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RESUMO. O ensino do desenvolvimento da pratica da enfermagem pressup®e a analise
das relactes-do sistema de satde do qual essa atividade é parte essencial, com a estrutura
social considerada do ponto de vista dinamico e, portanto, sempre em processo de mudan-
¢a. Para atingir tal objetivo, ficou evidenciada a inadequa¢do da abordagem funcionalista
ressaltando-se a eficdcia da abordagem histérico-estrutural. Com base nesses fundamentos,
é executado um programa de ensino no Curso de Graduacao do Departamento de Enfer-
magem da Universidade Federal de Pernambuco, cuja anélise, do ponto de vista da moti-
vacdo e do rendimento, abrangendo um periodo de cinco anos, de 1978 a 1983, apresen-
tou resultados satisfatérios, evidenciando dessa maneira a importancia da Historia na for-
macdo adequada do enfermeiro.

ABSTRACT. The teaching of the development of the practice of nursing implies the ana-
lysis of the relationships of the health system of which nursing is an essential part with
the social structure considered from a dynamic point of view and consequently always in
process of change. In order to attain this purpose, the functionalist approach revealed
itself inadequate in contrast with the efficacy of the historic structural approach. On these
basis, it has been conducted a teaching program in the Graduate Course of the Depart-
ment of Nursing at the Universidade Federal de Pernambuco whose analysis from the
point of view of motivation and learning for a period of five years — 1978 through 1983
— showed satisfactory results thus pointing out the importance of the History toward an
adequate professional education of the nurse.

CONSIDERAGOES PRELIMINARES

Observagio corrente entre nds como também
na literatura sobre o assunto, € a de que o ensino
da Histéria da Enfermagem ndo faz apelo ao estu-
dante, em que pese, nos tempos atuais, se verifi-
car crescente interesse pelos estudos historicos.

Por outro lado, ndo é de surpreender que. s6
recentemente, esta constatagdo comece a ser ana-
lisada pelos estudiosos e protfessores da discipli-
na no sentido de remover as causas desse desin-

teresse. buscando motivar o aluno para essa ordem
de estudos (SECAF? , NEWBY?2°).

E que, nesse mister. nio temos acompanhado
o desenvolvimento dos estudos historicos através
dos quais avulta sua importincia para a compreen-
sdo e andlise das a¢des humanas partindo da cons-
tatacio de que o referencial empirico da Histéria
fundamenta as assim chamadas ciéncias do com-
portamento, ou seja, Sociologia. Psicologia Social e
Antropologia Cultural. Nessas condi¢des, quando
nos dispomos a investigar as causas de tal desin-
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teresse, somos levados a formular questGes sobre a
natureza do assunto ou o contetido da matéria e a
metodologia usada no processo ensino-aprendiza-
gem.

Diante de tal perspectiva, procuramos, nesta
apresenta¢do, analisar o significado das ciéncias
do comportamento na formagio do enfermeiro do
ponto de vista de ensino da Histéria, baseando-nos
em nossa experiéncia nesse setor de atividade.

MARCOS REFERENCIAIS

O ensino da Histéria da Enfermagem, relati-
vamente ao conteudo, consistia tradicionalmente
numa sucessio de nomes de pessoas que exerce-
ram atividades de enfermagem e relacionados aos
quais, simultaneamente, eram citados fatos e acon-
tecimentos sem que fosse apresentada uma com-
preensdo integrada de todos esses elementos nos dis-
tintos cendrios ao longo do tempo. A rigor, o que
se tem feito é historiografia e ndo histéria. Tem ra-
zio pois NEWBY?° quando afirma que na reali-
dade o que nés temos tido é uma kistoria de enfer-
meiras e nio uma histéria da enfermagem. Assim,
as pessoas aparecem comandando o desenrolar dos
acontecimentos e a explicagdo para os mesmos é
baseada na propria drea de atuagdo, independente-
mente das demais esferas da vida social. Dessa ma-
neira, a saide aparece como um valor, uma fungao
e um servico com vida autdnoma dentro de qual-
quer sociedade considerada. Esta é a abordagem
assim chamada de funcionalista e que ndo se apre-
senta capaz de reconhecer a existéncia da articula-
¢do da esfera da saude com a estrutura social de
uma forma dinimica e portanto sempre em proces-
so de mudanga. Uma vez que, de acordo com essa
abordagem, ndo é possivel entender as relagdes di-
namicas e dialéticas entre a saide e outras esferas
da vida social, ressalta, pois, a necessidade de uma
abordagem histérico-estrutural para se analisar e
compreender a posi¢ao dos servicos de saude e,
dentre eles. a enfermagem, (JAMIESON!? GAR-
CIA'?).

