfermagem, deixou de ser publicada no periodo da
guerra, de 1942 a 1945, e enfrentou diversas dificuldades para manter sua periodicidade depois disso. A aproximacio entre
as enfermeiras dirigentes da associacao e os fabricantes de produtos médico-hospitalares facilitou a obtencao de patrocinio
por um determinado periodo. Nas edi¢des dos anos 1960 a 1970 é possivel contemplar antncios desses produtos nas paginas
da revista. Depois, com a busca da preservacio do cariter cientifico e a indexacio em bases de dados internacionais,
abandonou-se essa pratica.

150 curso de formagao de técnicos de enfermagem, embora ja discutido no ambito da ABEn ha mais tempo, desde 1952, s6
foi implementado experimentalmente em 1965 e oficialmente reconhecido pelo parecer 171/66 da Caimara de Ensino
Primario e Médio do Conselho Federal de Educagao, com o carater de curso profissionalizante no nivel de segundo grau, em
carater de terminalidade, embora habilitando o concluinte ao vestibular para o nivel superior.

10 0 Associagio Brasileira de Enfermagem, como hoje, era o organismo que representava os interesses politicos da enfermagem
brasileira. Ser presidente da associacao era uma das posicoes de maior destaque que uma enfermeira poderia almejar na
época em que Clarice Ferrarini exerceu o seu mandato. O posto era ocupado por diretoras de escolas de enfermagem ou de
orgaos de satide que exercessem grande influéncia no cendrio nacional. Seu trabalho era articular as diversas secoes em torno
dos programas e idéias defendidos pelas enfermeiras e relacionar-se com outras corporacdes, dentro e fora da enfermagem e
principalmente com todas as instancias de poder politico que circundassem as areas de satide e educacio, dentro e fora do
pais. Foram conquistas da ABEn no periodo que circunda a formacio e inicio da atuacao profissional de Clarice Ferrarini: a
classificagao da enfermeira entre as profissoes liberais, no quadro de atividades e profissdes do Ministério do Trabalho,
Industria e Comércio, em 1940; a criacao do dia do enfermeiro por decreto presidencial de Getdlio Vargas, em 1938; a
realizacdo da primeira Semana de Enfermagem em 1940; a representacio na Federacio Pan-Americana de Enfermagem, em
1942, no Conselho Internacional de Enfermagem em 1929; a realizacio do 1° Congresso Nacional de Enfermagem em 1947
e do 102 Congresso Internacional de Enfermagem ocorrido em 1953, entre outros fatos marcantes.

7 Esse concurso era objeto de muita disputa. No ano em que Clarice Ferrarini foi a escolhida, concorreram com ela mais nove
candidatas: Josephina de Mello, pelo Amazonas, Maria do Rosdrio S. Nébrega e irma Jorgina da Silva, por Pernambuco,
Delzuite de Souza Cordeiro, pelo Distrito Federal, Celina Viegas, por Minas Gerais, Maria Silvia D“Oliveira Couto, por Sergipe,
Justina Lacy Regeanini e irma Margarida Kloppenburg, pelo estado do Rio Grande do Sul. Por Sao Paulo, Guanabara e estado
do Rio de Janeiro concorreu a ganhadora e Wanda de Aguiar Horta, que seria reconhecida mais tarde como a primeira tedrica
da enfermagem brasileira e a primeira enfermeira a ocupar o posto de professor titular numa universidade brasileira (EEUSP).
Manifestacao sobre a premiacdo pode ser encontrada em Neme (1969).

18 Euclides da Cunha era fiscal de obras do governo de Sao Paulo e supervisionou a constru¢ao de uma ponte metalica na
cidade, que ruiu logo apds a inauguracao. Voltou entdo a cidade e nela morou até que, sob suas ordens, a ponte fosse
reconstruida. No tempo em que la esteve, escreveu boa parte de Os sertoes.

19 A Escola de Enfermagem Anna Nery, inicialmente denominada Escola de Enfermeiras do Departamento Nacional de Satde
Publica, foi criada como resultado dos trabalhos da Missiao Parsons — a vinda de uma comissao de enfermeiras americanas ao
Brasil em 1921. Entre outras atividades, a comissao foi responsavel pela implantagao, com sucesso, do modelo anglo-americano
de enfermagem no Brasil. Passou a ter o nome atual, com a promulgac¢ao do decreto 20109/31, em homenagem a heroina
da guerra do Paraguai, Anna Justina Ferreira Nery, que cuidou dos soldados feridos.

2 - . . . - . T,

A selecao para ingresso na escola requeria o cumprimento de varios quesitos, entre os quais a indicacao de duas pessoas
idoneas que atestassem os atributos de moralidade da candidata. Na ficha de admissao de Clarice Ferrarini, € possivel identificar
esses dois nomes.

