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RESUMO: Com este estudo objetivamos desvelar a historicidade de uma enfermeira paulista, na presidéncia do Conselho Regional
de Enfermagem de Sdo Paulo, por quatro gestdes. Trata-se de uma Pesquisa histérica documental, que teve como fonte de dados
os Relatérios de Atividades anuais do Conselho Regional de Enfermagem de Sdo Paulo deste periodo. Apds andlise dos dados foi
possivel identificar o perfil de lideranca desta enfermeira frente as questdes contemporaneas relevantes para a enfermagem brasileira:
a Regulamentacao do Exercicio Profissional de Enfermagem, o Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, a Sistematizagao
da Assisténcia de Enfermagem e principalmente, as atribuicoes deste Orgao de Fiscalizagao do Exercicio Profissional para atender as
novas demandas dos Sistemas de Satide e Educagdo. Os achados possibilitam inferir que a enfermeira Maria Lucia Pimentel de Assis
Moura foi um baluarte na enfermagem paulista e brasileira pela sua brilhante contribuicao.

DESCRITORES: Enfermagem. Histéria da enfermagem. Personalidade.

MARIA LUCIA PIMENTEL DE ASSIS MOURA - NURSING LEADERSHIP
BEFORE THE REGIONAL NURSING COUNCIL IN SAO PAULO

ABSTRACT: With this study we aimed to disclose the historicity of a nurse born in Sao Paulo who was the chairwoman of the
Regional Nursing Council in Sdo Paulo for four terms. It is a historic documentary research which used the Annual Activity Reports
from Regional Nursing Council in Sao Paulo of that period as the data resource. Through data analysis, it was possible to identify the
leadership profile of this nurse regarding contemporary issues relevant to Brazilian nursing: Nursing Professional Practice Regulation,
Nursing Professional Ethical Code, Nursing Care Process, and mainly the attributions of this Agency of Professional Practice Control
in attending the new demands of Health and Education Systems. The findings made it possible to presume that the nurse Maria Lucia
Pimentel de Assis Moura was a bastion of nursing in Sao Paulo and Brazil through her brilliant contributions.

DESCRIPTORS: Nursing. Nursing history. Personality.

MARIA LUCIA PIMENTEL DE ASSIS MOURA - LIDER DE LA
ENFERMERIA AL FRENTE DEL CONSEJO REGIONAL DE ENFERMERIA
DE SAO PAULO

RESUMEN: El objetivo de este estudio es develar la historicidad de una enfermera paulista al mando de la presidencia del Consejo
Regional de Enfermeria de Sao Paulo durante cuatro periodos. Es una investigacion de caracter histérico documental cuya base de datos
fueron los Informes de las Actividades Anuales del Consejo Regional de Enfermeria de Sdo Paulo en ese periodo. Una vez analizados los
datos fue posible identificar el perfil de liderazgo de esta Enfermera ante temas contemporaneos importantes para la enfermeria brasilefia:
La Reglamentacién del Ejercicio Profesional de Enfermeria, el Cédigo de Etica de los Profesionales de Enfermeria, la Sistematizacién
de la Asistencia de Enfermeria, y particularmente, las atribuciones de este Organismo de Fiscalizacion del Ejercicio Profesional para
atender las nuevas demandas de los Sistemas de Salud y Educacion. El resultado del estudio permite inferir que la enfermera Maria
Lucia Pimentel de Assis Moura ha sido un baluarte en la enfermeria paulista y brasilefia gracias a su brillante contribucion.

DESCRITORES: Enfermeria. Historia de la enfermeria. Personalidad.
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INTRODUCAO

Maria Lucia Pimentel de Assis Moura (ML-
PAM) nasceu em 8 de agosto de 1941 e foi a ter-
ceira dos cinco filhos do casal José Mario e Maria
Clary, ele um juiz de direito e ela uma professora,
catolicos fervorosos. Foi descrita pela mae como:
“[...] uma crianca décil, meiga, excelente aluna,
tanto em aplicacao quanto em comportamento,
que tinha uma forma muito especial de escapar
das palmadas, dizendo: ‘Eu prefiro ficar de cas-
tigo” [...]”.11

Cursou o ginasio e o colegial com as irmas
Dominicanas, e ao término escolheu, em 1963,
fazer o Curso de Enfermagem em Uberaba, Escola
dirigida pela mesma congregacao e anexa ao Hos-
pital Frei Eugénio, que concluiu em 1966, aprovada
com as melhores notas de sua turma.!