Dai se depreende que, num primeiro nivel de
andlise, a enfermagem deve ser encarada como efe-
tivamente é, ou seja, uma atividade humana que
sempre existiu, de vez que é uma resposta adapta-
tiva as necessidades de sobrevivéncia da espécie hu-
mana. Como surgiu essa resposta adaptativa, as for-
mas que assumiu ao longo do tempo s6é podem ser
compreendidas quando integradas no contexto das
relagdes do homem em seu ambiente fisico, das re-

lagdes do homem com outras pessoas em termos
de comportamento coletivo ou individual e que,
por sua vez, sdo definidos por um conjunto de idéi-
as. crengas e simbolos que lhes ddo sentido (WHI-
TE??). Donde se infere a necessidade de se encarar
o fato histérico como uma dimensio do fato so-
cial, objeto este de estudo das ciéncias do compor-
tamento.

Os seres humanos, em todos os tempos e lu-
gares e sob todas as formas de organizagio social
e de contexto cultural, tiveram que lidar com a
ameac¢a da doenca e da incapacidade. Com efeito,
o curso da histéria do homem sobre a terra foi em
grande parte determinado pelo seu esfor¢o com
vistas a uma adapta¢do bem sucedida no que diz
respeito a sua luta contra a doenga e o trauma. Co-
mo ja dizia SIGERIST?”, “.. a doenga é parte da
vida, é uma manifestagdo da vida sob condi¢Ges
alteradas”.

Conclui-se entdo, que a enfermagem, enquanto
atividade humana, e os conceitos bdsicos que ela
utiliza tém sido definidos de forma diferente atra-
vés da histéria. Por conseguinte, precisamos co-
nhecer o processo histérico, ou seja, o processo de
que essa atividade se constitui parte essencial na
emergéncia das novas formas de sociedade (DOU-
RADO?®). Nunca é demais lembrar que o homem
é o inico animal que tem histéria. O ser humano é
situado e datado e a mercé de sua capacidade men-
tal, satisfaz suas necessidades ao nivel de relacio-
namento homem-homem-natureza de forma sim-
bolizada, ou em outras palavras, dando sentido e
explicagdo as coisas e a0 mundo em geral.

Entramos, assim, no caprtulo da estrutura so-
cial conceituada como a rede de relagdes e inter-
-relagBes de pessoas e de grupos na sociedade.

Fundamentados nessas colocagdes bdsicas,
acreditamos chegar a uma compreensio adequada
a respeito da inser¢ao da enfermagem na estrutura
social como uma das modalidades de a¢des de sau-
de.

Claro esta que a estrutura social nio é estdtica;
ela tem mudado através dos tempos e aqui nés va-
mos entrar em contato com a organizagdo da socie-
dade, ou seja, temos de estudar como os homens se
reproduzem socialmente. Desde logo verificamos
que a produgio econdmica e a apropria¢do da mes-
ma estdo na base da estrutura social como também
‘lhe € essencial a organiza¢do do poder politico, ou
seja, as relagdes de dominagdo e de subordinagdo.
Mas outras categorias também influenciam o tipo
de estrutura social, quais sejam: religido, raga, cor,
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hereditariedade, ocupagdo, tradi¢do, linhagem,
honra e vassalagem. A maneira como as estruturas
de apropriagdo e de dominagdo se apresentam, isto
é, se mais ou menos rigidas, vai afetar as condigOes
de classificagdo e mobilidade sociais, dando em re-
sultado diferentes tipos de estrutura social e em
que a saude aparece como seu componente inte-
grante e, conseqlientemente, também a enferma-
gem (IANNI', PIERSON?2),

O valor da vida e da saude s3o assim condicio-
nados pelo tipo de estrutura social que também
confere valor e status as atividades e aos agentes da
protecdo e da recuperacdo da mesma (MacGRE-
GOR'7).

