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“Nao devemos servir de exemplo a ninguém.

Mas podemos servir de licao.”

Mario de Andrade

Aos estudantes de Enfermagem que constréem um
Movimento Estudantil independente, auténomo,
competente, questionador, formulador e, sobremaneira,

imbuido em transformar a sociedade e a Enfermagem....

Continuem na luta...Ela nunca acaba para
quem quer ver um dia nossa sociedade

fraterna, igualitaria e justa.
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RESUMO

0 presente estudo trata da construgdo do Movimento Participagio (MP) na
Associagdo Brasileira de Enfermagem ~ Se¢8o Santa Catarina (ABEn/SC). Ele tem como
objetivo historiar o MP, sua constitui¢do, seu projeto e seu papel na ABEn/SC. E uma
besquisa histérica, realizada a partir da historia oral de algumas liderangas envolvidas na
referida entidade, no periodo de 1979 a 1989, e que vieram a compor o Movimento. O
referencial teérico do estudo € fundado nas idéias de Pires (1988 e 2000) e de Gramsci, na
concepgdo dialética da histéria. Apresenta um breve resgate histérico da ABEn/SC para
contextualizar o surgimento do MP, bem como os problemas apontados na condugdo da
ABERn pela Diregéo Nacional, destacando os principais aspectos que sustentavam a critica
do MP. Os resultados demonstram que os prop6sitos do MP Catarinense eram de que a
ABEn/SC fosse uma entidade democrética, fortalecida institucionalménte; interlocutora de
toda a categoria de Enfermagem, uma entidade que tivesse visibilidade social e atuasse

independente da ingeréncia dos patrSes, governos, partidos politicos e dos interesses do
| capital industrial do setor saide. O MP na ABEn/SC, juntamente com o MP em nivel
nacional, impds uma discussio que visou implantar uma nova hegemonia nos destinos da
| ABEn, estabelecendo um novo conceito de profissdo, & luz de um projeto politico
profissional que rompesse com a alienagdo e estabelecesse uma nova consciéncia da

identidade profissional da Enfermagem.
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“The Participative Movement at the Brazilian Nursing Association — Santa Catarina

Chapter (ABEn/SC), under the view of their main leaders”

ABSTRACT

The sttidy covers the construction of the Participative Movement-MP- in the
Nursing Brazilian Association-Santa Catarina Chapter (ABEn/SC). The goal is to present
the MP history, its constitution, its project and role at the ABEn/SC. It is a historical
research, developed from the oral history of some of the leadership involved with that
entity from 1979 to 1989, who were responsible for the Movement. The theoretical
reference basis is grounded on Pire’s (1988 and 2000) ideas, and those of Gramsci, in the
dialectic conception of history. A brief historic coverage of the ABEn/SC is presented to
bring into context the origins of the MP, as well as the problems born in the conduction of
the ABEn by the National Board, giving emphasis to the main aspects supporting MP-
directed criticisms. Results show the purposes of the MP in Santa Catarina were to make
the ABEn/SC a democratic entity, strengthened as an institution, a speaker for the whole
Nursing class, a socially visible entity, acting independently and autonomously from the
management of employers, government, political parties and also form the interests of
industrial capital in the health sector. The PM at the ABEn/SC, together with the
counterpart on a national level, established debates to the end of setting up a new
hegemony for ABEn destinies, forming a new concept for the profession, under the focus
of a professional-political project capable of breaking with alienation and establishing a

new professional identity conscience for Nursing.



INTRODUCAO

O presente trabalho tem por objetivo descrever e discutir a respeito de um
Movimento Social na Enfermagem: o Movimento Participagio na Associagdo Brasileira de
Enfermagem — Se¢io Santa Catarina (ABEn/SC), na visdo de suas liderangas e integrantes,
no periodo compreendido entre 1979 a 1989. De minha parte, além do interesse em
resgatar, historicamente, este Movimento, ha algo que me move, enquanto profissional da
Enfermagem, que € a participagdo em diversas agdes de cunho sindical e associativo que
tenho feito ao longo de minha vida profissional. Esta vivéncia associativa ¢ sindical
certamente contribuiu muito para a formagio de minha identidade profissional é pessoal.
Reavivar um movimento do qual participei, inicialmente como lideranga estudantil e,

depois, enquanto profissional, me estimulou a realizagio deste trabalho.

Com uma histéria muito rica, a Associagdo Brasileira de Enfermagem viveu um
momento muito intenso de debates sobre sua organizagio e estrutura no periodo entre
1979 a 1989. Esta década foi marcada com atividades que tinham por objetivo redirecionar
a atuagdo desta Associa¢dio no plano nacional. Era necessdrio colocar a Enfermagem na
luta pelo direito a saude, na luta pela qualidade assistencial e por condigdes dignas de

trabalho para todos os exercentes da Enfermagem.

Os anos 20 marcaram o surgimento da Enfermagem profissional no Brasil e € neste
periodo que surge a primeira organizagdo exclusiva da Enfermagem: a Associagio
Brasileira de Enfermagem. Uma organizagfio é uma caracteristica de uma profissdo e dai a
importincia da Associagdo desde aquele periodo. Resgatar parte dessa histéria também tem
sua importdncia, na medida em que a histéria da ABEn é uma histéria em construgfo. A
fundacgdo da primeira Associagdo representativa da Enfermagem surge da idéia de algumas
enfermeiras diplomadas na Escola de Enfermagem Ana Neri que, numa reunifio realizada

em 06 de agosto de 1926, discutem a idéia de fundag¢fio de uma Associa¢do de Ex-alunas, a



exemplo das Associagées existentes nos Estados Unidos. Numa reuni&o em 12 de agosto
de 1926 foi, entdo, lido e aprovado o Estatuto da referida entidade e, também, constituida a
primeira diretoria proViséria, segundo Carvalho (1976). Assim, foi fundada a Associagdo
Nacional de Enfermeiras Diplomadas. Porém, a mesma sofre uma reformulagcio e ¢
registrada juridicamente em 1928 como Associagdo Nacional de Enfermeiras Diplomadas
Brasileiras', que veio a chamar-se Associagio Brasileira de Enfermeiras Diplomadas
(ABED), em 9 de maio de 1944. Somente no VII Congresso Nacional de Enfermagem, em
21 de agosto de 1954, ¢é que a entidade passou a se chamar Associagio Brasileira de
Enfermagem (ABEn), conforme Carvalho (1976,p.38)

Atualmente, a ABEn é uma entidade com carater de uma entidade civil, sem fins
lucrativos, congregando sécios efetivos (Enfermeiras®, Técnicas e Auxiliares de
Enfermagem) e especiais (Estudantes de Enfermagem). Foi considerada, através do
Decreto Federal n.° 31.417/52 (Diario Oficial da Unido de 11 de maio de 1952), como uma
entidade de Utilidade Publica. Rege-se, entdo, por estatutos e regimentos proprios,
construidos e elaborados a partir de suas instidncias internas tais como: Assembléia
Nacioﬁal de Delegados, Conselho Nacional das ABEn’s, bem como a Diretoria, que ¢
eleita por seus socios efetivos com mandato para trés anos. Desta forma, considera-se a
ABEn como uma entidade de direito privado, de cariter ndo governamental, cuja

associagdo € livre e com organizagio nacionalizada em Se¢des Estaduais.

Atualmente, a ABEn conta com 25 (vinte e. cinco) SegBes Estaduais®. A partir
destas Secdes, podem ser organizadas Regionais, que hoje, perfazem um total de 26 (vinte
e seis)- Regionais®. A Se¢o da ABEn pode organizar-se, também, em Nucleos. Esta
organiza¢dio é uma estratégia para a criac@o de Regionais, se for de interesse dos sdcios.
S&o necessarios, apenas 20 (vinte) socios efetivos para dar andamento ao processo inicial

de formagdo de um nicleo.

! Ver: Carvalho. Anayde Corréa de. Associagio Brasileira de Enfermagem: 1926-1976. Brasilia: ABEn,
1976. :

2 Optei por utilizar a denominagio “Enfermeira” em respeito ao sexo feminino, que representa a maioria
absoluta de nossa categoria profissional. Essa é, uma homenagem as companheiras mulheres que constréem
a histéria da Enfermagem Brasileira.

3 As Secdes Estaduais da ABEn s3io: Alagoas, Amapa, Amazonas, Bahia, Ceara, Distrito Federal, Espirito
Santo, Goids, Maranhdo, Mato Grosso, Mato Grosso do Sul, Minas Gerais, Para, Paraiba, Paranj,
Pemambuco, Piaui, Rio de Janeiro, Rio Grande do Norte, Rio Grande do Sul, Rondénia, Santa Catarina, S30
Paulo, Sergipe e Tocantins. (fonte: ABEn (2001) in: http://www.abennacional.org br/secaoregional.htm)

* As Regionais da ABEn sdo as seguintes: Araraquara, Bauru, Botucatu, Campinas, Cascavel, Caxias do Sul,
Feira de Santana, Foz do Iguagu, Ipatinga, Itajuba, Juiz de Fora, Londrina, Maring4, Marilia, Mossord,
Niter6i, Petropolis, Ribeirfio Preto, Rio Grande, Santa Maria, Santos, Sdo Carlos, Sdo José do Rio Preto,
Taubaté, Uberaba e Volta Redonda. (fonte: ABEn (2001) in: http://www.abennacional.org.br/secaoregional .htm)



A ABERn, no plano internacional, é filiada, desde 1970, & Federacién Panamericana
de Profesionales de Enfermeria (FEPPEN), que representa as organizagSes n#o

governamentais de Enfermagem de 20 paises da América Latina e do Caribe °.

Em 04 de fevereiro de 2001, a ABEn® tem um total de 8.196 sécios, sendo 5.250
socios efetivos (Enfermeiras e Técnicas de Enfermagem) e 2.946 sdcios especiais

(Estudantes e Auxiliares de Enfermagem).

A populagido de Enfermagem, excluidos os sub-registros, segundo os dados do
Conselho Federal de Enfermagem (COFEN)’, em 09/02/2001, totalizavam 704.345
profissionais e ocupacionais, distribuidos nos seguintes niveis: 90.661 Enfermeiras;
102.897 Técnicas de Enfermagem; 451.911 Auxiliares de Enfermagem; 58.643 Atendentes
de Enfermagem; e 233 Parteiras. Importante destacar que os nimeros apresentados pelo
sistema COFEN/COREN’s sdo significativos se comparados aos dos sbcios da ABEn.
Entretanto, ¢ bom lembrar que todas as profissionais sio obrigadas a se inscreverem nos
Conselhos Regionais de Enfermagem, que sdo parte integrante do Sistema do Conselho
Federal de Enfermagem. Estes sio organizados, juridicamente, como sendo uma autarquia
federal. O sistema COFEN/COREN’s sdo um brago do Estado brasileiro na estrutura
profissional de Enfermagem. Neste, a inscri¢do € obrigatéria, o que, obviamente, faz com
que o namero de inscritos seja muito superior ao das entidades representativas das

trabalhadoras de Enfermagem, tais como a ABEn e os diversos Sindicatos.

Na ABEn, a inscri¢do € voluntdria, em consonéncia ao principio de vincula¢io
individual de trabalhadoras. Nessa entidade, nenhuma profissional é obrigada a contribuir
com ela e isso € um diferencial do ponto de vista organizativo. As profissionais e
estudantes que se vinculam a ela o fazem, certamente, por acreditarem que esta é a

entidade representativa da Enfermagem.

‘ Outro detalhe importante é que ainda existem os diversos sindicatos onde as
profissionais da Enfermagem podem associar-se livremente, e que, de maneira direta,

concorrem com a ABEn, ja que, apesar de serem entidades com finalidades diferentes da

5 CompSem a FEPPEN as Organizaciénes Miembros de Enfermeria (OME’s) da Argentina, Bolivia,
Colémbia, Costa Rica, Cuba, Chile, Equador, El Salvador, Guatemala, Honduras, México, Nicarigua,
Panam4, Paraguai, Peru, Porto Rico, Reptiblica Dominicana, Uruguai e Venezuela, bem como o Brasil,
através da ABEn. (Boletin de FEPPEn, setembro, 2000)

§ Informagdo fornecida pela Secretaria Nacional da ABEn/Nacional, em 04 de fevereiro de 2001. Destaca-se
que sdo apresentados, apenas os sécios com quitagfo total e que, uma grande maioria ainda ndo havia pago a
anuidade 2001, pois muitas Se¢des comegaram o processo de cobranga no inicio do corrente més.

'COFEN. Conselho Federal de Enfermagem. Site Oficial: Mapa Cadastral. Disponivel em: <http://
www.portalcofen.gov.br/asp/mapa/mapa.asp>. Acesso em: 09 fev. 2001.



ABEn, ndo deixam de ser organizagdes ndo governamentais (ONG), sendo, entio,
entidades representativas das trabalhadoras de Enfermagem, como é a ABEn,
diferentemente dos COREN’s que, repetimos, sfo representantes do Estado, em especial
por que a eles ¢ delegado o poder de policia e fiscalizagdo que sdo atributos exclusivos da
esfera publica estatal. Assim, o sistema COFEN/COREN’s ndo pode ser denominado de
entidade representativa' das trabalhadoras de Enfermagem, pois sua natureza juridica o
impede de tamanha finalidade. Esse sistema ndo foi, no é e nem nunca seré representante
de trabalhadoras, se mantida sua estrutura organizacional autirquica e, em especial, a
obrigatoriedade da contribui¢do compulséria de anuidade, bem como, a falta de
transparéncia na aplica¢do destes recursos auferidos compulsoriamente e, a auséncia total

de democracia e controle social.

A ABEn € hoje uma entidade que, em suas finalidades, expressa o carater cultural,
cientifico e politico, atuando conjuntamente as demais entidades sindicais/ndo sindicais,
institui¢Ges de ensino, instituigdes cientificas e institui¢Ges assistenciais. Conforme o
estatuto alterado em 1997, sua aglo estd embasada no desenvolvimento politico-

profissional da Enfermagem, e tem por finalidades:

» “congregar Enfermeiras, técnicas, Auxiliares de Enfermagem, estudantes dos cursos
de graduagdo e de técnico de Enfermagem, incentivando a solidariedade e a cooperagido
entre a categoria, '

> promover o desenvolvimento técnico, cientifico, cultural e politico dos profissionais de
Enfermagem no Pais, pautado em principios éticos;

> defender os interesses da profissdo articulando-se com as demais organizagdes da
Enfermagem;

> articular com organizagbes do setor de saude e da sociedade em geral na defesa e na
consolidagdo de politicas e programas que garantam a eqtiidade, a universalidade e a
integralidade da assisténcia de saude a populagdo;

> representar a Enfermagem, nacional e internacionalmente, no que diz respeito as
politicas de savide, educagdo e trabalho, especialmente no que se refere a Enfermagem;

» promover intercdmbio técnico-cientifico e cultural com as Associa¢Bes e Institui¢oes,
nacionais e internacionais, com vistas ao desenvolvimento tecnolégico da Enfermagem;

> divulgar trabalhos e estudos de interesse da Enfermagem, mantendo 6rgdo oficial de
publicagdo periddica;

. > promover, estimular e divulgar pesquisas da drea de Enfermagem;



> adotar medidas necessdrias a defesa e consolidagdo da profissdo como prdtica
essencial a assisténcia de saude e a organizagdo dos servigos de saude;

> reconhecer a qualidade de especialistas a Enfermeiras, expedindo o respectivo titulo
de acordo com regulamentagdo especifica;

> articular social e financeiramente programas e projetos que promovam assisténcia aos
socios;

> integrar-se aos processos sociais, politicos e técnicos que visem assegurar o acesso
universal e equdnime nos servigos de saude;

> publicar a Revista Brasileira de Enfermagem (REBEn);

> coordenar e articular Conselhos Consultivos de Sociedades/Associagbes de
Enfermagem/Enfermeiras Especialistas, e de Escolas de Enfermagem, de nivel superior e

médio de ensino”’ (ABEn, p.6-7, 1998).

Estas finalidades sdo atuais, razio pela qual me resguardo de fazer qualquer
comentdrio, até porque no capitulo da Apresentagdo de Discussdo dos resultados muitas
afirmagdes dos entrevistados e a propria histdria, de forma indireta, apresentario as

finalidades aquela época.

A partir da ABEn, surgem as organizag¢des sindicais proprias, como por exemplo o
Sindicato das Enfermeiras, bem como as organizagdes vinculadas ao pessoal de nivel
médio (Sindicato dos Auxiliares de Enfermagem e Sindicato dos Técnicos e Auxiliares de

Enfermagem), em diversos Estados da Federagio.

A ABEn articulava as Escolas de Enfermagem e teve especial influencia no
desenvolvimento do Ensino Superior, principalmente porque suas , em especial porque foi
a partir dela que o Ensino Superior se desenvolveu. A ABEn atuou fortemente na expanséo
do ensino superior de Enfermagem e tem acompanhado e colaborado sempre na

.
organizacio dos demais niveis de Ensino, através dos Semindrios Nacionais de Diretrizes
da Educagdo em Enfermagem (SENADERD) e, principalmente, dos féruns e reunides que,

normalmente, ocorrem nos Congressos Brasileiros de Enfermagem (CBEn’s).

Na histéria da Enfermagem Brasileira, alguns marcos importantes resultaram de

esforgos da ABEn:
> filia¢do ao CIE e ao CICIAMS;
» criagdo da Revista Brasileira de Enfermagem (REBEn);

» criagdo do Boletim Informativo (Bl);
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ser reconhecida como entidade de utilidade puiblica;
assessoria na criagdo das Escolas de Enfermagem,

assessoria na formulagdo do curriculo minimo para os cursos das profissionais de

Enfermagem,

formagdo e profissionaliza¢do dos exercentes de Enfermagem, visando diminuir o
contingente de prdticos (pessoal sem formagdo profissional, a exemplo dos atendentes

de Enfermagem);

acompanhamento, discussdes e participa¢do na elaboragdo das leis reguladoras do

ensino de Enfermagem, na consolidagdo dos cursos superiores de Enfermagem;

elaborag¢do e acompanhamento do anteprojeto que se transformon na Lei 2.604/55,

primeira lei que regulamentou o exercicio da Enfermagem;

providéncias para a cria¢do da carreira da Enfermeira e do Auxiliar de Enfermagem
nos servigos publicos, com a Enfermeira ocupando cargo na faixa técnico-cientifica,

luta que durou 6 anos, de 1954 a 1960;
elaboragdo do primeiro cédigo de ética para as profissionais de Enfermagem;

elaboragdo e articulagdo para aprovagdo da Lei 5.905/73 que dispde sobre a cria¢do

dos Conselhos Federal e Regionais de Enfermagem, apos 28 anos de lutd;
realizagdo de levantamento dos Recursos e Necessidades de Enfermagem no Brasil;
realizagdo anual dos Congressos Brasileiros de Enfermagem (CBEn’s) desde 1947,
construgdo da sede nacional em Brasilia; filiagdo a FEPPEN-em 1970;

esforgos junto ao Ministério do Trabalho e Previdéncia Social para cowseguir o
registro das Associagbes Profissionais de Enfermeiras, que se transformariam

posteriormente nos Sindicatos e também da Federagdo Nacional das Enfermeiras;
criagdo da Semana Brasileira de Enfermagem;

participagdo ativa em grupos de trabalhos e comissoes das vdrias entidades publicas
da drea de saude, ensino e trabalho;

elei¢dio da educagdo, como enfoque permanente e prioritdrio de sua atuagdo .

Em 1947, a ABEn realizou o seu primeiro Congresso Brasileiro de Enfermagem

¥ ABEn, 2001, in: http://www.abennacional.org br/marcocultural htm



(CBEn). Este evento, que congrega a Enfermagem Brasileira, se realiza, anualmente, num
dos Estados da Federagio Brasileira. O desenvolvimento destes Congressos €
responsabilidade da Segdo que sedia 0 mesmo, conjuntamente com a Dire¢do Nacional da
ABEn. Porém, as decisGes centrais, tais como: temas e sub-temas, conferencistas, datas e
outras questdes organizativas sio de responsabilidade da Assembléia Nacional de
Delegados (instiAncia maxima de decisio da ABEn, que envolve delegados eleitos pelas
Se¢des Estaduais) € do CONABEn (Conselho Nacional da ABEn), que. tem na sua
formagdo os presidentes de Se¢des e a sua Diretoria Nacional. Assim, estes Congressos sido
construgdes coletivas, que, necessariamente, envolvem a participa¢do de muitas

trabalhadoras de Enfermagem que, de forma voluntéria, se dedicam a isto, ano apés ano.

A Associagido Brasileira de Enfermagem, Se¢do Santa Catarina (ABEn/SC), foi
fundada em 13 de margo de 1962. E uma Se¢fio Estadual da Associagdo Brasileira de
Enfermagem (com sede em Brasilia/DF), e responde pela organiza¢io da enfermagem no

Estado de Santa Catarina. A mentora de sua fundag#o foi a Enfermeira Otilia Hammes”.

A ABEn/SC, ao longo de sua histéria, encetou diversas agles que a configuram
como uma institui¢do importante no cenario estadual, com referéncia a Enfermagem. Para
destacar, a ABEn/SC foi a entidade que em Santa Catarina fomentou a criagio dos Cursos
de Nivel Superior e Médio da Enfermagem. Sempre presente em todas as atividades

ligadas ao setor educacional, tem participagdo destacada no cenario nacional.

A ABEn/SC teve, no ano de 2000, um total de 687 sécios, sendo 493 (71,61%) de
socios efetivos € 194 (28,23%) de sbcios especiais. Do total de socios da ABEn, em nivel
nacional, a ABEn/SC contribuiu naquele ano com 8,38% do total de socios, o que
'demonstra a sua importdncia - quantitativa no cendrio nacional desta Associag&o.
Importante apresentar também o contingente populaéional da Enfermagem, segundo dados
do COFEN'’, o Conselho Regional de Enfermagem de Santa Catarina (COREN/SC), tem
um total de 20.340 profissionais e ocupacionais, distribuidos da seguinte forma: 2.484
Enfermeiras, 2.860 Técnicas de Enfermagem, 10.457 Auxiliares de Enfermagem e, 4.539
Atendentes de Enfermagem. Na ABEn/SC, no més de fevereiro de 2001, tinhamos um total
de 340 Enfermeiras socias, o que representa 13,68 % do total de Enfermeiras inscritas no

brago do Estado, o COREN/SC. Este dado é significativo para uma entidade onde as

? Chamada de “Irmi” Cacilda Hammes, por sua vinculagdo a ordem religiosa Congregagéio das Irmas da
Divina Providéncia. (Carvalho, 1976)

' COFEN. Conselho Federal de Enfermagem. Site Oficial: Mapa Cadastral. Disponivel em: <http://
www.portalcofen.gov.br/asp/mapa/mapa.asp>. Acesso em: 09 fev. 2001.



pessoas vinculam-se voluntariamente, diferentemente do Conselho onde a inscrigio €
obrigatéria. Da mesma forma, existiam inscritas na ABEn/SC. ainda, um total de 14
Técnicas de Enfermagem, 4 Auxiliares de Enfermagem, 155 Estudantes de Graduagio e 2
Estudantes de Nivel Profissional (Técnicas de Enfermagem), o que totalizavam 515 sdcias
que se vincularam, voluntariamente, 3 ABEn/SC. '

O problema nio é mudar a “consciéncia” das pessoas,

ou o que elas tém na cabeca, mas o regime politico,
econdmico, institucional de producio da verdade™

Acredito que o Movimento Participa¢io (MP) veio para cumprir o exposto na citagdo
anterior. E a articulagio coletiva que pode transformar, modificar a realidade em que
vivemos, dai porque acredito ser este um movimento social que foi importante para a

Enfermagem e a Sociedade Brasileira.

O MP foi um movimento social da Enfermagem. Segundo Scherer-Warren (1984,
p.9), “a contra-opresso pode se expressar de vérias formas: lutas mais violentas ou menos
violentas, reivindica¢des, pressdes, apatia ou mesmo alienagdo. Temos, portanto, formas
ativas ¢ formas passivas de contra-opressdo. Contudo, a busca da libertagio exige um agir
ativo. Quando os grupos se organizam na busca de libertagdo, ou seja, para superar alguma
forma de opressédo e para atuar na produ¢do de uma sociedade modificada, podemos falar
na existéncia de um movimento social”. Além de lutar pela mudanga da estrutura da
ABEn, o MP tinha como objetivo central transformar a Enfermagem no plano nacional
para que esta viesse a ter reconhecimento social. Da mesma forma, a luta por melhores
condigdes de trabalho estava, também, dentre os principais pontos.de atuagdo daquele

movimento.

- O Movimento Participagdo comeca a eXplicitar-se a partir do 31° Congrésso
Brasileiro de Enfermagem, realizado em 1979, na cidade de Fortaleza/Ceard. Segundo o
folheto informativo da Chapa Participagdo 86 (1986, p.1), “esse movimento surge com o
propdsito de desencadear um processo de democratizagio no seio das entidades de
Enfermagem e definir formas concretas de luta pela valorizagdo da profissio tendo em

vista a [dentidade, a Competéncia e a Autonomia Profissionais.”

Porém, é no Estado de Santa Catarina que o Participagfo inicia sua Jornada, ainda
no ano de 1980, quando um grupo de profissionais vence as elei¢des para assumir a

Diregéio Estadual da ABEn. Assim, contar a histéria deste Movimento no Estado de Santa

' Foucanlt (1985, p.14)



Catarina significa recuperar a histéria de um dos movimentos mais importantes que

ocorreu no interior da categoria de Enfermagem. -

Isto posto, € importante atentar que, estudar e analisar o Movimento Participagio no
Estado de Santa Catarina significa, também, recuperar a histéria de mobilizagdo e
articulagdo do Movimento em nivel nacional, j4 que em minha avaliag3io a célula inicial se
projeta neste Estado. Assim, este estudo se caracteriza como um estudo sécio-histérico que
focaliza 0 Movimento participagdo (MP) na Associagio Brasileira de Enfermagem — Seg¢do
Santa Catarina (ABEn/SC). A escolha deste tema estd pautada no reconhecimento da
necessidade de registrar e refletir sobre o mérito deste movimento, tendo em vista o fato de
que, até o presente, ndo existe quase nada documentado na literatura em relagdo a este

tema no Estado.

O MP teve grande influéncia no desenvolvimento do conhecimento da Enfermagem
e, principalmente, na reorganiza¢do socio-politica da profissdo no cenério nacional e
estadual. Acredito que este estudo contribuird para a construgéo da histéria da Enfermagem
Brasileira e, certamente, os resultados poderdo servir para melhorar a compreensio das
transformagdes que ocorreram no seio da Enfermagem Nacional e Regional. E um estudo

relevante, pois desnuda o debate sobre a “profisséo” da Enfermagem.

A luta pela democratizagio na estrutura da ABEn teve, no MP, um espago
privilegiado, face a importincia deste Movimento. A luta pela democratizagdo e, por
conseguinte, a participagdo das profissionais fez com que este movimento crescesse. A
disputa eleitoral pelo MP e a atuagio em todo o territério brasileiro fez com que a

Enfermagem brasileira vivesse intensamente a principal entidade nacional: a ABEn.

Entendo que, depois de quase duas décadas destes episodios, faz-se necessario um
retorno histérico para avaliar aquele Movimento, o qual € parte integrante da histoéria da

Associag8o Brasileira de Enfermagem — Se¢8o Santa Catarina (ABEn/SC).

Como afirmou Oliveira (1990, p. 47), o “MP é a agfo coletiva inventada por
Enfermeiros para enfrentar sua crise profissional e construir as mudangas possiveis nesta
conjuntura, sendo constituido estrategicamente de um processo de luta para ganhar a
dire¢do da ABEn.”

“O MP ¢é um fendmeno social e politico em curso naquela conjuntura da
Enfermagem brasileira, e representa o “novo” que vem brotando de velhas praticas e

estruturas ainda presentes no interior da ABEn.”[.....] “Apesar de ndo dispormos de um
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instrumental analitico adequado para aprofundar o estudo da relagdo entre este processo
vivido na Enfermagem e o Movimento Geral da Sociedade, consideramos que 0 mesmo
sofreu a influéncia da mobilizagfio de massas acontecido no Brasil, no final da década de
70 e meados de 80, o qual ensejava novas formas de agdo coletiva que proliferavam em

todo o pais, constituindo os movimentos sociais urbanos” (Oliveira, 1990, p. 47).

Na Enfermagem Brasileira, o MP atuou- interna e externamente a ABEn,
propiciando e colaborando com a sua transformagéo, buscando uma entidade que de fato
refletisse os interesses da categoria e da sociedade brasileira, no tocante as condigdes de
vida, trabalho e instalagdo de mecanismos que possibilitasssm que suas agdes
expressassem os interesses destas maiorias. Assim, esta agdo estava calcada naquilo que

4

Gramsci classifica como “novo”. O “novo” surgiu na Enfermagem, na tdltima década,

através do MP.
Desta forma, o presente estudo buscou responder as seguintes questdes norteadoras:

1) Qual foi o projeto politico-profissional do Movimento Participagio em Santa

Catarina?

2): Como se constituiu 0 Movimento Participagdo em Santa Catarina e sua

influéncia na trajetéria politica da ABEn/SC?

A tese sustentada € a de que o Movimento Participagdo constituiu-se em um
movimento social da Enfermagem, fortemente enraizado em Santa Catarina, e que
produziu impacto significativo na reorganiza¢do da ABEn/SC, no sentido de torna-la

representativa, combativa e com uma pratica classista.

Desta forma, os objetivos a que me propus investigar sdo os seguintes:
OBJETIVO GERAL:

» Historiar o Movimento Participagdo (MP) em Santa Catarina, sua constitui¢fo,

seu projeto e seu papel, na visdo de suas principais liderangas.
OBJETIVOS ESPECIFICOS:

» Caracterizar o Movimento Participa¢do em Santa Catarina;

> Examinar os impactos do Movimento Participa¢do na reorganizagio da
ABEn/SC;



11

Entéo, investigar a a¢do do Movimento Participagdio na ABEn/SC se interpde como
algo importante, para que possamos historicizar a sua trajetoria que se caracterizou como
um dos momentos mais importantes da histéria da Enfermagem, a nivel regional e

nacicnal.

Assim, se por um lado, temos que nos aventurar pelos testemunhos a respeito do
MP, tivemos que fazer alusdo a uma parte da histéria da ABEn/SC. Desta forma, entender
a Histéria da ABEn/SC e do Movimento Participag8o se faz necessario, em especial para
deixar gravado na hist(')fia da Enfermagem um movimento que lutou pela participagéo e

democratizagio daquela entidade.

Concordo com Paiva et alii (1999, p.40) ao afirmar que “o direcionamento politico
da ABEn tomou um rumo diferente a partir da década de 80, quando surgiu um movimento
de oposi¢do, posteriormente chamado Movimento Participagio, que objetivava a
democratizagio da entidade, questionava o papel tradicional que ela desempenhava como
entidade de natureza cultural e assistencial, buscando a articulagdo da organizagio da
Enfermagem & classe trabalhadora engajando-a nos demais movimentos sociais e da drea

de saude”.

Assim, estudar, debater, discutir acerca da ABEn, sem incluir o debate sobre o
Movimento Participa¢fo, em minha leitura, é excluir um dos momentos mais ricos e
importantes que a Enfermagem Brasileira vivenciou, plenamente, no século passado. Dado

esse fato, realizo o presente trabalho para a comunidade de Enfermagem.



CAPITULO 1 CONTEXTUALIZANDO O ESTUDO

A forte atuagdo do Movimento Participagdo na Associagfo Brasileira de
Enfermagem, no periodo de 1979 a 1989, me leva a privilegiar a investigagdo do que foi
esse Movimento nessa década. Entretanto, nio podia deixar de retornar na histéria ¢
contextualizar, mesmo que brevemente, a sociedade brasileira dé década de 60 a 80, pois
nesse periodo, a influéncia da Ditadura Militar nas organizagdes ér entidades foi importante.
Esta foi a razio pela qual avancei na contextualizagdo. Da mesma forma, ao fazer a
contextualizagdo das institui¢Ges de saude, me ative a determinados aspectos que tiveram
influéncia no setor, antes do periodo deste estudo. Mas na contextualizag@o da Associagio
Brasileira de Enférmagem (ABEn), o fiz de maneira genérica, J4 que o objeto deste estudo
¢ a Sec¢do Estadual. Desta forma, perceberdo uma rapida passagem pela histéria da ABEn

ja tdo contada nos artigos e livros publicados a seu respeito.

1.1 A SOCIEDADE BRASILEIRA NA DECADA DE 60-80

“Algo tinha-se movido em 67, ainda que parecesse que se
movera para continuar igual. De qualquer maneira, a ditadura
havia - trocado de ditador, a legislagdo revolucionaria fora
substituida por uma Constituigdo — tudo bem, mas jé era uma
Constituigio -, um presidente bonachgo se dizia preocupado com
a ‘normalizagio democratica’ e uma nova geragdo parecia
disposta a deixar a marca de sua presenga em todos os campos
da Histéria. Muita vezes o ano iria dar a impressdo, repetindo
Millér Fernandes, de que o pais corria o risco de cair numa
democracia” (Ventura, 1988, p.19).

Segundo Barbeiro & Cantele (1999, p.192), “as Reformas de Base radicalizam as
posi¢des da esquerda e de direita. O clima de intranqiiilidade atinge as For¢as Armadas.

Estas se revoltam e, com o apoio do Congresso'?, depdem Jodo Goulart, em abril de 1964,

12« Na noite de 01 de abril de 1964, o Congresso se reuniu. Apesar de saber que o presidente continuava no
pais, Auro de Moura Andrade colocou em votagio uma resolugfio que declarava vago o cargo e investia o
presidente da Camara, Ranieri Mazzilli, na presidéncia da Repiblica. A resolugio foi aprovada as duas da
manhi do dia 2 de abril. As 3h45, Mazzilli foi afinal empossado. Logo em seguida, desembarcavam tropas de
elite para garanti-lo no poder. O golpe estava consumado.” (Caldeira, et all, 200, p.301)
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declarando vago o posto presidencial. Os americanos, claro, apoiam o golpe e
imediatamente reconhecem o novo governo. Os comandantes golpistas redigem o Ato
Institucional nimero 1 (AI-1) que ¢ aprovado pelo Congresso. Imediatamente, o Congresso
“indica”, através do voto de 350 deputados, no dia 11 de abril de 1964, o general
Humberto de Alencar Castelo Branco para a Presidéncia da Republica, que havia sido
escolhido pelos militares em reuniio do Exército, Marinha e Aeronautica. Inicia-se outra

etapa da Histdria da Repiiblica brasileira™.... A Ditadura Militar!

Para engendrar o golpe, os militares aliaram-se 4 UDN'3, partido tradicionalmente
" anti-populista faminto pelo poder. Os militares buscavam alguma legitimidade. Assim,
fizeram o possivel para “parecerem legitimos a despeito de sua tomada ilegal do poder”

(Skidmore, 2000, p. 225).

Sob aquele Ato Institucional, o Alto Comando da Revolugdo, composto por
militares, rompe com as normas constitucionais (1946) ¢ institui as eleigdes indiretas'® ,
possibilitando assim a indica¢do daquele General que tinha sido um dos coordenadores do
- golpe militar. Com o compromisso de resgatar a legalidade e eliminar o perigo da
subvers3o, comega o periodo do autoritarismo e da violéncia institucionalizada, sob a égide

de um governo de “legalidade”.

Segundo Skidmore (2000, p.229), “o golpe militar brasileiro foi o primeiro na
América Latina desde a onda de democratizagdo na década de 1950. Ele era, portanto, um
sinal ominoso para a Alianca para o Progresso, financiada pelo EUA, que visava o
~ fortalecimento das regras democriticas na América Latina, promovendo crescimento
econdmico e reforma social. A derrubada pelos militares da democracia no Brasil, a maior
nagdo da América Latina, sugeria que a estratégia dos EUA talvez tivesse de ser
repensada”. O autor destaca que, na realidade, o movimento visava encerrar as possiveis
disputas causadas pelo “castrismo'” que ampliava seus adeptos na América Latina. Em
menos de quarenta e oito horas, o “Govermno de Lyndon Johnson reconheceu o novo regime
no Brasil” (Skidmore, 2000, p.229). Assim, estava consolidado o apoio internacional para a
Ditadura Militar avangar sobre as instituigdes democraticas brasileiras. O apoio americano

foi imprescindivel para que a agdo militar, em solo brasileiro, fosse possivel.

" Unizio Democritica Nacional
' O presidente era indicado pelo Congresso Nacional, sem consulta direta a populagdo.
1% Referindo-se ao sistema politico socialista, implantado em Cuba, por Fidel Castro.
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Assim, o mesmo ato que cria a indica¢@o indireta para Presidente ¢ Vice-Presidente
da Republica determina a “decretagéio do estado de sitio pelo presidente; a demissio ou
aposentadoria para os opositores do regime; e a cassag@o de direitos politicos sem recurso
ao Poder Judicidrio” (Barbeiro & Cantele, 1999, p. 193). Com estes atos em m3os de um

governo ilegitimo, a caga aos opositores é iniciada.

Deputados de oposigdo tem seus mandatos cassados “sob o rétulo de ‘comunistas’
ou ‘corruptos’’(Barbeiro & Cantele, 1999, p.192) e inicia-se o revanchismo politico. O

macartismo'® brasileiro comega com uma campanha anticomunista intensa.

O indicado pelo Comando Militar, General Castelo Branco, em seu discurso de

posse, afirmou que

“Meu governo serd o das leis, das tradigées e dos principios morais e politicos
que refletem a alma brasileira o que vale dizer que serd um governo

firmemente voltado para o futuro”. (Barbeiro & Cantele, 1999, p.194).

O governo militar combate a inflagdo, como centro de sua atuagdo, aliado a um
plano de desenvolvimento que prioriza o aporte de recursos internacionais, sob a tutela do
endividamento externo. O investimento nos portos e rodovias, segundo Barbeiro & Cantele
(1999), serviram para atrair o capital internacional. Obviamente, a conten¢fio salarial
também se fez realidade pois, dessa forma, os industriais nacionais e internacionais
poderiam auferir maiores lucros e, por conseguinte, realizarem investimentos no pais.

Comega o ciclo do desenvolvimento a custa do endividamento.

Editam-se politicas que ndo leva em consideragdo as peculiaridades regionais, o que
vem demonstrar o desconhecimento da realidade do pais, por parte de seus governantes. O
Congresso Nacional assiste impassivel a estas atitudes, porém sem qualquer manifestagio
que pudesse conter os desvarios dos militares no poder.

Para garantir‘o aumento da poupanca interna e, por um pedido dos empresarios
vinculados ao regime, é criado o Fundo de Garantia por Tempo de Servico (FGTS).
Segundo Barbeiro & Cantele (1999, p.194), o trabalhador € “coagido a optar pelo FGTS.
As empresas passam a demitir os estdveis e admitir novos empregados pela nova

legislagdo. Os empresarios querem ter liberdade de demitir a m3o de obra, engrossar o

exército de reserva, impor salarios mais baixos e se livrar das liderangas sindicais

'® Provém de Mc Carthy, senador dos Estados Unidos, que na Guerra fria, impde uma perseguigio aos
oponentes do regime politico, os comunistas. Esse sistema foi empregado, no Brasil, pelo Militares sob a
égide da Ditadura.
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incrustadas em suas empresas”.

A Lei de greve!” ¢ aprovada, impedindo movimentos de paralisagdo por melhores

salarios. Os trabalhadores comegam a sofrer uma verdadeira perda do poder aquisitivo.

O bipartidarismo é imposto com a criagdo de duas legendas: a ARENA (Alianga
Renovadora Nacional) e o MDB (Movimento Democratico Brasileiro). Os demais partidos
sdo extintos e aqueles de oposigdo ao regime passam a operar na clandestinidade e/ou
abrigados no MDB, que faz oposi¢do “consentida” ao regime. Tal medida se deveu ao fato
do governo ter perdido as elei¢es de agosto de 1965, nos Estados da Guanabara ¢ Minas

Gerais, elegendo politicos vinculados ao getulismo'®.