2INa época citada, as mulheres de classe média baixa eram criadas para o matrimonio e a maternidade, admitindo-se como
profissionalizagao a formacao para o ensino em escolas primdrias, a qualificagao para o exercicio do oficio de secretiria e, com
todos os Obices representados pela ma fama de que desfrutavam as trabalhadoras dos hospitais, a preparacao para ser
enfermeira. Essas mulheres nio se deslocavam sozinhas para estudar em outras cidades. Quando o faziam, moravam
preferencialmente nas escolas ou mais raramente com parentes.

2A instituicao da exigéncia de diploma de enfermeiro para ingresso nos cargos publicos por concurso foi uma das grandes
lutas encaminhadas pela ABEn. Como o concurso previa a argliicio sobre matérias de administragao publica, a Escola de
Enfermagem Anna Nery ofereceu um curso em suas dependéncias para as alunas do tltimo ano, a fim de prepara-las para
obter a melhor classificagao no concurso e assim conquistarem os cargos.

23 A moral crista impregnava a formacao da enfermeira annaneriana e a aproximacao dos rituais catdlicos foi muito valorizada
durante a gestao de Lais Neto dos Reys, praticante fervorosa.

24 7&lia Carvalho também era ex-aluna da EEAN.

1068 Histéria, Ciéncias, Saide — Manguinhos, Rio de Janeiro



CLARICE DELLA TORRE FERRARINI: DEPOIMENTO DE UMA PIONEIRA

B A pratica de requisitar alunos e professores de escolas de enfermagem para prestar assisténcia as autoridades e seus
familiares era bastante comum na época. Na formatura de Clarice Ferrarini, foram paraninfo e madrinha das iniciantes,
respectivamente, o interventor do estado do Rio de Janeiro e sua mulher, a filha de Getdlio Vargas, que recebera assisténcia
de enfermagem de profissionais e alunas da escola durante uma enfermidade. Essa convivéncia também era estimulada por
meio de convites a essas autoridades para proferirem palestras para alunas e professoras na escola e nela participarem de
eventos comemorativos e/ou sociais, o que garantia proximidade das lideres e suas futuras sucessoras do poder instituido.

%0 quantitativo de enfermeiras na instituicio em foco era pequeno naquela época, e os postos de trabalho, parcamente

distribuidos. Assim, as atividades administrativas ficavam a cargo freqiientemente da tnica enfermeira que havia no quadro da
unidade, que pouco prestava assisténcia direta, ocupando-se em supervisionar a equipe de enfermagem e em atender as
demandas dos outros profissionais, principalmente dos médicos e estudantes de medicina, ja que se tratava de um hospital-
escola.

A disputa pelo uso da denominacgao de ‘enfermeiro’ foi uma constante para as enfermeiras que se formaram nos vinte
primeiros anos de existéncia do modelo anglo-americano de enfermagem no Brasil, que finalmente sairam vitoriosas com a
promulgacio da lei 775 de 1949. Ha poucas indicacoes e estudos realizados sobre a formacao de outros profissionais em
outros modelos de preparacio de profissionais de enfermagem, mas sabe-se que, embora o modelo annaneriano servisse aos
interesses do poder instituido, um contingente nada desprezivel de leigos treinados e profissionais formados para este fim,
que se estendia das irmas da caridade aos membros das armas, ficou muito descontente com esses encaminhamentos,
empenhando-se em virios movimentos de resisténcia.

2 por muito tempo, em Sao Paulo, a representacgao profissional das demais funcoes de atendentes da enfermagem que nao
o enfermeiro ficou por conta desse sindicato. Apenas nos anos 1990, os auxiliares e técnicos de enfermagem constituiram um
sindicato proprio.

2 A divisao intelectual e manual do trabalho nio era especifica da area de enfermagem, no trabalho em satide. Apenas era
mais evidente nessa corporacao, porque havia e ainda ha profissionais com preparo e responsabilidades diferentes e bem
demarcadas. Um pouco mais tarde, como correlato dessa situacao, na instituicao citada, comecaram a surgir os auxiliares
médicos, de servico social, de farmdcia, e assim por diante.

30 0s conflitos entre a equipe médica e as enfermeiras parecem fazer parte da natureza do trabalho de ambos. A novidade,
no caso apresentado pela narradora, esta no fato de a enfermeira julgar seu desempenho no uso do conhecimento e a reagao
do contendor a essa variavel, em lugar de valorizar dimensoes afetivas desse relacionamento.