Comecando pela andlise da estrutura social das
sociedades homogéneas dos povos pré-letrados, pri-
mitivos e contemporaneos, passamos pelas civiliza-
¢Oes antigas, Idade Média, Idade Moderna até o
presente incluindo também é claro, a do nosso
pais, produto que é da expansao da Europa Oci-
dental. A énfase estd na relagio da enfermagem
com o processo social global em que os fatos e as
correntes de pensamento impdem que sejam assi-
nalados como condi¢des e circunstincias favordveis
e desfavoraveis a atuacgdo das pessoas (MAUKSH!®).

E, como a enfermagem tem -sido desde suas
origens identificada com a vida e o trabalho da
mulher, sdo destacados o szatus e o papel femini-
nos bem como os movimentos de emancipagiao
da mulher (LAMB'¢, ROBERTS??, ASHLEY?,
BRAND?).

A esta altura, acreditamos ser altamente opor-
tuna a citagdo a seguir: “Se é certo dizer que Flo-
rence Nightingale foi quem exerceu a maior influ-
éncia sobre a reforma da enfermagem no mundo, é
um engano porém atribuir o movimento da enfer-
magem moderna somente as idéias e ao exemplo
de Florence Nightingale. A Inglaterra, a partir do
século XVIII, atravessava um periodo de reformas.
A Revolug¢do Industrial criara uma nova sociedade.
Os processos de industrializagdo e urbanizagao,
provocando desajustamentos do meio ambiente,
favoreciam a disseminag¢do de doencgas. A reforma
das prisdes, a melhoria das condi¢des de trabalho
nas fdbricas, as modificagdes da legisla¢do sanita-
ria e de um modo geral a tomada de consciéncia
das condigdes sanitdrias insatisfatérias em que vivia
a popula¢io fez desencadear uma campanha de
saude publica, considerada por WINSLOW, como
movimento precipuamente social e de cardter hu-
manitdrio. A reforma da enfermagem iniciada por
Florence Nightingale, em 1860, nio foi portanto
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um fendmeno isolado. porém, parte de um movi-
mento geral para a melhoria das condi¢des da vi-
da humana™ (ALCANTARA!).

Isto posto, chegamos assim ao reconhecimen-
to da necessidade de encarar a prdtica da enferma-
gem numa perspectiva de prética social, (SANTOS
& VIEIRA®). J4 dizia o fildsofo SANTAYANA
que quem ndo estuda Histéria é obrigado a repeti-
-la. Na enfermagem, podemos observar o acerto
dessa afirmag¢3o. Assim, dentro do enfoque histo-
rico-estrutural, aprendemos que a enfermagem es-
tava embutida nas a¢des dos principais responsi-
veis pela assisténcia a saude, especialistas locais de
saude nas sociedades tradicionais, médicos e sa-
cerdotes médicos nas civilizagOes antigas. Mas na
Idade Média, aos poucos, vao surgindo diversos ra-
mos de atividades que se institucionalizam com a
formagdo do médico que passa a ser feita na Uni-
versidade. Este processo, mantendo a divisio do
trabalho em manual e intelectual, presente ja na
antigiidade, fez com que o médico, ao se despejar
das atividades manuais consideradas de status in-
ferior, passasse a adquirir um prestigio social que
foi aumentando com o decorrer do tempo (GAR-
CIA'?).

Se nos lembrarmos que szatus e prestigio fa-
zem parte das convengdes sociais, nosso posiciona-
mento hoje como enfermeiros é o de, em primeiro
lugar, reconhecer esse fato sociolégico sendo, por-
tanto, insensato e imaturo investir contra a hierar-
quizac¢do de starus em situagOes histdricas particu-
lares. como por exemplo, em nosso quotidiano
concreto de trabalho (FREEMAN®, SCHLOT-
FELDT?®). Uma atitude em consonincia com a
realidade e, portanto, mais segura seria a de assu-
mir um posicionamento a partir dessa situa¢do de
fato e contribuir para provocar mudan¢as com vis-
tas a uma estrutura social mais compativel com as
aspira¢des humanas e, no caso da enfermagem, que
considere também a discriminacdo que sempre so-
freu a mulher e. consequentemente, o seu trabalho
através dos tempos (MILLER'®). Por outro lado,
as ciéncias do comportamento também ensi-
nam que a lideranga numa dada situagdo ¢ a de
quem estd mais apto a enfrentd-la (KRECH et
alii'?). Esse é um meio eficaz pelo qual o enfer-
meiro, através de sua competéncia e de seu traba-
lho, pode vir a provocar mudangas em seu status e
niao com atitudes emocionalistas de ressentimen-
tos, de revanchismos ou, ao contrdrio, de passivida-
de, de submissio, de aceitagdo e de conformis-
mo (FREEMAN?). Como ji dissemos, o exemplo