“A interven¢fio no setor politico ndo péara por ai. Com o AI-3, os governadores
estaduais passam a ser eleitos indiretamente pelos Colégios Eleitorais Estaduais e, por sua
vez, nomeiam os prefeitos das capitais. Isso € uma prova evidente de que o governo nio

admite oposi¢do” (Barbeiro & Cantele, 1999, p.195).

A oposi¢do crescia pois ainda a midia nfo era totalmente controlada (isso ocorreria
mais tarde). Porém, a edi¢do de Atos Institucionais (AI’s) impediam uma a¢fo mais forte
por parte da populacdo. Assim, o Regime Militar avanga seus tenticulos em todos os
sentidos. Intervém em Sindicatos, nas Universidades, nos Institutos de Pesquisa, no

Movimento Estudantil, nas Associa¢des Profissionais, nas Associa¢tes de Bairros.

Os militares esfacelaram os movimentos populares ao apoiarem liderangas ligadas
ao regime. A institucionalidade militar é estabelecida na maioria das organiza¢Ses
brasileiras. Estes fazem o que bem entendem, ampliando a super-explora¢do dos

trabalhadores, sob o beneplécito de liderancas indicadas pelo regime.

“O governo justifica que, para desenvolver o pais, € necessario impor um regime
forte, duro, centralizado, que impega a volta ao passado. Em 1967, a nova Constituigdo €
votada, estabelecendo como privativas ao Poder Executivo as decisfes sobre seguranca

nacional e finangas publicas” (Barbeiro & Cantele, 1999, p.195). O Legislativo e Judiciario

17 As greves surgem com o advento do capitalismo porque este “é um modo de produgfio que se estruturou
sob a contradi¢dio de interesses entre os trabalhadores e seus empregadores. Ao dividir a populagio em
trabalhadores assalariados, de um lado, e capitalistas que passaram a empregar esses trabalhadores em suas
empresas em troca de um salario sempre muito inferior & riqueza por eles produzida, de outro, o capitalismo
se estruturou enquanto modo de produgZio baseado na exploragio da forga de trabalho, no qual a contradigio
de interesses entre trabalhadores e seus empregadores se tornou constitutiva do proprio sistema. Enquanto os
capitalistas buscam constantemente aprofundar a explorag@o dos trabalhadores, estes se empenham numa luta
continua visando amenizar os efeitos desse processo. (Leite, 1988, p. 11-12)”.

1% Denominagio de politicos que tinham vinculagdes politicas com os métodos e agdes caracteristicas do ex-
presidente Getilio Vargas.
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passam a ser figuras decorativas, pois a Junta Militar imp&e todas as regras, necessarias a

manuten¢do da Ditadura.

Segue o Regime Militar, com a imposi¢do do General Artur da Costa e Silva, em
margo de 1967. O incentivo ao capital estrangeiro ¢ ampliado e o arrocho salarial se
mantém. O governo impde uma nova estrutura tributaria e propde a unifica¢do da
Previdéncia Social com a aglutinagdo de todos os Institutos num dnico: o INSS ( Instituto
Nacional de Seguridade Social), excluindo a participagdo dos trabalhadores na gestio tri-
partite existente nas estruturas anteriores. Essas propostas comeg¢am a desgastar a Ditadura,
entretanto nio abalam o poder militar. Aliados ao forte desejo de reconquista das
liberdades, os estudantes e intelectuais organizam movimentos de massa, inspirados nos

movimentos estudantis ocorridos na Franga.

A influéncia internacional estimula a resisténcia interna e o movimento de oposigdo
¢ fortalecido por seu enraizamento no Movimento Estudantil Universitario. No Rio de
Janeiro ¢ assassinado o lider estudantil Edson Luiz de Lima Souto, no Restaurante
Calabougo. Os atos de protestos culminam com a passeata de 50 mil pessoas, que se

manifestam contra o regime militar, na Candelaria, Rio-de Janeiro, segundo Ventura

(1988) e Caldeira et alii (2000).

O desmonte do Congresso da UNE (Unifio Nacional dos Estudantes), em Ibitina/SP,
no ano de 1967, mostrou a face de um Regime que nfo permitia qualquer tipo de
manifestagdo publica. A partir de Ibiuna, a clandestinidade era a tunica alternativa das

liderancas de esquerda que se opunham & Ditadura Militar.

Nesta época, o Partido Comunista Brasileiro, principal partido de oposigéo, afasta a
possibilidade da luta armada. Muitos militantes descrentes nessa posi¢do agregam-se a
“Alianga Libertadora Nacional (ALN), liderada por Carlos Marighela, ex-deputado do
PCB; ao Partido Comunista Brasileiro Revolucionario (PCBR) e ao Movimento
Revolucionéario 8 de Outubro (MR8)” (Barbeiro & Cantele, 199, p.196).

Acuados, os militares editam o AI-5 que ao contrario dos demais, ndo tinha uma
data para expirar (Skidmore, 2000). Assim, em dezembro de 1968, quando é instituido o
Al-5, s3o restringidos todos os direitos e liberdades individuais e coletivas. E o que

Barbeiro & Cantele (1999, p. 196) chamam de “um golpe dentro do golpe™.

“O Congresso foi fechado e todos os crimes contra a ‘seguranca nacional’ passaram

a ser doravante da algada da Justica Militar. A censura foi introduzida, visando



17

especialmente a televisdo e o radio” (Skidmore, 100, p.232). Semandrios € jornais passaram
a ter censura prévia do regime. Surge a figura do censor do Exército, que passa a atuar

fortemente sobre todos os 6rgios de comunicagdo.

Dai por diante, a censura, as escutas telefonicas e rompimentos de correspondéncias
individuais passaram a ser uma constante. O regime militar, amparado pelos EUA, tomava
conta de tudo ¢ de todos, perseguindo aqueles que lhe impunham qualquer tipo de

oposigdo.

Entretanto, a oposigdo continuava existindo, na clandestinidade, atuando com
guerrilhas armadas e perdendo muito de seus militantes que caiam em combate. Aqueles
que conseguiam livrar-se da prisdo e tortura o destino era certo: o exilio em paises
democraticos. Surge, nesse momento, alguns grupos guerrilheiros, dos quais os mais
importantes foram a “Vanguarda Armada Revolucionaria — Palmares (VAR-Palmares), a
ALN (Alianga Libertadora Nacional) e o Comando de Libertagdo Nacional (COLINA). Os
combatentes totalizavam provavelmente menos de quinhentos, geralmente numa faixa
etaria em torno dos vinte anos, embora houvesse muitos outros fornecendo apoio logistico.
Os grupos incluiam marxistas convictos e nacionalistas radicais (muitos eram cat6licos

atraidos pela teologia da libertagéo)...” (Skidmore, 200, p.233).

Assaltos a bancos se tornaram uma constante, pois o movimento guerrilheiro
precisava arrecadar fundos para seu financiamento. Seqiiestros também, eram métodos
utilizados pela guerrilha urbana brasileira, com o propésito de demonstrar “a fraqueza do
governo; e, segundo, usar os reféns diplomaticos para negociar a libertagdo de guerrilheiros
presos pelas forcas de seguranga” (Skidmore, 2000, p.233). O precedenﬁe e que rendeu a
. libertagdo de dez guerrilheiros foi o seqiiestro do embaixador dos EUA, Charles Burke

Elbrick.

Assim, o regime age fortemente, e contém os movimentos guerrilheiros, sufocando
Marighela e seus seguidores, bem como a tentativa de implantar a guerrilha na area rural,

na regido do Araguaia, na Bacia Amazdnica.

Faltava um componente neste cenario e que poderia muda-lo: os operarios.
Referendando esta afirmagfio, Ventura (1988,p.19) declara que “era como se as forgas
progressistas tivessem chegado mais cedo a festa ou ao processo histérico. Estavam
guardando lugar —sendo na festa, a0 menos na Histéria — até a entrada dos verdadeiros:
protagonistas, os operarios.” Assim ele afirma a necessidade de que o movimento operario

se pusesse na luta contra a Ditadura Militar, se aliando aos intelectuais, trabalhadores
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rurais e estudantes e a “‘chamada burguesia nacional que, por nacional, seria naturalmente
antiimperialista”, j4 que a derrocada do regime Militar significaria uma derrota do

imperialismo norte americano.

O endurecimento do regime surge com a indicagio de Emilio Garrastazu Médici,
escolhido entre os generais para ser o Presidente de 1969 a 1974, tendo em vista que Pedro
Aleixo (vice de Costa e Silva, que adoece e € afastado), ndo poderia assumir por ser um
liberal que se contrapunha ao AI-5. “Acirra-se o confronto do governo e os grupos

armados de oposigdo”, segundo Barbeiro & Cantele (1999, p.197).

Com Médici sdo criados o Programa de Integragdo Social (PIS); o Conselho
Interministerial de Pregos (CIP), onde os empresériosv recebiam as autorizagGes para
aumento de precos, com a apresentagédo de suas planilhas de custos; ProTerra, que anula o
Estatuto da Terra. Existe o crescimento econdmico, porém “ndo hi desenvolvimento”.
Segundo Barbeiro & Cantele (1999, p.199), o proprio Médici “diz que ‘o pais vai bem,

mas o povo vai mal’”.

Em 1973 o MDB torna-se a oposi¢do real e concreta ao regime militar, sob a
dire¢do de Ulysses Guimaries, e concorre no Colégio Eleitoral para o substituto de Médici.

O enfrentamento ndo tem sucesso: € indicado outro presidente militar Ernesto Geisel.

Barbeiro & Cantele (1999, p.201) afirmam que o “cérebro do novo governo ¢ o
general Golbery do Couto e Silva, intelectual e idedlogo da Escola Superior de Guerra”. E
criada a célebre frase “Abertura politica lenta, gradual e segura” que inspirava a estratégia
Golberysta. Em 1974, a populagéo responde ao chamamento do MDB e impde uma derrota
no processo eleitoral. Assim, o governo perde sua maioria no Congresso Nacional e, dessa

forma, a possibilidade de encaminhar processos legislativos certos de sua aprovagéo.

Paralelo a isso, uma nova crise surge do Oriente Médio: o aumento do prego dos
barris de petréleo. O prego do barril tem um aumento de 400%. A divida externa bate a
casa dos 45 bilhdes de ddlares. A inflagio retorna e o arrocho salarial, mais uma vez, ¢
imposto. O governo opta por criar o Proalcool, com subsidios generosos do governo e
financia sem critérios a Usina Nuclear de Angra dos Reis/RJ. A tecnologia é comprada da

Alemanha. A divida aumenta.

“A distensdo dirigida pela dupla Geisel-Golbery d4 passos importantes para a
redemocratizagdo do pais, sem contudo chegar ao seu final. Geisel escolhe como seu

sucessor o General Jodo Figueiredo” (Barbeiro & Cantele, 1999, p.202). Este vence a
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elei¢do indireta, derrotando o candidato do MDB, General Euler.

“A abertura politica fortalece 0 movimento sindical que, depois de muitos anos, faz
uma grande greve no ABC'® paulista, sob o comando do lider operario Luis In4cio Lula da
Silva” (Barbeiro & Cantele, 1999, p.202).

O bipartidarismo acaba em 1979. Surge PDS (Partido Democréitico Social), que
sustenta o regime militar; o PMDB (Partido do Movimento democratico Brasileiro), o
PDT (Partido Democratico Trabalhista), PT (Partido dos Trabalhadores), PC do B (Partido
Comunista do Brasil) € o PP (Partido Popular), juntamente com a aprovagio da Lei de
Anistia, que possibilita o regresso de diversas liderangas politica. de oposigdo ao regime

militar.

Em Salvador, em maio de 1979, depois de alguns encontros preparatérios,
realizados nos anos de 1977 e 1978, um Congresso de Estudantes “elegeu a primeira
diretoria da UNE” (Caldeira et alii, 2000, p.335), pds golpe militar. Dai para a frente, a
UNE participou de todos os protestos dos diversos movimentos populares, sindicais e

politico-partidarios.

Em novembro de 1979, a Praga XV que abriga a centenaria figueira - cartdo postal
da cidade de Florian6polis - transformou-se, por algumas horas, no palco de uma das mais
importantes manifestagcdes populares em solo Catarinense: a Novembrada. Populares
organizados, através de seus sindicatos, associagdes e organizagdes de trabalhadores e
estudantes, se manifestam contrariamente a Ditadura Militar. O Presidente da Republica,
Sr. Jodo Figueiredo, e assessores insultam a populagdo que se manifestava no largo da‘
Praga XV. Os populares, revoltados, acuam a Comitiva Presidencial e o Presidente
Figueiredo comega a trocar insultos com os populares. Um taxista indignado com a
situagdo desfere, entdo, um tapa no rosto do Ministro de Minas e Energia, Cesar Calls. Dai
em diante a Praga XV ¢ transformada numa praga de Guerra. Acompanhando e
participando, ativamente, daquele movimento estava o Enfermeiro Jorge Lorenzetti,
lideranga da Associagdo Brasileira de Enfermagem/Sec¢do Santa Catarina, que ocupava na
época a Vice-Presidéncia da Associag@o dos Professores da Universidade Federal de Santa
Catarina (APUFSC). Participaram, também, liderangas da Unido Nacional dos Estudantes
(UNE).

' Indica a regido compreendida por Santo André, Sio Bernardo e S&io Caetano, no interior de Sdo Paulo/SP.
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Jorge Lorenzetti, que foi um dos sujeitos desta pesquisa, relembra esse fato
afirmando o seguinte: “como Vice-Presidente da APUFSC e um representante da UNE,
que depois foi jornalista da Folha de S&o Paulo, organizamos a Novembrada. A UNE ainda
estava na clandestinidade.......e, depois, na resisténcia e na luta posterior quem coordenou

fui eu e esse aluno da UNE.”

Em 1980 o PIB dispara (9%), porém a inflagdo vai a 110% ao ano. A crise
econdmica estava instalada e o Governo Militar seria instado a responder pelos erros que

cometeu.

O FMI (Fundo Monetario Internacional) intervém com novo empréstimo ao Brasil
e a divida externa aumenta ‘“espantosamente”. O apoio popular aos militares cai
vertiginosamente e as manifestagdes publicas crescem dia apds dia, em todo o territorio

nacional.

A pressio publica é muito grande. Apoia a abertura, quer os generais de volta para
os quartéis e o poder central em méos de um civil. Em 1981, sdo restabelecidas as eleigdes
diretas para governadores e encerra o ciclo -dos senadores bidnicos (Senadores da

Republica, indicados pelo Palacio do Planalto).

Em 1983 e inicio de 1984, foi organizada, pelos partidos de esquerda, juntamente
com outros movimentos sociais, uma das maiores campanhas populares produzidas apds a
instalagdo do regime militar. A campanha das Diretas Ja! E apresentada a emenda
constitucional, chamada de “Emenda Dante de Oliveira”, que restabelecia as elei¢cOes
diretas no Brasil. O governo trabalha arduamente e derrota seus opositorés. A emenda foi

derrotada no plenario. O Brasil chora, mais uma vez, a derrota da cidadania.

Apesar da vitoria no Congresso, 0 movimento de oposi¢io aos militares estd
aquecido e nas ruas. Assim, ndo resta mais outra alternativa aos militares sendo o retorno a
caserna. A mobilizagdo popular enfraqueceu e desgastou a Ditadura Militar. Aliado a isso
0 apoio internacional aos militares estava sepultado. Aos Estados Unidos, nio mais
interessavam os governos militares nos paises de terceiro mundo, até porque esse apoio
poderia significar uma ampliagdo de apoio da Unifio Soviética aos partidos e movimentos
de oposigdo, portanto, uma derrota maior no plano internacional. Assim, os militares

perdem apoio interna e externamente.

Mantida a elei¢do indireta, o PMDB decide langar a candidatura de Tancredo

Neves, contra a de Paulo Maluf (PDS), que é derrotado no Colégio Eleitoral. Tancredo néo
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assume em 15 de margo de 1985, pois adoece, com o diagndstico de diverticulite.
Sucedem-se sete cirurgias € Tancredo Neves morre no dia 21 de abril de 1985. Assume em

definitivo seu Vice-Presidente, José Sarney, que governa de 1985 a 1990.

E o PMDB, no ano de 1986, engendra um plano econémico, o Plano Cruzado, que
cria as condigOes para a vitoria da oposi¢do nas eleigdes estaduais. O PMDB elege 22 dos
23 governadores € a maioria dos congressistas (261 dos 487 Deputados Federais ¢ 45
Senadores), que construiriam a nova constituigdo da Republica. Porém, aquele plano que
teria conseguido estancar a inflagio, témbém atinge o setor produtivo. O crescimento
econdmico ¢ atingido e, consequentemente, inicia nova corrosdo salarial, com fortes
indicios de um desemprego estrutural. As corregdes, qﬁe deveriam acontecer antes das
elei¢des ndo sdo feitas no prazo adequado. O plano é um fracasso do ponto de vista

econdmico, entretanto, foi um sucesso eleitoral, para o PMDB.

Depois de intimeros movimentos ¢ articulagdes sociais, no ano de 1988 ¢
promulgada a nova carta constitucional, a chamada Constituicdo Cidad4. Com alterag¢des
profundas no setor de saude, de educagdo, fortalecimento do plano federativo e institui¢do
de mecanismos que possibilitassem o controle da sociedade sobre os governos, parece que,
finalmente, nosso pais gozaria de uma constitui¢io que apostava numa sociedade
democratica. O envolvimento dos movimentos nessa construgio foi intenso. O pais

avangava a passos largos para a Democracia.

Em 1989, o governo inicia fazendo a aplicagdo de um novo plano econdmico: O
Plano Ver#o, que se caracteriza, mais uma vez, pelo congelamento de pregos e a criagfio de
uma nova moeda: o Cruzado Novo, com trés zeros a menos e a fixagdo de sua paridade no

dolar.

Em 1989, ocorrem elei¢es presidenciais e, ao final da campanha, num segundo
turno disputado, os brasileiros escolhiam o primeiro presidente civil, eleito pelo voto
direto. Depois de 25 anos sob a égide dos militares, era eleito Fernando Collor de Mello

Presidente da Republica.

Collor venceu, inclusive, no maior Estado Industrial do Brasil, pois conseguiu ter
uma vinculagdo maior com a populagio pobre e os trabalhadores industriais, segundo
Skidmore (2000, p.298) ¢ vence Lula no local do surgimento do “novo sindicalismo”, que

ndo se mobilizara em torno dele.

Ao tomar posse em 1990, implanta de imediato um novo Plano Econémico que
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congela a poupanga nacional por dezoito meses e contas-correntes com até cingiienta mil
cruzeiros. O saque de 115 bilhdes de délares paralisa o pais, as tarifas piblicas, segundo
Barbeiro & Cantele (1988,p.208), sobem “83%. Os pregos sdo congelados por 30 dias e o
governo estimula uma ampla fiscalizago por parte da populagdo nos supermercados.
Agora € a vez dos fiscais do Collor.....”. Porém, “o PT previu (corretamente, como se veria
depois) que Collor, se eleito faria um governo inescrupuloso, que seria um desastre para o

Brasil” (Skidmore, 2000, p:304).
1.2 O SETOR DE SAUDE POS-64 - UMA BREVE EXPOSICAO

O tratamento dispensado ao setor saide pds-64 era coadunante com a orientagfo
politico-ideolégica dos Governos Ditatoriais — do regime autoritario-burocratico, como

coloca Escorel (1998).

Durante toda a primeira década do regime Militar, o sistema de satde foi
caracterizado pelo atendimento _curativo, na atengfo individual, através do Sistema
Previdenciério. Assim, a Previdéncia Social mantinha uma hegemonia sobre o Ministério
da Saude, deixando esse para agdes consideradas pelo regime de menor importdncia. A
atuacdo em sadide era caracterizada por uma alianga entre os interesses privados € a
burocracia estatal, com a intengdo de impor um processo de transformagdo dos servigos de
saude em empresas lucrativas, num modelo médico assistencial privatista. Nesse modelo,
as responsabilidades compartilhadas, quanto & saide publica e a assisténcia a satide, entre
os Ministérios, na préatica, assegurava um fluxo de recursos regular ao Ministério da
Previdéncia, relegando o Ministério da Satde a tradicional condi¢io de “ficar com a sobra”

do: Tesouro (Escorel, 1998, Rodrigues Neto, 1997).

A segunda metade da década de 70 registrou crescimento da oferta de servigos
médico-assistenciais, impulsionado pelos instrumentos de financiamento dos investimentos
— 0 Fundo de Agéo Social (F A S) — sobretudo pela facilitagdo de suas portas de entrada
através do Plano de Pronto Atendimento e pela relativa folga de destinagdo de recursos. Na
década de 80, registrou-se aumento no niimero de estabelecimentos de satde, sendo que o
setor privado possuia um niimero bem maior de institui¢des com internagdo, do que o setor

publico (Soares, 1999).

Segundo Skidmore (2000, p. 281-281), “a saide — outra medida de investimento de
. capital humano — estava também em situagéo pavorosa na década de 80. Financiamento

inadequado combinado & desorganizagdo estrutural para produzir assisténcia a saude
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publica reduziram-na a um estado significativamente pior do que aquele no qual se
encontrava na década de 70. Como na educagéo, o dinheiro publico investido no sistema -
boa parte do qual sob a forma de numerosas clinicas particulares com praticas financeiras
questionaveis — ndo estava chegando até os pacientes. Os brasileiros em melhor situagéio
fugiam do sistema pablico de assisténcia a satide (do mesmo modo que fugiam das escolas
publicas) e recorriam a planos de satde privados, que lhes davam acesso a clinicas
especiais, refor¢cando dessa maneira um sistema de dois extratos. Os ricos podiam sempre

voar para Miami ou Nova York para um complemento definitivo do atendimento médico”.

Nesse periodo, as agdes de saiude eram orientadas pelo modelo curativo, individual
e hospitalar sustentado pela previdéncia social. Segundo Pires (1998,p.97), “a maioria dos
hospitais brasileiros tem cardter privado mas vive as custas de subsidios publicos, em

. grande parte oriundos da Previdéncia Social”.

Esse modelo se mantém até os dias de hoje. Os servigos publicos de satde, apesar
de algumas conquistas de ampliagio de sua oferta, continuam sendo insuficientes e
promovendo a desigualdade de acesso aos usudrios até porque a maior parte da rede

hospitalar ainda € controlada por institui¢des privadas que vendem servigos ao Estado.

Como afirma Escorel (1998), dando seqii€ncia a todo um processo de descaso do
governo militar para com a saude, o Ministério da Satde limitou-se a um papel secundario.
Como institui¢do, passou ao largo da discussio e elaboragdo da lei que criou o Sistema
Nacional de Satde (SNS), assim como das demais politicas de saide aprovadas nesse
periodo. A Previdéncia Social mantinha total independéncia do que era determinado pelo
Ministério da Saude, sendo a instituigdo governamental que direcionava, na pratica, a real

politica de satde.

A crise do modelo assistencial em saide, explicita-se em meados dos anos 70,
acompanhando a crise econdmica e politica, quando se desfaz a ilusio do milagre
econdmico. Os indices de pobreza aumentam “ao mesmo tempo que os trabalhadores
ressurgem em cena, reivindicando maior participagio nos beneficios produzidos por toda a
sociedade. Constitui-se um quadro conjuntural que for¢a o Estado a abrir espago para o
debate e para a experimentagdo de novos modelos”. Desta maneira, é criado o Sistema
Nacional de Previdéncia e Assisténcia Social, gerido por seu respectivo Ministério, tendo o
Instituto Nacional de Assisténcia Médica e Previdéncia Social - INAMPS, como
responsavel pela assisténcia médica (Pires, 1998, p.97). Assim, a centralidade da

assisténcia mantém-se na esfera da Previdéncia social.
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Mantendo a perspectiva anterior de novos modelos, nos anos 80 surgem novas
alternativas de organizago dos servigos de satide, tais como: 0 PREV-SAUDE, as A¢3es
Integradas de Satide (AIS), o Sistema Unificado e Descentralizado de Saide (SUDS).
Esses modelos se utilizaram dos programas de extensZio de cobertura patrocinados pela
Organiza¢gdo Mundial de Saide (OMS), e tinham como eixo principal o atendimento
“minimo” de saude Aa‘ls populagdes pobres dos paises terceiro-mundistas. Ai incluso,

obviamente, o Brasil. (Pires, 1998, Soares, 1999).

Para Soares (1999), “as mudangas no setor Saide foram nitidamente lideradas pelo
INAMPS, responsavel ndo apenas pela maior rede hospitalar e ambulatorial ptblica do
pais, mas também pelos repasses financeiros realizados as redes estaduais € municipais,
que sustentavam mais de 80% das a¢des de saude a nivél nacional. A primeira e mais
radical dessas mudangas foi a universalizag@o de toda a rede do INAMPS, a qual passaria a

ter acesso todo e qualquer cidaddo independentemente de ser ou ndo contribuinte™.

O marco das politicas de saiude, nos anos 80, foi a realizagdo da VII Conferéncia
Nacional de Saide, realizada em Brasilia, em margo de 1980, quando o governo federal
apresentou 0 PREVSAUDE — Programa Nacional de Servigos de Satde, cujo propésito era
racionalizar os gastos e distribuir de maneira mais eqtiitativa os recursos fisicos € humanos
existentes. O programa era uma estratégia do Governo Federal para enfrentar a crise

financeira previdenciéria da época.

Em harmonia com o modelo assistencial em satde, as profissionais exerciam suas
atribui¢des de forma corporativa, nfo politizada e desorganizada profissionalmente. Assim
como os demais setores da sociedade brasileira, as profissionais ndo tinham articulagio
politica. O . trabalho assistencial em salde era majoritariamente institucionalizado,
realizado no espaco hospitalar ou ambulatorial; um trabalho coletivo, onde o médico era o

elemento central, que detinha o controle do processo assistencial. Os profissionais de
saude, tanto nas institui¢des privadas quanto publicas, eram assalariados em sua grande
maioria, com exce¢do dos médicos que mantinham vinculos diferenciados com o setor
privadozo. Segundo Mills (1979)*! apud Pires “de todas as profisses liberais, os médicos
clinicos, cirurgides, osteopatas e dentistas sio os que apresentam maior proporg¢ido de

profissionais liberais independentes, entre 80% e 90%, ao passo que 46% dos

2 E verdade que tal caracterizagdo da organizagio do trabalho no setor de assisténcia 4 saiide se mantém até
os dias de hoje, apesar dos avangos tedricos e conceituais verificados nos ultimos anos. Na pratica, no
entanto, a hegemonia médica sobre o doente e a doen¢a ainda é muito forte e os demais profissionais-
exercem um papel de “coadjuvantes” no processo de assisténcia a saide.

2l MILLS, Wright. A nova classe média. 3.ed. Rio de Janeiro: Zahar, 1979.
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farmacéuticos e sé 8% das enfermeiras (a categoria mais numerosa dos trabalhadores de

satde) sdo independentes”.(Pires, 1998, p.89).

A visdo dos recursos humanos como forga de trabalho e agente de trabalho, a partir
da década de 80, contribui para ultrapassar uma apreensdo mais aparente de profissional e
permite compreender a produgdo das préaticas como um trabalho social, langando a nogio
de trabalhadores em saﬁde, como categoria de andlise e interpretagdo tedrica. A esse
tempo, surgem vérios estudos preocupados com o mundo do trabalho em satde, com
teméticas acerca da produtividade, do custo-beneficio, da caracterizagdo das profissionais
em mercado, da insuficiéncia de recursos materiais ou condigdes de trabalho como

determinantes da baixa qualidade assistencial (Schraiber & Machado, 1997).

Movidos pelas mudangas no tocante a organizagdo da sociedade civil,
extremamente rica nos anos 80, associado as novas concep¢des do mundo do trabalho, os
“trabalhadores em saude também se organizam, desenvolvem lutas trabalhistas, denunciam
as distorgdes do modelo de satide e lutam pela inclusdo do direito & saude dentro dos
direitos de cidadania da populagfio brasileira. Deste processo de luta social emerge a
proposta do Sistema Unico de Satide, como forma de organizag¢io dos servigos que busca
superar a multiplicidade de institui¢Ges responséaveis pefas agdes de saide; racionalizar os
custos do setor; melhorar a qualidade da assisténcia prestada; for¢ar o Estado a assumir a
responsabilidade para com a satide e abrir espago para o controle da populagdo sobre os

servigos de satde” (Pires, 1998, p. 98).

Nessa perspectiva é que o Movimento Participagfo atua, ativamente, na década de

80, em especial, junto a categoria de Enfermagem.



CAPITULO 2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 O PROCESSO PRODUTIVO

O referencial aqui utilizado se encontra principalmente na obra “Reestruturagio
Produtiva e Trabalho em Saide no Brasil”, de Denise Pires. Esta autora participou do
Movimento Participagédo, e tem dado uma importante contribui¢do a andlise das questdes

relacionadas a Enfermagem e as transformag¢des do mundo do trabalho.

Pires (1988), tecendo comentédrios das abordagens tedricas sobre a andlise do
processo de trabalho, afirma que poderemos fazé-la, através da abordagem determinista,

seja através da teoria estrutural-funcionalista e a marxista.

A abordagem de anélise estrutural funcionalista entende a sociedade como parte de
um sistema preexistente e pré-determinado. Os movimentos da sociedade se ddo por conta
de interesses proprios e pessoais, onde as pessoas tornam-se consumidoras que se retinem
apenas para tratar de interesses dispersos e especificos. Nesta visdo, o capitalismo,
caracteriza-se por uma sociabilidade sistémica onde os individuos se movimentam em

ireas restritas dentro dos limites determinados estruturalmente.

Ja na abordagem marxista, o comportamento individual é mediado pelas a¢des “das
classes sociais. Os atores que movem a histéria sdo classes sociais, coletividades em luta”
(Pires, 1998,p.29). Os movimentos sociais ocorrem tendo por base o enfrentamento entre
classes distintas, antagnicas. A so.ciedade ¢ movimentada por lutas sociais e de seus

resultados em cada momento historico.

As criticas surgidas em relagdo & abordagem determinista, na anélise do processo
de trabalho, permitiu que outros aspectos fossem incorporados a anélise do processo e, por

conseguinte, ao funcionamento das sociedades. Era preciso incorporar as dimensdes
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“politicas, ideologicas, culturais e as experiéncias de vida envolvidas no trabalho” (Pires,

1998, p.30).

Pires (1998; p.30) afirma que se deve considerar na agdo social a “totalidade da
estrutura econdmico-politico-social da sociedade, tratando a a¢do coletiva nio como
resultado de decisdes autdnomas dos individuos indiferenciados....A conduta coletiva nio é
totalmente moldada pelas circunstincias objetivas, mas elas definem, em cada momento, o
leque de alternativas possiveis.” Dessa forma, € possivel que a sociedade se mova por meio
de decisdes autonomas, porém, o cendrio estrutural define estas possibilidades de

movimentos, de agéo.

Os comportamentosv e agbdes ndo sdo iguais — cada homem e mulher,
autonomamente, pode agir diferente dos demais. Assim a sociedade é movimento. Cada ser
humano, imbuido de suas concep¢des tedricas, visdo de niundo, conhecimentos
acumulados e perspectivas culturais, estabelece suas decisGes com base no contexto

histoérico em que vive.

A incorporagdo de novas tecnologias, portanto, devem ser consideradas nas ag¢des
humanas, tendo em vista que, destas complexas relagdes sociais, estardo presentes,
também, as dimensGes ndo deterministas, as escolhas dos individuos. Desta forma, a
incorpora¢dio de novas tecnologias e ou novas formas de organizagdo da produg¢do, “ndo
pode ser explicada por um determinismo tecnolégico, mas precisa ser analisada como um
fendmeno social que implica e é resultante de relacdes sociais, do jogo politico e da disputa
de interesses entre os individuos e grupos sociais, de acordo com suas experi€ncias de vida,

inser¢do de classe e caracteristicas culturais™ (Pires, 1998, p.30).

Nas transformag¢des do processo de producdo, com a industrializagdo, surge a
divisdo pormenorizada ou parcelar do trabalho, composta por diversas operagdes conexas
que podem ser feitas por diversos trabalhadores. O processo de trabalho parcelar, por sua
vez, aliena o homem da compreensio de todo o processo de produgdo. Separa os
produtores dos meios de produgdo. Nas instituicdes assistenciais em saude essa é uma
racionalidade presente na forma de organizar o trabalho em saide. Neste modelo,
profissionais distintos executam parte do trabalho em saide, atendendo o individuo de
forma fragmentada, desenvolvendo atividades parcelares como na construg¢do de qualquer
objeto de uso. Sem entender as complexidades que envolvem homens e mulheres e, a
compreensdo do que € o processo de trabalho em satde, fica dificil aos profissionais da

area realizarem um trabalho nfo estranho a si mesmos.
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O instrumento de trabalho, nesse caso, passa a ser importante, pois a for¢a de
trabalho cumpre tarefas secundarias que complementadas com os demais trabalhadores

parcelares, acabam ao final por executar algum processo de trabalho.

Por outro lado, com a industrializagio, a for¢a de trabalho como trabalho vivo tende
a ser substituida pelo trabalho morto, na forma de mecanizagdo. Isto tem modificado de
forma importante o processo de producgdo. Assim, € importante entender que o modo
parcelar do trabalho tem na realidade um objetivo maior: a manutengdo da taxa de lucro e a
acumulacdo do capital pelo capitalista. A pormenoriza¢io/parcelamento do processo do
trabalho, além de tornar o trabalhador alheio ao processo de produg¢do como um todo, torna
o trabalho, de forma direta, uma relagfio social de super-exploragio, j4 que gera o
excedente e, assim amplia a acumulagfio do capital. Também faz com que o trabalhador,
que ndo domina o processo de trabalho como um todo, tenha que vender sua for¢a de

trabalho para poder sobreviver. O trabalhador perde a nogéo de valor do seu trabalho.

Esta logica, na realidade, resultou na alienagdo da Enfermagem. Ao trabalhar
fragmentadamente, com agdes parcelares, a Enfermagem submeteu-se ao médico e ao
modelo capitalista. Afastou-se de suas caracteristicas profissionais. Dai a critica do
Movimento Participagido a esta visdo de profissdo vigente a época. A Enfermagem, assim,
a0 perceber tais contradi¢des e por sua insatisfagdo as condigdes de trabalho adere ao
movimento, buscando a transformagédo da agio profissional da Enfermagem enquanto uma

profissdo inserida numa dada sociedade.

Entretanto, € preciso entender que esse processo de controle do processo produtivo
¢ determinado historicamente, ¢ é construido de relagbes sociais, onde trabalhadores e
capitalistas lutam, incessantemente, para a manuten¢do da supremacia no processo de
produgdo. Desta forma, ao analisarmos o trabalho no setor de satude, temos que levar em
consideragiio todos estes aspectos, para abrir outras perspectivas, novas oportunidades de

transformacéo.

Assim, se aliarmos o quadro de crescente excluséo social®, e o setor de saude, sem
0 espago necessario para consolidar politicas publicas que privilegiem a prevengio das
doencgas com resolutividade e em consonincia aos interesses da maioria da sociedade,

chegaremos a conclusido de que nossas agdes profissionais estfo limitadas ao que outros

22 para melhor compreensdo do tema, recomenda-se leitura a0 escritos de Robert Castell (As armadilhas da
exclusio e as transformacdes da questdio social) in: BOGUS, Lucia; YAZBEK, Maria Carmelita;
BELFIORE-WANDERLEY, Mariangela (1997)
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definiram como nosso espago profissional. Faz-se necessario, entdo, estreitar as
possibilidades de uma estratégia para a recomposi¢io da formagdo da identidade da Jorga
de trabalho, no caso da Enfermagem, ¢ de dominio sobre o seu processo de trabalho.
Nesse papel, o Movimento Participag@o teve importincia fundamental, como veremos no

capitulo de resultados do presente trabalho.

2.2 ANTONIO GRAMSCI E A CONCEPCAO DIALETICA DA
HISTORIA

Fazer uma opgéo tedrica € uma exigéncia metodoldgica por parte do pesquisador.
Para produzir um debate tedrico em que sejam ressaltados os aspectos epistemoldgicos e
metodoldgicos imprescindiveis a elucidag@o das questdes norteadoras desta pesquisa, bem
como a confirmag¢@o ou ndo da tese defendida, optei por algumas das formulagbes de

Anténio Gramsci.

Optei por Gramsci por compartithar com a sua visdo de mundo e porque seu
pensamento contribui para o entendimento da agfo coletiva, onde sdo contempladas as

complexidades da realidade social: histérica e socialmente construida.

A realidade social considerada neste trabalho, envolve sujeitos que t€ém uma
historia de vida, que pensam, sentem e relacionam-se entre si em uma dada sociedade e
num dado momento histérico; que tém uma logica hegemoénica de organiza¢do ¢ de
ordenagdo das relagdes econdmicas, institucionais e sociais e, portanto, constituem uma

cultura.

Em sua obra “Concepcdo Dialética da Histdria”, Antdnio Gramsci define o
marxismo como sendo uma filosofia da praxis. E ao introduzir seu texto deixa explicito
que todos os homens sfo filésofos, ja que estes expressam concep¢des de mundo que lhe
sdo proprias e manifestam uma intelectualidade presente. Mais adiante, Gramsci (1984,
p-12) induz a um problema ao indagar se “é preferivel ‘pensar’ sem disto ter consciéncia
critica, de uma maneira desagregada e ocasional, isto € ‘participar’ de uma concepgéo de
mundo ‘imposta’ mecanicamente pelo ambiente exterior, ou por um dos varios grupos
sociais nos quais todos estdo automaticamente envolvidos desde sua entrada no mundo
consciente” ou, diferentemente, construir, elaborar sua propria concep¢éo de mundo critica
e, conscientemente, produzir a histéria do mundo, “ser o guia de si mesmo e ndo aceitar do

exterior, passiva e servilmente, a marca da propria personalidade?”
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Somos homens massa ou homens coletivos, pois pertencemos a um dado grupo e,
por isso, estamos envoltos por uma dada concep¢do de mundo. Assim, somos conformistas
“quando a concepg¢do do mundo néo € critica e coerente, mas ocasional e desagregada,
pertencemos simultaneamente a uma multiplicidade de homens massa...” (Gramsci (1984,
p-12). E, se quisermos construir uma concepgo de mundo unitaria e coerente, elevando-a a
um pensamento mais desenvolvido, deveremos criticar nossa prdpria concepg¢iio de mundo.
Ao comecgarmos fazer essa elaboragdo critica, deveremos aprofundar nossas indagagdes
para conhecermo-nos. Pois como poderemos criticar a concepgdo de mundo que
construimos ao longo de nossa vida? Que caracteristicas, singularidade, experiéncias
carregamos ao longo de nossas vidas? Isso tudo contribui para formarmos nossa concepgio
de mundo. Se somos homens massa devemos, antes de transformar essa situagHo,

conhecermo-nos.

Para sermos fildsofos, temos que ter “consciéncia de nossa historicidade” (Gramsci
1984, p.13), pois ela ¢ uma luta incessante de nossas contradi¢es com outras concepgdes
de mundo. “Como ¢ possivel pensar o presente, € um presente bem determinado, com um
pensamento elaborado por problemas de um passado bastahte remoto e superado? Se isso
ocorre, nés somos ‘anacrénicos’ face a época em que vivemos, somos fosseis e ndo seres
humanos” (Gramsci 1984,p.13). Assim, quem mantém sua concep¢do de mundo sem
criticd-la, sem perceber suas iniqiidades, continuard sendo um homem massa. E

importante termos presente, que o momento histdérico nos € importante quando avaliarmos

a concep¢do de mundo que temos.

Para criarmos uma nova cultura precisamos socializar os achados em nossa critica &
concepgdo de mundo, precisamos comunicar nossos achados, pois assim estabeleceremos
um debate acercé do que pensamos € colocaremos em xeque nossa concepgdo de mundo.
De nada adianta criticarmos nossa concepgdo de mundo, tornarmo-nos criticos ferozes, se

nio colocamos em julgamento nossos achados.

Se todos somos fildsofos, também € verdade que deveremos fugir ao senso comum,
até porque este € concebido dentro de um dado momento histérico, que pode ser revisado,
repensado. E porque temos varias concepgdes de mundo ou diversas filosofias as quais

precisamos criticar.