Formada, regressa para Sao Paulo e assume
simultaneamente dois postos de trabalho em
importantes hospitais da capital, com diferentes
desafios e oportunidades de desenvolvimento pro-
fissional: o Hospital do Servidor Pablico Estadual
- referéncia em assisténcia a satde da época, cujo
servico de enfermagem era considerado modelo,
mas ficou pouco tempo, e o Hospital Nove de
Julho, onde foi a primeira enfermeira a ser con-
tratada, e permaneceu por trinta anos até a sua
aposentadoria. Nessa instituicao estruturou nao
s6 o servigo de enfermagem como também outras
areas que impactavam diretamente na qualidade
da assisténcia hospitalar prestada.

Enquanto Diretora de Enfermagem do Hos-
pital Nove de Julho, também enveredou para a
area da pesquisa, e defendeu o seu mestrado e
livre docéncia, em tematicas relacionadas ao con-
trole de infeccdo, ambas de extrema relevancia e
repercussao na pratica dos hospitais brasileiros.
Sendo que na tese demonstrou que a estufa para
esterilizagdo, largamente utilizada até entao, ndo
era um equipamento eficiente e seguro.?

Neste periodo ministrou intimeras palestras e
cursos sobre as trés tematicas que ela mais se iden-
tificava— Administracdo em Enfermagem, Central
de Esterilizacao e Controle de Infecgdo e Legislagao
e Exercicio Profissional, pois estavam diretamente
relacionadas com as necessidades e preocupagdes
da enfermagem e servigos de satde brasileiros.

Com o objetivo de se apropriar e contribuir
com a temética de recursos humanos e exercicio
profissional da enfermagem aproximou-se do
Conselho Regional de Enfermagem Sao Paulo
(COREN-SP) em 1978. Na ocasido foi convidada,

pela entao presidente, para colaborar com as
questdes de Fiscalizagdo que se iniciavam e per-
maneceu contribuindo com a Entidade, nas duas
décadas seguintes.

A importancia deste estudo fundamenta-se
no fato da enfermeira MLPAM, ser considerada
como uma personalidade representativa da En-
fermagem paulista contemporanea, que esteve
a frente e do COREN-SP em trés décadas onde
exerceu a presidéncia em quatro gestoes.

MLPAM exerceu uma lideranca marcada
pela dedicagdo e empreendedorismo, em um pe-
riodo em que a profissao enfrentou importantes
transformagoes que impulsionaram as conquistas
hoje postas. Destacam-se a Regulamentacao vi-
gente do Exercicio Profissional de Enfermagem —
Lei Federal N°7.498/1986 e Decreto 94.406/1987;
a elaboracao e aprovagao de um novo Cédigo de
Etica dos Profissionais de Enfermagem - Resolu-
¢ao Conselho Federal de Enfermagem (COFEN)
- 160 e 163; aplicagao do Cédigo de Processo Etico;
a Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem; o
surgimento das Sociedades de Especialistas em En-
fermagem; o crescimento significativo dos inscritos
devido o incremento de novas escolas e a expansao
do processo de profissionalizagao, redirecionando
as necessidades fisico-administrativas do Orgao
para atender as novas demandas dos Sistemas de
Saude e Educacao.

OBJETIVO

Descrever e analisar a trajetéria profissional
da Enfermeira Maria Ltcia Pimentel de Assis Mou-
ra enquanto lideranca da Enfermagem paulista
frente a presidéncia do COREN-SP.

METODOLOGIA

Estudo exploratério descritivo, Histérico,?
embasado em analise documental, tendo como fon-
tes primdrias 12 Relatérios de Atividades anuais
do COREN-SP, das gestdes 1981-1984, 1984-1987,
1990-1993 € 1993-1996. Realizou-se a identificacao,
selecdo e a aquisicao do material de estudo, junto
ao COREN-SP, por meio de cépia eletrostatica dos
documentos selecionados. Em seguida foi feita
leitura, fichamento e categorizagdo dos assuntos
pertinentes, para o objeto do estudo.

Além destes dados utilizamos como fontes
secundarias os Boletins Informativos do COREN-
SP das respectivas gestdes, e documentos do
acervo pessoal da enfermeira MLPAM, como o
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Memorial elaborado por ocasido da sua Livre Do-
céncia, que possibilitaram resgatar sua biografia e
consubstanciar a analise dos dados coletados a luz
do contexto, acontecimentos e transformagoes que
marcaram a profissao de enfermagem no periodo
estudado, tendo a sua lideranca frente ao Orgao
paulista de fiscalizacdo do exercicio profissional.