acima faz parte do trabalho didrio dos enfermeiros
e, por isso, ndés achamos pertinente menciond-lo a
guisa de apresentar uma situag@o familiar a todos
os profissionais na drea. Em outras palavras, quere-
mos dizer que um conhecimento da Histéria da
Enfermagem pode ajudar a incutir nos enfermeiros
um sentimento de identificagdo e de orgulho de
pertencer ao grupo, além de estimular a criativida-
de dos mesmos para o desenvolvimento de novos
modelos de atua¢do profissional (BULLOUGH e
BULLOUGH?).

Mas o esfor¢o do enfermeiro ndo deverd ser
apenas conduzido no sentido da melhoria do pré-
prio status e de suas condi¢des peculiares de traba-
lho e sim devem os enfermeiros se sentir parte in-
tegrante de um todo maior, da forga de trabalho
que identifica sob esse prisma todos os trabalhado-
res desde os da prépria equipe de enfermagem, da
qual é lider — atendente, auxiliar de enfermagem,
técnico de enfermagem — com vistas amudangas na
estrutura social de modo a eliminar privilégios hie-
rarquizantes e garantir a todos plena igualdade de
oportunidades, objetivando implantar a justi¢a so-
cial. Daf resulta que o enfermeiro, além de ser
mao-de-obra qualificada, é agente de mudanca so-
cial e cultural (SULLIVAN?®  SIMPOSIO SOBRE
POLITICA NACIONAL DE SAUDE?®, LIMA,
ANDRADE e CHAVES!®).

Desde cedo alids, compreendeu o enfermeiro
que. para melhorar as préprias condi¢des de traba-
lho advindo dai melhor assisténcia a saude, impu-
nha-se a organizag¢io de esforgos. Isto viria ase con-
cretizar na criagdo das entidades de classe de cuja
atuacdo se sedimentariam as normas legais. Isto
também tem constituido uma tendéncia geral da
profissio e, em nosso pars, ocorreu desde a turma
pioneira organizando a atual Associa¢do Brasilei-
ra de Enfermagem em 1926, sendo também res-
ponsdvel esta entidade pela criagdo das demais ho-
je existentes, as quais, para legitimarem suas agdes,
devem sempre se preocupar com a plena partici-
pagdo e representagio de seus membros confor-
me nosensina a Sociologia Polrtica.

Assim, entramos no estudo da legislacio da
enfermagem, tanto a que diz respeito ao ensino
COmO a que Concerme ao servi¢o, caracterizando-se
dessa maneira a enfermagem como profissio emer-
gente em que novas dimensOes sio acrescidas ao
seu desempenho. Essas presentemente se configu-
ram em fungdes técnicas, administrativas, educati-
vas e de pesquisa, assinalando-se que, no desempe-
nho de todas elas, deve o enfermeiro imprimir sua

marca profissional de agente de mudangas. E aqui,
considerando adindmicada sociedade e, conseqiien-
temente. da prbfissdo, caracterizada por um conti-
nuo processo de mudangaemritmocrescentemente
acelerado, torna-se necessdrio incentivar o enfermei-
ro para as atividades de pesquisa a fim de ensejar a
produc¢io de novos conhecimentose técnicase levar
a uma melhor compreensdo das distintas formagdes
sociais e dos seus atores (DI LASCIO® , NOGUEI-
RA2! WITT3!).

O ENSINO DA HISTORIA DA ENFERMAGEM —
UMA PROPOSTA DE PROGRAMA

Partindo dos questionamentos referidos, nos
propusemos a elaborar um programa que corres-
pondesse, segundo nossa ética, a compreensio da
disciplina em pauta e com o qual pudéssemos atin-
gir seus objetivos.