Se um dado grupo apropria-se de uma concepgdo de mundo ¢ a estabelece como
verdade para outro grupo que ndo o critica, simplesmente o acolhe como se fosse fruto da

verdade absoluta, seguindo-o cegamente, este grupo por razdes de subordinagio ou
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submissdo é concebido por uma agio politica. Razzo peia qual ndo poderemos separar ou
cindir a filosofia e a politica.v A politica € a agdo da filosofia, expressa num dado contexto,
numa concepgdo de mundo. Desta maneira, segundo Gramsci (1984, p.15) “pode-se
demonstrar que a escolha e a critica de uma concepgdo de mundo sio, também elas, fatos

politicos”.

Ja a ideologia, problema fundamental de qualquer concep¢io de mundo, pode ser
manifesta como sendo o significado mais alto da concepgido do mundo, que “se manifesta
implicitamente na arte, no direito, na atividade econémica, em todas as manifestagdes de
vida individuais e coletivas” (Gramsci 1984, p.16). Esta concep¢do de mundo implicita,
enraizada num dado grupo social € o que podemos chamar de ideologia. Porém, o fato de
uma ideologia ndo criar uma unidade ideoldgica € que a faz ser débil, na medida em que
ndo se explicita “uma unidade ideolégica entre o superior € o inferior, entre os ‘simpldrios
e o intelectual”” (Gramsci 1984, p.17). “Por outro lado, a organicidade de pensamento € a
solidez cultural s6 poderiam ocorrer se entre os intelectuais e os simpldrios se verificasse a
mesma unidade que deve existir entre teoria € pratica, isto em se os intelectuais fossem
organicamente os intelectuais daquela m;clssa, se tivessem elaborado ¢ tornado coerentes os
principios € os problemas que aquelas massas colocavam com sua atividade pratica,
constituindo assim um bloco cultural e social’(Gramsci 1984, p.18). Desta maneira, o
intelectual ndo apenas deve saber expressar um problema das massas, deve entendé-lo,
compreendé-lo, sendo integrard a condigdo de homem massa, tendo em vista que terd

incapacidade de compreendé-los.

A politica pode assegurar a relago entre a filosofia superior (da praxis) € o senso

comum, e, no caso, dos intelectuais e os “simpldrios”.

Somente na condigdo de “ruptura”, e nesta ndo ha como impedir a evolugio do
‘simplorio’ em intelectual, € que a a¢fo das institui¢Ges por sobre os “simplérios” €
possivel, segundo Gramsci. Quando isso ocorre, uma nova ordem ¢ estabelecida, téndo em
vista que os ‘simplorios’ evoluiram para a condi¢do de intelectuais, e, portanto,
reexaminaram sua historia, seus antecedentes, suas caracteristicas culturais e, na critica a

concepgdo anterior de sociedade/mundo, estabeleceram uma nova cultura.

Desta forma, o papel de um intelectual € elevar os individuos da condigido de
‘simplérios’ 4 condigio de intelectuais onde possam compreender ¢ estabelecer uma critica
com relagZio a concepgdo de mundo que tinham quando eram homens massa. A elevagio

do homem massa a condi¢do de intelectual é que transforma a sociedade, que estd em
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constante conflito, ja que sempre buscando uma nova concepg¢fo de mundo.

" E se esta nova concepgio de mundo ndio for atualizada, em consondncia com os
momentos histéricos dados, novamente a condigdo de homem massa poderd retornar
aquele ex-‘simplério’. Assim, se faz necessario estarmos revisando nossas concepgdes de
mundo a todo momento. Precisamos criticar as concepgdes de mundo, dentro de um Gtica
dialética, de transformagdo, de mudanga, tendo em vista a historicidade compreendida
nestas concepgdes de mundo, ja que fazem parte de novas culturas, oriunda das velhas

culturas, porém modificadas, sempre.

A politica porém ¢é que mediara esta relagdo entre ‘simplorios’ e intelectuais, bem
como uma dada concepgio de mundo com outra concepgdo de mundo que possa estar
sendo construida por homens intelectualizados que deixaram de ser homens massa. Assim,

a politica pode mediar também a condigdo de homem massa versus intelectual.

Os homens massa nio podem ser vistos como nZo intelectualizados, ja que, em
algum momento, precisam ser ativados 2 agdo, de reflexdo e critica, sobre sua concepgdo
de mundo. Os homens massa ndo sdo néo intelectuais. Sio intelectuais em condigdo de
homem massa, que podem evoluir da condi¢do de homem massa a intelectuais. Este € o

papel do intelectual: levar os homens massa & condi¢do de intelectuais.

Assim, uma filosofia da praxis é aquela que estabelece como ideologia elevar os
homens massa & uma condi¢&o superior, buscando estabelecer uma nova ordem, que pode
ser traduzida por uma nova hegemonia ou contra-hegemonia em relagdo a condigdo

primeira de homens massa.

Certamente, esses homens massa em acgdo ndo tem ainda uma consci€ncia teodrica:
de sua agdo, pois ainda n@o descobriram os caminhos que os levam a uma nova concepgéo
de mundo. Mas, de qualquer forma, esse ¢ um conhecimento que o homem massa tem
quando esta em evolugdo de uma condi¢do & outra. Quando adquirir ou conceber essa
consciéncia tedrica é porque ja estard na condi¢do elevada de intelectual e, no momento,

vivendo uma nova ordem.

Segundo Gramsci (1984, p.21), “a compreensdo critica de si mesmo € obtida,
portanto, através de uma luta de ‘hegemonias’ politicas, de dire¢Ges contrastantes, primeiro
no campo da ética, depois no da politica, atingindo, finalmente, uma elaboragéo superior
da propria concepgdo do real. A consciéncia de fazer parte de uma determinada forga

hegeménica (isto €, a consciéncia politica) ¢ a primeira fase de uma ulterior e progressiva



33

autoconsciéncia, na qual teoria e prética se unificam. Portanto, também a unidade de teoria
e pratica nfo € um fato mecanico, mas um devenir histérico, que tem a sua fase elementar e
primitiva no senso de ‘distingdo’, de ‘separacio’, de independéncia apenas instintiva, e
progride até & possessdo real e completa de uma concepgdo do mundo coerente e unitéria.
E por isso que se deve chamar a atengdio para o fato de que o desenvolvimento politico do
conceito de hegemonia representa — além do progresso politico-pratico — um grande
progresso filoséfico, j4 que implica e supde necessariamente uma unidade intelectual e
uma ética adequadas a uma concepgdo do real que superou o senso comum e tornou-se

critica, mesmo que dentro de limites ainda restritos.”

Portanto, quando o homem massa deixou de ser homem massa é porque uma nova
concep¢do de mundo foi estabelecida. E, se na condicdo de muitos homens massa
adquirindo essa consciéncia, ao chegarmos 4 uma mudanga desta concepgdo em sua agdo €

porque todos evoluiram para uma condig¢éo superior, intelectualizada.

Uma massa humana ndo se torna independente sozinha, sem organizar-se. Assim, o
papel do intelectual pode ser o de contribuir com a organizagio desses homens massa, que,
ao adquirirem consciéncia de sua dada situagéo, evoluirdo para outra condigdo dada e, por
conseguinte, transformarfo sua concepgio de mundo em sua agfio, propriamente dita.
Assim, além de evoluirem na sua condi¢do intelectualizada terdo criado condigbes de
relac@o entre teoria e prética, sem estabelecerem necessariamente 0 que vem antes, se a
teoria ou a pratica, j& que estas compdem, como resultado final, a transformac¢io de uma
dada realidade. Desta forma, o papel de dirigentes estd em estabelecer as condi¢des
(organizagdo) para que as mudangas se processem de modo a estabelecer uma nova cultura,
uma nova condi¢do, onde o homem massa evoluiu para sua intelectualizagio e,
organizadamente, construiu uma nova situagdo dada. Construiu aquilo que Gramsci

chamaria de “ruptura”.

Porém esta estrutura tedrica € dificil de ser apresentada, pois a massa pode sofrer
uma série de reveses durante a evolu¢@io de sua consciéncia. Em especial porque nem
sempre a condigdo do intelectual o coloca na condigdo de especializado para contribuir
com esta ‘ruptura’. Um intelectual pode conseguir distinguir o que é o problema, entretanto
se ndo compreender o como enfrentar o problema, nfo distingui-lo no meio de tantas
iniquidades, certamente ndo conseguirad estabelecer as condigbes —juntamente como os
homens massa- para que essa ruptura se configure. Assim, ndo basta ser um intelectual, é

preciso ser o que Gramsci conceituaria de ‘intelectual especializado’, aquele que tivesse a
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,' condi¢do de aliar a teoria a prética formando, assim, uma nova consciéncia nos homens
massa. (tendo claro que ao procurar aliar prética e teoria, estamos sendo primitivos, j4 que,
segundo Gramsci, nfo existe teoria sem pratica e pratica sem teoria, ambas coexistem e
onde uma nio existir a outra também n3o existird, e assim na praxis ndo se configura, néo
existe a ‘ruptura’, o reconhecimento de uma nova consciéncia, uma nova cultura, uma nova

concepgdo de mundo e, isso ndo existindo, ndo ocorrera a transformag¢fo, a mudanga).

Gramsci chama a atengfo para a importincia dos partidos politicos elaborarem e
disseminarem novas concepgdes de mundo, j& que s@o estes, os partidos, as organizagdes
onde estas concep¢des de mundo podem ser colocadas em evidéncia, podem ser
experimentadas. O que seria de uma nova concepgdo de mundo se esta ficasse apenas em
nivel dos intelectuais, ‘especializados’ ou n#o, sem que os homens massa pudessem
desfruta-la, critica-la....e construirem uma nova concepgio de mimdo, em exercicio pleno.
Assim, viver uma dada concepg¢do de mundo, nfo significa apenas vivé-la, é necessario
critica-la, experimenti-la e, depois, assumir como sua concep¢do de mundo, buscando,

obviamente, estabelecer essa visio de mundo hegeménica em sua realidade.

Essa hegemoniza¢do encontrarda uma contra-hegemonia, que propiciard tantas
criticas a esta nova concepgdo de mundo, que acabard por construir uma nova hegemonia
e, assim, sucessivamente, como decurso da histéria em movimento. A histéria é a nossa

vida em constante evolu¢io de homens massa para uma condigdo mais elevada.

As concepgdes de mundo se colocam ora como hegemonicas, ora como contra-
hegemoénicas, a depender do que foi tornado hegemdnico. Assim, se uma dada concepgéo
de mundo estd hegemonizada por um dado grupo, outra contra-hegemdnica podera moveé-

los 4 uma nova condi¢do. Esta que move € a dita contra-hegemonia.

Inovar na constru¢iio de concep¢des de mundo, entdo, ¢ uma tarefa dos partidos
politicos e dos intelectuais. Assim, saber difundir uma nova concepgdo de mundo ¢ tarefa
necessaria a construgdo das hegemonias. Segundo Gramsci (1984, p.25), “neste processo
de difusdo (que €, simultaneamente, de substituicdo do velho e, muito freqilentemente, de
combinagdo entre o novo ¢ o velho), influem (e como e em que medida) a forma em que a
nova concepgio € exposta e apresentada, a autoridade (na medida em que é reconhecida e
apreciada, pelo menos genericamente) do expositor e dos pensadores e cientistas nos quais
0 expositor se apodia (...)”. Assim, ndo basta conceber uma nova concep¢do de mundo,
mister se faz comunicd-la, divulgé-la a outrém; assim, podes estabelecé-la como

hegemonica. E isso encontra mais dificuldades na “massa” que € avessa a mudangas em
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suas concepgdes de mundo, tendo em vista a necessidade de, organizadamente, evoluirem
para posi¢Bes superiores. Serd processada essa nova concepgio quando a massa em “crise
intelectual” parar de oscilar entre a nova e a velha concepgio de mundo. Assim, uma
lideranga poderd colaborar para que os homens massa possam definir-se pelo novo,

organizadamente.

Nas massas, diria Gramsci (1984, p.26), “a filosofia ndo pode ser vivida sendo
como uma fé (...)” porque, “indubitavelmente, é de carater ndo racional: ¢ um elemento de
fé. Mas, de fé em quem e em qué? Notadamente no grupo social ao qual pertence, na
medida em que este pensa as coisas também difusamente, como ele: 0 homem do povo
pensa que, no meio de tantos, ele nfo pode se equivocar radicalmente, como o adversario
argumentador queria fazer crer”. Desta forma, o trabalho sobre um dado grupo € necessario
quando se quer estabelecer uma nova cultura. De nada adianta o trabalho solitario por
sobre apenas um “homem massa”, pois quando este retorna & sua origem, ao seu grupo,
estara talvez centrando-se novamente em sua concepgdo antiga de mundo. Assim, o papel
das liderangas, dos intelectuais, € de pfocurar estabelecer uma rela¢do profunda entre o
individuo e seu grupo, com relagdo aquela concepcdo de mundo. Dessa forma, ele(s)
poderéa(io) se decidir pelo novo, j4 que, se tratados individualmente, ao retornarem ao seu
grupo de origem poderiam continuar “oscilando” entre a nova concepgdo de mundo € a

“yelha”.

Gramsci (1984, p.26) afirma que “estas consideragdes, contudo, conduzem a
conclusdo de que as novas convic¢des das massas populares sdo extremamente débeis,
notadamente quando estas novas convic¢des estio em contradigio com as convicgdes
(igualmente novas) ortodoxas, socialmente conformistas, de acordo com os interesses das
classes dominantes.” Assim, as lideranga(s) ou intelectual(is) envolvido(s) no processo
dessa construgfo critica, devem: “1) ndo se cansar jamais de repetir os proprios argumentos
(variando literariamente a sua forma): a repeti¢do ¢ o meio didatico mais eficaz para agir
sobre a mentalidade popular; 2) trabalhar incessantemente para elevar intelectualmente
camadas populares cada vez mais vastas, isto é, para dar personalidade ao amorfo elemento
de massa, o que significa trabalhar na criagdo de elites de intelectuais de novo tipo, que
surjam diretamente da massa € que permanegam em contato com ela para tornarem-se 0s

seus sustenticulos” (Gramsci, 1984,p.27).

A intelectualizagdo das massas populares é que faz com que o velho seja

substituido pelo novo, que a posicdo hegemonica das classes dominantes possa ser
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superada. Assim a escola surge com importincia fundamental no processo de
intelectualizagio das massas populares. Escola aqui no sentido de escola de Estado, que
envolve jornais, escolas privadas, revistas e/ou instituiges com cunho editorial,

institui¢cdes de cultura, pois estas podem acrescentar conhecimento as massas.

Um intelectual podera ter um acréscimo de cultura se freqiientar a mesma Escola
que um homem massa, pois este tem em sua vida, experiéncias que lhe permitem esse
acimulo. Intelectualizar as massas é fundamental para que possamos estabelecer novas

hegemonias a respeito da concep¢do de mundo.

Apesar de todos os homens serem fildsofos, o fildsofo profissional ou técnico ndo
s6 ‘pensa’ com maior rigor légico, com maior coeréncia, com maior espirito de sistema, do
que os outros homens, mas conhece toda a histdria do pensamento, isto €, sabe quais razdes

do desenvolvimento que o pensamento sofreu até ele...”(Gramsci, 1984, p. 35).

Gramsci (1984, p.36) assevera que, “todo o ato histérico ndo pode deixar de ser
realizado pelo ‘homem coletivo’, isto €, ele pressupde a obtengdo de uma unidade
‘cultural-social’ pela qual uma multiplicidade de vontades desagregadas, com fins
heterogéneos, se solidifica na busca de um mesmo fim sobre a base de uma idéntica e

comum concepgdo do mundo.”

Assim, o homem massa, ao evoluir intelectualmente, envolve outro componente
descrito como ‘homem coletivo’, que buscard dentro de seu grupo atuar para que as
transformacdes se processem nos demais homens massas, formando, assim, uma
consciéncia coletiva, transformando sua realidade estabelecida historicamente, por outros

homens coletivos.

A relagdo pedagdgica também permite, colabora com a doutrina, tendo em vista que
“todo professor é sempre aluno e todo aluno, professor” (Gramsci, 1984, p.37). Assim
ambos apreendentes podem construir suas concepgdes de mundo, na troca, no debate
intelectualizado. Portanto, “toda relagdio ‘hegemoénica’ € uma relagdo pedagdgica” que se
verifica nos embates entre intelectuais. Dai pode surgir o dito “filésofo democratico”, o
filosofo consciente, que surge da possibilidade ativa da troca de idéias e concepgles no

mundo do real.

Uma das grandes duvidas da filosofia estd em responder quem é o homem? Como
este homem pode construir sua vida, singularmente? O homem para Gramsci ¢ um

processo, resultante das varias concepgdes de mundo estabelecidas. Assim, o homem é um
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ser histérico porque intervém em seu ambiente, com idéias, concep¢des que constrodi
intelectualizando-se, tornando-se um filésofo democratico e consciente. E, assim,
contribuindo para o surgimento de novo homem coletivo que pode contribuir para operar
transformagdes de consciéncias coletivas, objetivando a construgdo do “novo” em
detrimento do “velho”. E na relagio, pois, entre o individuo, os outros homens e a natureza
que operamos as transformagdes na sociedade, ja que estes seres complexos, os homens,
estabelecem relages num dado ambiente(natureza) e ao operarem trocas de idéias,
aprendizados, conhecimentos, modificam-na (a natureza e os proprios homens, quando-

avangam intelectualmente), através do trabalho e da técnica.

Gramsci (1984, p.40) afirma que “todo individuo é nio somente a sintese das
relagdes existentes, mas também da historia destas relagdes.” Assim, este podera “associar-
se com todos os que querem a mesma modificago...””. O homem ¢é a prépria histéria, fruto
da concepgdo de mundo e de sua interacdo com os outros homens e a natureza. Estas
relagdes por vezes séo dificeis, tendo em vista que em algumas situagdes estas podem ser
voluntdrias, noutras necessarias. As relagdes s#o necessarias porque estas s30
compreendidas, entendidas pelo individuo, e, desta maneira, tem “conhecimento”
_envolvido. Este por sua vez € poder. Assim, deve ser reproduzido, debatido, criticado, para
que possamos incorporar novos sujeitos coletivos, imbuidos de intelectualidade que

propiciem operar sobre dada realidade.

Assim, quando um individuo quér estabelecer, individualmente, alguma mudanca
na concep¢o de mundo, esta pode ser mais demorada. Porém, se estabelecer relagses
sociais com novos sujeitos coletivos, esta mudanga podera se operar com mais rapidez e
agilidade. Dai deriva outra assertiva de Gramsci (1984, p.41) de que “o homem nio pode
ser concebido senfio como vivendo em sociedade”, preservando suas caracteristicas
individuais. Assim, estes sujeitos precisam ser entendidos em sua individualidade, onde
seus conhecimentos, experiéncias, cultura acumulada, interagem e encaminham-se para a

idéia de natureza humana.

Gramsci (1984, p. 43) reafirma que “a ‘natureza humana’ é o ‘conjunto das rela¢des
sociais’, € a resposta mais satisfatoria porque inclui a idéia do devenir: 0 homem ‘devém’,
transforma-se continuamente com as transformagbes das relagBes sociais (...)”. Este
homem em constante mudanga ¢ fruto e resultado de sua propria intervengdo numa dada
sociedade. Ele € o resultado de sua prépria a¢o, ele é o que afirmamos, anteriormente, a

propria histéria. O homem por sua vez € um ser politico, pois produz a filosofia. E a
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-filosofia € a prépria politica, pois esta é o resultado da “histéria em ato, ou seja a prépria
vida”(Gramsci 1984, p.44).

E preciso considerar o homem como um bloco histérico, com elementos subjetivos
e individuais e de “elementos de massa — objetivos ou materiais — com os quais o individuo
esta em relagdo ativa. Transformar o mundo exterior, as relagdes gerais, significa fortalecer
a si mesmo, desenvolver a si mesmo. E um erro supor que o ‘melhoramento’ ético seja
puramente individual: a sintese dos elementos constitutivos da individualidade ¢
‘individual’, mas ela nio se realiza e desenvolve sem uma atividade para o exterior,
atividade transformadora das relagdes externas, desde as com a natureza e com os outros
homens (...). Por isso, € possivel dizer que o homem & essencialmente ‘politico’, ja que a
atividade para transformar e dirigir conscientemente os homens realiza a sua

‘humanidade’, a sua ‘natureza humana’” (Gramsci, 1984, p. 47-48).

O papel do intelectual na formagdo e na transformagio das concepgBes de mundo
estd em sentir, compreender e saber sobre aquela realidade. O popular ele sente, mas néo
compreende. Assim poderemos ter de um lado o “pedantismo” dos intelectuais que sentem,
mas nio compreendem. E, por outro lado, no caso do popular, o populismo, ji que estes
somente sentem, porém, também nZo compreendem. “O erro do intelectual consiste em
acreditar que se possa saber sem compreender e, principalmente, sem sentir e estar
apaixonado....isto €, em acreditar que o intelectual possa ser realmente um intelectual... €

ndo um mero pedante” (Gramsci, 1984, p.138).

Gramsci (1984, p.139) afirma que “se a relagdo entre intelectuais e povo-nagio,
entre dirigentes e dirigidos, entre governantes e governados, se estabelecé gracas a uma
adesdo organica, na qual o sentimento-paix&o torna-se compreensio e, desta forma, saber
ndo de uma maneira mecénica, mas vivencialmente, sé entdo a relagfio ¢ de representagio,
ocorrendo a troca de elementos individuais entre governantes e governados, entre
dirigentes e dirigidos, isto ¢, realiza-se a vida do conjunto, a unica que ¢ for¢a social; cria-
se 0 ‘bloco histérico’”. Desta forma, € preciso que os intelectuais apaixonem-se por uma
dada situagdo, que apreendam e compreendam-na, pois, somente assim, estarfo agindo

como intelectuais profissionais ou técnicos.

Gramsci, entre outras contribuigdes, apoia teoricamente este trabalho em duas

perspectivas:

1) sobre a visdo de mundo, onde aponta a relagdo histdrica constituida aos sujeitos
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sociais, propiciando assim, a conflitualidade, permitindo, ainda, a agdo politica

na construgdo de uma nova sociedade e/ou de uma nova visio de mundo; e

metodologicamente, com a incorporag@o de conceitos dentre eles: ideologia,
hegemonia, politica, papel do intelectual, que me auxiliam na compreensio do

cendrio politico e histérico e da propria histéria do movimento.



CAPITULO 3 METODOLOGIA

Investigar a histéria de alguma institui¢do, entidade e/ou personalidade, pode ser
realizada através de uma variedade de métodos disponiveis aos investigadores. Optei pelo

método da historia oral.

O presente estudo ficara restrito a8 década compreendida entre 1979 a 1989, face a
importincia que este periodo teve na organizacdo do Movimento Participagéo. Destacar
esse periodo dos demais € preservar qualquer possibilidade de viés que pudesse ser

produzido a partir dos resultados que foram apreendidos.

A metodologia procurou envolver, no seu desenvolvimento, argiticdes e falas que
processassem o periodo, nos aspectos estruturais da sociedade, da ABEn e da prépria

profissdo.

Ao escolhermos a Pesquisa Historica, a histéria oral, como método, tinhamos
clareza da importancia desta para recuperar e/ou reposicionar, historicamente, fatos e

acontecimento ocorridos em épocas anteriores.

Comentando a respeito da escolha da metodologia da histéria oral, Alberti (1990, p. .4
11) afirma que as “questdes colocadas ao objeto de estudo sejam pertinentes a uma
metodologia qualitativa de investigagdio; que a realiza¢fo de entrevistas de histéria oral
constitua efetivamente caminho 'apropriado diante das perguntas que o pesquisador se faz”.
E estes aspecto, felizmente, foram considerados quando da opgéo pela histéria oral, como
metodologia para esta investigacfo, através das entrevistas realizadas com liderangas do
Movimento Participagdo em Santa Catarina.

Além disso Alberti (1990, p. 12) declara expressamente que “seu emprego [da
histéria cral] s6 se justifica no contexto de uma investigagiio cientifica, o que pressupde
sua articulagdo com um projeto de pesquisa previamente definido”.

A importancia da palavra, na histéria oral, € destacada por Rifiotis (1994) quando

afirma que a palavra se perpetua. Ela valoriza quem vivenciou ou viveu o dito momento
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que é narrado. Assim, “o texto deve ser considerado como um objeto que representa a
materializacdo da cena do ato de linguagem, e que se encontra atravessado por um
discurso. Pode-se considerar o discurso como um processo semidtico, ou seja, um processo

de produgdo de significagdo [...]’(Rifiotis, 1994, p. 63).

3.1 APESQUISA HISTORICA

Streubert & Carpenter (1995) afirmam que a pesquisa historica abre janelas para o
passado, criando novas idéias e reformulando pensamentos € conhecimentos humanos. O
pesquisador que escolhe o método histérico mostra mais que uma simplés curiosidade
acerca do passado, ele formula uma tese acerca das relagdes entre idéias, eventos,
institui¢des ou pessoas no passado. Quando estuda o passado, o pesquisador histérico usa
uma variedade de fontes como cartas privadas, revistas pessoais, revistas profissionais e
jornais. O pesquisador viaja no tempo e explora estes materiais olhando as relagdes
existentes. O prop6sito de tais estudos ndo € predizer, mas conhecer o passado, para

estabelecer o presente ou relagdes futuras.

Os autores afirmam que a profissdo de Enfermagem necessita da infusio de novas
idéias, novos significados € novas interpretagdes do passado, para explicitar seu lugar na
histéria e sua dire¢do no futuro. O método histérico fornece ao pesquisador ferramentas
para explorar o passado. Usando certas guias ao longo da trajetéria da pesquisa, o
historiador formula idéias, coleta dados, valida a autenticidade e narra a histéria. O método
histdrico esta sendo usado para estudar educagfo, administragio € pratica de Enfermagem,

quando conhecimentos historicos com relago a essas areas séo necessérios.

Streubert & Carpenter (1995), refor¢ando nossa posig¢do, afirmam que estudar a
histéria das organizagdes de Enfermagem, fundada nas liderangas de Enfermagem, fornece
ao pesquisador um fértil campo para o estudo. Desta feita, temos clareza de que a
fundamentagdo importante para nossa investigagdo foram os relatos orais de liderangas e

profissionais que de alguma maneira contribuiram com o MP.

O entrelagamento dos principios do movimento, com o arcabougo tedrico,
formaram o “caldo de cultura” necessério ao desvelamento dos eventos, idéias, institui¢des

e pessoas que foram importantes a0 movimento em estudo.

A pesquisa histérica entdo, segundo Polit € Hungler, “¢ a compila¢io sistematica e

valoragdo critica de dados relativos a acontecimentos passados. Em termos gerais, a
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investigacdo historica se efetua com a finalidade de por em prova hipéteses ou responder
perguntas acerca de suas causas, efeitos ou tendéncias relacionadas a acontecimentos
passados que podem clarear condutas ou préticas presentes”. (1985, p. 181-182; 1994,
p.210) Segundo as autoras, a investigagdo histérica se faz importante porque pode
aperfeicoar a pratica da Enfermagem contemporénea, desde que tenhamos bem explicados
os fatos ocorridos no passado. “Conhecer as raizes da Enfermagem permite colocar suas

teorias e procedimentos no contexto adequado™. (1985, p. 182)

Polit e Hungler, citam a importincia de investigagGes em entidades/institui¢des de
Enfermagem. A pesquisa histérica possibilitara, assim, o melhor entendimento da historia,
da autonomia das profissionais se formos identificar, historicamente, a a¢do daquelas
entidades e seus profissionais (1985, p.182; 1994, p.210), o que reforga a importincia de

pesquisas desta natureza.

Polit e Hungler (1985;1994) afirmam que, do ponto de vista metodoldgico, o
método histérico ndo difere dos demais métodos de pesquisa. A diferenga é que os eventos,

idéias e dados sdo situagdes que ocorreram no passado.

Segundo Polit e Hungler, “o pesquisador histérico nfio pode manipular, nem
controlar as variantes, nem existe a possibilidade de distribuigdo aleatéria” (1985, p.182;
1994, p.211). O desenho da investigagdo historica é semelhante ao do “ex post facto”, no
qual os investigadores ndo t€m controle sobre as informag¢des contidas nos documentos,
nos arquivos, sejam de natureza morta ou viva disponivel . O historiador se encontra em
desvantagem, por exemplo, com relacio a definicdo da amostragem, pois pode consultar
somente 0s arquivos éxistentes e que podem conter vicios ou certos viéses. A investigagido
histérica também apresenta a limitagéo da falta de oportunidade para duplicagdo. Porém, a
criagdo de lagos e entrelagamentos possibilita ao pesquisador histérico o desvelamento de

determinadas situagdes que o tempo construiu ao longo de sua historia.

Polit Hungler (1994, p.126) declaram, por fim, que a Pesquisa histérica “representa
um instrumento importante para o incremento de nossa compreensio das questdes da

satde...”
3.2 O PESQUISADOR HISTORICO E SEUS ATRIBUTOS:

Streubert & Carpenter (1995) afirmam que o pesquisador histérico precisa

determinar a validade externa para confirmar as fontes, verificando a originalidade da fonte
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priméria ¢ a autenticidade de seus dados. Seguindo estes passos, o pesquisador precisa
organizar as idéias e fazer conexGes, enquanto reconhece viéses pessoais € de concepgoes,
explicitando-os. O pesquisador precisa interpretar o material, fazendo sentido dos dados

com a histdria revelada. Isso requer habilidade narrativa e exploratéria.

A precisio também € importante para o pesquisador e requer habilidade, ja que é
ele que coleta dados, organiza a bibliografia, enumera as diversas partes da narrativa,
demonstra a preciséio com que ele conta a histéria. O historiador precisa organizar os dados
e contar a histéria de maneira 1égica; responder questdes com honestidade, explicando

como os dados sd@o descritos. O historiador precisa respeitar a “verdade” dos dados.

Streubert & Carpenter (1995) demonstram a importancia da escolha da pesquisa
histoérica, frente a inimeras metodologias usualmente utilizadas, afirmando que questdes de
pesquisa ou conflitos que necessitam de explicagdo histéﬁca € que determinam a escolha
deste método. Desta forma, a investigagdo sobre um movimento importante na
Enfermagem Brasileira nfo teria sentido de ser realizada através de outro método, que n#o
o método da pesquisa histdrica. Por essa razdo, optei por investigar o Movimento
Participa¢io na Associagio Brasileira de Enfermagem/Se¢dio Santa Catarina (ABEn/SC)
através deste método e, desta forma, poder desvelar idéias, eventos, pessoas e institui¢bes

presentes naquele processo.
3.3 FONTES DE DADOS

Polit e Hungler afirmam que “os dados para a investigag&o histérica somente estdo
em forma de registros escritos do passado: publica¢Ges periddicas, diarios, livros, cartas,
publicagbes diarias, atas de‘ reunides, documentos legais, informes e assim
sucessivamente” (1985, p. 183; 1994, p.211-212). Estes podem ser classificados em
fontes primarias e secundarias. As fontes primérias sio documentos originais, tais como
atas de reuniSes e escritos das pessoas que participaram de forma direta do evento

pesquisado.

Ja as fontes secundarias séo relatos de “segunda ou terceira mio™. (Polit € Hungler,
1985;1994). Sao as ditas fontes de consulta conformadas por livros, tratados, enciclopédias
e outras fontes de consulta. S&o materiais que explicitam acontecimentos “escritos por
individuos que resumem ou interpretam materiais de fontes primérias” (1985, p.183; 1994,

p.212). Utilizando-se de fontes secundarias, o investigador deve saber que estara
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utilizando-se de fontes que podem ter sido “filtradas” pelos escritores, o que podera, de
certa forma, prejudicar o trabalho de andlise. Assim, se deve dar preferéncia a fontes
primdrias, evitando assim qualquer tipo de re-leitura feita por quem construiu a dita fonte
secundéria. Obviamente que a mesma nio deve ser dispensada se nio houver outra fonte

de registro; porém, se deve ter em mente que o viés podera existir.

Para este trabatho, destaco como fonte principal os contetidos 'das entrevistas
realizadas com liderangas envolvidas na ABEn/SC no periodo de 1979 a 1989, ¢ que foram
integrantes do Movimento Participa¢@o no Estado de Santa Catarina e/ou profissionais que

_v contribuiram ou serviram de referéncia para o debate proposto, através de entrevista semi-
estruturada. Estas entrevistas constituem-se dos relatos orais, da histéria vivida pelos

sujeitos de pesquisa, na época estudada.

Com relagéo a fontes documentais escritas, poucos sdo os materiais que encontrei
na ABEn/SC, em especial por ndo contar com um arquivo proprio organizado. Entretanto,
alguns entrevistados colocaram seus registros pessoais € documentos a disposi¢do, o que

_ foi importante para a elucidagéo e/ou validagdo de alguns aspectos das entrevistas.

Ainda utilizei como fonte de investiga¢do o arquivo de Atas das Assembléias
Nacionais de Delegados da ABEn, no periodo compreendido entre 1979 e 1989,
disponibilizado pela Diregdo Nacional da ABEn. Este serviu para elucidar fatos e/ou
eventos registrados pelas liderangas, quando da realizagio das entrevistas. E oportuno
destacar ainda, que os materiais disponiveis na ABEn/SC me foram prontamente cedidos
. por sua Diretoria. No entanto, a principal fonte de informagio deste estudo foi a histéria

oral das lideran¢as do MP de Santa Catarina.
3.4 UM RECORTE NA HISTORIA DO MP

Decidi estudar o MP da década de 79 a 89, pois houve elei¢des para a ABEn nos
anos de 1980, 1984, 1986 e 1989. Assim, foi possivel registrar as disputas de poder local e
nacional na entidade, o que favoreceu a obtengio de informagdes bastante significantes.
Esse foi o periodo mais intenso de atuagio daquele Movimento Participagdo, ficando para

0s anos posteriores a continuidade do processo desencadeado naquela década.
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3.5 OS SUJEITOS DA PESQUISA

Segundo Thiollent (1990, p. 199), "a amostra é entdo constituida a partir de
critérios de diversificagdo em fung¢do das varidveis que, por hipdtese, sdo estratégicas
para obter exemplos de maior diversidade possivel das atitudes a respeito do tema em
estudo”. Na amostra intencional deste estudo, selecionei sujeitos com paﬁicipagﬁo ativa no
Movimento Participagdo em Santa Catarina, no periodo de 1979 a 1989. Portanto, trata-se

* de uma amostra de conveniéncia.

Selecionei, a principio, trés pessoas que compuseram o nucleo inicial do
“Movimento Participa¢do™ Catarinense, que foram citados por todos os individuos
consultados para compor esta amostragem. Esses trés indicaram mais nomes de liderangas
do MP, que, por sua vez, também sugeriram outros nomes, € assim sucessivamente, até
completar uma listagem.

Neste processo construi uma ficha intitulada Cruzamento de respondentes quanto aos
integrantes do Nicleo Central do Movimento Participagio em Santa Catarina®, que nfo
identifica os entrevistados para manter o anonimato sobre a resposta. Ao final deste
levantamento, obtive um total de 26 individuos indicados, porém, com um maior numero
de repeti¢des, situam-se 11 (onze) liderangas. Assim, decidi entrevistar estes onze
selecionados com o maior mimero de indica¢gdes, os quais constituiram a amostra desta
pesquisa. Afinal, segundo Borenstein (1998, p.64), “deverdo ser contatadas para este tipo
de estudo, pessoas que direta ou indiretamente estavam participando do cendrio que se
pretende eétudar, aquelas que tiveram conhecimento aprofundado do periodo, tiverem uma

boa memodria, e boa vontade em participar”.

3.5.1 O CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Para realizar entrevistas e divulgar os dados € necessario obter o consentimento dos
sujeitos de pesquisa. Assim, construi um documento intitulado “Declara¢do de orientagéo,
consentimento informado e autorizagfio para publicagdio de resultados do informante de

pesquisa ¢ termo de compromisso do pesquisador™?*.

2 Ver Anexo 1.
% Ver Anexo 2
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Apbs marcar a entrevista, antes de inicia-la, explicitava aos sujeitos de pesquisa as

questdes que norteavam meu trabalho, bem como os objetivos e outros detalhes referentes

ao projeto em execugdo como um todo. Discutia aspectos que suscitassem duavida e, ao

final, convidava os mesmos a realizarem a leitura do presente termo afim de que

preenchessem a referida Declaragéo.

A Declaragiio era composta com itens referentes a:

a)
b)

g

h)

reconhecimento dos objetivos do trabalho, do doutorando e do orientador;

concordancia em participar do trabalho, deixando explicito que, se houvesse
arrependimento durante o estudo, o entrevistado poderia desistir do mesmo, sem

qualquer prejuizo ao sujeito e as informacgdes néo seriam utilizadas,

autorizagdio para gravar a entrevista, transcrevé-la e compor um texto,

intercalando falas dos informantes de forma literal;

autorizagdo para que o pesquisador escutasse a entrevista e realizasse a leitura

do material resultante dela;

compromisso do pesquisador em devolver o material escrito fruto da
transcrig¢do, para que o sujeito pudesse aprecia-lo, critica-lo e autorizar ou néo o

uso do material em partes e/ou no seu todo.

Autorizagdo para que o pesquisador e/ou seu orientador e/ou colaborador,
pudesse discutir o material resultante do processo final de autorizagio de uso do

material transcrito;

Autorizagio para proceder ao uso do material resultante da entrevista a compor

o texto final de tese;

Autorizacdo para o uso do nome préprio do entrevistado e/ou por um codinome

que mantivesse seu anonimato,

Autorizagéo para que partes e/ou trechos da entrevista possam ser utilizados em
publica¢des posteriores, que venham a ser editadas, atendendo aos objetivos do

trabalho;

Ao final, o entrevistado ainda poderia incluir outras exigéncias ao pesquisador, o

que ndo foi feito por nenhum dos entrevistados.

Importante destacar que todos os entrevistados fizeram a leitura paciente daquela
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Declaragdo de orientagdo, consentimento informado e autorizagdo para publicagdo de
resultados do informante de pesquisa e termo de compromisso do pesquisador. No aspecto
da opgdo pela identiﬁcac;ﬁo do entrevistado nos trechos a serem incluidos no trabalho,
somente um entrevistado optou por se manter no anonimato, sendo que os demais optaram

por utilizarem seu primeiro nome.

E fundamental que os pesquisadores se atenham com maior rigor ao aspecto de
anonimato ou utilizagdo de nome proéprio, pois, numa pesquisa histdrica, nem sempre um
entrevistado gostaria de ser mantido no anonimato. Razdo pela qual nio me furtei em
preservar a indica¢io de todos os entrevistados. Pergunto-me: como chamaria um
entrevistado se, simplesmente, declarasse que o manteria no anonimato? Escolheria o
nome de uma flor, de um rio, de um nimero, de um animal de estimag¢do, enfim, como
ousaria estabelecer um nome para um sujeito de pesquisa sem que este tivesse a condi¢fo
de escolhé-lo? Imagine o entrevistado ao tomar conhecimento de um livro publicado como
resultado de um processo de investigagdo, onde suas afirmagdes fossem atribuidas por
~exemplo a0 nome de uma flor que 0 mesmo detestasse? Assim, acredito ter agido, no
sentido de manter o interesse dos entrevistados em utilizarem o seu nome, da forma como
bem o entendessem e/ou se, na condi¢do de anonimato, como gostariam de serem
chamados. Mesmo que isso significasse a quebra da forma, pois poderiam haver
entrevistados que indicassem a utilizagdo de nomenclaturas e/ou nomes que ndo fossem de
um mesmo género, espécie, tipo, por exemplo. Entretanto, ¢ melhor pecar na forma a

sujeitar um entrevistado a indicag&o de um nome que néo fosse do interesse do mesmo.

Meihy (1996, p. 69) sugere uma carta de cessdo que “é um documento fundamental
para definir o uso da entrevista. Ela pode remeter tanto & gravagdo como ao texto final (se
este for produzido). No caso de haver sé a gravagéo, deve ficar claro quais os limites para
o eventual uso posterior, cabendo ao depoente as especificagdes dos critérios de uso. Neste
caso, sugere-se que a carta de cessdo seja clara para definir exclusivamente a transcrigdo
fiel. Da mesma forma, ¢ prudente vincular o controle de seu uso (no todo ou em parte) a

instituigio que tem a guarda da gravagdo”.