Oreferencial teérico que adotamos para esta
pesquisa se apdia nas idéias dos autores Jacques
Le Goff e Peter Burke sobre a histéria nova ou
nova histéria, cuja base filoséfica é a idéia de que
a realidade é social ou culturalmente constituida,
portanto, precisa ser contada também, a partir de
seus sujeitos e contextos. Assim, podemos contar
a histéria de uma pessoa a partir de documentos
que produziu, de agdes que teve e de idéias que
defendeu, em seu tempo. E sob a égide da Historia
Nova, a partir do momento que se busca contar
a histéria de uma pessoa através de documentos,
ndo se considera apenas a coleta e o relato, mas
sim, a construcao cientifica do documento cuja
analise reconstitui ou explica o passado, contextu-
alizando-se o papel da pessoa ou grupo estudado
e seu ambiente.*®

Este trabalho foi realizado no grupo de pes-
quisa independente do Centro de Estudos e Pes-
quisas sobre Histéria da Enfermagem - CEPHE.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O COREN-Sao0 Paulo

Criado pela Lei Federal N° 5.905 de 13 de
julho de 1973, o COFEN, designou uma junta
especial para a instalacdo do Conselho Regional
- COREN-SP em 1975. Para dar cumprimento
ao Paragrafo Unico do Art. 10, da referida Lei, o
COFEN organizou trés quadros distintos para fins
de inscricdo, Quadro I - Enfermeiros e Obstetrizes,
Quadro II - Técnicos de Enfermagem e Quadro
III - de Auxiliares de Enfermagem, Préticos de
Enfermagem e Parteiras Préticas, a qual também
determinava que fosse adotado como critério, no
que coubesse, o disposto na Lei 2.604 /55, de regu-
lamentagdo do exercicio profissional em vigor.°®

Nos seis primeiros anos, 0o COREN-SP teve
trés presidentes, Maria Camargo de Oliveira
Falcdo - 1975, Victéria Secaf - 1976/78 e Yolanda
Lindenberg Lima - 1978/81, cujas gestoes foram
marcadas pelo desafio de inscrever todos os pro-
fissionais de enfermagem ja existentes no mercado
de trabalho e deflagrar o processo de Fiscalizagao
do Exercicio Profissional no Estado.’

O Conselho é a tinica entidade de classe em
que a vinculagdo é compulsdria, como condigdo
para o exercicio da profissdo. Além de atuar como
poder executivo, tem também competéncia legis-
lativa - através de provimentos disciplinadores
da profissdao que tem forca de lei sobre os inscri-
tos e judiciaria - quando julga em processo ético
os profissionais que transgridem as normas do
Codigo de Etica. O Plenario, como 6rgao maximo
de decisdes do COREN-SP, é composto por 15
Conselheiros sendo nove do Quadro I, e seis do
Quadro II e 111, eleitos a cada trés anos, por meio
do voto direto, obrigatdrio, onde cada categoria
profissional vota na chapa correspondente ao
Quadro a que pertence.®

Sendo a Autarquia responsavel por disci-
plinar o exercicio profissional da categoria de
enfermagem, pode-se observar que dentre os
maiores desafios enfrentados nas gestdes em que
a enfermeira MLPAM esteve a frente das decisoes
do COREN-SP, foram os relativos as questoes de
Fiscalizagao da profissao.

No inicio da primeira gestao 1981-1984,
este tema foi abordado de maneira timida pois as
metas iniciais previam a reestruturacdo do setor
de fiscalizagdo da pessoa fisica e incrementagao
do setor de registro de empresas, dentro da area
da grande Sao Paulo, como um Plano Piloto. Até
porque, neste momento, a fiscalizagao era feita por
meio de dois sistemas, o recebimento de dentncia
ou a identificacdo de problemas no momento do
cadastramento de empresas e profissionais.®

A realiza¢do de um Seminario com represen-
tantes de Escolas de Enfermagem e Instituigdes de
Satide do Estado, para debater como o COREN-SP
deveria proceder a Fiscalizagdo, demonstrando a
opcdo por uma atitude sensata e conciliadora, na
busca de estratégias e anuéncia dos pares para
encaminhar uma questdo relativamente nova e
muito complexa até entdo.’

A pesquisa Exercicio da Enfermagem nas
Institui¢des de Satide do Brasil 1982/1983 reali-
zada pelo COFEN e ABEn, demonstrava que a
dinadmica do emprego em enfermagem no Brasil
era complexa em decorréncia da multiplicidade
de categorias e dos distintos papéis assumidos, na
estrutura das Instituicdes de satde, e do forte mo-
vimento de terceirizacido da atividade econdmica
no Brasil, também representada no setor da satide,
com a consequente proliferacao de empregos de
baixa qualificacao e baixa remuneracao.'