Na estrutura curricular do Curso de Gradua-
¢do em Enfermagem e Obstetricia da Universida-
de Federal de Pernambuco — UFPE — todo esse
conteudo que acabamos de analisar fazia parte da
disciplina “Exercicio de Enfermagem”, com 45
horasde aula, incluindo também *“Etica de Enferma-
gem”, a cargo de outro docente. A partir de 1978 e
depois da experiéncia em vdrias turmas, ambos os
docentes acordaram em propor o desdobramento
da disciplina em que os fundamentos histérico-so-
ciais e os aspectos legais fossem separados da parte
de “Etica”, 0 que foi aprovado menos a carga hordria
para Fundamentos Histdricos-Sociais, cuja solicita-
¢do para 45 horas recebeu aprovagdo para apenas 30
horas o que, pelo exposto, é obviamente insuficiente
para cobrir o conteido da mesma. Na prdtica, o que
aconteceu foi que sempre extrapolamos esse nume-
ro de horas. Finalmente. esta situagdo de fato com-
provou a razdo de ser de sua legitimidade, passan-
do a referida disciplina a ter oficialmente 45 horas
a partir do 29 semestre de 1983. A seguir, apre-
sentamos um esquema do programa que elabora-
mos para o ensino dessa disciplina.

DISCIPLINA: Exercicio da Enfermagem |
— Fundamentos Historico-Saciais

1. OBJETIVOS GERAIS
1.1 Analisar o desenvolvimento da enfer-
magem de modo a capacitar o profissio-
nal a atuar adequadamente de acordo

com o significado, fungdes e objetivos da
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profissdo no contexto sdcio-econdomico e

cultural.

1.2 Analisar a problemadtica e legislagdo da en-

fermagem no Brasil.

1.3 Analisar e avaliar desempenhos na drea de
saude no que diz respeito particularmente
ao papel do enfermeiro como membro da
equipe de saude e como agente de mudan-
¢a cultural e social.

2. EMENTA

— Estrutura Social, Saude e Enfermagem.

— Estudo dos aspectos histéricos, sociais e le-
gais do desenvolvimento da enfermagem

como fundamento ao exercicio profissional
adequado.

— Problemdtica e legislagio da Enfermagem
no Brasil.

3. CARGA HORARIA — 45 horas tedricas
NO de créditos: 3

4. PROGRAMA

— PERSPECTIVAS NO ESTUDO DA DISCI-
PLINA “EXERCICIO DA ENFERMAGEM
I”

— A abordagem funcionalista
— Andlise critica
— A abordagem histérico-estrutural
— Andlise critica
— Fato histérico — conceito, explica¢ao
— Estrutura Social e Histéria
— Estrutura Social, Satide e Enfermagem
— DESENVOLVIMENTO DA ENFERMA-
GEM DENTRO DO ENFOQUE HISTORI-
CO-ESTRUTURAL
— Enfermagem entre os Povos Pré-letrados
— Enfermagem nas CivilizagSes Antigas
— Enfermagem na Idade Média
— Enfermagem na Idade Moderna
— PARTICIPACAO DA MULHER NO DE-
SENVOLVIMENTO DA ENFERMAGEM
— Status e Papel da mulher
— Os movimentos de emancipa¢do da mu-
lher
— TENDENCIAS DA ENFERMAGEM
— Enfermagem — uma profissio emergente
— Fungdes do enfermeiro
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— Organizacdo das atividades de Enferma-
gem

— Categorias de Pessoal de Enfermagem

Entidade de Classe em Enfermagem

A Enfermagem no Brasil, no Nordeste

Brasileiro e em Pernambuco

Legislagao do Ensino da Enfermagem

Legislagdo do Exercicio da Enfermagem

— Enfermagem e mudanga social e cultural

CONSIDERAGGES FINAIS

Nossa formacgao escolar e, particularmente, a
universitdria' tende em geral a se limitar ao ensino
da especificidade técnica das disciplinas. Obvia-
mente esta abordagem ndo dd ensejo a compreen-
s30 das relagbes existentes entre as vdrias catego-
rias de trabalho, impedindo uma visdo global da so-
ciedade e, por conseguinte, o desenvolvimento de
uma consciéncia critica que necessariamente deve

incluir a andlise cientifica da sociedade, do que a

move, dos seus mecanismos de reproducao e das
suas repercussoes sobre a vida social em todos os
niveis.