Nesta mesma carta de cesséo, poderd, segundo o autor acima descrito, constar a
autorizagéio para se ouvir a entrevista como conferéncia, pois “é sobre ela que incide a
‘oficializacé@o’ do depoimento”(Meihy, 1996, p.69). Ainda, segundo o mesmo, pode esta

carta de cessdo ser autorizativa nos aspectos amplos e sem limites.
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Importante, outrossim, esclarecer que os termos de uma carta de cessdo foram
incorporados aquela Declaragio assinada entre pesquisador e entrevistado, para minimizar
o uso de documentos que colaboram, em alguns momentos, para atrapalhar a organizacéo
do um trabalho. Desta forma, a carta de cessio estd implicita na “Declarag¢&o de orientagio,
consentimento informado e autorizagdo para publicagiio de resultados do informante de

pesquisa e termo de compromisso do pesquisador”.

Apds a assinatura daquela declaragdo, inicidvamos o processo de entrevista,

propriamente dito.

3.5.2 O CONTATO INICIAL DO PESQUISADOR COM O
ENTREVISTADO

A coleta de dados foi feita pelo proprio pesquisador, inclusive a realizagdo da
entrevista, sem a interferéncia de terceiros. Eram marcados hora e local, sempre
procurando privilegiar os interesses dos sujeitos. Nenhum dos integrantes da amostra se

recusou a participar do trabalho.

O contato inicial serviu para explicitar os objetivos do trabalho, demonstrar passo a
passo o processo de investigagdo, informar os preceitos éticos envolvidos na investigagdo,
colher subsidios acerca de determinadas informagdes, agendar o dia e o local da

realizag@o da entrevista e solicitar a participagio do individuo no processo.

Em pesquisa qualitativa, as entrevistas ndo s@io rigorosamente estruturadas, ao
contrério, sdo flexiveis a ponto de nfio se preocupar em fazer exatamente as mesmas
perguntas a todos os sujeitos. Um roteiro ndo significa que tenhamos que nos ater ao
mesmo de forma absoluta. Depende do momento, do entrevistado e do proprio

entrevistador a luz dos objetivos do trabalho a ser conduzido.

Segundo Alberti (1990, p.68), a relagdo estabelecida entre entrevistado e
entrevistador nfo se diferencia de modo genérico das demais relagbes que mantemos com
outras pessoas ao longo da vida. Isto porque, em toda relagdo, "hd determinados cddigos
que indicam padroes de conduta, a serem seguidos ou ndo, conforme a empatia entre as
partes, a cumplicidade e a dura¢do daquela experiéncia”. E uma relagdo entre pessoas

distintas que deve prever ¢ estar explicita nas relagdes de conduta ética entre um e outro.
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3.6 A ENTREVISTA

Muitos pesquisadores brasileiros tém utilizado a entrevista como uma das técnicas
de coleta de dados. Esta técnica ou estratégia de coleta de dados € considerada uma das
principais existentes. A mesma deve ser pensada a fim de que venha a produzir resultados

positivos junto ao trabalho de investigagéo.

A entrevista, segundo Polit e Hungler (1985, p.183), possibilita ao pesquisador
vislumbrar “se o acontecimento ou fendmeno que interessam ocorreram num passado
recente e, é possivel identificar as pessoas vivas que participaram, presenciaram ou
conheceram pessoalmente uma figura histérica.” Assim, poderemos fazer uso das
entrevistas para construir uma histéria oral. Como afirmaram as autoras, a “‘entrevista

brinda o pesquisador com mais liberdade e flexibilidade na tarefa de busca dos dados.”

O presente trabalho utilizou-se da entrevista dirigida, com a utilizagdo de um
roteiro para o acompanhamento. Este roteiro foi extremamente importante, ja4 que guiou e
permitiu o controle sobre o processo. Assim, impediu que fugissemos ao tema e/ou
adentrassemos para outras esferas que ndo fossem objeto do presente estudo. Interessante
registrar que, em alguns momentos, os entrevistados diziam “sim, e o que esta faltando que
eu ndo falei € que consta dessa tua lista?”’. Assim, retomava a entrevista ¢ dirigia de forma

coerente o entrevistado, novamente, para 0 processo em curso.

Este roteiro ndo pode ser fechado de forma a impedir o individuo de expor sua
criatividade e sua prépria andlise acerca dos resultados que gostaria de expressar. O nivel
de profundidade da investigagdo comega na elaboragdo do roteiro, ja que este deve dar
"graus de liberdade" maior ao entrevistado do que um simples questionrio. Assim, o
conhecimento prévio de algumas informagdes e/ou experiéncias a respeito do tema sfo
fundamentais, a ndo ser que o investigador tenha por objetivo construir um instrumento a

respeito de determinado fato histérico, o que néo era o caso.

O roteiro de entrevista® utilizado tinha, inicialmehte, 171 itens que foram
elaborados a partir da leitura de textos ¢ documentos que viriam, mais tarde, a ser
utilizados no corpo tedérico da presente tese. Porém, era necessario reduzir o niimero de
itens, evitando assim o estresse e o aumento de tempo da entrevista. Assim, ap6s ampla

analise e discussdo, cheguei a um total de 41 (quarenta € um) itens. O roteiro contribuiu,

25 Ver anexo 3.
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inclusive, na transcri¢do e compila¢io dos resultados, ja que tinha uma certa seqiiéncia

temporal.

Borenstein (2000, p.56) afirma que “o historiador ndo deve ter pressa; deve possuir
flexibilidade nas rea¢Bes em relagdo ao entrevistado; deve aproveitar o momento da
entrevista para estabelecer uma relagio de afinidade, na qual ocorre uma cumplicidade

entre o entrevistador e o entrevistado E importante escutar com muita atengdo, mesmo

quando o assunto foge do objetivo do estudo. Entretanto, pode-se fazer pequenas

interrupgdes para que o entrevistado volte ao assunto pré-estabelecido”.

Desde a escolha do métado, a entrevista é de responsabilidade do pesquisador..E o
que Thiollent (1982, p. 62) afirmaria "ser o mais fiel possivel ao discurso falado". Ja
Alberti (1990, p.73) diz que a entrevista além de "constituir num todo, é sempre tnica, ndo
havendo possibilidade de se repetir em outras circunstdncias". Portanto, o planejamento e
o conhecimento sobre o assunto se tornam imperativos ao pesquisador, na realizagdo da

entrevista.

Trivifios (1990, p. 146) afirma que as perguntas devem ser fruto do arcabougo
tedrico da investigagdo do pesquisador, porém, além disso, deve ser proveniente de todos
os materiais, instrumentais, que o pesquisador tenha tido acesso. Desta forma, poderemos

conter os equivocos possiveis, numa dada entrevista.

A entrevista deve ser considerada como um método bidirecional - para utilizar um
~conceito usual de Alberti (1990) acerca da histéria oral - e enriquecedora do objeto a ser
investigado, ja que envolve o componente humano na mesma, ampliando com qualidade os

~ horizontes investigados.

Thiollent (1982, p. 57) afirma que, salvo algumas excegdes (condi¢tes de satude e
idade do entrevistador), a entrevista na casa dos respondentes cria "um clima mais
agradavel e informal”. Isso foi observado na medida em que realizei entrevistas na
residéncia, no local de trabalho e de lazer dos entrevistados, em consonincia com seu
interesse. Alberti (1990, p.74) coloca que "o local da entrevista deve ser decidido de
comum acordo quando do primeiro encontro com o entrevistado", o que foi levado em

consideragéo, como apontamos anteriormente.
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3.6.1 O pré teste do roteiro

Utilizei a primeira € a segunda entrevistas como um pré-teste ao roteiro
previamente elaborado. Poucas questSes tiveram que sér alteradas, face a inexatiddo de
datas e/ou eventos. Esta foi apenas uma preven¢do deste pesquisador, para que nfo
houvesse a indugdo de algum erro e/ou de alguma resposta equivocada, ja que a questio
poderia levar a isto. Esta.aplicagdo serviu para detectarmos erros, solicitar inclusive a

avaliagd@o dos entrevistados e para finalizar o formato do instrumento.

Foi neste momento que medi a "quantidade" de informag&es que recebi. E aqui que
estabeleci até onde iriamos com a entrevista, para nio tomé-la-um “pogo de informagdes
sem utilidade”, sem que depois pudéssemos aproveiti-la como um todo. Acredito ser
necessario saber a dose que poderemos utilizar, porém nio podemos deixar de observar o
interesse € o envolvimento dos entrevistados. Muitas vezes estes procuram transmitir as
informag¢Ges 0 maximo possivel. Portanto, um bom acordo com o entrevistado ¢

necessario, inclusive com relagdo ao volume de informagdes.
3.6.2 A gravacio

Meihy (1996) falando a respeito da histéria oral, elencou que trés elementos

importantes desta: o entrevistador; o entrevistado; e o aparelho de gravagéo.

O gravador pode trazer alguma influéncia na entrevista, portanto, devemos sempre
preparar este momento como se fosse, como os demais, 0 mais importante. Precisamos ter
clareza de que "realizar uma entrevista com gravador é muito diferente de realizd-la sem
gravador: Isso é obvio" (Alberti, 1990, p.78). Temos que utilizar um bom equipamento-de
gravacdo. Os indicados sdo gravadores com microfone embutido e de longo alcance, afim
de que ndo tenhamos problemas com o microfone externo e/ou a preocupagdo do
entrevistado em.falar proximo do microfone -0 que em determinados momentos abafa as
respostas-. A idade € um fator limitante com relagfio a qualidade da gravag¢io da entrevista,
ja que a tendéncia dos individuos de idades mais avangadas ¢ ter o tom de voz mais baixo e

mais grave.

Thiollent (1982, p. 59), ao optar pela utilizagéo do recurso do gravador embutido,
afirma que "havia uma maior descontragdo por parte dos entrevistados, que pareciam

esquecer-se da existéncia do mesmo". Isto foi percebido durante a realizagdio de meu
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trabalho de investigag@o: num primeiro momento o sujeito parecia préocupar-se inclusive
com o tom € a empostagio da voz para que esta ficasse bem no gravador, e mais adiante
isto j4 nfo mais acontecia, pois os sujeitos haviam esquecido do equipamento. Em alguns
momentos quando um dos lados da fita acabava e o gravador fazia o tradicional "click" de
desligar, os entrevistados afirmavam "e eu que tinha esquecido que estava sendo gravado".
Portanto, a0 mesmo tempo em que, inicialmente, o gravador inibe alguns entrevistados, na
sua grande maioria, no decorrer da entrevista, este passa a ser esquecido. A entrevista
torna-se aquilo que denominamos "conversa franca". Também, o gravador deve ficar a
uma certa distancia do entrevistador e entrevistado, procurando assim, dar um pouco mais

de liberdade aos mesmos.

O ideal é que tivéssemos um auxiliar ou outro pesquisador responsavel pelo
manuseio do gravador e das fitas. Isto daria uma liberdade maior ao entrevistador, ja que
este ndo precisaria se preocupar com o volume do gravador, se esta gravando ou ndo, com
o final da fita, com a troca da fita, enfim com o equipamento de apoio logistico a

entrevista.

Tive um contratempo com uma gravagdo, ja que realizamos a entrevista em local
aberto, o que dificultou um pouco a transcri¢io, pois o gravador, por ser um equipamento
sensivel, captou outros sons que seriam desnecessédrios. Porém, ndo houve prejuizo a
transcrigdo, apenas foi necessaria uma aten¢do maior por parte de quem realizava essa

tarefa.
3.6.3 A postura do entrevistador

Um dos aspectos que se percebe nas entrevistas é. que, normalmente, os
entrevistados relatam mais do que os investigadores solicitam. A duvida colocada é: Vocé
deve "cortar os insights” do entrevistado ou deixar fluir todas as informagdes? Neste ponto,
cabe a experiéncia do entrevistador. Porém, se faz necessario que o mesmo procure manter
préximo aos objetivos de seu trabalho mas aguardando, em determinados momentos, ja
que muitas informagbes poderdo ter conexdo com os objetivos do trabalho. E uma tarefa
dificilima, ja que, dependendo de seu comportamento - enquanto entrevistador - sua

entrevista pode acabar naquele momento e/ou ser prejudicada.

A entrevista, segundo Alberti (1990, p. 69), deve caminhar "em dire¢do a um

didlogo informal e sincero, que permita a cumplicidade entre entrevistado e entrevistador,
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a medida que ambos se engajam na recons'trugdb,n na reflexdo e na interpretagdo do
passado”, e diriamos do presente e do futuro, dependendo do tipo de entrevista a ser levado
a efeito. Segundo o autor, ¢ importante -que "ambos reconhegam suas diferengas e
respeitem o outro enquanto produtor de significados diferentes, enquanto portador de uma
visdo de mundo diferente, dada por sua experiéncia de vida, sua formvag:ﬁo e sua cultura

especifica” (p.70).

Alberti (1990, p.70) faz aluséo de que o entrevistador nio deve permanecer calado
na entrevista, senfio ndo seria necesséria a sua presenga naquele momento, bastando estar
ligado apenas o gravador. O padrio de uma entrevista deve incluir também, o
entrevistador; este ndo deve interromper o pensamento do entrevistado, e sim, deve buscar
articulagbes em interrogagSes que venham concatenar os resultados com os objetivos
propostos no trabalho. Devemos ajustar nossa participagdo a luz das caracteristicas de cada
entrevistado. Nao podemos pensar em idéias tipo '"receita de bolo" ou descritiva, ja que
estamos lidando com individuos que tem caracteristicas culturais, educacionais,
econdmicas e outras completamente distintas. A entrevista serve, com isso, para
conhecermos, amilide, diversés caracteristicas que ndo observariamos, por exemplo, na
simples execugdo de um questiondrio, fechado e sem possibilidades do entrevistado expor
sua criatividade ou sua retragdo. O importante € sempre ter em mente que estamos tratando
com seres humanos e que estes se diferenciam por sua formagdo de vida. O entrevistador,
segundo Alberti (1990, p. 81), "deve evitar desviar seus olhos para o gravador ou para as
anotagbes de apoio, e procurar estar sempre olhando para o entrevistado, certificando-o
de que acompanhamos o que diz". Ndo deve dispersar-se, para evitar que o entrevistado
também o faga, ou imagine que o entrevistador esta fazendo pouco caso com o que estd

sendo relatado.

Também, segundo Alberti (1990, p. 87), € necessario "cuidar para nio interrogar o
entrevistado sobre aquilo que jd tenmha dito". Estas interroga¢des devem ser "curtas,

simples e diretas".

Queiroz (1987, p.275), tratando deste assunto, afirmou que “a entrevista supde uma
conversagdo continuada entre informante e pesquisador” o que sem duvida deve ser

conduzida com muita parcimonia.

Também, sempre € importante anotar alguns dados relevantes, e/ou que resumem a

resposta do entrevistado com base nos objetivos da investigagio. Porém, estas anotagdes
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deveriam ficar a cargo de outro individuo. Isto deve se dar desta maneira a fim de
evitarmos que, para o entrevistado, venhamos a parecer jornalistas e/ou alguém que esta
realizando um teste. O entrevistador deve ficar realizando a entrevista propriamente dita,
procurando libertar-se de qualquer outra atividade adicional que pode vir atrapalhar a

entrevista.
364 A TRANSCRICAO DAS ENTREVISTAS

O tempo de transcri¢io de cada entrevista depende da habilidade em ouvir, escrever
e/ou digitar, bem como da qualidadé da gravagdo. Tive um tempo médio de 6 horas de
transcrigdio para cada hora de gravagdo, que gerou um total de 294 péginas de texto puro.
Foi um trabalho estressante e que exigiu uma atengdo muito grande nfo s6 com a
transcrigdo literal como com a entonagdo de voz, as pausas e outros sinais emitidos pelo
entrevistado. O momento da transcricdo € o momento de recuperar o que for possivel da

gravagao.

A transcri¢do das entrevistas deve ser feita logo apods a realizagdio da mesma, ou o
tempo mais proximo possivel, afim de que as informag¢des gravadas sejam recuperadas
mentalmente pelo préprio entrevistador. Alguns detalhes da entrevista e que sfo
importantes para a investigagdo sdo mais facilmente lembraveis se nio deixarmos para
transcrevé-la muito tempo depois de realizada. Um outro aspecto refere-se a necessidade
de retorno ao investigado, caso os dados transcritos assim o exijam. Portanto, deve-se ter

como "habito" transcrever rapidamente as entrevistas realizadas.

Segundo Thiollent (1982, p.62-63),

“

(..); € muito dificil retratar no texto tramnscrito o clima da entrevista, os
gestos, a voz, a entonagdo, as énfases do entrevistado. Assim, uma pontuagdo
errada, uma virgula ou exclamagdo a menos, muda o sentido do que foi dito;
um gesto feito, que ndo é gravado, mas visualizado, permitiria entender melhor

uma frase que, escrita, fica as vezes inteligivel, perde o sentido”.

Apesar de todo o cuidado, de nosso esmero em transcrever € procurar descrever o
que ocorreu no momento da entrevista, certamente sera criado outro material, que nfio tera
muitos aspectos daquele momento da entrevista. Portanto, a entrevista nfo se encerra
quando desligarmos o gravador, ja que teremos que ter a "arte" de sermos fiéis - ndo s6 aos

dados coletados - mas ao momento como um todo da entrevista.
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3.6.5 VALIDACAO DO TEXTO ESCRITO COM O
ENTREVISTADO

Para que pudéssemos ser fiéis ao que foi informado, validamos o material transcrito
com os entrevistados. Visando organizar esta etapa que € desgastante, j4 que em muitas
situagdes os entrevistados ndo demonstram interesse em realizar tal atividade, face outros
compromissos assumidos, posteriormente a entrevista realizada, entreguei a todos um
oficio*® relembrando nossos compromissos firmados na Declaragio de orientag#o,
consentimento informado e autorizagio para publicacdo de resultados do informante de
pesquisa e termo de compromisso do pesquisador. Neste, também estipulei um prazo para
a remessa do material escrito corrigido/criticado. No rodapé de cada folha®” do material
transcrito estava firmado “Material resultante de gravagdo de entrevista e autorizado para
compor o texto da Tese “O Movimento Participa¢cdo na Associagdo Brasileira de
Enfermagem/Segdo Santa Catarina (ABEn/SC), na visdo de suas principais liderangas”,
de autoria de Gelson Luiz de Albuquerque”. Logo apds este texto, estava impresso o nome
do entrevistado e havia um local para a aposi¢do de sua assinatura. Ao assinar, o
entrevistado confirmava as corregdes/criticas apontadas no texto corrente e/ou se ndo

houvesse, com a transcrigdo original.

Esta etapa causou alguns transtornos, ja que varios entrevistados nio retornaram o
texto validado com a devida assinatura, em que pese o prazo fixado e o alerta de que
consideraria 0 ndo retorno como uma aprovagdo ao texto transcrito. Porém, depois de
alguns contatos, fiquei com apenas duas entrevistas sem ter ocorrido o retorno, ja que
aceitei sugestdes de reformulagdes e/ou criticas via telefone, o que facilitou a colaboragdo

dos sujeitos de pesquisa.

3.7 ORGANIZACAO E ANALISE DAS INFORMACOES

De posse do material validado pelos sujeitos de pesquisa, elaborei um quadro
esquematico para poder transportar os resultados de cada entrevista para uma planilha28

que denominei “Roteiro da Histéria do Movimento Participa¢fio em Santa Catarina”.

26 Ver anexo 4.
27 Ver anexo 5.
28 Ver anexo 6.
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Inicialmente, organizei as falas de cada entrevistado referentes a cada item do
Roteiro da entrevista. Desta maneira, cada item do roteiro correspondia a onze narrativas.
Isto facilitou minha visdo de todas as informagGes em relagfo a cada item; na seqiiéncia
procedi a leitura reflexiva do texto com o intuito de eliminar as possiveis repeti¢des, pois
alguns dos entrevistados narravam os mesmos eventos, mas cada qual, no seu estilo. Feito
isto, elaborei um resumo para cada item, procurando manter o essencial do texto. Este foi
um trabatho 4rduo, pois a maioria das narrativas era extensa e exigia muita concentragio e
habilidade de sintese. Esta etapa de analise resultou na “espinha dorsal” da histéria do
Movimento Participagdo em Santa Catarina. A partir destes resultados, procurei captar o
sentido dos eventos narrados pelos entrevistados € os “traduzi” dentro do meu prdprio
estilo de perceber e escrever, procurando manter uma seqiiéncia temporal, o que nem
sempre se mostrou possivel. Esta atividade, por fim, preservou o nivel semantico e lexical,

conforme os escritos de Padilha (1991).

O tema, na andlise de Bardin (1979, p.186), ¢ geralmente utilizado como “‘unidade
de registro para estudar motivagdes e opinides, de atitudes, de valores, de crengas, de

)

tendéncias, etc..”, o que foi encaminhado no presente trabalho, tendo em vista que
seguimos as recomendacgdes da autora que divide, academicamente, as fase de analise de
conteudo em: a) Pré andlise, quando se realiza a escolha inicial dos documentos a serem
utilizados, elaborando o que ela chama de decomposi¢fio e normalizagdo dos mesmos; b)
Exploragdo do material, a categorizagdo, que é a operagdo em que o investigador da
estruturagdo ao material identificado através de um inventario de categorias de base e
reagrupamento semantico e; c¢) Tratamento dos resultados quando, ao final, o investigador

infere e interpreta a histéria a luz dos dados, referéncias e experiéncia pessoal.

Assim, a partir dos dados coletados, elaborei, em consonincia com as informagdes,
a historicidade do Movimento Participagdo, resultando na Apresentacio e Discussdo dos

resultados, que mostramos no Capitulo 4, deste trabalho.



CAPITULO 4 APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS
RESULTADOS

E importante destacar que os resultados apresentados estdo em forma de narrativa,
sendo escritos com fontes em estilo negrito, 0 que vem a consolidar o texto elaborado por
este pesquisador. Procurou-se preservar a ordem e o contexto cronoldgico exposto pelos
sujeitos da pesquisa, porém reafirmando a dificuldade em realizar tal agéo, tendo em vista
o entrelagamento de outras historias que complementam ou séo fruto desta mesma histéria.
No decorrer do texto, sera possivel, também, identificar algumas declaragdes literais dos
entrevistados, que encontram-se escritas em letra com tipo “itdlico”, que possibilitou uma

maior articulagéo e validagdo do conteudo descrito.

A discussdo, que € incorporada ao texto, apresenta-se com margem a direita maior

do que o restante do texto e com letra normal.

4.1 PRELUDIO AO MOVIMENTO PARTICIPACAO

A Associa¢do Brasileira de Enfermagem, Sec¢io Santa Catarina (ABEn/SC), foi
fundada em 13 de marco de 1962. E uma Seciio Estadual da Associaciio Brasileira de
Enfermagem, que tem sede em Brasilia/DF, e responde pela organiza¢io no Estado de
Santa Catarina. A mentora de sua fundagio foi a Enfermeira Otilia Hammes,

religiosa® da Congregacio das Irmas da Divina Providéncia.

Na ocasiio, 0 Governo do Estado de Santa Catarina estava implantando a rede

hospitalar publica. As Enfermeiras, que foram convidadas para acompanhar a

® Chamada de “Irm&” Cacilda Hammes, por sua vinculagio a ordem religiosa Congregagio das Irmis da
Divina Providéncia.
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execugio e implantacio dos servicos hospitalares, sentiram necessidade de constituir
uma Entidade que as respaldasse em suas a¢des e pudesse contribuir coletivamente
com as mesmas. Aliando estes motivos a necessidade de associativismo daquele grupo
novo de profissionais, surge a Associa¢do Brasileira de Enfermagem — Se¢io Santa

Catarina.

Segundo Carvalho (1976), “as Enfermeiras Catarinenses, em nimero
muito reduzido, pertenciam a Seg¢do Rio Grande do Sul. A comunicag¢io era muito
dificil, determinando um verdadeiro isolamento de Santa Catarina. Além disso,
sentiam que seus problemas diferiam do Estado vizinho, merecendo uma solugio
adaptada & sua prépria realidade.” Para suprir estas dificuldades, a Enfermeira
Irmé Cacilda Hammes decide implantar a ABEn/SC, que tem seu langamento com

a presenga da Enfermeira Marina de Andrade Resende que preside a reunizio®.

Colaborando com este estudo, a Irma Cacilda Hammes declarou que antes
de instituirem a ABEn/SC, buscaram informag8es a respeito da presenga de
Enfermeiras em Santa Catarina. Em 1962, chegaram a um total de 11
profissionais o que possibilitou a instalagdo da Sec¢do Estadual da ABEn no
Estado. Imediatamente ap6s a instalacéo, fizeram uma solicitagdo formal ao entfo
Secretario Estadual de Satde, Sr. Fernando Osvaldo de Oliveira, para que as
proﬁssionais Enfermeiras fossem classificadas, no quadro de servidores daquela
Secretaria, como profissionais de nivel superior, 0 que nfo ocorria até aquele
momento. Prontamente, o Secretirio assentiu e as Enfermeiras foram re-
classificadas na carreira estadual. Desta forma, foi possivel que viessem mais
cinco Enfermeiras para o Estado, a saber: Eloita Neves, Irmgard Brueckheimer,
Nelcy Terezinha Coutinho, Leonor Borges Caon e Nilsa Borges Paim. Estas
organizaram ¢ implantaram o Hospital Infantil Joana de Gusmaio, na cidade de

Floriandpolis.

As Enfermeiras, assim, encontravam na ABEn/SC o Vespac;o para a
reivindicagio e a colaboragio nas suas atividades. Para exemplificar, o
assessoramento a implantacio do Hospital Infantil Edith Rameos, na cidade de

Florianépolis, foi executada pela Enfermeira Irméi Cacilda Hammes.

A atuac¢iic da primeira presidente da ABEn/SC foi marcada pela insisténcia

com que tratava a necessidade dos servicos serem constituidos por profissionais

30 Carvalho, 1976.
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qualificados, mormente por Enfermeiras. Sua atuacio foi fundamental para que a

Enfermagem Catarinense iniciasse sua atuacio de forma profissional e respeitada.

Para dirigir os destinos da Associacio, a primeira Diretoria®® eleita ficou

composta pelas seguintes Enfermeiras e seus respectivos cargos:

Quadro 1 — Relacgio da primeira Diretoria da ABEn/SC

CARGO NOME

Presidente Irma Cacilda Hammes
Vice-Presidente Flérida Goutinho Cardoso
1* Secretéria Maria Rita Rigo

2" Secretdria Maria Ligéria Prim
Tesoureira Irma Romana Longo™

A Secretaria da ABEn/SC funcionava conjuntamente com a Secretaria da
Escola Auxiliar de Enfermagem Madre Benvenutta, que funcionava onde hoje
funciona a escola basica do Colégio Coragao de Jesus, na Praca Getiilio Vargas, na

capital Catarinense.

Nessa ocasido, as profissionais Enfermeiras é que realizavam todas as tarefas
gerenciais ¢ administrativas da ABEn/SC, em face da precariedade de recursos de
que dispunham. Assim, as Assembléias Gerais eram realizadas em Auditérios
cedidos pelas Instituicdes de Saiide e, portanto, nunca havia um local fixo para as
atividades. A divulgacio dos trabalhos restringia-se a contatos telefonicos com as
Enfermeiras de servico. Apesar de nio disporem de um telefone préprio, a ABEn/SC
contava com a boa vontade de seus dirigentes e das institui¢des de satide, ensino e

religiosas, para levar adiante a informacio a respeito da organizag¢io associativa.

Na gestio da Enfermeira Lydia Ignés Rossi (1968), foram adquiridos alguns
moveis e equipamentos, que sio incorporados ao patrimonio da entidade. Naquele
momento, a Diretoria da ABEn foi ampliada com a inclusio das Comissdes de
Documentacio e Estudos, Legislacio, Educacio, Assisténcia e a Comissio de Revista,
que incorporam maior nimero de profissionais ao trabalho, modificando
sobremaneira a estrutura orginica da ABEn. E, por conseguinte, por disposicio

estatutaria nacional, atingiu também a Se¢do Catarinense.

Na gestio que foi conduzida pela Enfermeira Ingrid Elsen, que tomou posse

em 16 de junho de 1972, ocorreu a transferéncia da ABEn/SC do Provincialato para o

3 Relagio das composiges atualizadas das Diretorias da ABEn/SC de 1962 a 2001 encontram-se no Anexo
7.
%2 O nome civil era Carmela Longo (v. Carvalho, 1976, p.115)
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Departamento de Enfermagem da Universidade Federal de Santa Catarina. Nessa
ocasifio, foi contratada a primeira Secretiria Administrativa, Sra. Hilda Quadros,

que continua atuando na ABEn/SC até os dias atuais.

E interessante observar que, em algumas situagbes, a sede da ABEn/SC
acompanha o endereco residencial e/ou de trabalho de sua Presidente, como o
ocorrido nas primeiras Diretorias e, nesse caso da Enfermeira Ingrid Elsen. Isto, -
certamente, para facilitar o trabalho e agregar estruturas que a ABEn/SC, por si s6,

niio conseguiria manter.

A ABEn/SC teve uma atuagio muito forte na formagio profissional. As
Enfermeiras que vieram estabelecer o primeii‘o curso superior de Enfermagem no
Estado de Santa Catarina, na Universidade Federal de Santa Catarina, buscaram
articular-se via ABEn/SC para enfrentar as demandas organizaciohais exigida na
formagdo do referido curso. Era com a ABEn que acompanhavam o surgimento do

primeiro curso superior de Enfermagem no Estado.

“Eloita (Neves), Lidia (Ignes Rossi) e a Rosita (Saupe)...Esse pessoal
tinha a preocupagdo de dar um respaldo para as Enfermeiras, essa é uma
historia importante. Era necessdria a formagdo superior na drea de

Enfermagem em Santa Catarina e, esse pessoal, foi importante” (Eliana).

No periodo de 1962 a 1976, a ABEn/SC cria o Jomal da ABEn/SC
“Prontiddo”, mantendo comissdo para compra da sede social. Além disso
consegue a inclusdo da Enfermagem como profissdo de nivel universitario (1963);
“lutou pela criagéio da Escola de Enfermagem da Universidade Federal de Santa .
Catarina; promoveu cursos de atualizagdo de conhecimentos e duas Jornadas

Catarinenses de Enfermagem”(Carvalho, 1976, p.115).

Ainda com relag¢io a organizagio da ABEn/SC, junto as Escolas de
Graduagido, parece que um ponto de vulnerabilidade da Dire¢io da ABEn/SC e
Nacional era a sua pouca aproximag¢io com os estudantes. Os estudantes, naquela
época, somente poderiam se ‘associar 3 ABEn na ultima fase do curso de Graduacio.
Essa exclusio de parcela considerivel dos estudantes, da entidade que representava a
Enfermagem, serviu de combustivel para que estes alunos integrassem e
participassem, ativamente, da organizacio do movimento de oposi¢io que viria a ser

formado mais tarde.



61

"0 artigo 14 do Estatuto da ABEn, vigente a época de constitui¢do do MP,
declarava que “sdo membros especiais, com direito a voz e sem direito a voto, os
estudantes dos dois ultimos periodos do tronco-profissional comum do Curso de
Graduagdo em Enfermagem e Obstetricia que tiverem suas propostas de admissdo
aprovadas pela Diretoria do Distrito onde estiver sediado a escola”. Como -
podemos observar, a restrigdo era muito grande e a burocratizagdo para a
participag@o nos eventos da entidade dependiam da existéncia de‘ um Distrito da
ABERn, na localidade. Ainda, o mesmo artigo impunha outra exigéncia para que os
“estudantes de Enfermagem, de curso de graduagfio e curso técnico de
Enfermagem oficialmente credenciados pela Diretoria da respectiva institui¢io
junto & Segdo Estadual ou ao Distrito, num total de, no méximo, 10 (dez) por

curs 0”33

Apé6s a instalacdo do Conselho Regional de Enfermagem/Santa Catarina
(COREN/SC), em 1975, a ABEn/SC transferiu suas atividades para junto daquela
autarquia, no ano de 1976. As duas entidades compartilhavam a infra-estrutura e
realizavam tarefas conjuntas, ja que as estruturas disponibilizadas eram insuficientes

para a manutengio de suas atividades, isoladamente.

Nas a¢des desenvolvidas pela ABEn/SC, a Secretaria Estadual de Savide ¢ a
Associac¢do dos Hospitais do Estado de Santa Catarina contribuiam muito. O apoio
institucional, provavelmente, se vinculava ao fato de que os eventos cientificos niao
eram permeados em sua organizacio, por debates politicos e/ou de debates a respeito

da estrutura social.

A atuagio da ABEn/SC limitava-se a acies de cunho técnico-cientifico, em
especial a execucdo das Jornadas Catarinenses de Enfermagem e as comemoracdes
das Semanas Brasileiras de Enfermagem. Nio havia, por parte da Diretoria, qualquer
atividade politica dentro da propria categoria, nem tampouco envolvendo outros
setores da sociedade, de enfrentamento ao sistema politico-governamental existente

aquela época.

%3 Oficio circular 01/CBEn/SCAE, Recife, 19 de junho de 1985.
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Em 26 de agosto de 1976, ocorreu a posse de outra Diretoria da ABEn/SC,
presidida pela Enfermeira Nelcy T. Coutinho Mendes. Esta Diretoria se empenhou,
de imediato, em organizar o 29° Congresso Brasileiro de Enfermagem (29° CBEn) -
primeiro Congresso Brasileiro realizado no Estado de SC-, que ocorreu na cidade de

Camboria, no periodo de 16 a 22de outubro de 1977.

Os Congressos Brasileiros de Enfermagem realizavam-se, anualmente, em
alguma capital brasileira e, segundo Carvatho (1976, p.371), “constituem fonte de
inspiragdo do desenvolvimento da Enfermagem como profissio, e das
Enfermeiras como cidadas uteis a sociedade. As recomendagdes decorrentes dos
temas discutidos orientaram as a¢des das diretorias em quase todo o periodo da
histéria da ABEn...”.

Neste periodo , come¢avam a aparecer, de forma mais sistematica, movimentos
que contestavam o Governo Militar, que dominava o pais desde 1964, quando ocorreu
o golpe dos militares destituindo o Governo do presidente Joio Goulart. Contudo, a
Enfermagem nacional e Catarinense teve pouca participacio, de forma direta, em
eventos que contestavam a legitimidade do governo forte da Ditadura Militar, em

nosso pais.

A partir de 1978, se intensificam os movimentos politicos que clamam por
democracia e o retorno dos exilados politicos ao pais. No ano de 1979, a Lei de Anistia
¢ sancionada e comegam a retornar ao pais diversas liderangas que se opuseram ao
regime militar e se exilaram em paises democraticos. Além destes movimentos,
outros, de cunho democratizante, espocam em diversos recantos do pais. Era o
processo inicial que culminaria, anos mais tarde, no fim da Ditadura Militar, no

Brasil.

Aproveitando as ac¢ées populares, de luta pela democratiza¢io da sociedade
brasileira e, por conseguinte, a2 constru¢io de um pais onde a liberdade fosse
implantada, e impulsionadbs pela proposta de construir uma nova forma de
administrar a ABEn, alguns profissionais e estudantes passam a discutir a profissio,
a formacgio e, sobremaneira, os destinos de sua Associa¢do Profissional — no caso, a

ABEn/SC. Estes aspectos, na realidade, configuraram os principios iniciais do MP.

“aparecem as primeiras greves desde a ditadura militar: a greve da
construgdo civil; dos professores do RS; dos metalirgicos no ABC; a 1°

greve dos médicos residentes em 1979, da qual eu participei no RS, como
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residente de Enfermagem dentro da Residéncia multiprofissional em

Saude Comunitdria” (Denise).

Foi durante a realizacio do 29° Congresso Brasileiro de Enfermagem (29°
CBEn), que comegou a surgir, ho Estado de Santa Catarina (SC), uma oposi¢fio aos
métodos utilizados pela Diretoria Nacional (DN) na organizacio da entidade e o papel
designado as Secdes. As decisdes na sua maioria eram tomadas de cima para baixo. A
cipula dirigente decidia e cabia as Secoes estaduais o cumprimento das decisdes
tomadas. Assim, naquele Congresso, alguns' profissionais e estudantes se
manifestaram, mesmo que, ainda, de forma ténue, contra o estilo autoritirio imposto

pela DN.

A prépria Diretoria da ABEn/SC nio comungava com o tipo de atuagio da
DN, ja que a 'relag:ﬁo com as Secoes Estaduais era demasiadamente formal e
autoritaria. A maioria das decisdes era tomada por membros da DN e, os assuntos
menos polémicos, encaminhados 4 Assembléia de Delegados (AD’s)34. Entretanto,
pela composicio das AD’s, dificilmente era possiirel discutir alguma proposta que nio
fosse do interesse da Diretoria Nacional. Além deste aspecto,ﬁ existia uma
desorganiza¢iio, sendo corriqueira a solicitagcio de informacédes repetidas vezes sobre
0 mesmo assunto, dificultando o gerenciamento da ABEn/SC. Os Diretores passavam

~

a maior parte de seu tempo preenchendo formulirios e documentos a serem

5

encaminhados 3 DN. A burocratiza¢io® era excessiva. Existia uma sensagio de

impoténcia e impossibilidade de se fazer ouvir.

“...Papelada para responder aos montes. A gente ficava repetindo muitas
informagoes sabe, entdo dava a impressdo que eles ndo tinham um
cadastro muito bem feito. Que as informagdes eram repetidas. Parece que

eram muito desorganizadas”. (Terezinha)*®

A par de tudo isso, 0 29° CBEn teve muitos resultados positivos, em especial o
trabalho conjunto de 198 profissionais e estudantes que atuavam aqui no Estado de
SC e que dele participaram. Um dos resultados, concretos, pela responsabilidade de

organizar o referido Congresso Brasileiro de Enfermagem foi a aquisicio, no ano de

3 Instincia superior de decisdo da estrutura orgénica da ABEn, representada por: a) delegados natos, que
ocupam algum cargo dirigente e; b)delegados de base: escolhidos em Assembléia Geral (AG) Ordinaria das
Sessdes Estaduais, em conformidade com o nimero de s6cios efetivos.

% Termo reflete utilizagio excessiva de documentos e papéis diversos para atividades semelhantes, com uma
organizag#o centrada na Diregio.

3 Nome ficticio de um entrevistado(a), que preferiu se manter no anonimato.
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1978, de uma sede prépria37. Assim, a entidade passou a ter endereco proéprio e

consolidou uma luta de quase quinze anos.

O mesmo Congresso, que contribuiu para qualificar a estrutura
organizacional da ABEn/SC, serviu, também, de combustivel & instalacio de um
processo aberto de discussio, por parte de um grupo de profissionais e estudantes, a
respeito da organizacio da categoria. Estava latente a percepcdo de que a
Enfermagem nio deveria ser uma profissio formada por trabalhadoras treinadas
para uma suposta competéncia técnica; trabalhadoras “competentes”, que
dispusessem apenas de conhecimentos cientificos “neutros”, sem uma visio critica da
realidade social. A Enfermagem precisava, também, de uma ac¢fo-politica. Era
preciso uma entidade forte, representativa, democratica que a representasse na

" sociedade. Para isso era preciso mudar os rumos da ABEn.

“Essa questdo era muito forte e havia ja um conflito extremamente
grande; essa percep¢do de que a Enfermagem ndo é apenas uma prdtica
cientifica, mas uma prdtica politica. Pelo menos. essa questdo jd foi
debatida no préprio congresso aqui em Camborii; essas questées vinham

muito a tona..” (Marisa)

Assim, foi-se construindo uma certa identidade, uma visio mais critica em
relacio a pratica profissional, a forma conceitual e tematica de organizacio do
Congresso, ao papel das multinacionais no Congresso Brasileiro de Enfermagem e a

concepcio de entidade, propriamente dita.

A temaitica do 29° CBEn, no seu desenvolvimento, confirmou a critica do
grupo de que a ABEn somente estava interessada em divulgar informacgdes técnico-
cientificas. O debate sobre condicionantes sociais, politicas de satide, condicies de

trabalho da Enfermagem e a organizac¢io da categoria nio estavam em pauta.