Outra acdo fiscalizatéria da época teve como
alvo a Imprensa falada e escrita, diante da detur-
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pacao do papel profissional do enfermeiro em
anuncios, comerciais e novelas.’

A sua segunda gestao 1984-1987 teve como
meta a implantagdo definitiva do processo de Fis-
calizacdo do Exercicio Profissional, em todo Estado
de Sao Paulo, acompanhada da divulgacao do
papel do COREN-SP, seus objetivos, a questao da
fiscalizagdo bem como a verificacdo da possibilida-
de de aquisi¢do de um Sistema computadorizado
para banco de dados, com o objetivo de agilizar o
processo fiscalizatério.’

Em 25 de junho de 1986 foi sancionada a
Lei Federal N° 7.498 que “dispde sobre a regula-
mentacado do exercicio de enfermagem e d4 outras
providéncias”,""" reconhecendo a profissao de
enfermagem, delimitando responsabilidades e
estabelecendo quem pode exercer as acdes de
enfermagem, trazendo novos pardmetros para o
processo fiscalizatorio, obrigando o COREN-SP a
encontrar caminhos para a sua divulgagao e cum-
primento, tanto pelos profissionais de enfermagem
quanto pelos Servigos de Satde."

Assim recomeca em 1987, o cadastramento
de todo o pessoal, que se encontrava no mercado
de trabalho, exercendo atividades de enfermagem,
sem formacao especifica, regulada em lei, para a
obtencado de autorizacao legal para esse exercicio,
com prazo de validade estipulado em dez anos."

A gestao administrativa do COREN-SP
dessa ocasiao, presidida pela enfermeira ML-
PAM, buscou se articular com o Sindicato que
congregava esse pessoal sem formacao especifica,
mas nao encontrou eco junto aquela Federacao,
dificultando sobremaneira as a¢des do COREN-
SP nessa atividade.”

Neste periodo deu-se o inicio as atividades
de fiscalizagao no interior do Estado, na Regiao de
Ribeirdo Preto, com a contratacdo de dois enfer-
meiros que conseguiram atingir como resultado:
a fiscalizacdo de 157 Instituigdes e 6.576 profissio-
nais, no primeiro ano de trabalho."

Outro passo importante, foi a contratagdo
de seis fiscais que foram alocadas nas regides de
Barretos, Vale do Paraiba, Litoral Sul, Marilia
e Grande Sao Paulo, onde a prioridade foi o le-
vantamento da situacdo do exercicio profissional
de Enfermagem nos grandes Hospitais dessas
regides. Cada regiao tinha suas peculiaridades
e as condutas fiscalizatérias variavam de acordo
com a realidade local e regional, tendo em vista a
oferta de profissionais e recursos das Instituicoes
fiscalizadas. A situagdo encontrada mais frequente

era a presenca do Atendente de Enfermagem na
chefia dos servicos de enfermagem.'?

A realizacdo de um encontro com os pro-
fissionais docentes das Escolas de Enfermagem,
para discutir os problemas éticos da profissao,
possibilitou a criacdo de um grupo de trabalho
para aprofundar a questao e organizar o Encontro
de Ftica de 1986, que aconteceu em maio com o
titulo “Enfermagem - uma profissdo como as ou-
tras?”, em cuja programacao foi abordado a Etica
e o Ensino e A Ftica e o Exercicio Profissional.
Este periodo foi marcado pela instalacdo de varias
Comissoes de Instrucao encarregadas de levantar
dados sob fatos éticos."

Em novembro de 1990, MLPAM assumiu
novamente a presidéncia do COREN-SP, cujo
Plenério foi empossado por uma Junta Admi-
nistrativa nomeada pelo COFEN, com base na
Decisao COFEN 30/90 que homologou a eleicao.
Dois conselheiros eleitos ndo tomaram posse, fi-
cando em vacancia duas vagas de Conselheiro do
Quadro I, que na chapa eleita, pertenciam a duas
enfermeiras da diretoria anterior.