No que tange a sociedade brasileira, assinala-
-se uma dindmica contraditéria entre um proces-
so histérico hierarquizante caracterizado por sobre-
vivéncias do sistema de castas e do sistema feudal,
ao lado de um processo histdrico liberal, igualitdrio,
cuja constituicdo moderna é baseada nas cons-
tituicoes inglesa, francesa e sobretudo america-
na. Em outras palavras, o Brasil é tanto uma so-
ciedade patriarcal como uma sociedade competi-
tiva de luta de classes sob o regime capitalista de
produgdo. Acresce ainda o fato de que o modelo
politico econdmico implantado no pafs, nestas
duas ultimas décadas, acentuando o grau de explo-
ragdo da forga de trabalho objetivou a aceleragdo e
a acumulag¢do do capital propiciando as condigdes
para uma crescente monopoliza¢do da economia,
concentrando e centralizando o capital em que se
destaca preponderantemente o capital estrangei-
ro. Por outro lado, essa estratégia economica de
expansdo do capitalismo no pars. beneficiando de-
terminadas regides, aumentou as disparidades re-
gionais e ocasionou no pars em geral uma deterio-
ragdo das condigodes de saude.

Dessa maneira, aprofundando-se nossa depen-
déncia aos centros de decisio no exterior sao con-
tinuamente importados ‘pacotes tecnoldgicos’
que restringem a formac¢do de pesquisadores em
condigdes de criar conhecimentos e tecnologia vol-



tados para as necessidades da maioria da popula-
¢do.

E preciso compreender que todo e qualquer

rtrabalho tem uma dimensao politicade vezque aten-
de aos interesses de determinadas classes ou grupos
existentes na sociedade. E isto se torna claro quando
verificamos a quantidade de trabalhos que exigi-
ram esfor¢o e dedicacdo de equipes inteiras bem
como dinheiro publico ndo serem viabilizados por
falta de decisdes politicas embora atendessem aos
interesses da maioria da populagdo. Por outro la-
do, observa-se que planos e programas sao elabo-
rados sem a participacdo da grande maioria das
populacdes envolvidas correndo o risco portanto
de ni3o refletirem as suas proéprias necessidades.

Este desafio, o profissional liberal deve en-
frentd-lo, aplicando os conhecimentos e técnicas
que adquiriu para assumir o compromisso de se
tornar um instrumento de liberagdo do homem
e da sociedade. Para tanto, torna-se essencial a
participacdo direta das mais amplas camadas da
populacdo no equacionamento e solu¢do dos
problemas que as afetam como os que dizem res-
peito as suas condi¢des de vida e de trabalho.

Tudo isso estd a exigir um trabalho de esclare-
cimento que tem de comecar desde o inicio da
formacdao do profissional, no nosso caso, do en-
fermeiro. e se estender através de todas as disciplinas
do curso, a luz das ciéncias sociais e de acordo com
uma abordagem histérico-estrutural. Para isso, o
aluno deve aprender no ciclo geral os conceitos fun-
damentais. ou seja, as ferramentas de trabalho que
na Universidade Federal de Pernambuco sao forne-
cidos pela disciplina ““Sociologia I"’, com 60 horas
tedricas. Além disso, deve esse trabalho ser com-
plementado por uma ampla atuagdo das entidades
de classe, objetivando atingir um nimero cada vez
maior de membros numa cooperagdo consciente-
mente participativa (CASTRO®).

Estamos convencidos de que t3o importante
quanto a escolha do elenco e do conteudo das
disciplinas é o ensino ser conduzido de acordo com
uma abordagem tedrico-metodolégica que forme
um profissional que encare a realidade social den-
tro de uma visdo critica, levando-o a destruir mi-
tos e tabus e pondo a nu as estruturas de explo-
ra¢io e de dominac¢io, contribuindo com outros
protissionais na formulagdo de distintas alternati-
vas da estrutura social.

Note-se ainda, de um modo geral, entre os en-
fermeiros, pouco apre¢o pelo estudo das refe-
réncias tedricas implicitas na prdtica profissio-

nal. Aqui cabe assinalar a afirmacdo lapidar de
LEWIN'S *“.. nada tdo prdtico quanto uma boa
teoria”.

Conclurmos afirmando que a disciplina que se
propdem a ensinar os fundamentos histérico-sociais
da enfermagem que, na Universidade Federal de
Pernambuco ¢ ministrada no 29 periodo do Curso
de Enfermagem e Obstetricia, se lhe/forem ofereci-
das condi¢des adequadas de desempenho, poderd
se constituir numa apresenta¢do estimulante aos
jovens estudantes candidatos a uma profissio que
espera dos seus representantes uma identificacao
com seus objetivos de justi¢a social em que a saude
€ essencial para a melhoria da qualidade da vida
(DI LASCIO").

DI LASCIO. C. M.O. S. The history teaching in the nurse
formature. Rev. Bras. Enf., Brasilia. 38(2): 126-131,
abr./jun. 1985. .
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