3LA dedicac¢ao a uma Unica instituicao e a construcio de uma carreira profissional nessa mesma organizacio era um valor da
época, em que nao era necessirio manter dois ou mais empregos para atender as expectativas de ascensio social e
desenvolvimento profissional. Dai a constatacio de um indice de substituicio de mao-de-obra tao baixo naquele periodo.
Além disso, a maior parte dos postos de trabalho para enfermeiros eram publicos, e a acumulagao era vedada, como até
recentemente.

32 Maria Rosa de Souza Pinheiro foi professora e depois diretora da Escola de Enfermagem da USP por muitos anos. Sucedeu
Edith de Magalhaes Fraenkel, mas, antes que assumisse o cargo, em 1955, este foi interinamente ocupado por Clarice
Ferrarini, a mando do governador Janio da Silva Quadros. A saida de Edith de Magalhaes Fraenkel parece ter sido traumatica
e nlo tem seus motivos documentados, mas a nomeacao de Clarice Ferrarini tampouco satisfez aos corpos discente e
docente. A vinda de Maria Rosa de Souza Pinheiro apaziguou os animos e deu inicio a um periodo de muitas realizacoes e
conquistas para a EEUSP e para a enfermagem brasileira.

3 Olga e Maria de Lourdes Verderese eram irmas, formadas na Escola de Enfermagem Anna Nery, que lecionaram na EEUSP
e tiveram projecao nos trabalhos da Associacao Brasileira de Enfermagem.

3 Durante a formacao, as estudantes de enfermagem eram supervisionadas pelas “seniores”, alunas mais adiantadas, além da
enfermeira da unidade de atendimento e da enfermeira docente. As dirigentes dos 6rgaos de enfermagem dos servicos de
saude tinham suas assistentes, assim como a diretora da escola. Esses personagens freqiientemente coabitavam o espaco
denominado internato, onde essas relacoes de poder continuavam a ser reproduzidas e faziam parte do funcionamento da
residéncia. Por essa aproximacao entre as atividades de ensino e de assisténcia/administracao, pode-se explicar a natural
transposicao do modelo vivenciado no ambiente de formacao para o ambiente de trabalho e o pioneirismo da enfermagem
na estrutura¢ao das linhas de autoridade no ambiente hospitalar.

3 Ao contririo do que acontece com os sindicatos e os conselhos Federal e regionais de enfermagem, a Associacao Brasileira
de Enfermagem sempre filiou associados por meio de adesao voluntiria. Havia, no entanto, uma campanha de convencimento
que era desenvolvida pelas lideres da profissao, representadas pelas docentes e dirigentes de escolas e dirigentes de hospitais,
que adotavam estratégias como as descritas pela narradora. Os estudantes das faculdades de enfermagem podiam se filiar no
altimo ano do curso e, desde entao, eram instados a participar das atividades da associagao.

3 A ABEn por muito tempo aceitou a filiacao exclusiva de enfermeiras ou de estudantes de enfermagem. Nos anos 1980,
passou a aceitar os técnicos de enfermagem, e nos anos 1990, os auxiliares de enfermagem. As poucas escolas de enfermagem
existentes no pais até a década de 1970 eram principalmente publicas e com curriculos propostos para horario diurno e
integral, o que naturalmente selecionou candidatos de classe média para os seus vestibulares. Apds a abertura de faculdades
particulares, com turnos parciais e até noturnos, houve a abertura de possibilidade de ingresso de alunos trabalhadores, muitos
deles ja profissionais de enfermagem, em cursos de graduacao nessa area.
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37 O uniforme distinguia a enfermeira dos demais profissionais de enfermagem, principalmente o uso da touca, que mais
tarde foi abandonado na institui¢ao em foco, justamente por ter perdido essa fungao.

38 Clarice Ferrarini foi interlocutora de varios governadores de estado, num relacionamento que data do inicio de sua carreira,
quando freqiientava o palicio do governo para assistir a familiares enfermos da personagem citada. Depois cultivou outros
relacionamentos profissionais com politicos que sempre se trataram no Hospital das Clinicas da FMUSP, uma referéncia
nacional que compreende os institutos do Coracio, Central e de Ortopedia, entre outros.

3 A sala da diretora de enfermagem ficava estrategicamente localizada no andar da entrada principal e em situacao que
permitia observar toda a movimentagao de pessoas e também ser observada. Assim, se estabeleceu como um ponto de
encontro e de reuniao informal de diversas categorias profissionais, cuja posi¢do hierarquica se alternava conforme o horirio.
Analogamente, consistia um local de confluéncia e distribuicao da informacao. A importincia politica da enfermeira diretora
naquela época potencializava essa aco.
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