Conforme mencionado no Relatério desse
ano: “[...] iniciamos nossa gestao de forma contur-
bada, pois somente uma semana antes recebemos a
informacdo de nossa posse, nao sendo possivel nos
interar-nos dos principais problemas da Autarquia,
nem tido conhecimento prévio de como a estrutu-
ra organizacional do COREN-SP, seu quadro de
pessoal, previsao orcamentdria e outros assuntos
importantes, tais como, a existéncia de atrasos no
pagamento de impostos e a falta de condicoes para
arcar com a folha de pagamento dos servidores. [...]
defrontamos no mesmo dia de nossa posse com
uma greve dos servidores do COREN-SP, marcada
para o dia oito de novembro, caso 0s mesmos nao
fossem atendidos em sua pauta de reivindicar,
entregues ainda na gestao anterior [...]”."%%

Diante desse impasse, a nova diretoria teve
que encontrar medidas imediatas para solucionar
a crise que atingia a autarquia, e estabeleceu como
metas prioritdrias a reorganizacao administrativa
interna da entidade e o inter-relacionamento mais
direto com os profissionais de enfermagem."

O Setor de Fiscalizagdo sofreu uma reorga-
nizagdo das atividades das fiscais que passaram a
trabalhar com agendamento prévio de suas visi-
tas as InstituicGes de saude. Foram criadas duas
secdes, uma para atender a Grande Sao Paulo e
outra para atender o Interior do Estado, por terem
realidades totalmente distintas e necessitarem de
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tratamento diferenciado. As atividades do Setor de
Fiscalizacao foram desenvolvidas sob a coordena-
¢do de uma conselheira da Diretoria.'

A divulgacao da profissao a partir de 1982 foi
estabelecida como uma das metas para reativar o
Boletim Informativo que passou a ser entregue a
todas as Institui¢Ges de satide e Entidades de classe,
bem como os profissionais do Quadro I, sendo am-
pliada posteriormente para os inscritos no Quadro II
e IlI, com a finalidade de conscientizar a populagao
de Enfermagem do desempenho de suas funcoes.®

Gerenciamento das a¢des

Ja, em sua primeira gestdo, teve inicio a
reforma do imével da sede propria, que sofreu
paralisa¢des devido ao alto custo do material e as
taxas inflacionarias vigentes, que inviabilizaram o
projeto inicial, exigindo mudangas para adequar-
se a receita de arrecadacgdo da Entidade.?

Reeleita em 1984, a enfermeira Maria Lucia,
consegue terminar a reforma da sede, iniciada
em sua gestdo anterior, o COREN-SP passa a
funcionar em sua primeira sede prépria, que era
espacosa para a época. Nela, inicia-se o processo de
modernizacao administrativa, necessario para que
a fiscalizagao do exercicio profissional pudesse ter
infra-estrutura condizente as suas finalidades.’

Dentre as dificuldades encontradas nesta ges-
tdo, a maior delas foi decorrente da complexidade
administrativa da Entidade e o volume crescente de
trabalho devido a expansao da Autarquia que exigia
recursos tecnol6gicos na drea da informatica e atua-
lizacdo continua dos conselheiros e funcionérios.

Com o advento dos processos informatiza-
dos ja em 1984, a enfermeira MLPAM inicia os
primeiros estudos para aquisicdo de equipamen-
tos e programas, com vistas a obter a autonomia
administrativa do COREN-SP, que até entao, era
gerenciada e realizada pelo COFEN.?

Em virtude do aumento vertiginoso de ins-
critos nos quadros do COREN-SP, o espago fisico
ocupado pelo 6rgao torna-se exiguo, obrigando
a expandir-se em outras areas alugadas, até ter
possibilidades de adquirir local préprio para sua
expansao, o que é conseguido em 1993, com a
aquisigdo de duas casas contiguas a sua sede.’>

Revistas as metas, foram envidados todos os
esforcos na ampliacdo e modernizagdo da adminis-
tracdo do COREN-SP, com o objetivo primordial de
melhorar o atendimento do profissional, iniciando-
se em 1994 a ampliagdo da sede e a reestruturagao
do sistema informatizado existente.’>!”

A partir de outubro de 1996, o COREN-SP
se instalou em uma moderna sede prépria, no
mesmo endereco da Rua Dona Veridiana, sendo
implantado um sistema informatizado de tltima
geragao."®

Um acordo feito com a Secretaria de Vigilan-
cia Sanitaria para a fiscalizagao conjunta das Insti-
tuicdes de Satide, principalmente nas cidades do
interior do Estado, facilitou as acbes e orientagdes
por visita. As agdes de fiscalizacao também foram
encaminhadas de forma conjunta com os demais
Conselhos da Area da Satide, que o COREN-SP pas-
sou a integrar, junto a Secretaria Estadual de Satide,
desencadeando todo um processo de certificagdo
de responsabilidade técnica dos responsaveis pelos
diversos servicos nas Institui¢des de Satude."