“0 meu envolvimento comegou com a associagdo, quando fui convidada
para fazer parte, como aluna, da comissdo dessa comissdo de recepgdo e
hospedagem do Congresso de Camboriu. Ai que eu comecei a me
envolver com a ABEn, eu fui chamada pela ABEn e continuo ali e ndo

saio mais” (Marisa).

Essa acido repetia-se quando a ABEn/SC promovia o congracamento dos

% Sala comercial, 2 Rua Conselheiro Mafra, n° 40, 10° andar, Sala 1005, Florian6polis/SC.
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associados, geralmente em jantares ¢ almogos em restaurantes da Capital. Nessas
oportunidades, nio eram discutidos temas que apontassem para a perspectiva da
acido politica da categoria. As atividades eram, meramente, de congracamento, e

quase todas as profissionais delas participavam.

“eram feitos em restaurantes da cidade, nds wusdivamos muito o
Restaurante que ndo existe mais...era ali na Deodoro, por ali tinha um
restaurantezinho gostoso, onde funciona hoje o Bob’s. O restaurante
Lindacap, a gente usou vdrias vezes.... Ai o povo se reunia. Se conseguia
reunir a totalidade de Enfermeiros de Florianopolis. A discusséo sobre a

profissd@o era grande” (Terezinha).

Outro fator'que contribuia para o pouco interesse em discutir as condi¢des de
trabalho era a grande oferta de empregos para as profissionais da Enfermagem. O
desemprego inexistia e os saldrios eram muito mais compensadores do que os pagos
na atualidade. Entretanto, esta condi¢cio nio poderia evitar o debate sobre a

organizacio profissional e sobre seu papel social.

O 29° CBEn, além de aproximar as profissionais, integrou um grupo muito
grande de estudantes que contribuiram com o evento. Estes, de forma imediata,
passaram a trabalhar e participar das atividades da ABEn/SC. Foi, também, o espac¢o
que semeou os ideais em torno dos quais se aglutinaram profissionais e estudantes
que formaram um grupo, o qual foi precursor de um movimento de renovagio, que
mais tarde foi denominado “Participa¢io” e, mais adiante, de “Movimento

Participacio”(MP), com alcance nacional.

Como afirmamos anteriormente, os estudantes aquela época somente
poderiam inscrever-se como socios especiais na entidade no iltimo semestre e com a
indicacdo da Coordenagio da Escola a que estivessem vinculados. Porém, a Diretoria
da ABEn de Santa Catarina decidiu, a época da realiza¢io do 29 ° CBEn, inscrever
todos os alunos que estivessem interessados em participar daquele evento, a revelia da
norma nacional. Isso trouxe um debate sobre a legalidade do procedimento e,
contribuiu também para que a diretoria da Sessdo Estadual da ABEn/SC ficasse um

pouco mais independente da Dire¢iio Nacional.

Na medida em que estes estudantes passaram a freqiientar os eventos,
perceberam a necessidade de transformacio da entidade. A participa¢iio crescente

dos estudantes pode ter contribuido para o rapido crescimento do movimento de
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oposicio a Dire¢cio Nacional da ABEn. Algumas Enfermeiras e¢ Enfermeiros
professoras e professores do Departamento de Enfermagem, da Universidade Federal
de Santa Catarina, por exemplo, colaboraram muito na difusio das idéias do
Participaciio junto aos estudantes e as profissionais das instituicées de saide do

Estado.

Assim aliados, estudantes, professores e profissionais da Enfermagem, criaram
um “caldo de cultura” para que o Participacio chegasse ao poder na ABEn/SC, em

1980.

“fui aluna do Jorge, da Eliana e do Jonas.... Entdo, com esses, eu
comecei a ter uma relagdo com a ABEn. Entrei na ABEn/SC e ndo sai

mais...” (Marisa)

“a gente se encontrava as vezes no barzinho da associag¢dio médica que
ficava ali embaixo na (Rua) Gama D’E¢a. A gente comegou a se
articular... sindicato dos médicos, sindicato dos farmacéuticos... a
odontologia foi mais dificil, mas ja tinha uma articulagdo com certeza

com outras frentes. Os estudantes também estavam ld” (Eliana).

Estas afirmagdes corroboram a importincia do grupo de oposi¢cio em Santa
Catarina, através da entrada de profissionais nedfitos na luta conjunta contra as

idéias e concep¢des da Direc¢io Nacional da ABEn.

Apesar da critica a Diretoria Nacional e a abertura que era possibilitada a
participacio, em alguns momentos as reunides de Diretoria da ABEn/SC - antes da
vitéria da primeira chapa oriunda desse movimento de oposi¢do - eram fechadas a
participa¢iio externa de sdcios, pois isto poderia atrapalhar os andamentos da reuniio
e da dinamica da Diretoria. Entretanto, ¢ bom lembrar que esta nio se furtava em
convidar a participacio outras profissionais de Enfermagem, desde que houvesse

uma necessidade de apoio a Diretoria.

Uma caracteristica que foi destacada pelos entrevistados é a de que os
componentes do grupo de oposicio Catarinense estimulavam, em todas as

oportunidades, o debate.

“havia sim, muita discussdo livre, até porque a gente nem queria que
Josse fechada. A discussdo sempre era intensa.. Mas foi um dos melhores

periodos da ABEn/SC. Precisava dar uma virada e dai a necessidade de
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debater,  discutir.  Precisavamos  saber  para  onde  nos

encaminhariamos... " (Marisa).

Era necessirio debater idéias, para assim solidificar o terreno da produgio
intelectual da entidade, bem como deixar evidentes as diferencas com aqueles que se
dispunham em manter a politica da DN, representadas por algumas liderangas de
Santa Catarina. Assim, em torno de idéias e criticas, o grupo se fortaleceu e se
ampliou. Por exemplo, na FESSC (Fundag¢io Educacional do Sul de Santa Cataria),
em Tubardo, os professores e profissionais da cidade participaram do grupo de
oposi¢do. No processo de debate sobre a Enfermagem e a ABEn houve a possibilidade

dos estudantes e profissionais se politizarem.

Dessa forma, mostrava-se a possibilidade de agregar profissionais a entidade.
A ABEn tornou-se, de modo incipiente, o espa¢o, 0 férum de debates da Enfermagem
4 época. E assim, se intensificou o0 movimento de oposi¢io a Direcio Nacional da
ABEn: estimulando a politizagio da categoria, a vinculaciio da categoria a entidade e,

por conseguinte, a participacdo.

“Era uma época em que a ABEn conseguia fazer suas maiores reunides
apesar do cubiculo da sede” (Eliane).

Nesse grupo inicial, que veio a constituir o “Participagdo”, havia uma
identificagdio de sujeitos que tinham uma histéria de vida e, desta,
compartilhavam coletivamente. Acreditavam que as suas convicgdes eram
adequadas aquele dado momento histérico e intervinham nos movimentos sociais,
e internamente & profissdo, por entenderem que deveriam discutir afinal sua
-profissdo e seu papel social. E, para que isto fosse possivel, era necessario uma
entidade representativa dos trabalhadores de Enfermagem que possibilitaria esse
debate e construgdo. Gramsci (1984, p.12) afirma que todos os homens sdo
filésofos ja que expressam concep¢des de mundo, portanto, estas devem estar em

constante debate.

Um aspecto que contribuiu para ampliar esse espaco da ABEn/SC e da
oposi¢io foi a discusséio sobre as novas Diretrizes Curriculares da Enfermagem. Ao
debater o perfil profissidnal, programas, ementas e¢ a grade curricular, o grupo de
oposicdo expds as contradi¢des que existiam no pensamento académico. A discussdo
cresceu ¢ o aprofundamento tedrico fortaleceu o grupo. Nesse periodo, incorporam-se

outras profissionais que passaram a ter importante contribuicio no processo de
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transformacio da Entidade.

“comeg¢amos a nos identificar na reforma do Curriculo, que estava em

curso!” (Vera).

A participagio no debate referente as reformas curriculares envolveu
fortemente as Enfermeiras de servi¢o. Assim, ensino e assisténcia caminhavam juntos

para a formacio de idéias a respeito do processo de formacio profissional.

No caso do debate do curriculo de Enfermagem, nas Escolas de Graduacgio de
Santa Catarina a época, o que se colocou em disputa foi um projeto de sociedade e,
por conseguinte um projeto politico-profissional. A idéia de uma entidade que
congregasse estudantes, profissionais de Enfermagem e professores foi se
consolidando. Esse tripé certamente contribuiu para os acertos conquistados a partir
da primeira gestao da ABEn/SC, sob a égide dos principios programaticos, do que

viria a ser 0 MP.

“o curriculo deveria ser condizente com a realidade de saude da
populagdo. Um curriculo onde os alunos pudessem discutir o que
acontecia no pais. Que os alunos pudessem ver a andlise da morbi-

mortalidade do pais de forma diferente...” (Vera).

Nio bastou, entretanto, apenas participar das discussdes. A aproximacio se
deu de fato em cima de que mundo, profissio, entidade queriam seus interlocutores.
As afinidades e visdes de mundo aproximaram pessoas, que buscaram outras, que
acabaram por formar um grupo organizado, fortalecido politica e teoricamente, com

uma militdncia muito competente.

A politizagido profissional, entdo, saiu da Capital e rumou ao interior do

Estado, fincando estacas a interioriza¢ao que viria a ocorrer mais tarde.

“nds fizemos um trabalho de interiorizagdo; faziamos viagens constantes
pelo Estado, mesmo que ndo conhecéssemos os hospitais, nés iamos,

entrdvamos, faldvamos com as chefias” (Denise).

Era necessario disseminar o debate sobre a profissdo e a concepgdo de
mundo. Era preciso estimular a produgio de um novo pensamento sobre a
entidade (ABEn) e, por conseguinte, sobre a identidade profissional. Precisava-se

construir um novo saber, uma nova “concep¢do de mundo”, € o debate nio
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poderia estar circunscrito ao dmbito da dire¢dio da entidade e, muito menos, a

determinados grupos de profissionais na capital do Estado.

4.2 O GRUPO ARTICULADOR DA OPOSICAO CATARINENSE

O grupo de oposi¢io atuou de viarias maneiras, como registramos
anteriormente. Entretanto, no campo nacional, as articula¢ées do grupo deram-se
através das participagdes diretas nos Congressos Brasileiros, que aconteciam

anualmente.

Na ABEn/SC, mesmo antes de ser conquistada por aqueles que faziam
oposi¢io & Diretoria Nacional da ABEn, ja existia um canal aberto para o debate,
alcangcado pelas profissionais, 0 que ja a tornava uma entidade mais aberta e
democraitica. A gestio da Enfermeira Nelcy38 serviu como um momento de

“transicio”.

Importante destacar que dois Enfermeiros a época tiveram papel decisivo para
que isso acontecesse no idmbito estadual: Jorge Lorenzetti ¢ Ari Rocha; o dltimo
seguiria mais tarde a profissio de medicina. Estes profissionais foram importantes,
também, no combate a Direcio Nacional, pois se manifestavam livremente, fazendo
com que, nas Assembléias de Delegados, a D_ireg:iio buscasse evita-los, desqualifica-los,

pois nio aceitavam qualquer tipo de manifesta¢io de oposic¢ao.

Inicialmente, faziam parte deste grupo que iniciava uma oposicdo a Diretoria
Nacional, além dos dois Enfermeiros apontados anteriormente, Jonas Salomio
Spricigo, Eliana Marilia Faria , Marcia Cruz, Vera Liucia Guimaraes Blank, Marisa
Monticelli, Beatriz Capella. Ainda participavam, nfio com a assiduidade dos acima
citados, as Enfermeiras Nelcy T. Coutinho Mendes (como presidente da ABEn/SC) e
Maria Celecina Antonio. Logo se agregou ao grupo, vinda do Rio Grande do Sul, a
Enfermeira Denise Elvira Pires de Pires. Mais tarde, agregaram-se as Enfermeiras
Eliane Mattos, Anita Zago e Silvana Pereira. Do interior, participavam: Vera
Fonseca, Ingrid May Broedbecker e Oswine Lorenz (Tubario); também
participavam, esporadicamente, Maristela Stamm ¢ Vilma Beltrame (Concérdia).
Contribuiram com o grupo, ainda, a Enfermeira Diva Fiorini, que veio a ser vice-

presidente na préxima chapa a ser eleita, do qual Jorge Lorenzetti era presidente.

3% Sob a presidéncia de Nelcy T. Coutinho Mendes, a ABEn/SC foi dirigida no periodo de 26 de agosto de
1976 a 25 de junho de 1980.
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“Jorge, que era um dos “cabegas”. Jonas, também. Depois veio a

Eliana Faria, a Denise Pires, a Vera Fonseca de Tubardo” (Terezinha).

As profissionais e estudantes que comec¢avam a formar o niicleo de oposigio a
Direcdo Nacional aproveitavam todos os espagos para criticar a postura da Diregio
Nacional. E, assim, tornaram-se conhecidas e passaram a ser convidadas a debater

com a categoria.

O grupo fazia suas reunides nos locais de trabalho e, também, em bares, tais
como, o0 da Associa¢do Médica, “no Degrau, Lugar Comum” e no segundo pavimento

do Terminal Rita Maria, em Florianépolis.

“era ricamente decorado com uma toalha xadrez de algodido, toda
furada. Um lugar, com cheiro exagerado de cigarro e que tinha um
barulho infernal....” (Marisa, ao descrever o restaurante especializado

em sopas, proximo da cabeceira insular da Ponte Hercilio Luz).

Nestas discussies, debatiam acerca da organizacio profissional e as estratégias
para transformar a ABEn numa entidade combativa, representativa ¢ democratica.
Além de agregar novas pessoas, o ambiente descontraido fazia com que as
profissionais e estudantes falassem livremente, expressando suas idéias e pontos de

vista.

A luta pela democratizacio no pais e a possibilidade de participa¢io popular
chamaram também a ateng¢iio das profissionais que buscavam guarida junto ao
movimento de oposi¢io em Santa Catarina. A democratizagio em curso no Brasil
contribuia para articular e manter mobilizadas as integrantes do grupo Participacio
em Santa Catarina. A Enfermagem come¢cu a acompanhar as lutas gerais da nossa

sociedade.

E importante resgatar a ampliacio do niimero de associados na ABEn/SC,
desde o ingresso do MP, na gestio daquela entidade. Obviamente que houve um
aumento do niumero de Escolas e, também, do numero de profissionais que se
deslocaram para Santa Catarina, buscando alternativas de trabalho. Mas o registro
na Tabela abaixo apresenta indicagio de que houve uma ampliagio do nimero de

associados ao longo dos anos, no periodo em estudo.

Quadro 2 — Nimero de filiados a ABEn/SC, no periodo de 1980 a 1989.

% 0 mais importante articulador, aquele que conduzia e coordenava o movimento, estadualmente.
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Ano Sdcios Efetivos | S6cios Especiais | Total de sdcios
1980 221 43 264
1981 197 32 229
1982 267 140 407
1983 275 112 387
1984 426 17 443
1985 404 98 502
1986 377 14 391
1987 493 103 596
1988 439 103 542
1989 * .k *

Obs.: * - nimero de sécios ndo encontrado nos arquivos da ABEn/SC (fonte: arquivos da ABEn/SC)

4.3 O MOVIMENTO PARTICIPACAO EM NIVEL NACIONAL

O 30° Congresso Brasileiro de Enfermagem (30° CBEn) aconteceu na cidade
de Belém, no Estado do Pari, no periodo de 16 a 22 de julho de 1978. Durante este
Congresso, comecou a articulagio de um grupo de oposicio as idéias e

encaminhamentos da Diretoria Nacional da ABEn.

Mas foi no 31° CBEn, de Fortaleza/CE, em 1979, que foi criado o grupo de
oposicao a Dire¢io Nacional da ABEn, que viria a disputar as elei¢des em 1984, com o
nome de “Participagio”. O nome “Participagio” surgiu porque expressava o
sentimento de exclusio da maioria da categoria a politica fechada da DN. Também
porque significava aglutinar esforcos no sentido de romper com aquela excluséo e, em
especial, um rompimento forte com a politica de correia de transmissio das politicas
governamentais. Surgia, entio, o “Movimento Participacio” (MP)"“, ou

simplesmente, “Participacio”.

“a gente decide mesmo criar um movimento que nés viemos a chamar de
Movimento Participagdo.[..... ] Toda a articulagdo comega a ser feita por
nos aqui em SC. Depois, quando tomamos a ABEn/SC, esta passa a ser
uma sede do MP a nivel nacional, uma espécie de Secretaria. Destacaria
ainda, os mucleos do Rio Grande do Norte e do Rio de Janeiro, como

células importantes no desdobramento do referido Movimento” (Jorge)

0 A partir deste momento, passarei a utilizar a terminologia Movimento Participagio (MP), tendo em vista
que o caracterizo como um movimento social, que foi presente no enfrentamento a uma Diretoria autoritaria.
Um grupo de profissionais e estudantes, descontentes com o rumo que seguia a Enfermagem, comega uma
luta contra seus opressores, dai a denominagio Movimento. Utilizo-o independente deste ter surgido, apenas
como “Movimento Participagio”, somente no Congresso de Belo Horizonte.
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O MP tinha composi¢io nacional, embora alguns nicleos se destacassem.
Primeiro, o grupo de Santa Catarina, que tinha um papel de lideranca nesse processo.
Toda a articulagio comegou a ser feita por Santa Catarina. Depois, quando o grupo
assumiu o poder na ABEn/SC, no ano de 1980, passou a ser uma sede do MP a nivel
nacional, uma espécie de Secretaria. Logo apés 1980, o niicleo inicial havia identidade
com participantes das Se¢des da ABEn ou militantes do movimento sindical da Bahia,
Ceara, Minas Gerais, Rio de Janeiro — este sediado no Sindicato das Enfermeiras do
RJ - e Rio Grande do Norte, como células importantes no desdobramento do
Movimento. A aglutinacio desse grupo comecou, no contexto nacional, a evoluir junto
as Enfermeiras dos hospitais piiblicos, tendo em vista que, aos servidores piblicos,

nio era permitido o direito a sindicaliza¢do. Desta forma, as profissionais de

Enfermagem tinham na ABEn essa possibilidade de representagio sindical.

“a aglutinagdo inicial do MP se deu no setor dos servidores publicos
Jfederais. Apds, se expandiu para os servidores estaduais e, em seguida
para as demais dreas.[.....] Em Santa Catarina, nés conseguimos fazer da
ABEn e do Departamento de Enfermagem da Universidade Federal de
Santa Catarina, o niicleo de articulagdo do MP. Entretanto, no caso do
Rio de Janeiro/RJ, esta articulagdo ndo se deu por dentro da Escola de
Enfermagem Anna Nery. Ela surge no movimento dos trabalhadores l
federais, e dai surgiram figuras importantes do MP Nacional, como Liany

Bonilha, Terezinha Nobrega, e outras...” (Jorge)

Assim, o Congresso de Fortaleza em 1979 serviu para expressar,
.publicamente, 0 descontentamento de uma parcela da Enfermagem Brasileira e se
formou um embriio do Movimento. Participa¢io, movimento nacional de oposigio a
Dire¢io Nacional da ABEn. Este Congresso passou a ser o marco historico deste

movimento de oposi¢io.

“o Jorge ¢ uma pessoa muito importante para a Enfermagem, pela
capacidade de articular, de produzir, de fazer vdrias coisas ao mesmo
tempo.... Naquela época a gente ndo tinha informagoes fdceis, ndo existia
a internet, e era dificil ter boletins didrios, mas o Jorge trazia
informagoes, sempre atualizadas.....O Jorge tinha muita informagdo e
socializava estas informagdes para todos. Foi muito importante para a

Enfermagem.” (Vera)
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Neste momento, comega a ocorfer, também nacionalmente, o que citamos
anteriormente: era preciso expressar, publicamente, uma nova concepgdo de
mundo a luz do que pensavam aqueles individuos que, articuladamente, num
grupo, discordavam dos encaminhamentos dados pela Dire¢do Nacional (DN) da
ABEn. A DN expressava uma concepgdo de mundo e de profissdo ao agir como
agia. Assim, o grupo apresenta & Enfermagem uma nova forma de pensar, agir e
debater a profissdo e, por conseguinte, uma nova concepgdo de mundo. Pois,
segundo Gramsci (1984, p. 13) é necesséario, para contraditar estas concepgdes,
que tenhamos “consciéncia de nossa historicidade”. Desta forma, o debate ¢ o
contraditério passam a fazer parte de ambientes onde concepgSes distintas s&o
colocadas em discussdo. O “novo” pode surgir desse embate, ja que provoca
discussdes a respeito do que se pensa sobre a profissfo e sobre a identidade
profissional.

Porém, que tipo de concepgdo de mundo tinha aquela DN, se ndo admitia a
critica, o debate? Qualquer concep¢dio de mundo sé € mantida se for criticada e
debatida. E preciso reconhecer suas iniqiiidades para superi-las, sendio, segundo
Gramsci (1984, p. 13), os integrantes deste mundo serdo fosseis e ndo seres
humanos. Se ndo percebermos essas iniqiiidades, continuaremos sendo o que o
autor chama de “homens massa”. '

Havia uma certa concordédncia por parte dos integrantes daquele grupo de
que era necessario debater a respeito do que move o mundo. “Os atores que
movem a histdria sdo classes sociais, coletividades em luta”, afirmaria Pires
(1998, p. 29). Portanto, o enfrentamento do grupo de oposi¢io a8 DN da ABEn se
impunha como fundamental para alterar o status quo daquela Diregfio. Era
preciso, segundo aquele grupo, que a Enfermagem passasse a disputar interna e
externamente uma nova concep¢do de mundo. Assim, a utilizagdo de espagos
coletivos da Enfermagem passaria a ter preferéncia pelos integrantes daquele

movimento.

O rompimento que o MP pretendia requeria o conhecimento profundo da
estrutura da Entidade, bem como a necessidade de que a informacio circulasse livre e
agilmente. Assim, as liderancgas de oposicio mantinham-se muito bem informadas. As
informagGes eram concisas e aprimoradas a cada dia. Estas, por sua vez, eram
repassadas a categoria, através de boletins e de informes nas Assembléias e Reunides

da ABEn ¢ em outros foruns de que a categoria de Enfermagem participava. Assim,
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as informagdes sairam do controle das Diretorias, possibilitando uma intera¢io maior
entre o associado e a entidade, em que pesasse a luta da Diretoria Nacional para que

isso fosse evitado.

Nos Congressos Brasileiros de 1980*! ¢ 1981%%, o grupo iniciava seus debates, ja
que esta oposi¢iio estava dispersa nos diversos Estados. Porém, foi no Congresso de
Porto Alegre”, em 1982, que ocorre uma manifesta¢io do grupo de oposicio a
Direcio Nacional da ABEn. Entretanto, é no Congresso de Sio Paulo® (1983), que ¢
realizada a primeira Plendria do Participagz‘io, onde foi elaborada a carta de
principios que embasaria as propostas da chapa de oposi¢do nacional a ABEn, a qual
disputaria as eleigdes de 1984. Foi nesse Congresso que se formaliza o Participacio

como um movimento articulado em todo o Brasil.

A agdo inicial do MP foi estabelecer um debate nacional sobre o papel da
ABEn e sua importincia na organizagio das profissionais de Enfermagem, o que
canalizou o sentimento de indigna¢io com a realidade nacional e a insatisfacdo com a

pritica de Enfermagem de parcela da categoria, dispersa em muitos Estados.

E importante destacar que, antes de participar de qualquer evento, a
ABEn/SC, através de suas liderancas, fazia um trabalho pré-evento, para preparar os
participantes. Nestes Congressos, as Enfermeiras Catarinenses que se fizeram
presentes sentiram o autoritarismo da DN, em especial sobre seus opositores, tendo
em vista que as profissionais participavam de outros foruns, reforcando assim a idéia

de que era preciso mudar.

“Olha, na realidade eu via pelos olhos das pessoas que participavam. Ai
prihcipalmente o0 Jorge. Ele nos informava sobre como andavam as coisas
por ld. Quando eu fui ao 1° Congresso, eu ja fui com wuma certa
informagcdo de que tinha pouco espago para conversar, tinha pouco
espago para discutir, que era uma coisa meio no cabresto...Quer dizer,
vendo com os préprios olhos essa prdtica e que na realidade, avaliando

hoje, eu ndo achei muito interessante o Congresso. Foi interessante,

41 32° CBER, realizado de 01 a 07 de junho de 1980, em Brasilia/DF. Foi o Congresso de posse da Enfermeira
Circe de Melo Ribeiro, como presidente da DN da ABEn.

%2 33° CBED, realizado de 02 a 07 de agosto de 1981, em Manaus/AM.

 34° CBED, realizado de 24 a 29 de outubro de 1982, em Porto Alegre/RS.

# 35° CBER, realizado de 24 a 30 de setembro de 1983, em S#o Paulo/SP.
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enquanto espago de encontro com os demais profissionais e estudantes,
porém ndo senti que aquilo fosse um canal de expressdo, uma instdncia

que me representasse.” (Jonas)

A demonstracio “in loco” do autoritarismo da Direc¢io Nacional da ABEn
fevoltou os participantes dos eventos e 0 MP, além de politizar o processo com a
participacio, ampliou o nimero -de seus adeptos. A forma de condugio das
Assembléias e Plenarias, além de mostrar a contradicio do discurso oficial - quando o

debate ocorria - serviu, entio, para ampliar o MP.

Como podemos perceber, nio bastava informar; o importante, para que o
movimento crescesse, ;ra colocar os sécios frente dos problemas. Eles tinham que
enfrentar, também, o que as liderangas de oposi¢io enfrentavam. Existia a
necessidade de participar. Nao bastava a lideranca vivenciar o que ocorria, fazia-se
necessario mostrar aos demais sécios o que ocorria. E assim, o movimento

cresceu...Ganhou adeptos.

As diferengas entre a DN e o grupb de oposicao eram no campo das idéias, da
concepcio de entidade, da visdo sobre a profissdo e sobre a socie(iade; nio existia
qualquer tipo de discussio sobre malversagio de recursos e/ou desvios de qualquer
natureza. Neste campo existia seriedade e todos comungavam da idéia de que se
deveria continuar controlando os recursos, porém, a abertura total preconizada
também envolvia esse setor. O ponto central de discérdia era a necessidade de se
abrir “integralmente” a entidade a participacdo de seus sécios, criando canais que a

democratizassem.

No momento em que se luta pela participagio nas decisGes, na democracia
da Associacdo, tem-se por meta fazer surgir espagos necessdrios a reflexdo da
profissdo. E neste cendrio estrutural que construiremos as possibilidades da agZo,
dos movimentos. E na conjungio de um dado momento histérico, com individuos
e coletividades organizadas, que poderemos transformar a realidade. Essa € a
sociedade em movimento, onde sdo valorizados os conhecimentos acumulados e a
cultura de cada individuo num dado grupo social, para que em seu embate surja o
“novo”, emerja daquela situagdo uma nova concep¢io de mundo: uma nova
concepedo de entidade e profissdo. Assim agia o Movimento Participagéo.

Portanto, debater todas as situagdes que pareciam estranhas a organizagdo

se impunha como agfio concreta daquele movimento. Era necessario expor a
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Enfermagem todos os aspectos que ferissem, na concepg¢do do movimento, o que
seria uma organizacio representativa de trabalhadores. E, assim, o MP foi
construindo sua identidade e suas percepgdes a respeito da ABEn e da profissdo,

que serdio objeto de apresentagdo no decorrer do presente trabalho.

Outro ponto importante era a necéssidade de romper com a submissio da
Direcio Nacional da ABEn aos laboratorios multinacionais, que na época
estabeleciam o temdrio, os conferencistas, hor:irios de plendrias, sorteios de brindes,
enfim, dominavam o Congresso Brasileiro de Enfermagem. O movimento defendia
que o Congresso era um espaco de debate de Questﬁes técnicas do campo da saide e
da Enfermagem, mas também uin espaco de debate sobre o exercicio do trabalho
profissional de Enfermagem, e que o temdrio deveria ser decidido pela categoria e

néo ser subordinado as pressdes e interesses econdomicos.

“A luta era para que ela nio estivesse mais atrelada aos laboratérios
multinacionais, que na época estabeleciam o temdrio, os conferencistas,
hordrios de plendrias, sorteios de brindes, enfim, dominavam o

Congresso Brasileiro de Enfermagem..... "(Anita)

O grupo do MP de Santa Catarina polarizou o debate com a DN criticando,
em especial, quatro aspectos que eram o carro chefe da a¢io daquela direcio: a)
exclusio dos associados das decisdes concernentes a categoria; b) restri¢io de debates
e discussdes ao aspecto técnico; ¢) subordinacéo as politicas oficiais; d) subordinagio

as politicas definidas pelas multinacionais do setor da satde.

A luta do referido grupo consistiu em defender e valorizar a profissio. Para
isso, acreditava que era preciso ser profissional competente técnica e politicamente e
capacitado na producio de conhecimento. Isso sé poderia ocorrer com uma visio

critica da sociedade e da profissio.

Outro item central era que as profissionais de Enfermagem deveriam colocar-
se como trabalhadoras e que, portanto, sofriam as mesmas conseqiiéncias da politica
governamental que o conjunto dos demais trabalhadores. Assim, a luta por melhores

condicoes de trabalho entrou na pauta do MP e, por conseguinte, da categoria.

A légica de atuar acriticamente, sem participar dos processos gerais de luta
dos trabalhadores, contribuiu para que a Enfermagem se alienasse em sua
condigio de trabalhadoras. Esta alienagdo, fruto de um trabalho por vezes

parcelado, sem entendé-lo como um processo em que todos os agentes da 4rea
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estdo envolvidos, e sem ter claro objeto de sua agdo, submete a Enfermagem ao
modelo médico, afastando-a, entfio, de suas caracteristicas profissionais. Desta
forma, a critica do MP vinha para transformar essa situagdo. A Enfermagem ao
entender essa condigdo e, em especial, pelas suas precarias condi¢es de trabalho,
adere, entio, ao movimento.

As transformagbes do processo de producio com o advento da
industrializagdo, como citamos anteriormente, levou ao parcelamento do trabalho.
Apesar de ndo fazer parte do processo de trabalho industrial a Enfermagem, em
algumas institui¢Ges, acaba por parcelar seu trabalho. O parcelamento do cuidado,
do assistir, do gerenciar, como se, depois, somando-se estes, tivéssemos algum
resultado efetivo no processo de trabalho profissional, era preciso ser debatido,
discutido. Era preciso explicitar que a Enfermagem, diferente dos processos
produtivos industriais, precisa reconhecer e identificar o objeto de seu trabalho,
bem como a finalidade deste, para que., ciente disto, possa entdo organizar o
mesmo de forma a qualificar a assisténcia de Enfermagem e néo tornar o trabalho
do profissional de Enfermagem alienado, estranho a si mesmo.

Esses aspectos deveriam estar presentes em todos os debates e eventos da
Enfermagem. Era preciso disseminar este conhecimento a categoria, para que ¢la,
ciente e critica, pudesse construir um novo caminho, uma nova alternativa no seu
processo de trabalho. Os trabalhadores de Enfermagem deveriam conhecer e
dominar seu processo de trabalho, para que ndo ficassem alheios a este. Os
trabalhadores da Enfermagem deveriam conhecer o processo de trabalho por
inteiro.

A formacdo da identidade profissional da forca de trabalho de
Enfermagem e o controle sobre seu processo de trabalho foram os aspectos
principais que moveram o Movimento Participagdo a conquistar adeptos, Brasil

afora.

A dindmica interna dos eventos da ABEn/Nacional também foi questionada, ja
que se impunham impecilhos a participa¢io e a produgio do conhecimento. A
estrutura cerceava o direito das pessoas de se manifestarem. As discordincias
existiam e nido tinham como ser manifestas. Nos eventos, nos textos divulgados, nas
manifestacies, a ABEn impunha seu esquema autoritirio. Sem os contrdrios, o
crescimento profissional — inclusive o técnico - ficava prejudicado, pois o debate se

esgotava sempre na premissa daqueles que se consideravam os
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“baluartes,... as autoridades da Enfermagem. Os demais (referindo-se aos

associados), de certa forma, tinham que obedecer....” (Jonas).

Desta forma, foi construido um consenso a respeito da necessidade de
mudanga da ABEn e, por conseguinte, do seu maior evento: o Congresso Brasileiro de

Enfermagem.

Obviamente, nos Congressos Brasileiros de Enfermagem € que se reuniam
(e retinem-se, até hoje) as diversas matizes de pensamento sobre a Enfermagem. E
14, onde os teodricos debatem a luz da realidade objetiva a Enfermagem, sua
interven¢do social e a sociedade de maneira geral. Entretanto, no momento em
que estes eventos passavam a ser a voz corrente das autoridades e, com a
complementagdo dos interesses da industria médico-hospitalar, evitavam, de certa
forma, a libertagdo do trabalhador de enfermagem, da sua alienagéo. Portanto, a
acdo coordenada do MP e, em especial, no enfrentamento das idéias nos CBEn’s
era fundamental para contraditar o paradigma dominante. Naqueles eventos € que
se expressava o que Gramsci evidenciou em seus escritos: a importancia do
“intelectual” na acdo transformadora da consciéncias dos individuos. O embate
tedrico impunha, assim, outra perspectiva de profissdo, na qual as profissionais e
estudantes de Enfermagem podiam discutir e debaté-las. Assim, os “intelectuais”
do MP agiram por sobre os “homens massa” para que pudessem pensar noutra
perspectiva e, assim, ir formando uma nova cultura, uma nova consciéncia.
Segundo o autor, o individuo pode pensar sem ser critico num modelo imposto e
continuar a viver sendo “homem massa”, ou pode buscar a constru¢do € a

elaboragdo de um novo mundo, ou seja, ser um sujeito da histdria, que a constroi.

Estes enfrentamentos com a DN tinham por objetivo criar uma nova
cultura na Enfermagem. A cultura do contraditério, do debate sobre a profisséo e,
em especial, sobre a concep¢do de mundo. Era preciso criticar para se construir a
identidade profissional da Enfermagem. Esta, por sua vez, deveria ser objeto de
construgdo coletiva. |

Assim, explicitar os problemas, sob a 6tica do MP, na condugio da
Dire¢do Nacional da ABEn, passava a ser importante. Criavam o contraditério,
apresentando as alternativas na 6tica do movimento. Expressavam a sua
concepgio de mundo e, em especial, criavam o espago a reflexfo e ao debate. Era
preciso colocar em discussdo o pensamento do MP. Era preciso julgar as

intengdes do MP e, a agéo nos Congressos Brasileiros de Enfermagem, era o
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espago adequado para fazé-lo. Era nestes eventos que poderia ir se configurando
- uma nova forma de agir e de pensar na Enfermagem Brasileira até porque era — e
ainda € - o evento mais irhportante da Enfermagem Brasileira.

Ao agirem “intelectualmente”, poderiam colaborar na transformagio das
consciéncias dos individuos que, em fungio de nfo terem espagos proprios a este
tipo de experiéncia, continuavam inertes, apaticos e passivos diante da realidade

apresentada.

4.4 OS PROBLEMAS NA CONDUCAO DA ABEN PELA DN, NA
VISAO DO MP

As visdes de condugiio de uma entidade sdo expressas por suas agées concretas.
Estas traduzem a visio de mundo, de organizagio profissional, de categoria, de classe,
dentre outros aspectos. A oposi¢cio que se articulou no Estado de Santa Catarina em
torno da ABEn/SC tinha como pontos essenciais de critica 2 Direcio Nacional da

ABEn, desde seus primoérdios, os seguintes aspectos:

44.1 A ABEn funcionava como correia de transmissio” das
politicas oficiais e dos interesses da indistria multinacional do setor
saude, agindo autoritariamente, niio permitindo a participacio dos
associados e realizando eventos centrados em questdes técnicas, onde o

debate politico era impedido.

A ABEn, era uma Associa¢ido Cientifica mas desenvolvia uma pratica de
subordinagdo as politicas oficiais e aos interesses da industria farmacéutica e de
equipamentos médico-hospitalares. Era uma Associagio “oficialista” e subordinada
as multinacionais. Esse era o grande mote que introduziu a luta do MP, nacional e

estadualmente.

45 A ABEn simplesmente transportava, sem qualquer intervengfio critica, a categoria os temas e projetos de
interesse do Govemo Militar e que, no setor saide, se coadunavam aos interesses do capital internacional das
empresas de medicamentos e equipamentos do setor satde.
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“questiondvamos aquela estrutura de poder e a posi¢do de correia de
transmissdo das politicas governamentais... se a politica governamental
era de investir em agdes de cunho coletivo e de saneamento do meio
ambiente, nos anos 20, entdo a politica da ABEn era neste sentido,
mudando também, nos anos 50 quando o modelo assistencial estd
estruturado para a atengdo individual, curativa e hospitalar. A
Enfermagem seguia as proposicdes governamentais, ndo tinha uma -
intervengdo diferenciada daquilo que os governantes esperavam da
profissdo, do que eles esperavam que desenvolvéssemos. A posi¢do da
entidade, era de ‘correia de transmissdo’ das politicas governamentais,
por passividade/submissdo ou por adesdo, por identidade politica com

elas e com os governantes.” (Denise)

Melo (1986, p. 81), ao discutir esta questio da aproximagdo da
Enfermagem a Classe Dominante afirma que esta se d4 de forma ambigua, pois
ocorre entre “trabalhadores que ocupam uma posic¢do intermediaria no processo
de trabalho, carregando poucas recompensas do capital e, por outro lado, mais e
maisa marca da condigdo assalariada”, porém, n3o deixando de ser sempre

subordinada a estrutura oficial de saiude e a classe médica.

Seguindo a mesma linha de raciocinio, Alves (1987, p. 39-40) afirma que
“a despolitiza¢do imprimida a essas categorias contribui para manter as
trabalhadoras da Enfermagem quase sempre passivas nas relagdes de trabalho.
Esse processo de despolitizagdo, além de ser conseguido através de outras esferas
como as proprias organizagdes sindicais que, por assumirem o papel social que
lhes € atribuido, desviam a sua a¢do de lutas por melhores condi¢gdes de trabalho
ou mesmo por um sistema social mais justo, é também favorecido pela educagéo
que, (...) alimenta o processo de fragmenta¢do do mercado de trabalho, uma vez
que passa a preparar trabalhadoras de Enfermagem com qualificagbes

diversificadas™.

O MP insurge-se contra as dire¢des da ABEn — Se¢Oes e nacional -, que
refletiam essa concepcgdo de sociedade e de profissio subordinada aos interesses
oficiais, inviabilizando, por conseguinte, a participagdo de seus sdcios na entidade
e, destes, nas lutas gerais da sociedade. Essa posi¢do foi historicamente

construida ja que a formac¢fo das Enfermeiras, no Brasil, teve essa orientag#o.



Como afirma Pires (1989, p.137), “as Enfermeiras americanas que vieram para o
Brasil dirigiram a formagdo da nova profissio as mulheres brasileiras originérias
das camadas sociais mais privilegiadas, para formar um grupo de elite articulado
ideologicamente com os interesses da classe dominante, décil e servil aos médicos
e ao Estado, com o objetivo de ser o elemento de ligagdo entre o atendimento
médico institucional e o domicilio dos pacientes acometidos pela tuberculose ¢
demais doengas endémicas e epidémicas do Brasil do inicio do século; de ser o
elemento administrador da assisténcia de Enfermagem, de prestar cuidados aos

doentes e de formar pessoal auxiliar e novas Enfermeiras para atuar na profissio”.

Cytrynowicz (2000) refor¢a essa idéia de subordinagdo ao descrever o

envio de um grupo de 73 Enfermeiras brasileiras que atuaram na Segunda Guerra

Mundial. Segundo o investigador, a mobilizagdio feita em torno destas

profissionais criou uma mobilizagdo muito grande das mulheres da classe média,
em torno do Estado Novo, de Getilio Vargas. Tanto ¢ verdade que a instituigio
do Dia do Enfermeiro é obra desse presidente. A mobilizagdo foi enorme pois
envolvia a “pétria-mde” que cuidava de seus filhos na guerra e tinha como
objetivo conjugar a mobilizagdo guerra versus adesdo politica ao Estado Novo.
Estas Enfermeiras atuaram agregando jovens mulheres da classe média aquela
alternativa politica. Assim, a profissdo servia a um regime politico, através da

ac¢éo de algumas profissionais, nas décadas de 20 a 40.