Cada conselheiro, além das atribuicdes ine-
rente ao cargo de Diretoria ou Plenaria, assumia
outra atividade especifica de natureza administra-
tiva, para racionalizacao do trabalho junto com os
funcionéarios do Conselho. Era comum, os conse-
lheiros atenderem os usuarios e realizarem visitas
fiscalizatorias na capital e no interior de Sao Paulo,
sob a coordenacao da MLPAM, que detinha uma
ampla visdo dos processos de trabalho e suas ne-
cessidades. A falta de tempo dos conselheiros para
se dedicar a todas essas demandas, foi amplamente
discutida nos relatérios, uma vez que nao eram
liberados de suas atividades profissionais pelas
instituicoes que se encontravam vinculados.'?!>"

Um dos grandes problemas encontrados nas
gestdes da década de 1980, foi a falta de normali-
zacao e interpretacao das resolugdes do COFEN
pelos CORENSs, gerando diferentes interpretagdes
para os procedimentos, o qué estimulou que a
presidente do COREN-SP, sugerisse inimeras
vezes a elaboracdo de um Manual de Normas e
Rotinas e Especificidades Regionais, bem como a
insisténcia da necessidade de desburocratizar as
acoes do COREN em relagdao ao COFEN.’

Os relatorios além de traduzir os feitos e de-
safios de cada exercicio, expressam sentimentos e
sensagdes de MLPAM, sobre a responsabilidade
de estar na diregdo de um 6rgao, em processo de
construgdo e agregando desafios, insatisfagao,
inseguranca e até mesmo distanciamento dos
principais interessados. MLPAM menciona: “[...]
a tarefa por nés abragada é muito grande e mui-
tas vezes assustamos, com o volume de trabalho
existente, com as exigéncias feitas a nés e com a
incompreensao de nossas colegas. Mas mesmo as-
sim, temos tentado, por todos os meios expandir
nossas acoes acima de nossas limitacoes de nossos
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desencontros, de nossas recusas, para construir-
mos nossa profissao, tentando preencher o espago
social que nos pertence e projetar uma imagem
positiva de nossa profissdo ndo s6 aos nossos
colegas como também para a comunidade... [...]
com tudo isso, perde a classe de enfermeiros o
seu prestigio e credibilidade, e alguns grupos por
sentirem que o quadro politico/econdémico do
pais influencia toda nossa organizacao social ten-
tam radicalizar posicdes, dificultando o dialogo,
a discussdo, e consequentemente, ndo chegamos
a lugar algum [...]”.12*

Um dos grandes problemas enfrentados foi
a quantidade de certificados expedidos por Esco-
las de Auxiliar e Técnicos de Enfermagem para
concluintes portadores de certificados de 1° grau
falsos. Isto aproximou a entidade com a Secretaria
da Educagdo, para realizagdo de um trabalho de
sindicancia junto as Escolas, para anulagdo dos
atos escolares, de grande niimero de concluintes
em processo de inscricdo no COREN-SP.

Ao mesmo tempo, havia uma proliferacao
dos cursos de Atendentes de Enfermagem, que
MLPAM menciona como “verdadeiras arapucas de
fazer dinheiro, onde os incautos frequentam aulas
por seis meses e fazem estagio em vérias institui-
¢oes de satide. Por conta de toda uma politica de
contencdo de despesas e uma anarquia na estrutura
administrativa dessas institui¢des, estes atendentes
tém sido absorvidos pelo mercado de trabalho, por
um salario irrisério - normalmente saldrio minimo,
em substitui¢do a mao de obra qualificada de auxi-
liares, técnicos e enfermeiras” !>

Neste periodo, iniciou-se um trabalho
junto com os Orgaos formadores, no sentido de
orientd-los sobre a obrigatoriedade da inscricao
do recém-formado no Orgao de Classe, condigao
para exercer a profissao e inicio da entrega da
Franquia Proviséria no ato da colagdo de grau, com
a finalidade primordial de divulgar o COREN-SP
para a comunidade.’

Realizar um trabalho conjunto com as enti-
dades de classe: Associag¢do Brasileira de Enferma-
gem, Unido Nacional de Auxiliares e Técnicos de
Enfermagem e Associacdo Brasileira de Educagao
em Enfermagem, Sindicatos, Secretaria da Educa-
¢do do Estado de Sao Paulo, Conselhos Regionais
de Profissoes Liberais em especial com a ABEn-SP,
foi uma meta de todas as suas gestoes.'

No ano de 1992, o COREN-SP se antecipou
a um grave problema de Satde Publica quando
junto com o Ministério da Satide, organizou
semindrios sobre o problema da aids em pro-

fissionais de Enfermagem, gerando um parecer
conjunto com a ABEn-SP.*°

O COREN-SP também passou a ter uma agao
mais efetiva junto a politica de cargos e dotacao
de pessoal de enfermagem nos municipios e no
estado.”

No ano de 1993, o relatério aponta que a Uni-
dade de Fiscalizacdo tem como meta a melhoria da
qualidade da assisténcia de enfermagem, aproxi-
mando-se das Instituicdes de Satide, com carater
mais educador do que punitivo. Neste relatério
anual encontram-se relacionadas as principais
situacoes irregulares detectadas pelas fiscais em
suas visitas fiscalizatérias, devidamente acompa-
nhadas com as respectivas condutas tomadas pelo
COREN-SP, o que indica, uma sistematizagao dos
processos de trabalho.'®

Durante o ano de 1993 foram realizados
muitos seminarios descentralizados para toda a
categoria de enfermagem, sobre a Lei e o Decreto
Regulamentador do Exercicio de Enfermagem e o
Codigo de Etica de Enfermagem, além de outros
aspectos técnicos desejados, pelas comunidades
que sediavam os encontros.'

Reeleita em 1993, ap6s uma disputa acirra-
da, com a inscricao de trés chapas concorrentes, a
enfermeira MLPAM assume a presidéncia do Or-
gdo através de mandato de seguranca impetrado,
contra decisao do COFEN 021/93 que anulou o
processo eleitoral. O Plendrio constituido dos mes-
mos conselheiros da gestao anterior do COREN-SP
tomou posse e estabelece como metas prioritarias
a ampliagdo do processo fiscalizatério com a cria-
¢do de Delegacias, em especial no interior de Sdo
Paulo e litoral, e alocacdo de recursos humanos
especificos para essas dreas.'

Surpreendido por uma acao judicial impe-
trada pelo Sindicato dos Servidores das Entida-
des Fiscalizadoras do Exercicio Profissional do
Estado de Sao Paulo (SINSEXPRO), que exigia
o enquadramento dos servidores dentro da Lei
N° 8.112/90 sobre o Regime Juridico Unico, o
COREN-SP foi obrigado a rever suas metas. A
partir de marco de 1994 esteve sujeito a sentenca
judicial que obrigava a contratar pessoal somente
mediante concurso publico e demissdo somente
apos instauracdo de processo administrativo,
sendo que o COREN-SP recorreu dessa sentenca
e aguardou por um longo periodo para reformular
seu quadro de pessoal.’®

Foino decorrer de 1996 que ocorreu a aprova-

¢do e aimplementacdo da decisdao do COREN-SP,
da obrigatoriedade da existéncia das Comissoes
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de Etica de Enfermagem nas Instituicdes de Satide
com mais de 10 enfermeiros em seus quadros de
pessoal. Essa decisdo foi fruto dos inimeros semi-
néarios e reunioes realizadas em todo Estado, em
virtude do novo Cédigo de Etica dos Profissionais
de Enfermagem. Até outubro deste ano haviam
sido formadas Comissoes de Etica de Enfermagem
em 30 Hospitais no Estado.'®"

O processo Fiscalizatério nesta tiltima gestao
ficou restrito a apuracdo de denuncias em virtude
do ntimero reduzido de fiscais e da impossibi-
lidade de contratacdao. Entretanto, consta nos
Relatérios o crescente aumento no quantitativo
de dentncias, que entre 1992 a 1995, passou de 29
para 560. Consequentemente, a abertura de Pro-
cessos Eticos instaurados passou de dois para 36,
o que demonstra um amadurecimento do trabalho
fiscalizatorio perante a comunidade, uma vez que
os principais problemas encontrados ainda eram:
auséncia de pessoal qualificado nas instituicdes e
ntmero excessivo de Atendentes de Enfermagem
exercendo atividades de Enfermagem. De janeiro
a outubro de 1996 foram julgados 45 processos
éticos e foi autorizada pelo Plenario a abertura de
48 novos processos.'*"

No ano de 1994 foi iniciado em conjunto com
a ABEn-SP, a elaboragao do Projeto de Pesquisa
sobre a Forca de Trabalho da Enfermagem no Es-
tado de Sao Paulo, cujos resultados preliminares
foram apresentados no 48 Congresso Brasileiro
de Enfermagem realizado em Sao Paulo."”