Germano (1983, p. 109), na concluséo de sua obra “Educagéo e Ideologia
da Enfermagem no Brasil”, afirma que a Revista Brasileira de Enfermagem
(REBEn) € um instrumento de educagfio para todas as profissionais e estudantes
da Enfermagem, e a ABEn, através dela, “imprime uma dire¢do intelectual
visando a formagfio de uma concepgdo de mundo”, sejam estes grandes
intelectuais ou “simples Enfermeiras do interior”. A analise acerca das bases
conceptuais que demonstram a visdo de mundo veiculada pela REBEn, no periodo
de 1955-1980, mostram que a mesma € “conservadora, porquanto n3o chega
sequer a mencionar a existéncia de uma sociedade concreta no Brasil, regida pelo
modo de produgﬁb capitalista. Se nio chega a mencionar, ndo questiona e,
portanto, estd ausente das formulagdes da REBEn, a transformagfo de uma
sociedade cujo conteudo histérico desconhece. Diante disso, a postura assumida é
de conservagdo social, de colaboragdo com o Estado, difundindo as suas politicas

e as suas agdes, (...) assim os intelectuais da Enfermagem desempenham o papel
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de verdadeiros intelectuais orginicos das classes dominantes, cujo espago de
atuagdo é a ABEn como uma organizagdo da sociedade civil, através da qual
educam uma consideravel massa de pessoas € para a qual a Revista é o principal

instrumento pedagdgico” (Germano,1983, p. 111-112).

Ousaria afirmar que, a partir desse momento, na Enfermagem Brasileira,
inicia-se um movimento de intensa participacdo e organizagfdo, que propiciou
inimeras transformagdes no interior da estrutura da ABEn, como entidade.

Era preciso fugir do senso comum. Era necessdrio afrontar, romper com o
totalitarismo da direg3o da ABEn e dos governos instituidos pela Ditadura Militar.
O MP deveria aproveitar o momento histérico para revisar conceitos e posi¢des a
respeito da sociedade e, por conseguinte, também, da profisséo.

A acdo politiéa, como descrevemos no Cépitulo do Referencial Tedrico,
expressa uma concepgdo de mundo. Portando, o agir politicamente, junto aos
demais movimentos e, na explicita¢do das contradi¢des da Diregdo Nacional da
ABEn, poderia fazer com que os profissionais fugissem do senso comum, e
conquistassem a liberdade de expressar a concepg@o de mundo e de profissio que
os profissionais ligados ao movimento de oposigédo precisavam para expressarem
uma ideologia. Esta deve ser expressa, entendida e compreendida, para entdo,

superar a concepcio de mundo e de profissdo que se tinha até 0 momento.

Em 1978 e 1979 surgiram as primeiras greves dentro do periodo da Ditadura
Militar. Foram movimentos que se multiplicaram, com vistas a restabelecer a
democracia no pais, tais como a greve da construgfo civil, dos professores no RS,Ados
" metalirgicos no ABC paulista, a 1*° greve dos médicos residentes. E a ABEn
permanecia impéssivel, sem se envolver em qualquer ato que se contrapusesse ao

regime militar.

Aliada aos governos da ditadura militar, a ABEn reproduzia o papel social e
profissional esperado pelos governantes e grupos que detinham o poder no setor
satide e nAo abria o debate sobre o projeto politico-profissional para a Enfermagem
Brasileira, porque, se aberto o debate, este poderia se contrapor a politica
engendrada nos palicios dos diversos governos militares que se sucediam. Assim, a
luta do MP, desde o inicio, foi transformar a ABEn numa entidade representativa,
democratica, combativa e articulada com os movimentos sociais ¢ niio subordinada

aos interesses governamentais e das indiistrias multinacionais.
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A gestdo da ABEn, por sua vez, era muito centrada na sua DN. Os canais
abertos, como as Assembléias de Delegados (AD’s), tratavam de assuntos muitas
vezes periféricos a realidade do pais e a necessidade de intervencao de uma entidade
de cunho nacional. Havia uma politica de “fechamento” a participa¢ido dos sécios.
Nos eventos, em especial nos Congressos Brasileiros de Enfermagem (CBEn’s), nio

havia espagos para a discussiio sobre a estrutura da entidade.

“FEu me lembro bem que nas assembléias de delegados, discordar era
uma coisa muito complicada. Nés exigiamos o debate, ja que isso que ndo
ocorria. Na realidade, as propostas eram apresentadas e as coisas se

davam sem discussdo...” (Jonas)

Ao mesmo tempo em que nio fomentava o debate da organiza¢io da categoria,
excluindo os demais profissionais de Enfermagem e, privilegiando apenas as
Enfermeiras, a ABEn nio encaminhava uma luta coletiva para a melhoria das
condi¢des de trabalho. Talvez o que tenha ocorrido foram, apenas, negociagoes de
cupula, em que os interesses coletivos tinham pouca possibilidade de se expressar face
aos interesses privados e governamentais, ja que a categoria nio era consultada e
sequer tinha o acesso as informacdes, que eram concentradas na Dire¢iio Nacional da

ABEn.

As empresas multinacionais eram o centro dos Congressos Brasileiros de
Enfermagem; Muitas vezes, nas plenarias de encerramento, ocorriam sorteios de
brindes, 0 que atraia a maior parte dos participantes para esse evento, desviando o
debate sobre a tematica. O horidrio, funcionamento e disposi¢io de material

publicitario eram livres, sem condicionantes de interesse do evento.

Desta forma, os CBEn’s eram “palco das empresas” — espago privilegiado de
divulgacido e propaganda de seus produtos, e nio do debate teérico, técnico-politico,
que pudesse conformar um projeto politico profissional da categoria. Até na
ocupacio do espaco fisico aparecia a supremacia das empresas em detrimento da

propria ABEn. As melhores locagdes eram feitas para as empresas.

Ainda, os debates e as programacdes cientificas, na época, eram centrados
somente no campo técnico. Mormente, vinculados as ac¢des técnicas. Envolvia o fazer
da Enfermagem como expressio técnica e nio como expressio politica. Nio que o
movimento quisesse apenas debater a questio politica, mas era necessario agregar

este componente as questdes técnicas.
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“precisdvamos de uma entidade extremamente forte,‘ mas com uma ag¢ao
com competéncia social e politica. A nossa formagdo tinha sido muito
vinculada a competéncia técnica. Nos tinhamos esta competéncia, porém,
precisavamos fortalecer a Enfermagem saindo dos muro da pripria

Enfermagem” (Marisa)

Os temas centrais dos Congressos Brasileiros muitas vezes ensejavam a
possibilidade de tematizagdo politica. Entretanto, na sua execugio, os mesmos eram
controlados rigidamente, sem que se pudesse estabelecer um debate franco, em
especial, - quando tivessem  nas mesas-redondas, plenarias e conferéncias

representantes dos Governos e/ou das politicas oficiais.

" “q ABEn ndo se pronunciava sobre as questdes de pfojetos na drea da
saiide. Ndo tinha uma posi¢cdo. Normalmente, o que se fazia era
uma...atualizada nos programas oficiais. A ABEn, entrava nos
programas, achando que todos os programas eram bons. Era uma aliada
das politicas oficiais. E a idéia de vocé ter um praojeto politico prdprio da

Enfermagem era o fio condutor que aglutinava as pessoas” (Jonas)

Desta forma, quando existia algum debate centralizavam-no somente em

questdes técnicas, sem ensejar qualquer tipo de agio diferente desta.

4.4.2 A ABEn era contra a politica de criacio de uma entidade

unitaria e defendia a criacio do Sindicato das Enfermeiras

&

A DN da ABEn era contraria a tese Catarinense de se encaminhar

constituicio de uma entidade unitiria da Enfermagem, que pudesse agregar o

”a

trabalho sindical, a fiscaliza¢io e normatiza¢io do exercicio profissional, aliado
reflexio sobre a formacgido profissional ¢ producio técnico-cientifico-cultural e
politica. Da mesma forma, nio participou em nenhum momento do processo de
criacio das Centrais Sindicais Brasileiras, pois entendia que esse niio era o papel de

uma Associa¢oe Profissional, qui¢cd o debate sobre a entidade unitiria.

“infelizmente, a assimila¢do da entidade unica, eu nio sei como estd a
nivel nacional, hoje, mas é uma coisa ainda débil na minha opinido. Isso
eu acho que foi um prejuizo para a categoria, porque se, na época

quando a gente propds.... Isso tivesse sido aceito, acredito que nds
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teriamos uma entidade que faria medo aos patrdes e aos governos,
- porque seria uma entidade composta por no minimo 700.000

trabalhadores.” (Eliana)

Quanto a proposta de entidade unitaria, essa posi¢io de contrariedade foi
reforcada quando a Enfermeira Circe de Melo Ribeiro, ao tomar posse, no 32°

CBEn*, afirmou em seu discurso de posse

“contaremos, a partir deste momento, com a colaboragdo de todos, com vistas ao

fortalecimento das Associa¢bes Profissionais de Classe e a criacdo dos Sindicatos dos
Enfermeiros... " (grifo nosso). -

O trabalho de Comino (1993), analisando entre suas entrevistadas as
representagdes sobre uma entidade sindical de Enfermeiras, chegou a concluséo
de que a luta era a criagfio dos Sindicatos de Enfermeiras, na realidade, surgiu
com a perspectiva destas profissionais diferenciarem-se das demais trabalhadoras
de Enfermagem, com a conquista do status de profissionais liberais. Essa
descoberta, na realidade, pode desnudar a posigéo dé porqué as Enfermeiras,
desde 1940, lutavam para romperem com a organizagdo sindical de trabalhadores
da satde, onde la se encontravam, também, os Atendentes, Auxiliares ¢ Técnicas
da Enfermagem. Assim, em 1977 é fundado o 1° Sindicato das Enfermeiras do
Brasil, no Rio Grande do Sul e, imediatamente ap6s, o Sindicato das Enfermeiras

do Rio de Janeiro(SERJ).

Esta proposta nio organizava a categoria como um todo, excluia os demais
profissionais da Enfermagem da organizag¢io profissional. Isso dificultou,
sobremaneira, a atuac¢io conjunta nos movimentos. Ao excluir da participacio os
demais profissionais da Enfermagem, reproduzia na representagio social a légica da

divisdo parcelar ou pormenorizada do trabalho da Enfermagem.

A Enfermagem “organiza-se internamente, sob a égide da divisdo parcelar
ou pormenorizada do trabalho. As Enfermeiras assumem a geréncia do trabalho
assistencial de Enfermagem, controlando a globalidade do processo de trabalho e
delegando tarefas parcelares as demais trabalhadoras de Enfermagem. A

Enfermagem, desde a sua organizagio como profissdo, ¢ predominantemente

46 320 CBEn, realizado de 01 a 07 de junho de 1980, em Brasilia/DF.
“7 ABEn. RIBEIRO, Circe de Melo, in: Anais do 32° Congresso Brasileiro de Enfermagem (p.21-23).
Brasilia/DF, 01 a 07 de julho de 1980.



subordinada e assalariada”, mesmo assim, ideologicamente, articula-se com os

detentores do poder (Pires, 1998, p.85).

Backes, (2000, p.116-117) discutindo a contribuigdo das Teorias de
Enfermagem ao Ensino de Enfermagem na Década de 70, ao apresentar o trabalho
realizado por Wanda Horta, afirma que “o processo de Enfermagem e o uso das
_ teorias de Enfermagem norte-americanas passam a ser instrumento muito mais de
exercicio académico-pedagégico que metodologia operacional de praticas
concretas de assisténcia, na formac¢fio das Enfermeiras, reforcando o
distanciamento do ensino e da pratica nos servigos assistenciais. Esta divisdo nio
ocorre a mercé do contexto sécio-politico-econdmico, no qual nos encontramos
inseridos, pelo contrario, ela € o reflexo da divisdo de classes na sociedade e das
relagdes de poder. No capitalismo, a diviséo social do trabalho separa a concepgédo
da execugdo e, na saide, h4 uma multiprofissionalidade de trabalhadores que
prestam servigos, ocorrendo uma monopolizagdo das questdes da saide na méo do
médico. Na Enfermagem encontramos uma outra categoria que se diferencia, pelo
grau de escdlaridade, conhecimentos e responsabilidades no cuidado ao paciente,

ou seja, as Auxiliares, Técnicas e Atendentes de Enfermagem.”

Esta reproducdo de divisio social do trabalho também era expresso pelo
modelo de sindicalismo apresentado pela prépria Dire¢@o Nacional da ABEn. A
proposta reforgava a tese de exclusdo da maior parcela da Enfermagem Brasileira,

ao defender, publicamente, a criagéo do Sindicato das Enfermeiras.

Por outro lado, Melo (1986) afirma que com o surgimento de novas
categorias profissionais na Enfermagem, a divisdo social do trabalho tendia a
ampliar-se. Estas novas categorias atendiam os interesses do mercado e, por que
ndo afirmar, dos detentores do poder em nivel central. Desta forma, ao
ampliarmos o numero de categorias profissionais, imediatamente estariamos

ampliando a divis#o social do trabalho.

Silva (1986, p.114), ao discutir as caracteristicas da Enfermagem,
afirmava que esta era: “historicamente determinada, heterogénea, contraditéria,
voltada primordialmente, de fato, para o cuidado do paciente (cuidado direto e
indireto) e, secundariamente, para a preveng@o da satde”. Asseverava, assim, que
era: “Historicamente determinada enquanto parte integrante de uma sociedade

concreta a cujas transformagdes sociais gerais ou especificas (ao campo da saude)
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se articula. Hetérogénea sobretudo porque composta por categorias socialmente
diferenciadas, de todos os niveis de escolaridade e, portanto, marcada
internamente por assimetrias, discriminagdes e conflitos. Heterogénea ainda no
caso das Enfermeiras, por implicar tipos diversificados de exercicio profissional
como docéncia e servi¢o. Heterogénea também por se apresentar vinculada a
instituigbes de saude distintas, publicas e privadas (hospitais, centros de saude,
clinica). Contraditéria porque entrecortada pela divisdo entre trabalho intelectual
e trabalho manual, sendo que as Enfermeiras (as intelectuais da Enfermagem) sé
existem enquanto existirem ocupacionais da Enfermagem (sobretudo Atendentes
e Auxiliares). Contraditoria ainda porque seu discurso dominante é negado na
pratica”. cotidiana de seus agentes. Este discurso dominante é o discurso da
categoria dominante (das Enfermeiras).” As enfermeiras apenas replicavam as

relages de poder a que estavam submetidas, nos servigos de saude.

O MP Ilutava contra esta forma de articulagdio da Enfermagem,
sobremaneira as caracteristicas que excluiam os demais membros da categoria dos

debates sobre a profissdo e da organizag¢do unitdria.

A defesa da constituicdo de uma entidade unitdria, a partir da ABEn,
defendida pelos Catarinenses do MP, se coaduna com os escritos de Gramsci,
onde, ao buscarmos construir uma concep¢do de mundo unitiria e coerente,
elevando-a a um pensamento mais desenvolvido, poderia emergir uma alternativa

a posig¢do existente de organizagdo profissional.

Esta concep¢io de entidade unitdria certamente contribuiria,
substancialmente, na defesa dos interesses da categoria € ndo de determinados
grupos. Se todos os niveis de formacdo profissional pudessem estar juntos, numa
unica entidade, ent3o, com certeza, poderiam debater sobre o seu processo de
trabalho, suas condig¢des de trabalho e sua condi¢do de trabalhadoras da saade.
Um profissional poderia entender o outro de maneira mais fraterna, sem os
atropelos da relagcdo interna ao processo de trabalho. E, nesta condig3o,
construirem um novo paradigma profissional, onde todos, entdo libertos das
estruturas por vezes impostas por grupos poderiam dar essa construgdo. O que se
destaca desta situagio € que, em muitos momentos, a discussdo dessa entidade
unitéria era rechacada pelos proprios integrantes do MP nacional, por entenderem

que a construgdo da profissdo poderia se dar de forma desagregada, desarticulada,
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onde cada nivel prbﬁssional, poderia, numa outra instincia inter-institucional,
articularem suas demandas e “lutas conjuntas”. Indago: que condigio de luta das
trabalhadoras de Enfermagem pode se dar de forma desagregada? O que a
Auxiliar ou a Técnica de Enfermagem tem de diferente do que, simplesmente, a
formagao profissional da Enfermeira? Ambas nio sdo trabalhadoras? Obviamente
que tem diferengas do ponto de vista de suas competéncias profissionais,
entretanto, isso ndo da direito a um nivel profissional agir sobre o outros, sem
considerar sua concepgdes de mundo, sua condi¢io de vida e, também, suas
perspectivas profissionais. Assim, a perspectiva, em minha avalia¢do, com
coeréncia do ponto de vista da constru¢do de novos intelectuais, conforme os
preceitos de Gramsci, era a de constitui¢do de uma entidade unitaria, a partir da
ABEn, pois como uma organiza¢do nfo governamental, fugiria & sanha dos
detentores do poder e, poderia, livremente, articular suas a¢Ges, sob uma nova

6tica organizativa e de profissdo.

Infelizmente, até hoje, esse debate ¢ rechacado. Ou melhor, é
desconsiderado pelas nossas liderangas sindicais e associativas, 0 que em minha
avalia¢do tem atrasado a perspectiva de uma melhor condi¢dio organizativa da
Enfermagem Brasileira. Talvez, a articulagio de uma entidade unitaria se dé nio
pelas organizagdes néo governamentais, 0 que, certamente, serd um atraso do
ponto de vista organizacional, até porque o atrelamento ao aparelho de estado
podera impedir a formagio das “novas consciéncias”. Poderemos continuar sendo
“homens massa” numa seara de liderangas que sequer se sujeita ao debate com a
categoria de Enfermagem. Se esse debate fosse feito de forma articulada com toda
a categoria, tenho a impressdo que as ditas liderangas e/ou dirigentes se
surpreenderiam com o resultado. Dai, talvez a nega¢Bo do debate, o que é algo
atrasado e que impede a experimentagdo de novas altemativas organizacionais.
Talvez estejam evitando a perda do “status quo” de suas posi¢Ges dirigentes, o
que, em minha andlise, € contrdrio a tudo o que o Movimento Participa¢io se
propds. Dai porque entendo ser necessario, nos dias de hoje, a consolidagZio de um
Movimento, que tenha por prioridade o debate da constru¢io de uma entidade

unitaria da Enfermagem, a partir da ABEn.

Essa constataggo alicer¢a-se em Gramsci, quando 0 mesmo afirma que um
dado grupo pode apropriar-se de uma concepgdo de mundo e estabelecé-lo como

verdade e que outros a seguirdo “cegamente”. Assim, ndo hd como separar a
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filosofia da politica. Onde a politica é a agdo da filosofia, num dado momento
histérico. Assim, se as liderangas rechacam esse debate é porque uma decisdo
politica que encobre uma concep¢do de organizagdo foi, previamente,
determinada. E aos demais cabe, apenas, segui-los. Essa, certamente, nio era a
posi¢#o inicial daqueles que conformaram o MP. Pois se a critica era sobre a falta
de debate sobre a profissdo e organizagdo, certamente o debate sobre a entidade
unitaria deveria acontecer no dmbito da categoria e ndo restringir-se, até hoje, as

liderangas ou representac¢les das entidades.

4.4.3 A ABEn nao participava da formulacio das politicas piblicas

de saiade e relativas as trabalhadoras daquele setor

Os integrantes do Movimento Participacio identificavam essa postura como

um problema e uma pratica a ser mudada.

“Deveriamos romper com a postura de correia de transmissdo das
decisdes governamentais e do modelo assistencial... Deveriamos intervir
como profissdo que tem um conhecimento produzido e que tem algo a
dizer para a sociedade, e que se posiciona como aliada da parcela da
populagdo brasileira excluida do processo decisorio e do direito a uma

assisténcia de saude digna”. (Denise)

A ABEn reproduzia o pensamento hegeménico no tocante a formulagio dos
modelos assistenciais e no que diz respeito as formula¢des sobre papéis profissionais e
condi¢des de trabalho. Nao havia uma formulagio da categoria em relacio a estes
aspectos, que se manifestasse explicitamente na sociedade, identificada como sendo da

Enfermagem.

Para o Movimento Participaciao, o0 modelo assistencial em satide ¢ a realidade
vivida pelas trabalhadoras de Enfermagem tinham relacio com o modelo econdomico
e com a estrutura politica vigénte no pais (que ainda era a ditadura militar),e esta

realidade correspondia a historia do pais que, sistematicamente, excluiu as maiorias.

Backes (2000, p.121), discorrendo sobre 0 Movimento Sanitario brasileiro
e a construgdo participativa da nova proposta curricular — a contribui¢do da
década de 80, afirma que ocorreram diversos movimentos visando modificar a

organizagio dos servi¢os de saide. Em 1976, nasceu o CEBES (Centro Brasileiro



de Estudos em Sauide) e, em 1979, surge a ABRASCO (Associagéo Brasileira de
Satde Coletiva), sendo que ambas as organizagdes passaram a combater e criticar
o modelo de satde vigente, ¢ a propor uma reforma do setor satide, que mais

adiante configurou-se na proposta de um Sistema Unico de Saude.
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A par desses ¢ outros movimentos, a ABEn permanecia inerte, isolada e

centrada em questdes técnico-operacionais. Essa era uma das grandes criticas do MP

a Direcio Nacional da ABEn.

“Sei que a inteng¢do maior do movimento era fazer uma mudanga radical

na ABEn, que até entdo seguia os padrdes estatutdrios, sem se envolver

em movimentos externos da ABEn. Entdo, na minha percep¢do a maior

mudanga proposta pelo Movimento Participa¢do era esse. Era abrir a

ABEn! (Terezinha)

A ABEn/SC, por sua vez, tinha que ser representativa e, para tanto, deveria

estar presente em todos os movimentos em que pudesse explicitar as preocupagdes da

categoria. Ndo poderia simplesmente reproduzir os programas oficiais. Deveria

apresentar suas propostas e centrar o seu debate sobre a participacdo da sociedade

civil em projetos de natureza publica. E, no setor saide, era necessario o controle

popular sobre a a¢fo estatal e a participa¢ao na defini¢io das diretrizes politicas para

o setor.

Neste periodo, por volta de 1987, ainda discutiamos que a Enfermagem
era uma profissdo “marginal na sociedade e ocupava um lugar secundédrio na
familia e no trabalho. O status de inferioridade da mulher em todos os niveis da
sociedade ¢ mantido e aprofundado pelas classes dominantes através da educagfio
familiar, da escola, dos meios de comunica¢cdo de massa, das religides ¢ da

legislagdo”(Silva, 1987, p. 68).

Assim, se tomarmos essas afirma¢6es, um ano apds o ingresso do MP na
Diretoria Nacional da ABEn (ji4 que tomam posse em 1986), observaremos o
quanto foi importante essa mudanga de gestfo, ja que havia uma necessidade de
que a Enfermagem debatesse, discutisse sua realidade, para formularem uma

pauta de agio concreta, enraizada nos problemas de sua categoria e profissdo.
A contribui¢fio na organizagio dos profissionais da Enfermagem foi um
importante papel do MP. O estabelecimento de condigdes para que as mudangas

se processem, estabelecendo uma nova cultura, uma nova organizagio,
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construindo uma nova situagdo, num dado momento histdrico, € o que Gramsci
conceituaria de “ruptura”, onde os “homens massa” evoluem para sua
inteléctualizagﬁo, entendem, compreendem e podem, por exemplo, experimentar
novas concep¢des de organizagdo, como foi o caso do Movimento Participagéo ao
assumir a Diregdo Nacional da ABEn.

~ Foi 0 momento de experimentar uma nova vis@o sobre a organizagio, pois,
como afirma Gramsci, ndo existe teoria sem pratica e nem pratica sem teoria.
Ambas coexistem. Assim, o exercicio do poder pelo MP pode explicitar para que
vinha aquele movimento. Foi o momento em que tiveram a oportunidade de

mostrar & Enfermagem uma nova forma de construir a profissdo e a entidade.

Isto posto, ¢ importante destacar que estes eram pontos essenciais em torno
dos quais um grupo de profissionais e estudantes de Santa Catarina realizava seu
embate com a DN da ABEn. Construiram, neste processo, suas propostas para tornar
a ABEn uma entidade combativa e que representasse de fato os interesses da
Enfermagem Brasileira. Entretanto, 0 MP sabia que isso somente seria alcan¢ado se o

MP assumisse o poder nas Se¢ies Estaduais e na Dire¢io Nacional.

“a luta do MP, desde o inicio foi em transformar a ABEn, numa entidade
representativa, democrdtica, combativa e articulada com os movimentos
sociais” (Jorge)

“A luta do MP se fez na interven¢do organizada, tanto interna, como
externamente, através da participa¢do dos seus forunms (politicas de
satide, nos internos de decisdo da ABEn, dentre outros). Ao ndo
tomarmos decisées a portas fechadas, estimuldvamos a participagdo
genuina das profissionais e dos estudantes. Isso eu acho que é um grande
marco. ...Agora eu vejo isso, que investimos uma energia tdo imensa,

para poder romper com essas situagoes....” (Marisa)
A primeira tarefa, entio, foi a constituicio da Chapa de oposi¢io na
- ABEn/SC, a partir de 1980 ¢, no CBEn de Porto Alegre, em 1982, estruturou-se um
arcabougo para o MP nacional, tendo como tarefa a constitui¢io de chapas para as

disputas estaduais que ocorreriam no ano de 1984, nas elei¢ies nacionais da ABEn.
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4.5 PARA MUDAR A ABEN ERA NECESSARIO VENCER AS
ELEICOES NAS SECOES ESTADUAIS

Este foi o empenho dos dirigentes do movimento de opesi¢io a politica
desenvolvida na ABEn, no Estado de Santa Catarina. Assim, em 1980 ocorreu a
primeira elei¢io em SC, com duas chapas que disputavam a Diregdo da Se¢io. Desde

sua constitui¢iio, em 1962, nunca ocorrera qualquer tipo de disputa na Associa¢io.

“O diferente ndo foi ocorrer eleigdes com duas chapas em Santa
Catarina, j& que isso era esperado. Era esperado, também, o lan¢amento
de uma chapa de oposigdo a DN, o que acabou ndo ocorrendo”

(Terezinha).

O comentario acima, de uma entrevistada apenas, demonstra que ji havia
uma expressio da oposi¢cdo a politica desenvolvida pela ABEn — nacional, mas nio
havia, ainda, for¢a suficiente para, naquela época, disputar as elei¢ées nacionais. Mas

ja existia um movimento claro de oposi¢io em Santa Catarina.

Os articuladores da chapa de oposi¢io em Santa Catarina foram Jorge
Lorenzetti, Marisa Monticelli, Jonas Spricigo, Eliana Faria, Maircia Cruz ¢ Vera

Lucia Blank.

O que unificava o grupo de oposi¢do era o sentimento de que a ABEn deveria
crescer politicamente. A ABEn deveria ser um canal de expressio da Enfermagem e
que propagasse o seu pensamento em todos os cantos do Estado Catarinense. O
posicionamento firme sobre as questées do mercado de trabalho, sobre as questdes
especificas da Enfermagem, com interveng¢des e propostas objetivas faziam, deste

grupo, um grupo coeso e determinado.

“fazer a ABEn crescer..... intervir mais, fazer realmente um canal de
expressdo . A ABEn se posicionar sobre as questdes do mercado de
trabalho, sobre as questdes especificas da Enfermagem, ter um
posicionamento mais claro, intervindo e fazendo proposta, participando
de reunides, discutindo, indo ao secretdrio, apresentando projetos. E
tinhamos projetos, inclusive o de profissionalizagdo dos Atendentes de

Enfermagem....Nos queriamos fazer acontecer..”( Jonas).

“Era necessdrio...... debater o projeto da Enfermagem A grande bandeira
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que chamou as pessoas a participarem da ABEn foi que a Enfermagem
era a maior forga de trabalho do setor saude e nos ndo tinhamos um

projeto politico-profissional, uma proposta de organiza¢do” (Vera).

O grupo disputou, entio, a elei¢io concorrendo com uma chapa da situagzo e
que era presidida pela Enfermeira Lidvina Horr. Entretanto, pelo trabalho realizado
no interior e na Capital, a chapa de oposi¢io encabegada pelo candidato a presidente

Jorge Lorenzetti venceu a elei¢ao.

“Jorge ja fazia parte da Diretoria, ele era de uma das comissdes que
hoje se chamam diretorias, também.... ele era bastante freqiiente...
colaborava.. Portanto, ndo poderia ser considerada uma chapa de

oposi¢do” (Terezinha).

Com esta afirmagdo, parece que existiiam duas chapas apoiadas pela
mesma Diretoria. Seria mais provavel que uma das chapas representasse a
continuidade, logo seria uma chapa de situagéo, senfio ndo haveria necessidade de

haver duas chapas concorrentes.

O interessante € que a chapa de Lidvina Horr levava o nome de “oposi¢do”
e teve um total de 64 votos. Ja a chapa liderada por Jorge Lorenzetti, denominava-
se “Participacdo” e teve um total de 107 votos, tendo ganho as eleigdes em todas

as urnas (Floriandpolis, Tubardo, Itajai ¢ Concérdia)*®.
Porém, segundo o Enfermeiro Jorge, as eleicdes de 1980, em Santa Catarina,

“ndo poderiam caracterizar uma disputa ‘situagdo versus oposi¢do’.
Havia uma nova geragdo e essa nova geragdo queria assumir com uma
visdo politica diferente....uma nova geragdo, entdo, assumiu a ABEn com

propostas novas.”

A caracteristica da renovac¢ao foi 0 que marcou aquela elei¢io, com propostas
que tornavam a ABEn uma entidade representativa, politica (ndo partidaria), de
inserc¢éio na sociedade e combativa; que estimulava o debate sobre a profissio para a

construcio de um projeto politico-profissional para a Enfermagem.

48 ABEn/SC INFORMA, 11/03/1980.
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Vencidas as eleigdes, o grupo de oposi¢iio Catarinense, que mais tarde ganha
adeptos nacionais as suas idéias, vem constituir em minha anilise a célula nuclear do

MP nacional.

A primeira chapa que representou o inicio do MP em Santa Catarina, no
gerenciamento da ABEn/SC, tomou posse no dia 25/06/1980, com a seguinte

formacao:

Quadro 3 - Constituigiio da 1° Chapa do “Participacio” em Santa Catarina

CARGO NOME

Presidente Jorge Lorenzetti

1* Vice-Presidente Diva Fiorini .

2* Vice-Presidente Nelcy T. Coutinho Mendes
1* Secretdria Madrcia Cruz

2*Secretaria Evelyn Elias

1* Tesoureira Maria Celecina Anténio

2" Tesoureira Mirian Lago
Conselho Fiscal Otilia Hammes
Conselho Fiscal Rainildes Schweitzer
Conselho Fiscal Lacia H. T. Gongalves
Comissdo de Publicagiio e Divulgaciio Marisa Monticelli

Comissio de Servigo de Enfermagem Rosane Mazzuco

Comissiao de Educagiio

Jonas Salomdo Spricigo

Comissio de Finangas

Mirian Lago

Comissio de Legislagio

Vera Licia Guimarées Blank

Comissio de Atividade Cientifica

Maria Tereza Leopardi da Rosa

A gestio liderada por Jorge Lorenzetti nio teve oposi¢io que atuasse,
contundentemente. Havia apenas uma resisténcia e um ressentimento manifesto por
membros das Dire¢des anteriores, com relagio ao que havia sido construido e quais os
rumos que esse patrimonio pudesse tomar. O embate eleitoral, preponderanfemente,
canalizou-se pelas diferencas de idéias e concepcdes sobre o papel da entidade ¢ o
papel social do profissional de Enfermagem, espelhados nas acdes levadas a efeito

pela Dire¢io Nacional, e que tinham alguma identidade em Santa Catarina.

Terezinha, entretanto, manifesta que o grupo que estava na Dire¢iio, antes de

1980, - as chamadas de

“velhas , acabaram por se afastar da ABEn/SC, por um tempo, pois o
primeiro impacto ocorreu no coquetel da posse, onde alguns integrantes
da chapa vencedora teriam agido com grosserias e piadas de mau

gosto”.

Contudo, em fung¢io de uma disposi¢io estatutiria, a presidente anterior
comporia a nova chapa como Segunda Vice-Presidente. Assim, a Enfermeira Nelcy T.

Coutinho Mendes assumiu essa posi¢io na Diretoria.

Havia uma preocupac¢iio com o que fariam aqueles jovens que assumiram a



95

Direcdo da entidade. Esta estava relacionada com o destino do que fora construido
até entdo. Parece que continuava a existir a relagio professor-aluno, jia que muitos
dos dirigentes anteriores tinham sido professores dos jovens dirigentes. Isso causava

um certo desconforto.

“Eu ndo aprovava, muitas vezes, o método de ag¢do na condugdo de suas
lutas... a idéia do Movimento Participagdo era interessante, pois mexia

com a estrutura da ABEn” ( Terezinha).

As criticas seguiam-se, ao afirmar que as divergéncias se davam do ponto de

vista “Politico-Partiddrio’.

O grupo de Santa Catarina, além de viabilizar a¢ées programaiticas, tinha que
desmistificar a critica que crescia, contundentemente, com rela¢io a vinculagio da
ABEn/SC com partidos politicos, em especial, uma vincula¢io com o Partido dos
Trabalhadores (PT). Porém, ¢ interessante observar que, dos membros da Diretoria,
somente Jorge Lorenzetti era filiado ao PT. Havia pessoas de outros partidos e a
grande maioria sem filiagdo partidaria. Havia simpatizantes do PT, entretanto, na
sua grande maioria, a filiacio destes ocorreu muito tempo depois da posse da
primeira chapa do Participagio em Santa Catarina. Havia sim, um grupo de

profissionais e estudantes que tinham alguma identidade politica e partidaria.

“A Diva (Fiorini) tinha um papel importante, mas era sempre no sentido de fazer
uma composigdo. Uma composigdo com uma politica mais definida, ampliada. A Diva era
chefe la no INAMPS, ela tinha um papel importante para ampliar o espectro de
representacdo... eu fiz uma opgdo partiddria, o que ndo dava direito as pessoas de
confundirem meu papel enquanto filiado do PT e o meu papel como Presidente da

ABEn/SC” (Jorge).

A duavida, entretanto, sobre a vinculagio da entidade com Partidos Politicos
era forte, em que pese nio se ter noticias de que isso de fato ocorria. Esta sugestio de
vincula¢io partidaria era disseminada pelos grupos no poder sob um momento
histérico de disputa ideologica, de concepgio de sociedade vigente. Todavia, pela

legitimidade conquistada pelos anos de trabalho intenso do grupo, isso foi arrefecido.

“ABEn, tinha que ser unitdria.... cabia todo mundo ld dentro...se fosse direita... de

que partido fosse, era sempre bem vindo na ABEn.” (Jorge)

Porém, o MP alinhava-se as diretrizes do “novo sindicalismo”, que tinha como
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uma de suas caracteristicas basicas a independéncia das organizacdes sindicais ou
associativas, em relagio aos partidos politicos, aos governos e aos patrdes, atuando
com uma forte visdo classista, de articulacdo dos trabalhadores e de construcio de

uma sociedade democratica.

A experiéncia do Participacio na ABEn/SC estava sendo difundida em todo o
pais. As idéias e as agdes do MP Catarinense foram disseminadas através de
conferéncias, debates e encontros cientificos promovidos por Universidades, Servigos
de Enfermagem de diversas instituicoes ¢ Centros Académicos. Isso gera um
movimento de oposi¢io na Enfermagem, em especial, as idéias a nivel nacional que se
expressa na Dire¢io Nacional da ABEn. Como a politica de a¢io do grupo de
oposicio estava dando certo,vo embate com a DN passou a ser mais contundente,

assim como da Dire¢do Nacional com o grupo Estadual.

Também no Estado havia descontentamento com a dire¢io da ABEn/SC. Num
dado momento, os descontentes com os encaminhamentos tomados pela ABEn/SC

passam a se agregar na Diretoria do COREN/SC.

“O COREN/SC teve um momento... que agregou as pessoas que estavam
insatisfeitas com a posi¢do socio-politica adotada pela ABEn/SC. Entdo,
eu vi que, naquele momento, que as pessoas que estavam insatisfeitas
comegaram a se mobilizar através do COREN, para rever algumas
criticas e fazer algumas colocagides, de ndo aceitagdo da postura que a

ABEn estava.tomando " (Mdrcia).

4.6 MUDAR A ABEN/SC PARA MUDAR....
A FILOSOFIA DA DIRECAO NACIONAL

Para transformar a pratica politica da ABEn, seriam necessdrias diversas
acdes conjuntas, visando construir uma entidade diferente na conducio ¢ na aciio. Os
eixos que foram consagrados na primeira eleicio do Participa¢io em Santa Catarina,
antes do mesmo ter lancado sua plataforma em nivel nacional, foram trabalhados

pelas gestdes da ABEn/SC a partir de 1980%.

“ As relagdes nominais das Diretorias do periodo compreendido entre 1980 até a presente data, estdo
descritos no Anexo 7.
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Os eixos principais de atuacio, destacados pelos sujeitos da pesquisa, afirmam

que a ABEn deveria ser uma entidade:

a) Democratica e que criasse condi¢des para a ampliacio da participacio dos
associados, com o envolvimento dos estudantes e profissionais da Enfermagem,
através de: reunides da Diretoria da Seciio a participacio de todos, inclusive dos
nio sécios; Assembléia Gerais de Sécios (AG’s) participativas e com poder
decisério; Interiorizagdo das ac¢des e das Jornadas Catarinenses de Enfermagem;
a dire¢do participava em eventos representando as decisdes coletivas; enfrentar a
Diregio Nacional em todos os eventos que fossem possiveis; criagio de
organizacio por local de trabalho; ampliacio das instincias de decisio da
entidade;

b) Fortalecida, para que, através da organizac¢io e das lutas desta, a Enfermagem
fosse valorizada como profissio, através de: b.1) Uma entidade que luta por uma
Enfermagem qualificada e que fosse formada por profissionais técnica-politica e
socialmente competentes; -

¢) Que fosse a interlocutora de toda a categorié de Enfermagem no Estado,
encaminhando-se a constitui¢io de uma entidade unitiria da Enfermagem;

d) Que tivesse visibilidade na sociedade e participasse da luta de todos os
trabalhadores e estudantes, com a: d.1) participacio em todos os movimentos dos
trabalhadores em geral, por entender que a Enfermagem é uma categoria
constituida por trabalhadoras; d.2) participat;z’id no movimento sindical e no
processo de criacio de uma Central Unica Classista; d.3) Consolidagao de
espacos para a Enfermagem exercer o poder; e ‘

e¢) Que atuasse de forma independente e auténoma diante das ingeréncias dos
governos, partidos politicos e multinacionais, agindo apenas no interesse de seus

associados.

Reforgando esse intento, Alves (1987, p.40), afirma tacitamente, que a
ABEn poderia ser utilizada como instrumento para “fortificar as trabalhadoras da
Enfermagem®, para que estas pudessem se politizar, enfrentar de forma critica o
mercado de trabalho. Assim, registra-se a necessidade de mudanga na condugédo

da entidade, em especial na sua linha de trabalho.

Assim, o Participacio Catarinense atuou, ao longo de uma década, tendo por

principios e diretrizes, os eixos indicados anteriormente, tais como:
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A) Que a ABEn fosse uma entidade democratica, criando...

A.1) Condig¢des para a ampliagiio de associados com a participa¢io dos estudantes e
profissionais da Enfermagem

A agdo forte no interior do Estado fez com que a filiacio de novos sécios fosse
ampliadh. Desta forma, a participacgio também comegava a se tornar mais visivel e,
- em especial, no quadro de associados especiais, com a presenc¢a de estudantes. O MP
de Santa Catarina criou alguns mecanismos para que essa participacio fosse
explicitada de maneira contundente e, assim, pudessem ampliar adeptos e conquistar

novos espacos de debate e discussio.

“a ABEn ndo tinha dinheiro, entdo, a participagdo era restrita. Nao
havia, muitas vezes, a possibilidade de participagdo em viagens pelo
interior...Era por conta propria dos Diretores. A gente financiava a nossa
ida. As vezes a gente fazia um rateio, por aqui, para trazer alguém do
interior. Tinha um esquema, muitas vezes, mais ou menos socializado.
Muitas vezes éramos os financiadores do movimento para poder

participar no interior.” (Silvana)

A participacdo dos associados nas decisdes da ABEn/SC se ampliou, em

especial face 2 mudanc¢a na conduciio da entidade, que implantou:

Reunides da Diretoria da Secfio abertas a participacio de todos:

Um dos mecanismos criados pelo MP/SC, para possibilitar a participagio dos
s6cios nas defini¢des das politicas ¢ destinos da ABEn/SC, foram as reunides de
diretoria, que eram abertas a todos os sécios e nio sécios. Estas ocorriam na sede da
ABEn, todas as tercas-feiras, com inicio as 18h30min. Apods estas reunides, os
presentes que estivessem interessados poderiam continuar a discussio em bares e
restaurantes de Floriandpolis, ocasiio em que se reuniam com outras liderancgas de

movimentos do setor saude.

Nessas reunides informais, além de debater os itens relacionados a pauta da
reuniio aberta da Diretoria da ABEn/SC, se ampliavam os assuntos, em consonincia
com o momento vivido. Destacava-se o debate sobre a consolida¢fio e instalacio dos
nucleos, tais como: Joinville, Concérdia, Itajai ¢ Tubario. Além disso, se discutia
sobre a realidade da Enfermagem nas instituicdes de saude, salirios e participacéo
nos movimentos sociais mais amplos e que envolvessem outras categorias, bem como

a sindicaliza¢io da Enfermagem, a filiacio & Central Unica dos Trabalhadores
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(CUT), a organizagio da categoria e a participa¢io nos Congressos ¢ outros eventos.

As reunides eram muito participativas. Havia profissionais que estavam
sempre presentes. As vezes, o debate assustava aqueles que nio estavam acostumados

com aquele tipo de reunido:

“no inicio eu ficava um pouco assustada, mas com o passar do tempo e
com a possibilidade que se teve de convivéncia com as pessoas, eu
comecei a compreender que aquilo fazia parte do processo. Uma outra
questdo.... eram as discussoes que se faziam em relagdo ao servigo....
havia uma preocupagdo de que a gente comegasse nos Sservigos a
conquistar o que tinhamos conquistado na ABEn/SC: sua democratiza¢do
e espago de debate. Assim era necessdria uma luta para a conquista de
espagos democrdticos na nossa drea de atuag¢do. E nesse caso, a
ABER/SC teve uma participag¢do expressiva, no tocante a ocorréncia de
eleig:é‘es para as Chefias dos Servigos, no Estado de Santa Catarina, por

exemplo” (Anita).

Assembléia Gerais de Socios (AG’s) participativas e com poder decisério

As Assembléias tinham uma participacio mais efetiva, até porque os temas
colocados a deliberacio mexiam com questdes vinculadas as concepgdes de mundo, de
projetos para a sociedade brasileira e Catarinense, de projetos para o setor saude, o
que fazia com que os contririos participassem para fazer valer suas posicdes. Assim,
o debate era franco e aberto. E a participa¢io se ampliava, pois os associados
percebiam que as decisdes tomadas nas AG’s eram colocadas em praitica e, em
consondncia com a visio coletiva de dire¢io da entidade, levada a efeito pelo

Participacio Catarinense.

Interiorizacio das acdes e das Jornadas Catarinenses de Enfermagem

No primeiro mandato da Diretoria da ABEn/SC, na gestio do Jorge
Lorenzetti, a acfio no interior do Estado foi muito grénde. As participag¢des constantes
da ABEn/SC em todas as regiﬁes do Estado passam de proposta para ser
compromisso realizado. Desta forma, comegou, com a primeira gestio do MP na
ABEn/SC, a formagio de Nicleos em Joinville, Itajai, Cricitma, Tubario, Laguna,

Lages, Rio do Sul , Blumenau, Chapecé ¢ Concérdia.

Uma das estratégias para a instalacio desses nicleos foi estimular que um
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dado municipio sediasse algum evento da ABEn. Apés a realizacio do evento, era

debatida a criagiio do nicleo.

Apesar da diretriz elaborada pela Diretoria de constituir niicleos, a ABEn/SC
tinha poucos recursos, o que limitava a acio estadualizada. Entretanto, o grupo era
tao solidario que, em determinadas situagdes, se cotizavam para realizar atividades,
cada um contribuindo financeiramente como podia. E, assim, a interiorizacio foi se

consolidando.

Essa movimentacéio pelo interior foi uma “vitalizagdo da ABEn/SC”, segundo

Jonas, tendo em vista que percorreram o Estado quatro vezes, na primeira gestio.

“Nos viajavamos para o interior, com uma freqiiéncia enorme. Faziamos
caravanas, iam dois ou trés carros...as jornadas comeg¢aram a rodar pelo
Estado inteiro, pois antes eram feitas normalmente aqui (se referindo a
Floriandpolis), ..... Elas comegam a ser num local a cada ano. E com isso
a gente comegou a criar os nucleos. A idéia dos nicleos comegou a

nascer nessa época’ (Jonas).

As viagens ao interior eram acompanhadas de debates sobre a profissio e a
sociedade, sem deixar de lado o debate técnico. Assim, o MP conseguiu criar seus
bracos organizativos em todas as regides do Estado de Santa Catarina, consolidando
um de seus objetivos programaticos: a ampliacio de sécios com participacio efetiva.
Assim, as Jornadas Catarinenses passaram a ser realizadas no interior do Estado, em
rodizio, respeitando a organizagdo de cada local e suas peculiaridades. Normalmente,

a partir destes eventos ¢ que os Nucleos da ABEn/SC eram constituidos.

Desta forma, a concepgio tedrica, que vai sendo construida ao longo dessas
Jornadas, levou em considera¢io a pratica de Enfermagem estabelecida no interior
do Estado, fugindo ao centralismo das agdes na Capital Catarinense. A tabela abaixo

apresenta as Jornadas realizadas no periodo deste estudo.

Como podemos observar, os temas das Jornadas estavam vinculados aos
interesses politicos do Movimento Participagdo, e serviam para incluir os
profissionais nos debates gerais da sociedade, sem perder do ponto de vista

organizacional os interesses internos a profissio.
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Quadro 4 - Jornadas Catarinenses de Enfermagem (JCE)realizadas no periodo de

1979 a 1989, por tema e local de realizagio®®

JCE | Ano Data Local Tema

VII | 1979 | 29/05 a 01/06/1979 Tubardo *1

VIII | 1980 06 a 08/11/1980 Florian6polis Influéncia das condigdes de trabalho e remunerago do

pessoal da Enfermagem na assisténcia prestada 4 populagio

IX 1981 282 31/10/1981 Concérdia O mercado de trabalho da Enfermagem em Santa Catarina
X 1982 01 a 04/09/1982 Joinville Valorizagio da Enfermagem -
XI 1983 07 a 10/12/1983 Florian6polis | Realidade e Perspectivas da Enfermagem em Santa Catarina
XII | 1984 03 a 06/10/1984 Itajai O Ensino ¢ a Préitica da Enfermagem

XII | 1985 25 a2 28/09/1985 Criciima Questdes trabalhistas da Enfermagem

XIV | 1986 25 a 28/09/1986 Chapeco A Enfermagem e a Constituinte

XV | 1987 18 221/06/1987 | Florianépolis | Profissionalizag@o da Enfermagem: Uma Necessidade Social

XVI | 1988 05a08/11/1988 Lages A Enfermagem na sua Prética e Organizagio
*2 1989

Obs.: *1- tema nao identificado
*2 —Nio ocorreu a Jornada, tendo em vista a realizagdo do 41° CBEn, em Florian6polis/SC.

Presenca nas reunides do Servico de Enfermagem das Instituicdes de Savide:

Outro mecanismo que deu continuidade & agdo da gestio anterior, entretanto

com maior €nfase, foram as reunidées promovidas nas diversas instituicées de savide,

na Capital e no Interior. As liderangas da ABEn/SC se deslocavam para debater

assuntos de interesse da Enfermagem. Note-se que, nessas atividades, era permitida a

presenca de qualquer membro da equipe de Enfermagem. Nio havia restricio a

participaciio, ja que era uma estratégia que possibilitava a aglutinac¢io de todos os

exercentes da Enfermagem, visando um projeto mais amplo.

“Nos fizemos vdrias viagens ao interior do Estado e tinham como
objetivo, discutir, criticamente, a Enfermagem, a ABEn enquanto
institui¢do e, como um forum legitimo de organizagdo e de movimento da
categoria. Agindo assim, nos criavamos uma pequena semente, para que
pudéssemos ter os micleos implantados nas cidades importantes de SC”
(Marisa). |

“Joinville, Criciuma, Tubardo, Laguna, Lages, Rio do Sul , Blumenau,
Chapeco..., Concordia..... que nos denominamos como cidades pdlos,
onde a gente fazia as reunides até para comegar a envolver os
Enfermeiros e articular a formagdo dos niicleos da ABEn. Articulavamos

muito com o pessoal do interior.” (Mdrcia).

A alianca forte com a Enfermagem que trabalhava na assisténcia foi

fundamental para alicercar as idéias do Participacio Catarinense, demonstrando &

% Fonte: Diversos Anais e documentos das Jornadas Catarinenses de Enfermagem, mantidas nos arquivos da
ABEn/SC.
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DN que era possivel romper o elitismo de atuacio da ABEn, que privilegiava o setor
académico em detrimento do setor assistencial. Sem dividas o setor universitirio era
importante, entretanto, estrategicamente, o setor assistencial merecia uma maior

atenc¢iio até porque estava érfio do ponto de vista de representagio. E assim, o MP

investe macigcamente no setor de servicos.

A direciio participava em eventos representando as decisdes coletivas

Sempre que houvesse algum evento em que fosse necessaria a tomada de
decisédo de representantes da ABEn/SC, esta reunia seus associados e a Diretoria para
processar os debates acerca dos temas. Assim, quando os representantes chegavam
aos eventos, falavam em nome da Entidade, o que criava lagcos de companheirismo e

identidade de grupo.

Podemos perceber esta preocupagdo, por exemplo, no documento erﬂ que a.
Diretoria da ABEn/SC (20/01/1986) propunha a discussdo da Reforma do

[3

Estatuto da ABEn. No documento estava expresso: “...6 fundamental que a -
delegagdo que vai representar a ABEn-SC na AD, que vai aprovar os novos
estatutos da ABEn, leve propostas bem discutidas e de fato representativas do

pensamento majoritario da categoria em SC>'

Agindo desta maneira, a Diretoria da ABEn/SC demonstrava a necessidade da
organizacio da categoria e, sobremaneira, que um dos papéis de uma entidade é o de
fomentar o debate, além de encaminhar as decisdes que emanem de sua base de

associados.

A Diretoria poderia tomar outra decisdo: poderia reunir-se e¢ decidir numa
reuniio “fechada” de diretoria, porém isso nio ocorreu no periodo objeto deste
estudo, compreendendo a década de 1979 a 1989, porque esta nao era sua concep¢io
de entidade, nio era sua concep¢io de mundo. Rejeitavam o autoritarismo e,

sobremaneira, valorizavam as instancias democriticas.

Enfrentar a DN em todos os eventos que fossem possiveis: era preciso mostrar as
diferencas de projetos e concepcdes

Outra alternativa para ampliar o nimero de sécios se deu como fruto da
realizacio anual dos Congressos Brasileiros de Enfermagem: os integrantes do MP

Catarinense participavam de todos os Congressos Brasileiros e, junto com as

5l Ver Anexo 10
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lideran¢as nacionais, polarizavam o debate com a Dire¢iio Nacional. Neste sentido,
acabaram por conseguir novos adeptos e, por conseguinte, multiplicadores dos ideais
que constituem um movimento nacional que foi denominado por idéia da

Enfermagem Catarinense, representada na ABEn/SC de MP. |

Organizacio por local de trabalho

Um dos mecanismos principais de estruturag¢io da ABEn/SC com o
Movimento Participacio, para estimular a participa¢io efetiva dos sécios ¢ romper
com o dirigismo centralizador da Direcio Estadual, foi a implantagio da

representacio por local de trabalho.

As trabalhadores que atuavam numa instituicio escolhiam seus
representantes, que eram estimulados a participar, também, das reunides de tercas-
feiras e, em outros momentos que fossem necessarios. Eles faziam a ligacio entre a

entidade e a categoria.

Na presidéncia da ABEn/SC, com Jonas Salomio Spricigo, a partir de 21 de
agosto de 1984, ocorreu um profundo incremento na vinculagdo da ABEn/SC com os
servicos de Enfermagem, apesar desta atividade ter comecado na gestio de Jorge
Lorenzetti. A manutengio de um grupo de representantes institucionais, que atuavam

junto a ABEn/SC, fortaleceu a entidade e suas agdes.

“...tinhamos representantes do Hospital de Caridade, Hospital
Floriandpolis, do Celso Ramos, da Policlinica que na época ndo era
Policlinica ainda, e do Hospital Universitdrio.... Sempre a gente tentava
_buscar inclusive em outros hospitais também de Joinville, de Tubardo.”

(Marcia)

Agindo assim, 0 MP Catarinense estabeleceu uma relagdo muito préxima dos
interesses da base da Enfermagem pois, invariavelmente, as representagoes faziam
debates em suas instituicies onde deliberavam, coletivamente, os encaminhamentos
necessarios a intervencio da categoria. Esse movimento foi crescendo, e consolidou-se
como uma pratica que diferenciou, substancialmente, a gestio de oposicio na
ABEn/SC. '

Ampliaciio das instincias de decisio da entidade
A entidade deveria absorver novos modelos de gestio que estavam sendo

implementados em institui¢ées que se democratizavam e derrubavam as estruturas
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autoritdrias e ditatoriais no setor sindical e associativo. Para tanto, a ABEn deveria

modernizar-se para iniciar o processo de transformacio de suas estruturas. Deveria
7 e ~ . 2 -~ ~

ser democritica e nio uma entidade “pelega®*”. A ABEn/SC propde, entdo, uma

3 incluindo novas instincias de poder em sua estrutura

alteracio “estatutiria®
orginica: o CONABEn* em nivel nacional ¢ os CEABEn’s (Conselho Estadual da
ABEn), em nivel estadual. Na ocasido, a DN afirmou que a ABEn/SC estava querendo
negar o papel da Diregfio Nacional da ABEn, substituindo o séu poder. Entretanto, as
lideranc¢as do MP insistiam na tese de que, incluindo aquelas instincias, a entidade se
democratizaria. Assim, a proposta agilizou o cotidiano e a Diretoria péde contar com
os representantes das sessdes para tomar decisdes. Com o CONABEn, a ABEn se

tornou mais democritica.

B) Que a ABEn/SC fosse fortalecida para que, através da organizagio ¢ das lutas

desta entidade, a Enfermagem fosse valorizada como profissio

7

Uma entidade forte e organizada é capaz de articular e levar em frente
projetos de interesse da categoria e da maioria na sociedade. Esse era o interesse do

MP.

Se a Enfermagem conquistasse a confianca da sociedade, enquanto profissio,
pela sua importincia social, entio as profissionais, integrantes desta categoria,

certamente teriam sua valorizacio estabelecida. Por isso, também, lutava o MP.

Entio, um dos desafios do movimento foi colocar em debate na sociedade o que
¢ a profissio de Enfermagem, o que faz e o que pode fazer, suas dificuldades e seus
projetos. Na visdo do grupo do MP de Santa Catarina, e adotado pelo movimento
nacional, propunha-se uma pritica aliada aos interesses e necessidades dos usuarios,
da maioria excluida. A valorizacio profissional foi a mais importante proposta de
articulaciio da categoria, tendo em vista a insatisfagdo das profissionais, que niio se

sentiam valorizados pela sociedade.

32 A terminologia “pelega” ou “pelego” ¢ uma alusio ao pedago de couro que serve para separar o corpo do
montador de um animal. O “pelego” age como um amortecedor entre o animal e o montador. Assim, no
movimento sindical a terminologia “pelega” ¢ utilizada para indicar quando uma entidade desenvolve um
papel de amortecedor dos conflitos entre capital e trabalho.

>3 Ver Anexo 10 — Proposta de reforma Estatutdria da ABEn/SC, que inclufa 0 CONABEn e o CEABEn, na
estrutura da ABEn, em seu Capitulo II.

3% Estrutura organizacional da ABEn, onde a nivel nacional, retinem-se os Presidentes de Segdes, Presidentes
de Regionais e Diretoria Nacional para, em consondncia com o Estatuto da ABEn, deliberarem sobre
questdes de interesse dos associados. E uma estrutura intermediria entre a Assembléia Nacional de
Delegados e a Diretoria Nacional da ABEn. Foi introduzida no Estatuto da ABEn por proposta da ABEn/SC.
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“também buscdvamos um outro sentido para a associagdo. Um sentido de
maior abrangéncia, onde pudéssemos lutar por melhores condigdes de
trabalho para o Enfermeiro. A luta pelo reconhecimento p}'oﬁssional
também se fez presente, pois ndo tinhamos o reconhecimento da

sociedade.” (Marcia)

- Qual o impacto da Enfermagem no total das agdes de saide? Esta questiio
estava presente em todos os momentos da ABEn/SC, a partif da primeira gestdo do
grupo Participag¢do. Era importante indagar a esse respeito pois, agindo assim, era
possivel estabelecer critérios e mecanismos que possibilitassem o desenvolvimento de
um projeto politicd profissional, que foi explicitado no 41° CBEn realizado em 1989 e,

posteriormente, em 1999, no 51° CBEn, ambos tendo por sede Florianépolis/SC.

“era preciso participar no processo de formulagdo dos projetos e
politicas de satde.... E nesse sentido, para exemplificar, foi uma
conquista da Enfermagem a implantagdo -das elei¢des Diretas para
Diretor de Enfermagem, por exemplo para o Hospital Universitdrio da
UFSC...Para chefias.....Essa conquista comeg¢ou a se ampliar a outros
setores do Estado, que replicavam o ocorrido no HU e, com isso, no
debate demonstravamos a importdncia de tal feito, no sentido de

viabilizar a dita valorizagdo profissional. ” (Silvana)

Este movimento pela democracia na ABEn resgata a tese de que a
intelectualizagdo das pessoas faz com que o velho seja substituido pelo novo e
que, assim, possam ser superadas as concepgdes de mundo e, no caso em questéo,
da constru¢do de uma concepgdo de profissdo. Esta construgdo envolve o
desenvolvimento de um projeto politico profissional articulado aos interesses da
categoria e da sociedade de maneira geral. Agir democraticamente &
imprescindivel a consolidagdo de uma organizagio de trabalhadores.

Também, assumir posigdes de dirigentes, seja no Estado, em Associagdes,
Sindicatos e/ou outras organizagles, ¢ importante para se exercitar novas formas
de relagio de poder em que a populagdo, no caso da Enfermagem, as |
trabalhadoras daquela categoria profissional, possam expressar o caminho que

querem trilhar na construgéo de seu projeto politico-profissional.

b.1) Uma entidade que iuta por uma Enfermagem qualificada e que fosse formada

por profissionais técnica-politica e socialmente competentes
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O MP tinha comovfundamental e impréscindivel aliar a competéncia técnica a
competéncia politica. Para isso, associar-se as lutas de outros trabalhadores era
importante. Nessa participa¢io a Enfermagem..assumiria movimentos gerais da
sociedade, a0 mesmo tempo em que poderia estar debatendo o seu papel profissional e

social

Essa qualificac¢iio técnico-politica deveria envolver, externa e internamente, as
institui¢des e a categoria. Assim, o trabalho realizado pelo MP junto as institui¢des
formadoras possibilitou, além da aproxima¢io com o movimento estudantil, um
enraizamento maior do movimento junto aos produtores do conhecimento, no caso, as
Escolas formadoras de profissionais de Enfermagem. Esse envolvimento ganhou
dimensdes maiores quando ocorreu, por exemplo, o debate das diretrizes
curriculares. O compromisso da ABEn com as Escolas formadoras ¢ manifesta e,
através dos eventos e reunides, o MP avanca junto aAqueles que formavam
profissionais. Desta forma, as idéias e o esbo¢o do que uma Associaciio poderia fazer

de forma diferente acabou por conquistar muitos adeptos. O MP cresce, assim, junto

as Escolas de Enfermagem.

A ABEn/SC, sob direcio do MP, acreditava que se teria uma Enfermagem
qualificada, técnica e politicamente somente quando as parceiras profissionais
tivessem uma formagiio adequada. Assim, a ABEn/SC elaborou o “Plano Estadual de

Profissionaliza¢io dos Atendentes de Enfermagemss”

, que foi apresentada na 15*
- Jornada Catarinense de Enfermagem, realizada de 18 a 21 de junho de 1987, em
Florianépolis. Importante, destacar, porém, que, desde 1983, o0 MP ja tinha um
projeto56 desta natureza. Infelizmente, a entidade nunca encontrou os parceiros que

possibilitassem a execucéio do referido projeto.

55 Trabalhadoras da Enfermagem, sem formago profissional, que representavam mais de 60% da categoria
de Enfermagem brasileira, no ano de1985. Importante lembrar que, a partir da Lei do Exercicio Profissional,
aprovada no ano de 1986, foi concedido um tempo de 10 (dez) anos para que estas se qualificassem, no
minimo, como Auxiliares de Enfermagem.

% Semelhante ao que foi executado pelo Projeto Auxiliar de Enfermagem da Universidade Federal de Santa
Catarina (UFSC), caracterizado como interdepartamental por envolver o Departamento de Enfermagem e de
Satde Publica. A viabilizagdo estadualizada desse Projeto de Extensio ocorreu através do Curso Auxiliar de
Enfermagem do Departamento de Enfermagem da UFSC. Durante sua execugfo, no periodo de julho de 1996
a dezembro de 2000, formou um total de 5.860 Auxiliares de Enfermagem.
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A profissionaliza¢io dos Atendentes de Enfermagem foi sem diivida uma das
principais “bandeiras” de luta do Participagio Catarinense. Essa formacio
qualificaria o pessoal, inclusive para os enfrentamento que a Enfermagem poderia
ter, além de qualificar a assisténcia prestada. Foi de Santa Catarina que partiu essa

proposta para o plano nacional, inclusive embacado naquele projeto.

“Foi uma bandeira de luta a profissionalizagdo dos Atendentes de
Enfermagem. Acho que essa foi a grande bandeira de Luta para a ABEn
Santa Catarina. Foi daqui que partiu essa bandeira para o plano

nacional. Tenho certeza!” (Vera).

O projeto de profissionalizagdo dos Atendentes coaduna-se com a
necessidade de intelectualizagdo das massas populares. Assim, se tinhamos um
grupo ocupacional sem formagfo profissional era importante e imprescindivel
agrega-los a condigéo de profissionais, para que, juntamente com os demais pares,
pudesse dar continuidade & construgdo do dito projeto politico profissional da
Enfermagem. Razdo pela qual a ABEn/SC, em especial, sempre buscou formas
alternativas para a formagdo daqueles trabalhadores da Enfermagem.

Assim, agregar cultura aos trabalhadores de Enfermagem contribui para a
formag8o do que Gramsci chamava de unidade “cultural-social”. Esta é a base
para a configurag¢do da construgdo do “novo”, de uma nova concepgdo de mundo.
Surge dai o “homem coletivo”, que, junto aos demais, construird sua nova

histéria, sua nova profissdo, sua nova concep¢do de mundo.

C) Uma entidade que fosse a interlocutora de toda a categoria de Enfermagem no
Estado, encaminhando-se a constituicio de uma entidade unitaria da

Enfermagem.

Umas das ac¢des concretas levadas a efeito pelo MP, no Estado, foi a atuacéiio na
area sindical. O movimento lutou para a reorganizacio da estrutura sindical, no
Estado de Santa Catarina. No movimento nacional, a ABEn/SC entrou em confronto
com aqvueles que defendiam a cria¢io dos Sindicatos de Enfermeiras. Nesse momento
por volta de 1982, o grupo de Santa Catarina ja tinha uma posicdo conhecida
nacionalmente: a de constituir uma entidade unitaria a partir da ABEn. Esse sonho ¢
perseguido até hoje pelas liderancas da Enfermagem que viveram aquele momento

impar na histéria profissional da Enfermagem.

“a ABEn deveria ter a filiagdo de todos os membros da categoria.
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Chegou um momento que “nos gostariamos de ter Atendentes para
constituir a entidade wunitdria...mas, nos perdemos, mesmo com a
proposta de filiagdo dos Auxiliares de Enfermagem. Perdemos esses
debates e as votagdes. Entdo esse projeto de ter uma grande entidade de

Enfermagem unitdria estava inviabilizado, pelo menos nos proximos
anos.[....]” (Jorge)

“na realidade achavam que isso poderia mexer com a hegemonia de
poder na ABEn. Como as Auxiliares e Técnicas sdo a grande maioria eles
poderiam romper com a hegemonia dos Enfermeiras. E, como as
Enfermeiras tem muito medo disso..... Esse era um dos pontos que Santa
Catarina defendia e que, tinha divergéncia grande dentro do Movimento
Participag:do. E eu lembro que na Assembléia de Delegados, que mudou o
Estatuto da ABEn foi uma proposta derrotada, ja sob dire¢do do

Movimento Participagdo. Foi um pena, um retrocesso”(Silvana)

Para o MP/SC, se as trabalhadoras da Enfermagem nio pudessem se -
organizar numa entidade unitiria, entio deveriam estar em Sindicatos de

Trabalhadores da Saiide articulando-se com os trabalhadores por ramo de atividade.

Essa posic¢io ocorria, pois as politicas salariais e as negociacoes coletivas eram
feitas para o conjunto dos trabalhadores da saide, e nio somente para -as
Enfermeiras. Portanto, é organizacio deveria ser de cunho classista. Também é bom
lembrar que a maioria das trabalhadoras exercia suas fung¢des no servigo pﬁi)lico,
onde a sindicalizaciio era proibidaS7. Assim, a proposta era de que, a partir da ABEn,
os trabalhadores do setor piiblico pudessem ser representados sindicalmente. Isso era
ilegal, porém legitimo, até que se consolidasse a legalidade do direito a sindicalizacio
dos servidores publicos ou a ABEn fosse constituida como a entidade unitiria da

Enfermagem.

O Sindicato das Enfermeiras era visto pelos integrantes do MP Catarinense
como um sindicato elitista, j4 que excluia as demais categorias profissionais da
Enfermagem. E, em especial, as categorias com o maior niimero de trabalhadoras

vinculadas, como € o caso das Técnicas, Auxiliares e Atendentes de Enfermagem.

57 Os servidores publicos somente puderam se sindicalizar, a partir da promulgagio da Constituinte Cidada,
no ano de 1988.



Porém, entendendo as possiveis limitagdes de um sindicato desta natureza,
Gomes; Batista; Silva (1999, p.18-19), enaltecem o Sindicato das Enfermeiras,
afirmando que o “movimento sindical das Enfermeiras constitui-se em interagio
com os demais movimentos sociais brasileiros; portanto, nio pode ser entendido
apenas como movimento auténomo, pois ¢, a0 mesmo tempo, resultado das varias
idéias, propostas, estratégias e ag¢les desenvolvidas no ambito dos citados
movimentos”. Importante destacar que o trabalho de Gomes; Batista; Silva situou,
historicamente, o Sindicato das Enfermeiras do Rio de Janeiro, tendo destacado a

importancia deste para a organizagfo das Enfermeiras daquele Estado.
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Os integrantes do MP Catarinense defendiam ainda, o rompimento com

alguns sindicatdes®®

que, na época, tinham direcdes atreladas, de “direita” e

“pelegas”. Entdo, era necessario preparar e organizar a Enfermagem para que
p q

superasse as dificuldades e pudesse ter representantes que estivessem interessados em

construir um novo sindicalismo, tendo a categoria participado desse processo.

A ABEn/SC participou, étivamente, no 1° Encontro Nacional de Entidades
Sindicais e Pré Sindicais de Enfermagem, que aconteceu em Séo Paulo, em margo
de 1982. J4 naquele momento, a delegagdo de SC polarizou com os sindicatos de

Enfermeiras™, afirmando que SC era contriria 4 criagio de Sindicato que

excluisse a maioria da categoria de Enfermagem.

“nés avaliamos e decidimos que ndo deveriam abrir esse Sindicato em

Santa Catarina e nem nos demais Estados. Que era importante valorizar

e fortalecer a ABEn, e que esta poderia fazer o papel de Sindicato,

também. E criar um sindicato dividiria o movimento, dividiria

a

categoria. As pessoas, poderiam comegar a ver a ABEn como uma

entidade vinculada apenas a questdo cultural, so de eventos...Assim, era

necessdario mudar isso. A. ABEn tinha que continuar sendo a

representante, de fato da Enfermagem em Santa Catarina” (Vera).

58 Nome dado aos sindicatos que agregavam todos os trabalhadores de institui¢des de satide, notadamente, os

Sindicatos dos Duchistas, Massagistas e Trabalhadores em Institui¢8es Hospitalares e Casas de Saude.

%% Estiveram presentes dquele encontro os Sindicatos de Enfermeiras do Rio Grande do Sul, Rio de Janeiro,

Bahia e Distrito Federal.
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Por isso, a ABEn/SC, no sentido de fazer valer a tese de uma entidade vinica,
sempre defendeu o ingresso das demais categorias de Enfermagem, para que esta
pudesse representar toda a Enfermagem. Contritamente, teve a participacio de dois
Técnicos de Enfermagem60 na Diretoria da ABEn/SC. Esta propds e institniu uma
nova possibilidade de outros membros da categoria de Enfermagem participarem dos
destinos da ABEn. A idéia de inclusdo dos demais profissionais de Enfermagem como
sécios efetivos sempre foi rechagada pela maioria dos delegados presentes as AD’s, o
que demonstrava, de certa maneira, o cariter elitista, inclusive do pensamento médio

dos delegados das Assembléias da ABEn, a época.

A proposta de inscrigdo dos Auxiliares ¢ Atendentes de Enfermagem a
ABEn, como sdcios efetivos, foi oficializada pela ABEn/SC, quando da Reforma
dos Estatutos®’. daquela entidade, efetivada em 20/04/1986, numa AD
Extraordinéaria. A proposta deixava explicito, no Capitulo I, que a “ABEn deve
congregar Enfermeiras, Técnicas, Auxiliares e Atendentes de Enfermagem”.
Assim, o MP Catarinense polarizava mais uma vez um .embate que
fundamentalmente estava alicer¢ado na necessidade de se ter toda a categoria de

Enfermagem numa unica entidade.

D) Que a ABEn/SC tivesse visibilidade na sociedade e participasse da luta de todos os

trabalhadores e estudantes, com a:

D.1) Participa¢io em todos os movimentos dos trabalhadores em geral, que lutassem
por direitos trabalhistas e pela livre organizagio sindical, por entender que a
Enfermagem ¢ uma categoria constituida por trabalhadoras, atuando, também, na
defesa dos direitos individuais e coletivos, lutando contra a ditadura e pelas elei¢ées

diretas para presidente.

A ABEn/SC acabou por polarizar, também, o apoio a diversas organizacoes e
movimentos, o0 que, sem divida, a estabeleceu como referéncia em termos de
organizag¢io e de luta, em especial quando da composicio e estruturagio da CUT/SC
(Central Unica dos Trabalhadores). A entidade adquiriu uma visibilidade muito

grand'e no campo sindical de Santa Catarina.

% Na Diretoria que ¢ empossada em 21/08/1984, constardo o nome dos Técnicos de Enfermagem Rhode
Dilda Machado e José Paulo Goulart, como integrantes da Diretoria, sendo a primeira como 1* Tesoureira € o
segundo como Coordenador da Comissdo de Legislagdo. Ver Anexo 7.

- %1 Ver anexo 10 — Proposta de Reforma de Estatuto da ABEn/SC que foi levada A apreciagdo da Assembléia
de Delegados, realizada em 20/04/1986. '
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“A articulagdo foi feita com a “APUFSC (Associa¢cdo dos
Professores da Universidade Federal de Santa Catarina), Sindicato
Meédico, ACM (Associa¢do Catarinense de Medicina), Sindicato dos

Comercidrios e Sindicato dos Bancdrios” (Mdrcia).

No ambito nacional, a ABEn/SC defendia uma participacio maior da ABEn
nas lutas gerais da sociedade. Ela deveria aglutinar toda a categoria de Enfermagem e
partir para a intervencio em diversas frentes aproveitando, inclusive, os movimentos

nacionais.

A participacdo de profissionais associados 2 ABEn, nos partidos politicos,
propiciou, ao mesmo tempo, maior visibilidade para a Enfermagem, até porque,
quando indagados sobre sua atividade, as liderang¢as informavam que eram
Enfermeiras e aproveitavam para falar sobre a ABEn. Isso possibilitou maior

reconhecimento da sociedade, tanto da entidade, quanto da profissio.

A grande maioria das trabalhadoras da Enférmagem, fruto de uma
articula¢io historicamente técnica apenas, nio entendia a participacio da ABEn
nesses movimentos mais gerais. Entretanto, com o passar do tempo, essa
incompreensio foi dissipando-se e a categoria passou a participar com mais
freqiiéncia das atividades gerais, tais como greve dos servidores publicos federais,
estaduais, municipais, movimento pelas Diretas Ji e pela constituicio de um
movimento em favor dos Sem Terras. Quando a ABEn/SC nio participava,
diretamente, dos eventos, apoiava-os, através da mobilizag¢dao da categoria na coleta

de assinaturas para abaixo-assinados, ou outras formas de apoio.

“jamais vou esquecer da historia das diretas Jd. Quando em transmissdo
direta, defronte a Catedral Metropolitana de Floriandpolis, vimos que a
emenda Dante de Oliveira ndo seria aprovada. A gente chorava, eu
estava 14 presente, estava todo nosso grupo, a ABEn/SC estava presente.
Ea gente comegava a perceber - eu ndo me lembro o nome das pessoas -,
mas comeg¢a a ter gente (Enfermeiras, Técnicas e Auxiliares) que
comegam a participar de nossas agdes. Isso pode ter sido fruto da
visibilidade que a ABEn/SC adquiriu ao participar de movimentos mais
amplos da sociedade, como é o caso da luta pelas Elei¢des Diretas”

(Eliana)

- A ABEn/SC participou, a partir de 1982, dos movimentos grevistas, em
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especial do setor da saide piiblica. A ABEn, além da CUT, teve um papel importante
na luta dos servidores publicos e dos servidores publicos federais, em particular. Em
especial, porque a maioria das profissionais de Enfermagem em SC, a época, eram
servidores publicos. Trabalhou durante muito tempo no interior do “Clube de
Previdencidrios”, a chamada ACASEPS — Associagio Catarinense de Seguridade e
Previdéncia Social, que era uma Associa¢io Civil que congregava servidores da
Previdéncia Social. Essa entidade era muito retrégrada e nio atuava na defesa dos
~ interesses daqueles trabalhadores. Depois de muito trabalho, esse “Clube” foi desfeito |

e criou-se a célula do que viria a ser o SINDPREVS®?”, a partir de 1989.

Em 1982, no dia 20 de agosto, foi realizada em Santa Catarina uma
atividade de protesto, como parte de uma mobilizagdo nacional denominada de
“Dia Nacional de Mobilizagédo”. De um total de 1.000 profissionais, cerca de 700
participaram de um protesto onde somente atenderam aos pacientes, evitando
qualquer tipo de atividade burocratica. “Nao queremos apenas melhoria para nés,
disse uma das Enfermeiras que distribuiam a carta aberta & populagéo no calgaddo
da Felipe Schmidt. ‘Queremos também um bom atendimento para o paciente e
para isso temos que ter condi¢gdes de nos manter economicamente....Além de
estarmos com 85% de atrasos nos salérios, desde 1976 [...]’. Faziam a entrega da
carta aberta a populacdo em frente ao ARS e no terminal Rita Maria além de
esclarecer aos doentes e familiares os motivos desta mobilizagdo”. (Jornal O

Estado, 20/08/1982)

A ABEn/SC participava de vérios féruns de enfermagem, tais como os
" Encontros Nacionais de Entidades Sindicais e Pré-Sindicais de Enfermeiros e
articulava mobilizagdes em defesa do direito a satide € por melhores condi¢Ges de
trabalho. Agindo assim, participou de um mobilizagdo, que foi articulada pelas
entidades de Enfermagem, como o Sindicato das Enfermeiras do Rio de Janeiro, €
com forte lideranga da ABEn/SC, em especial, do enfermeiro Jorge Lorenzetti,
que coordenava o movimento. A reivindicag@o era por aumento salarial. Uma
matéria do Jornal A Noticia apontava o seguinte: “A Associag@o Brasileira de
Enfermagem, se¢do Santa Catarina, entidade que coordena um movimento em

idmbito nacional por melhores salarios para a categoria, estimada em 35 mil em

%2 Sindicato dos Trabathadores em Satide da Previdéncia do Servigo Piblico Federal no Estado de Santa
Catarina , o



todo o pais, fez a entrega de um documento aos ministros da Satide, Previdéncia
Social e DASP, mostrando que o poder aquisitivo dos trabalhadores no setor foi
reduzido para quase a metade, com uma defasagem salarial de 85,8 por cento para
os enfermeiros, 76,3 por cento para os auxiliares e 70,6 por cento para os
operacionais de Enfermagem. Ontem, o presidente da ABEn, Jorge Lorenzetti,
informou também que ja foi fixado um dia nacional de mobilizagdo do pessoal de
Enfermagem, com paralisagdo de todas as atividades, com excegdio dos servigos
- essenciais (...). Juntamente com o documento mostrando a situagfo salarial dos
enfermeiros, foi entregue também um abaixo-assinado com 8§ mil e 500
assinaturas de todo o pais, especialmente do INAMPS e hospitais universitarios.
De acordo com Lorenzetti, somente no INAMPS trabalham 25 mil enfermeiros, o
que representa 42 por cento do total do pessoal. Em Santa Catarina, existem em
torno de mil profissionais entre enfermeiros, auxiliares de enfermeiro (sic.) e

operacionais de Enfermagem.” (Jornal A Noticia, 14/07/1982)
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Este movimento foi importante e estabeleceu uma nova relagio da ABEn/SC

com seus associados e, em especial, com o movimento nacional. Foi um momento

crucial para a ABEn/SC, que afirmou sua posi¢io em favor de seus associados e,

principalmente, daqueles profissionais que néo podiam sindicalizar-se. O movimento

nacional, coordenado pela ABEn/SC foi um sucesso.

“Esse movimento, estabeleceu, também, dentro do grupo que

comegava a articular o MP nacional, uma cizdnia, ja que muitos

discordavam desse tipo de atividade. Eles entendiam que isso ndo era a

fungdo da ABEn. Mas os sindicatos, na sua grande maioria pelegos’, ndo

faziam nada. E, a propdsito, também criaram um confusdo dizendo que

esse tipo de atividade era deles. Mas eles ndo faziam e a categoria ficava

acéfala. Sem direg¢do. Acho que o0 movimento foi muito importante para

resgatar o papel combativo de uma associagdo de classe. A pena é que

poucas segdes da ABEn trabalharam para que o movimento acontecesse,

até porque a maioria era vinculada a Dire¢do Nacional, que ndo queria

nem ouvir falar desse tipo de movimento” (Jonas).

No trabalho de Gomes; Batista; Silva (1999), um destaque apresentado foi
o de que as Enfermeiras do SERJ faziam filiagdes de Enfermeiras que eram

servidoras publicas, o que era proibido por lei a época, rompendo, assim, com



114

uma regra arcaica que ainda vigia face ao regime ditatorial. Assim, as Enfermeiras
romperam com o cerco oficial, pois filiavam as Enfermeiras e nfo servidores
publicos que atuavam como Enfermeiras. Nesse periodo, € com essa politica, o
SERJ consegue uma adesdo muito grande, cerca de 1/3 do contingente das

Enfermeiras inscritas no Conselho Regional/RJ.
Uma das entrevistadas lembrando do movimento realizado declarou:

“a Enfermagem saiu as ruas, usou tarjas pretas, se manifestou. A

época eu ndo lembro, mas foi na 1° gestdo do Jorge” (Anita).