No exercicio de 1995, o COREN-SP possuia
cerca de 100 mil inscritos distribuidos nos trés
quadros funcionais e, quase 70 mil Atendentes de
Enfermagem autorizados a exercerem atividades
elementares de enfermagem, por ja estarem traba-
lhando na area antes da promulgacao da Lei N°
7498/96. Estimava-se ainda, que existia cerca de
120 mil Atendentes de Enfermagem e/ ou asseme-
lhados em exercicio ilegal da profissao.'®

Observou-se que em 1996, havia uma pre-
ocupacao em desenvolver um processo eleitoral
que tivesse ampla divulgacado a todos os inscritos
e instituicdes de satide. Houve apresentacao de
duas chapas e uma delas foi impugnada pela co-
missao eleitoral, por apresentar irregularidades
na documentagao solicitada pelo Cédigo Elei-
toral. Assim, somente com uma tnica chapa, as
elei¢des se realizaram por correspondéncia. Ape-
sar da ampla divulgacao, o comparecimento dos
votos por correspondéncia representou menos de
50% demonstrando pouco interesse da categoria
pela Entidade.”

Neste relatério é mencionado a nao inte-
gracao do Plendrio eleito com o Plendrio ainda
em Exercicio para apropriacao das questdes
pertinentes a transi¢ao, como mencionado: “envi-
damos todos esforgos para fazermos uma gestao
transitoria desde a proclamacao dos vencedores
até o ultimo dia de nossa gestao, mas nao encon-
tramos a receptividade que esperavamos com a
nova Diretoria, sendo que conseguimos realizar
oficialmente, somente uma reunido conjunta,
sendo necessdrio portanto deixarmos por escrito
todas as pendéncias bem como todos os contratos
vigentes, assim como as providéncias que estavam
sendo encaminhadas [...]”.*3

Em 1996 também foi feita a reformulacido do
Regimento Interno do COREN-SP, para contem-
plar os diferentes servicos, setores e atribuicoes, e
a partir de outubro, se instalou em uma moderna
sede contigua a anterior, o que possibilitou mais
conforto e condi¢des de atendimento de usuarios
e servidores."

O circuito de informagdes foi contemplado
com criacao da pagina do COREN-SP na Internet,
o que facilitou o acesso de todos as informagdes da
entidade, e ampliou o seu canal de comunicac¢ao
inclusive como o correio eletronico."

Um fato desgastante que envolveu inimeros
desdobramentos juridicos deveu-se as auditorias
realizadas pelo COFEN na jurisdicao do COREN-
SP a partir de 1992, para avaliagao do exercicio de
1991. Essas auditorias foram realizadas na sede do
COREN-SP, e pagas com despesas de passagens e
diarias pela propria entidade Regional, por con-
trariar decisao do COFEN que exigia o envio de
toda documentacdo, contas, comprovantes para
sede para realizar auditoria a distancia.'”

Os relatorios de 1995 e 1996 abordam de-
talhadamente estas questdes, e todos os seus
desdobramentos juridicos, observando-se que
neste periodo foi travada uma verdadeira batalha
que merece ser tratada em outro estudo, para que
possa trazer a tona todos os detalhes e implicagdes
deste embate que chegou inclusive ao Tribunal
de Contas da Unido, e péde ser acompanhado
a posteriore pela a Comunidade de Enfermagem
tendo em vista os impasses legais desabonadores
vividos pelo COFEN sob a lideranga deste mesmo
Presidente.’®"

CONSIDERACOES FINAIS

Podemos concluir a partir dos fatos des-
velados da trajetdria profissional da enfermeira
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MLPAM, enquanto lideranca frente ao Conselho
Regional de Enfermagem de Sao Paulo, a condugao
de um trabalho ousado, corajoso, competente, e
compromissado com os ideais e interesses genu-
inos da profissao, sempre amparado na busca e
construgao de aliangas e parcerias com as demais
Entidades de Classe e Institui¢des, na busca de
solugdes éticas e eficazes para as necessidades e
anseios da profissao de enfermagem e conseqiien-
temente para o setor da Satde e Educacdo.

Concomitantemente, MLPAM teve impor-
tante e diversificada participagdo e contribuigdo
tanto em nivel estadual como federal, especialmen-
te com a Associagdo Brasileira de Enfermagem,
Ministério da Satide, Sociedade de Especialistas,
Hospitais e Escolas, onde sempre imprimiu sua
marca e idéias na conducao de projetos, desenvol-
vimento de pessoal, organizacdo e implementagao
de servigos hospitalares.

MLPAM faleceu no dia 9 de novembro de
2007 e deixou um séquito de admiradores, da sua
tdao honrosa obra.

Agradecemos aos familiares da MLPAM e
ao presidente do COREN-SP que possibilitaram
0 acesso aos documentos imprescindiveis para a
realizacdo deste trabalho.
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