Em varias oportunidades, a sede da ABEn/SC foi palco de reunides dos
servidores estaduais, que levaram mais tarde a articulacio de seu Sindicato. Essa

ac¢do sindical da ABEn nasce no bojo do surgimento do “novo sindicalismo”.

O novo sindicalismo, segundo Gomes; Batista; Silva (1999, p.11) “surge
no Brasil a partir de 1977 e se desenvolveu reconstruindo os instrumentos de luta
dos trabalhadores, resultando nas trés principais tendéncias que hoje influenciam
o sindicalismo (..) e que, segundo Costa (1995), podem ser: classista; o

reformista e o sindicalismo de resultados.

No caso do MP Catarinense a época, a defesa era para que a estrutura

sindical brasileira, fosse classista.

Gomes; Batista; Sii\};, (1991) afirmam que a ABEn foi a primeira
organizac¢do das Enfermeiras brasileiras e responsavel, pela criagdo das estruturas
sindicais da Enfermagem. A ABEn participou, também, do férum de entidades
sindicais e pré-sindicais de Enfermagem. Entretanto, a estrutura sindical da
Enfermagem acabou por pulverizar-se com a criagdo de diversas entidades. Mas
no caso da ABEn, a prerrogativa foi a de criar entidades sindicais de Enfermeiras.
Essa posigdo, por sua vez, sempre foi contestada pela ABEn/SC, que optava por

outro modelo, onde a ABEn fosse a entidade unitaria da Enfermagem brasileira.

A Enfermeira Denise, a0 comentar a respeito do processo de construgio da

Central Unica dos Trabalhadores, afirma que ela surgiu no bojo do

[

‘novo sindicalismo’, que tinha a caracteristica de ser contra a estrutura
sindical vigente, mas com a visdo de lutar por dentro dessa estrutura
sindical para derrubar as diretorias e fazer uma outra estrutura que

fosse democrdtica, que garantisse o direito do voto e a vontade da
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maioria dos sécios. Desse ‘novo sindicalismo’, entdo, surge a CUT que,
como a sindicalizagdo dos servidores publicos, também era
inconstitucional... A CUT surge como uma organizagdo sindical, no
processo de democratizagdo do pais e, também, ilegal e inconstitucional

(Denise).

Esse novo sindicalismo, como afirmou a Enfermeira Denise, se
contrapunha ao modelo sindical existente até entdio, o qual era distante da base,
gerenciava as lutas em gabinetes, orientados pelos interesses dos governos, ja que
se amoldavam conforme o governo que estivesse no poder e nio representativa
aos interesses dos trabalhadores, logo, era um sindicalismo de “pelegos™, como

afirmou Santana (1999)

Segundo Barbeiro & Cantele (1999, p.179), foi sob a égide do Governo de
Getillio Vargas qﬁe os sindicatos foram regulamentados (1931) e, em 1933, foram
estabelecidas as Juntas de Conciliagio e Julgamento. Porém, a legislac¢do
trabalhista ndo incentivava a formagdo de orgénizag:ées trabalhistas autdnomas.
Pelo contrario, desestimulava a formac&o de partidos trabalhistas e tentava livrar o
meio operario das influéncias de anarquistas e comunistas. O proletariado ndo se
constituia em base de sustentacdo do poder. Antes disso, era tutelado pelo Estado
que estabelecia suas regras de conduta, inclusive as sindicais.

Em meados de 70, foram realizadas muitas greves, do tipo “no pé da
maquina” (Blass,1998). Porém, ja ao final daquela década, o movimento sindical
comega a ocupar as cidades, as pragas, ruas e avenidas, exteriorizando a
populagdio em geral o que antes era objeto do dominio privado dos trabalhadores e
patrSes. Nesse periodo, as greves sacodem as grandes cidades do ABC paulista e

nasce o “‘novo sindicalismo”.

A ABEn participou, também, da primeira greve nacional dos servidores
publicos federais, que depois se transformou na primeira greve da Previdéncia, em
1984. Nesta greve, foram conquistadas as trinta horas para o setor dos

Previdenciarios. Nessa fase, pela primeira vez, a
“Enfermagem saiu as ruas, usou tarjas pretas, se manifestou...”. (Anita)

O projeto das trinta horas tinha sido articulado na Comissdo Nacional de
Entidades Sindicais e Pré-Sindicais da Enfermagem, e aprovado no plenario da

Camara dos Deputados no dia 18 de outubro de 1983, sendo vetado pelo
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Presidente da Republica, no dia 14 de novembro de 1983. (Gomes; Batista; Silva,
1999, p. 99)

A conquista das trinta horas para a Enfermagem da Previdéncia veio com a
Greve Geral dos Servidores Publicos Federais, em que as entidades da Previdéncia
foram a principal forca, com forte lideranca da ABEn/SC, em Santa Catarina e em
nivel nacional. A importincia da contribui¢io da ABEn/SC, neste movimento, foi
demonstrada no ato de assinatura do termo de negociacio do movimento nacional dos
Servidores da Previdéncia, em 1984. Participou desse ato de assinatura o Enfermeiro

Jorge Lorenzetti, entdo presidente da ABEN/SC.

“Tinha o comando nacional dos servidores, entio eu, e mais dois

companheiros participamos do processo” (Jorge).

Jorge coordenou a negociagio com o Ministro do Trabalho, Jarbas
Passarinho. Redigiu os termos do acordo das 30 horas, da cliusula de reajuste
salarial e do pagamento dos dias nao trabalhados para os servidores da Previdéncia,
que estavam em greve. Acordou-se, ainda, a nio penalizagio dos grevistas, 0 que para
a época foi um grande resultado, ja que estivamos ainda vivendo o periodo do

Regime Militar. Nesse processo, a ABEn /SC foi referéncia para todo o movimento.

“A partir daquele acordo a ABEn/SC é referéncia para todo esse
movimento. O movimento sindical mais geral- CUT e o movimento dos

servidores publicos federais” (Jorge)

“a luta pela redu¢do da Jornada de Trabalho, que comegou também aqui
e depois se espalhou a nivel nacional. Ou seja, Santa Catarina, levou a
proposta e ela foi encampada a nivel nacional. A lei das 30 horas, que
apesar de ndo aprovar, aqui no Estado, foi um tema que a gente
conseguiu discutir com a Enfermagem. Conseguiu aglutinar as pessoas. E
o fruto estd ai: no Servigo Publico a maior parte da Enfermagem, se ndo
toda jd faz jornada de 30 horas, mesmo sem ter regulamentag¢do
especifica. E uma conquista da ABEn. Agora eu lembrei....Veja quanta

coisa a gente fez...A Enfermagem fez.” (Vera)

A ABEn/SC ainda participou da luta pelas Elei¢cies Diretas no Brasil e, no
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momento em que os Deputados e Senadores rejeitaram a emenda Dante de Oliveira®,
a Enfermagem, juntamente com outras entidades civis, se manifestou defronte a

Catedral Metropolitana de Florianépolis,

A partir dessas acGes, a ABEn/SC passou a ser conhecida e teve uma
participacio expressiva de associados e nio associados em suas atividades. A ABEn e

a Enfermagem passaram a ter visibilidade na sociedade.

Outra a¢io que merece destaque foi a luta pela consolidacio do Hospital
Universitaric (HU) da UFSC, em Florianépolis. Este Hospital teve o inicio de sua
construcio em 1967, de forma efetiva. Entretanto, sua implantacio definitiva se
arrastou por 13 anos, tendo sido inaugurado em 02 de maio de 1980. A ABEn/SC
participou ativamente com suas liderangas, articulando com as autoridades federais a
implantagio do mesmo. Ao mesmo tempo colaborou com a construcio do Servigo de
Enfermagem, através da realizacio de debates e plenarias sobre o0 modelo de Servico
a ser implantado. Nessa discussiio, se percebe a importiancia de que o Servico de
Enfermagem fosse vinculado a uma Direciio especifica. E criada a Diretoria de
Enfermagem, eleita diretamente por seus pares, juntamente com a escolha das
Chefias de Servigo. Esse modelo serviu como referéncia nacional, em organizacdes de

assisténcia a saude.

Importante lembrar que os modelos até entio existentes nio consideravam o
Servigo de Enfermagem independente da categoria Médica. Normalmente, os servigos
de Enfermagem estavam vinculados a Diretoria Técnica e/ou Clinica, geralmente

“ocupados por profissionais da Medicina. Assim, o pioneirismo do HU foi importante

para confrontar os modelos até ento existentes.

As lideran¢as da ABEn/SC estavam envolvidas em diversas agdes e, assim,
acabavam por prestar declaracdes piublicas, o que tornava a ABEn e a Enfermagem
visivel a sociedade e aos demais integrantes da profissio. Esta visibilidade ampliou-se
na medida em que a ABEn/SC sempre defendeu o direito de sindicalizacio e a livre
organizaciio dos trabalhadores, mesmo porque atuou como estrutura sindical das
trabalhadoras da Enfermagem do setor publico, até a constitui¢io das estruturas

sindicais que os representasse.

Outra estratégia para favorecer a sua visibilidade, bem como para disseminar

¢ Proposta de Emenda Constitucional que restituia o voto direto e secreto para as elei¢les diretas para
Presidente da Repiblica, no Brasil.
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suas propostas e idéias, era a edi¢io mensal de um Boletim Informativo da
ABEn/SC%, distribuido a todos os sécios. Assim, o0 MP divulgava suas idéias e, ao
mesmo tempo, tornava conhecidas as acdes e embates que eram realizados nas

diversas regides do Estado.

D.2) Participacdo no movimento sindical e no processo de criagio de uma Central
Unica Classista que articulasse as demandas da classe trabalhadora em seu embate

com oS governos ¢ patrdes

Articulados com o pensamento de que a Enfermagem é uma profissio que
integra as trabalhadoras da drea, havia a compreensdo de que se deveria lutar contra
a exploragio destas. Assim, era preciso organizar nio s6 a Enfermagem, mas também
os trabalhadores, a fim de que superassem a exploragio a que eram submetidos.
Desta forma, era preciso apoiar a constituicdio de uma Central Sindical que

congregasse e articulasse a luta do conjunto dos trabalhadores no Brasil.

“Na 1° CONCLAT, o sindicato dos enfermeiros do RJ esteve presente,
nos estavamos como ABEn/SC e eles estavam como sindicato. E nds
participamos, porque como era proibida a sindicalizagdo dos servidores
publicos e, a maioria dos trabalhadores de Enfermagem, eram servidores
publicos e nos tinhamos decidido que deviamos fazer uma articulagdo
com os demais trabalhadores, que as questdes politicas diziam respeito
aos trabalhadores de Enfermagem, entdo nds participamos desse
~ processo de constru¢do da CUT, tanto a nivel nacional como a nivel

estadual...” (Denise)

A ABEn/SC participou da Conferéncia Nacional da Classe Trabalhadora —
CONCLAT-, realizada em agosto de 1981, na cidade de Praia Grande/SP. Esta foi,
sem dﬁvida, a mais importante acio efetiva no campo sindical durante a vigéncia da
Ditadura Militar, pois os trabalhadores retomavam sua organizacio, rompida pelos
anos daquela Ditadura Militar. Ainda antes da CONCLAT, a ABEn/SC participou de

virios encontros das oposi¢des sindicais.

Segundo Rodrigues (1990, p.32), participaram da CONCLAT, 1.126

entidades e 5.247 delegados, sendo parte deste contingente, como delegados de

% Ver no anexo 11 exemplares do Boletim Informativo da ABEn/SC que, posteriormente, passou a se chamar
Jornal da Enfermagem Catarinense.
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Diretoria e outros escolhidos em Assembléias Gerais de trabalhadores, os
chamados “delegados de base”. Destaca, ainda, a participa¢do de 32 associa¢Ses
de servidores publicos, com a presenga de 40 delegados, dentre elas estava a
ABEn/SC, representando os servidores publicos da Enfermagem, com a presenga
de dois delegados, Denise Elvira Pires de Pires e Jorge Lorenzetti ¢ uma

observadora, a Enfermeira Eliana Marilia Faria.

A ABEn/SC participou da comissdo organizadora e coordenadora de todos os
encontros estaduais chamados de “Encontros Estaduais das Oposigdes Sindicais”,
através do Enfermeiro Jorge Lorenzetti ¢ Enfermeira Denise Elvira Pires de Pires,
que faziam parte da coordenagio estadual do processo das oposicies sindicais, de

preparacio da pré CUT e, depois, da CUT.

A ABEn/SC, em fungio de ter sua sede na Capital do Estado e por ser uma
entidade livre da intervencio estatal, facilitava a articulacio, a coordenacio e a
participagio nestes eventos. Na realidade, a ABEn/SC era quem falava com a

imprensa, quem dava visibilidade a esse movimento em Santa Catarina.

A ABEn/SC participou da criagio da Central Unica dos Trabalhadores (CUT),

desde o seu inicio, embora sua filia¢sio tenha ocorrido mais tarde.

O Enfermeiro Jorge Lorenzetti assumiu, entdo, a Secretaria de Organizag¢io
da Comissdo Pré-CUT e, em 29 de setembro de 1984, no Congresso de Chapecé, foi
eleito Presidente da CUT/SC, exatamente no momento em que sua gestio na
ABEn/SC havia se encerrado no més anterior, quando da posse do Enfermeiro Jonas

Salomio Spricigo, no dia 21/08/1984.

A ABEn/SC colaborou em dado momento na organizacio da CUT, tendo em
vista a condi¢io de tripla militincia de Jorge Lorenzetti, que na época era secretario
de organizagdo da Comissido Pro-CUT, presidente da ABEn/SC e, também, Chefe do
Departamento de Enfermagem da UFSC, este tiltimo, no periodo de 1983 a 1985%.

“muitas coisas do Departamento e da CUT, eram resolvidas ali na sede
_da ABEn/SC, em fungdo do cargo de Secretdrio e Chefe do Departamento
de Enfermagem, estarem sendo exercidos, simultaneamente, pelo entdo
presidente da ABEn/SC. Embora fossem estruturas independentes, eu

acabava tendo que tomar decisées e encaminhamentos quando estava

%5Ver em Borenstein; Althoff; Souza (1999, p.346)
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também, no exercicio da presidéncia da ABEw/SC. Entretanto, sempre

procuramos preservar as especificidades de cada instdncia.” (Jorge)

ASsim, por conseguinte a ABEn passou a participar, de forma efetiva, de todo

o processo de organiza¢ido das greves de trabalhadores e das oposi¢des sindicais, no

Estado de Santa Catarina.....

 “0 QG% das greves funcionava na ABEn.”

A partir dessa forte agdo da ABEn, as agdes sindicais da categoria foram
fortalecidas e outras entidades se mobilizaram. “Com a intengdo adicional de
contribuir para a organizagéo nacional do movimento sindical das Enfermeiras, o
SERJ realizou o Encontro Regional de Entidades Sindicais € Pré-Sindicais de
Enfermeiros do Rio de Janeiro (EREPS), nos dias 19 e 20'de margo de 1982~
(Gomes; Batista; Silva; 1999, p. 105).. Encontro que preparou o I° ENESPSE (I
Encontro Nacional de Entidades Sindicais e Pré-Sindicais de Enfermeiros), que
ocorreu de 26 a 28 de margo de 1982, em Sdo Paulo, que contou com a

participacdo de observadores estudantes, Técnicas e Auxiliares de Enfermagem.

Ap0s este, 0 nome do evento foi mudado para Encontro Nacional de Entidades

Sindicais e Pré-Sindicais da Enfermagem e tinha por objetivo articular as lutas

nacionais e estaduais da categoriar de Enfermagem. Também, foi composto o
CONESPSE (Conselho Nacional de Entidades Sindicais e Pré-Sindicais de
Enfermagem) para encaminhar as decisGes do I ENESPSE e para organizar o II

ENESPSE, que ocorreu 'errkl Belo Horizonte, em 1983.

Gomes; Batista; Silva (1999, p. 106) afirmam que um dos resultados do I
ENESPSE foi o de encaminhar a formagéo do Sindicato de Enfermeiras em todos
os Estados, “sem perder de vista a integragfo e a ag¢do cooperativa com as demais
categorias de Enfermagem”. Essa posi¢do, como afirmei anteriormente, era

rechagada pelo MP Catarinense.

- Discorrendo sobre o trabalho e as dificuldades da a¢fio cooperada entre as
categorias de Enfermagem, Gomes; Batista; Silva (1999) afirmaram que as

Técnicas, Auxiliares ¢ Atendentes de Enfermagem constituem a maioria da

% Referindo-se ao local de defini¢do estratégica das greves e movimentos em Santa Catarina.



categoria, porém s@o mais exploradas e submetem-se a péssimas condigdes de
trabalho. Essas condi¢Ges possibilitam que estes profissionais se engajem mais
nas lutas sindicais do que os proprios Enfermeiros. “Os enfermeiros, embora
também explorados, encontram-se em uma situagdo menos opressiva, o que faz

com que OS mesmos assumam uma posi¢do vacilante no processo de luta,

temendo comprometer sua posi¢do” (p.107).

“Os Auxiliares e Técnicos de Enfermagem também desejavam dispor de
entidade prépria e estavam em processo de reconhecimento de seu sindicato. No
decorrer da luta, organizaram seu sindicato e afastaram-se gradativamente do
férum de discussdo, apesar de ndo abandonarem a luta conjunta com as

Enfermeiras”, descrevem Gomes; Batista; Silva (1999, p. 107).

O I ENESPSE incorporou em suas decisdes as bandeiras de lutas gerais
dos trabalhadores, dentre as quais destacamos: “autonomia e desvinculagdo dos
Sindicatos do Ministério do Trabalho; posi¢do contraria as diregdes pelegas,
promovendo a criag@o de micleos nos locais de trabalho; lutas por sindicatos mais
combativos e independentes; discussdo sobre a contribuigfo sindical compulsoria;
luta em nivel nacional pelo cumprimento da CLT, no que diz respeito & mulher
(creches, jornadas de trabalho); posi¢do contraria a lei de Segurang¢a Nacional,;
participagdo nas reivindicagdes, conjuntamente com outras categorias de
trabalhadores através da Comissdo pr6-CUT; solicitagio do cumprimento das
deliberagées do CONCLAT, no que se refere a organizagdo do Congresso para
formagdo da CUT; luta pelo fim da ditadura e pela extingdo da Lei de Greve.”
(Gomes; Batista; Silva, 1999, p. 107) -

Entretanto, um dos destaques do I ENESPSE (1982) e do 1I ENESPSE
(1983), foi a participagdo da ABEn/SC. Esta era a tinica Sessdo Estadual da ABEn
que participava dos Encontros Pré-Sindicais de Enfermagem, com uma
participagdo expressiva, ja que no I° ENESPSE tivemos um total de 154
participantes. Destes, 27 (17,53%) eram da ABEn/SC, sendo 18 (14,8%)
delegados e 09 (27,27%) obsefvadores; no II ENESPSE, o total foi de 122
participantes, sendo 10 (8,2%) participantes da ABEn/SC, 07 (7,77%) delegados ¢
03 (9,3%) observadores. A Se¢do estadual da ABEn que mais contribuiu de forma
objetiva na formulagdo das politicas sindicais era a Catarinense, em.especial no

periodo de 1982 e 1983.
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D.3) Consolidando espagos para a Enfermagem exercer o poder;

O SINDPREVS continuou atuando, conjuntamente com a ABEn/SC, apés sua
consolidagio. Numa luta conjunta, foi conquistade o direito de escolha da
Coordenagio de Enfermagem no INAMPS, que até entio era indicada pelo
Superintendente. A principio houve resisténcia, porém, num esquema de negociagio
da ABEn/SC, a Enfermagem conquistou esse direito. Quando o médico Ricardo
Baratieri assume a Superintendéncia do INAMPS, em Florianépolis, a Enfermeira
Maria Luiza Damazio Aradjo coordena o processo de escolha da coordenacio de
Enfermagem daquela Superintendéncia. Entretanto, havia divergéncias no método de
escolha, ja que a ABEn/SC defendia a participacdo de todos os trabalhadores de
Enfermagem no processo e as Enfermeiras defendiam que apenas elas escolhessem a

Coordenacio.

“Se estimulava a participagdo. Ndo se desse 56 nas elei¢bes. Que
| participassem as Enfermeiras mas que fossem as Técnicas, as Auxiliares e
as Atendentes, também. A diretoria da ABEwn/SC defendia o voto
universal. Comegou na gestdo do Jorge e que veio se

reproduzindo.” (Anita)

Ao mesmo tempo em que a ABEn/SC lutava para que os coordenadores,
chefes, Diretores de Enfermagem fossem escolhidos pelas trabalhadoras de
Enfermagem, a exemplo do que ocorria no Hospital Universitirio da UFSC
(Universidade Federal de Santa Catarina), era estimulada a participacdo das
profissionais nos processos eleitorais, bem como para que ocupassem cargos, nas
instancias executivas municipais, como os de Secretiarios Municipais de Satide. Para-o
MP era necessirio que a Enfermagem ocuphsse espa¢os de poder, para transforma-

lo, articulando os interesses das profissionais e da sociedade em geral.

Gramsci afirmava que o homem € um processo resultante de virias
concepgdes de mundo. Assim, exercitar o poder, significaria poder éplicar as
concepgdes de mundo, de entidade, de visdo gerencial, de profissdo, enfim,
poderia ser uma forma de experimentar a sua a¢do enquanto sujeito num contexto
diferenciado, do ponto de vista organizacional.

E no exercicio do poder que o Enfermeiro poderia intervir no ambiente de
forma concreta, criando, assim, condi¢des para sua “intelectualizagdo” nesta drea.

Também pelos pressupostos do MP, este exercicio de poder deveria ser de modo a



propiciar o crescimento da categoria como um todo. O experimentar o poder ndo
poderia ser visto como uma agdo apenas do “individuo”. Este poderia ser o
instrumento / facilitador para que os novos pressupostos da profissio pudessem
ser aplicados. Na realidade, esta condi¢dio era semelhante ao que ocorreu com o
primeiro mandato do “Participagdo” em Santa Catarina, onde seus dirigentes € as
acdes da Secdo Estadual serviam de modelo para as demais.

Era necessario conquistar espagos para exercitar o novo modo de pensar e
fazer a Enfermagem. Assim, nestas relagdes complexas de exercicio do poder é

que se poderiam estabelecer transformagdes na sociedade.
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E) Que a ABEn/SC atuasse de forma independente e autonoma diante das ingeréncias

dos governos, partidos politicos e multinacionais, agindo apenas no interesse de seus

associades

A ABEn/SC, sob direcio do Movimento Participacio, era contra a politica de

correia de transmissio das politicas governamentais ¢ defendia que a categoria

deveria ter competéncia técnica profissional e intervir, politicamente.

Esta diretriz de atuagfio estava alinhada a um dos principios do “novo
sindicalismo”, que era a independéncia das entidades em relagdo aos governos,

partidos politicos e patrdes.

Era preciso mostrar que um grupo profissional para ser valorizado precisa
Ter, além da competéncia técnica, a visdo critica sobre 0 mundo e sobre sua
condigio enquanto trabalhador. E necesséario duvidar, enfrentar grupos, enfrentar
visdes diferentes, para que o contradito também possa fazer parte da historia. Para
que possa, também, fazer parte da historia profissional e, enfim, construir de fato
uma nova ordem. Uma nova visdo de profissdo. E parta tanto, precisava-se
romper com a politica de “correia de transmissdo” das politicas oficiais e/ou da

inddstria médico-hospitalar.

A proposta de rompimento com as multinacionais veio num momento

importante, pois se discutia acerca disso nos féruns de decisdo da ABEn. As empresas

multinacionais do setor farmacéutico e de equipamentos para a saiide tinham, como

ja observamos, um poder excepcional na execugio dos Congressos Brasileiros de

Enfermagem.

Para combater tal situa¢ido, a ABEn/SC teve uma importincia fundamental,

ja que, associada a outras Secdes, polarizou esse debate. Nio desejava o afastamento,
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pura e simplesmente, dessas empresas nos evehtos. Porém, era necessério criar regras
que garantissem a soberania da entidade nos eventos que coordenava e/ou
organizava. Mantendo essa soberania, nio havia porque rejeitar tais apoios, desde
que estes nio viessem com outras inten¢des embutidas em seu apoio. O MP nio
aceitava qualquer participag¢io dessas empresas na elaboragio do esquema temdtico
do evento, ja que a participacdo destes deveria se limitar a2 Feira Tecnologica, com

regras de funcionamento definidas pela entidade.

Estes principios e propostas articularam toda a ac¢io do Movimento
Participacio em Santa Catarina, de 1979 a 1989. E deveriam, no plano nacional, com
a acumulag¢io coletiva dos conhecimentos técnico-politicos produzidos, consolidar a
elaboracio de um projeto politico-profissional da Enfermagem, contemplando as
divérgéncias ¢ pensamentos dissonantes no seio da categoria, levando em
consideraciio o estagio de desenvolvimento da sociedade brasileira. Esta elaboracio
teorica foi feita nos eventos estaduais e consolidada nos Congressos Brasileiros de
Enfermagem, onde eram contemplados os debates sobre politicas de satide, politicas
publicas, condi¢des de trabalho, salirio, emprego e articulagio multiprofissional,
aliados aos temas técnico-cientificos, contribuindo, assim, para uma consciéncia

critica a respeito da sociedade e da sua condicio de trabalhador.

Em Santa Catarina, nas gestdoes que se sucederam, essa pratica foi executada,
pois nas Jornadas Catarinenses e Semanas Brasileiras de Enfermagem sempre eram
envolvidos nas programagdes temas que tivessem vinculagcio com questdes
trabalhistas. Além disso, eram atualizadas as reivindicacdes e consolidadas as

propostas para a continuidade do grupo na gestio da ABEn/SC.

“a gente comegou a descentralizar as JCE, que ai foi feita em Lages,
Tubardo, Itajai... o temdrio das Jornadas Catarinenses (JCE), se tu olhar
tem a ver exatamente com as nossas preocupagdes, os temdrios eram a
pratica de Enfermagem, discussdo da categoria, das condi¢des de

trabalho da categoria... ” (Eliana)

Na realidade o “Participacfo”, com base nesses eixos de luta e de critica &
Dire¢dio Nacional, apresentava sua perspectiva de profissio. Uma profissio, que
segundo Pires (2000), enquanto trabalhadores especializados tém capacidade de
refletir, criticamente, sobre si mesmo e seu mundo, bem como se organizar de

- forma a expressar, socialmente, a visio de mundo e a esséncia do agir
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profissional. O movimento expressava, assim, ao “mundo” sua visdo de sociedade
¢ de profissdo, dai porque o contraditério com a Dire¢do Nacional se fazia
presente em todos os momentos. Foi necessario, para que o grupo se fortalecesse,
a criagdo desse embate, que destacava o papel de uma profissdo, no caso a
Enfermagem, e a sua importéncia social, porém articulada com o seu mundo,

naquele dado momento.

Os integrantes do MP buscavam novos adeptos. Gramsci (1984, p.40)
afirmava que os homens podem “associar-se com todos os que querem a mesma
modificagdo”, como descrevemos anteriormente. Entdo, ao expressar suas
insatisfagSes e convicgdes para a transformagfo da entidade e profissfo, fazia-se
necessario expressa-los, publicamente. Desta forma, o MP atuava, buscando

agregar novos sujeitos a esta luta coletiva. -

4.7 0 MOVIMENTO PARTICIPACAO DISPUTA AS
ELEICOES NACIONAL EM 1984

Para o fortalecimento do MP era necessirio que o Brasil pudesse tomar
conhecimento das idéias do movimento. Assim, as informacdes eram sempre
atualizadas e disponibilizadas, rapidamente, para todos os membros do MP e
associados. Jorge Lorenzetti e Jonas Saloméo Spricigo tiveram um papel importante
na manutengio da “chama do MP acesa”, na Se¢io Estadual de SC. O processo de
informaciio era fundamental para formar e transformar o pensamento dominante.
Era necessario que os socios tivessem informacdes técnicas e politicas atualizadas, o

que propiciava uma vinculagio maior da ABEn/SC e seus sécios.

No planeo —nacional, a acdo continua de um grupo de profissionais e estudantes
determinados, vinculados as Sec¢ées Estaduais, dentre elas as Se¢des de Santa
Catarina, Rio de Janeiro, Rio Grande do Sul, Rio Grande do Norte, Ceara, Espirito
Santo, Distrito Federal, Goiis, Parani, Minas Gerais e¢ Bahia, mantinham a

mobilizagdo.

Em Santa Catarina, foi realizada a composi¢cio para o segundo mandato do
Movimento Participacido, que disputou as eleicies em 1984, o qual foi construido,
coletivamente, durante os eventos e, notadamente, nas Jornadas Catarinenses de

Enfermagem. Nestes eram expostos os eixos de construgio do movimento de oposic¢io
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construido em Santa Catarina, juntamente, com o documento® do MP/Nacional.
Destas reavalia¢des realizadas ao longo da composi¢do da chapa, surgiram os temas
como valorizacio da Enfermagem, profissionalizacio dos trabalhadores de
Enfermagem, mercado de trabalho, Enfermagem e Constituinte como centrais para

a atuacio da ABEn/SC, no seu segundo mandato.

O destaque, naquela elei¢io, era o embate nacional, até porque, em Santa
Catarina, teve apenas a inscri¢io de uma chapa68 que disputou a Diretoria da

ABEnN/SC, liderada pelo enfermeiro Jonas Saloméo Spricigo.

O embate assim nacionalizado, énvolveu, basicamente, a deniincia publica de
que a Diretoria Nacional exercia o poder de forma autoritiria, sem possibilitar a
participag¢o dos associados em suas decisdes e de que ela estava atrelada as empresas
multinacionais de equipamentos médicos e medicamentos, assim como ao Governo

Militar.

Aliado ao processo de redemocratizagdo, que crescia no pais, bem como
ao trabalho incessante das duas chapas nacionais, foi estabelecido o maior embate
eleitoral na Enfermagem, pois “pela primeira vez, na histéria da ABEn, acontecia
uma elei¢do com duas chapas efetivamente concorrentes.”, afirmou Oliveira

(1990, p. 75).

Disputaram duas chapas: uma liderada pela Enfermeira Maria José dos
Santos Rossi, do DF, que defendia as teses do MP, com o nome de Participa¢io®. E,

de outro lado, a Enfermeira Maria Ivete Ribeiro de Oliveira, que liderava a Chapa

%7 plataforma do Movimento Partiéipag:ﬁo, nas eleigdes de 1984 (v.Anexo 8).

% Composi¢io da chapa que concorreu as eleigdes em 1984, para dirigir a ABEn/SC: Presidente: Jonas
Salom#o Spricigo; 1* Vice-Presidente: Mércia Cruz; 1* Secretdria: Denise E. Pires de Pires; 2* Secretéria:
Kenya S. Reibnitz; 1* Tesoureira: Anita Zago; 2* Tesoureira: Rode Dilda Machado; Comissdo de Legislag3o:
Indianara Schroeder Teixeira; Comissdo de Servigo de Enfermagem: Iara Gomes de Moura; Comissdo de
Educagfo: Silvia Lucia Ferreira; Comissdo de Finangas: Ingrid May Brobdeck; Comiss3o de Publicagdo e
Divulgag3o: Eliane Mattos; Comissdo de Atividade Cientifica e Documentagfo: Maria de Lourdes de Souza;
Conselho Fiscal: José Paulo Goulart; Conselho Fiscal: Ingrid May Brodbeck; Conselho Fiscal: Vilma
Beltrame; Delegado Oficial: Vera Licia Guimardes Blank; Suplente de Delegado Oficial: Claudete
Capistrano Gongalves de Oliveira.

% Chapa Participagio: Presidente: Maria José dos Santos Rossi; Vice-Presidente: Maria Henriqueta Luce
Kruse; 1° Secretario: Jorge Lorenzetti; 2* Secretaria: Stella Maria Pereira Fernandes de Barros; 1° Tesoureiro:
Eduardo Guilherme Kascher; 2* Tesoureira: Isabel dos Santos; Comissdo Permanente de Publicagdo e
Divulga¢do: Sandra Maria de Abreu Mendes; Comissdo Permanente de Legislagio: Jodo Pedrazzani;
Comissdo Permanente de Servigo de Enfermagem: Maria Terezinha Nébrega da Silva;, CACID/CEPEn:
Maria da Gléria Mioto Wright; Comissdo Permanente de Educagio: Raimunda Medeiros Germano;
Conselheiras Fiscais: Maria Rodrigues da Conceigdo, Alcinéia Eustiquia Costa e Creso Machado Lopes.
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Compromisso7°, que defendia a continuidade do grupo que entdo dirigia a ABEn,

nacionalmente .

A importincia do MP e do acirramento da disputa eleitoral, pela primeira vez,
-.cria uma disputa eleitoral na Associagdo Brasileira de Enfermagem. Esta categoria
que, por anos, deixou de aprofundar/debater a organiza¢io de seu trabalho e de sua
categoria, passou a intervir de forma concreta, em face de oportunidade possibilitada

pela organizagio do Movimento Participagio.

Jorge Lorenzetti disputava a elei¢fio na chapa do MP, em nivel nacional, como
1° Secretario. Uma das divergéncias presentes na composi¢io da chapa dizia respeito
ao programa, em especial no que se referia a4 questio sindical. A ABEn/SC insistia
que era necessario viabilizar, como proposta, o encaminhamento do debate sobre a
ABEn como entidade unitiria da Enfermagem Brasileira. Porém, majoritariamente,

os componentes da chapa do MP nacional nio apoiavam essa tese..

O grupo de SC, entretanto, seguiu com esse debate no plano estadual. O
MP/SC entendia que era fundamental ter a ABEn como entidade unitiria da

Enfermagem, o que era contestado por poucas profissionais.

Destaque-se ainda, na ocasido e depois, com o resultado eleitoral, o trabalho
realizado com as Escolas de Enfermagem. A ABEn/SC tinha um envolvimento intenso

com todas as Escolas de Graduacio e de Nivel Médio.

A proposta de continuidade de interioriza¢io fez-se presente e pdde ser
executada, até porque o grupo que dirigiria os destinos da Associagio, a partir de

1984, era 0 mesmo que havia conquistado as eleigées em 1980.

A proposta de Lei do Exercicio Profissional mobilizou a ABEn, que teve um
papel importante no debate sobre a mesma, com um trabalho articulado com o
COREN/SC e com os diversos sindicatos da categoria. Essa a¢do ocupou quase toda a

‘gestdo da Diretoria eleita em 1984.

7 Chapa Compromisso: Presidente: Maria Ivete Ribeiro de Oliveira; Vice-Presidente: Clarice Judith Ribeiro
Gazzola; 1* Secretéria: Maria Irene Bachega; 2* Secretaria: Vilma de Carvalho; 1° Tesoureira: Maria Edna
Frias Xavier; 2* Tesoureira: Maria Lidia de Queiroz Rocha; Comissdo Permanente de Publicagio e
Divulgac¢do: Maria Hélia de Almeida; Comissio Permanente de Legislagdo:Maria de Aparecida Batista dos
Santos; Comissdo Permanente de Servigo de Enfermagem: Nalva Pereira Caldas; CACID/CEPEn: Nilce Piva
Adami; Comissio Permanente de Educag¢io: Neide Maria Freire Ferraz Conselhelras Fiscais: Aracy Régis
de Menezes, Glucia Borges Seraphine e Noemi Lunardi.
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“Depois ainda, no movimento com relagdo a Lei do Exercicio, fizemos
muitos debates. Mas a necessidade de termos uma Lei atualizada era

debatida desde 1980.... " (Eliane)

A Lei de Exercicio Profissional, aprovada com a lei n.° 7498/86 e Decreto
n.° 54.406/87, segundo Backes (2000, p. 83), apresenta “muitos (...) pontos
positivos da nova legislagdo, como a participagio da Enfermagem no
planejamento, na execugdo e na avaliagdo da programagdo da saude e nos planos
assistenciais de satde, incluida a consulta de Enfermagem, entre outros. Contudo,
nido sdo menos os pontos negativos ou polémicos do projeto aprovado no
Congresso Nacional (...) convém lembrar a ndo referéncia as condi¢des de
trabalho necessarias para o exercicio de um a profissio com caracteristicas
especiais como a Enfermagem (..). De uma forma geral, com os vetos do
Presidente (...) a nova lei elimina os avangos mais significativos e subordina a
pfoﬁssﬁo aos interesses do setor privado hegemonico € dominante na politica de

saude brasileira”.

Backes (2000, p.122-123) afirma que além do movimento da Lei de
Exercicio Profissional, ocorreram diversos seminarios, encontros regionais e
- nacionais, com o objetivo de construir, participativamente, a nova proposta
curricular da Enfermagem. Este movimento foi coordenado pela Associagio
Brasileira de Enfermagem (ABEn). Desta forma, a ampliagdo dos cursos de
graduacdo, o emergir dos cursos de pds-graduagdo, o desenvolvimento de
pesquisas e diversas produgdes cientificas, fez com que a Enfermagem vivesse,
naquele momento, um dos periodos mais ricos de sua histdéria, em consonincia,
obviamente, com “o momento de grande ‘ebulicdo’ ¢ mudangas no contexto
nacional (...)”. Este foi um tempo também de ampliagdo de representagdes da
categoria de Enfermeiras em diversos 6rgdos centrais de politica deciséria na
Educagdo (DAU/CAPES), na Satide (MS e MPAS) e na Pesquisa (CNPq)”.
(Backes, 2000, p. 123)

A reafirmagio da independéncia da ABEn em relaciio aos partides politicos e
aos governos foi outro destaque ja que se identificava com os principios do novo
sindicalismo. No Estado de Santa Catarina, o MP defendia a livre agéio politica e do
campo das idéias para todos os cidaddo. O MP defendia que qualquer pessoa pudesse

ser filiada a qualquer partido politico, o que, de certa maneira, niio poderia exclui-lo
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em participar de qualquer movimento. Porém, a categoria ainda nfio tinha uma
atuagio politica consolidada, o que gerava um certo constrangimento, ja que uma
parte dos candidatos, naquelas elei¢oes, tinha vinculagio partidaria. Essa discussido
aconteceu e nio teve influéncia naquela elei¢do, porém, com certeza, criou o “caldo de

cultura” para a préxima elei¢iio que ocorreu em 1986.

A elei¢io de 1984 serviu para consolidar o trabalho iniciado em 1980. Com essa
perspectiva, a categoria de Enfermagem fez-se presente em massa para participar do
processo eleitoral, votando na chapa de continuidade, que era encabecada pelo
Enfermeiro Jonas Salomio Spricigo. Em SC, havia a necessidade da continuidade da

gestdo do Participa¢io na ABEn. Era fundamental para conquistar a ABEn Nacional.

Importante também ressaltar que a ABEn/SC coordenou a campanha
nacional. Criou a logomarca71 do Movimento Participa¢do. Imprimiu o material e
coordenou o processo de distribuicio do material para os demais Estados, a fim de

suprir a campanha nacional.

O Enfermeiro Jorge Lorenzetti desenvolveu a campanha no Estado, mas centrou
sua atuagiio em nivel nacional, em Estados onde o MP ou a politizagio da categoria era
mais fragil, como foi o caso de Sio Paulo. Naquele Estado, o MP se encontrava
fragilizado, assim Jorge e Jodo Pedrazzani, a partir de Sdo Carlos/SP, desenvolveram a
acio de mobilizagdo e articulhqz‘io pro-MP. O trabalho foi intenso e conseguiu atingir os

objetivos previamente determinados para aquela regido.

Importante lembrar que a composi¢io da chapa Nacional praticamente fora
fechada no 35° Congresso Brasileiro de Enfermagem, realizado na cidade de Siao Paulo,
no ano de 1983, onde se estabeleceu, inclusive, a base de propésitos’> do Programa da

Chapa Participagio.

1L ogomarca se encontra no Anexo 9. _

72 Apresentava como propositos: “o direito a satide, entendido como direito social onde o Estado tem o
DEVER de garantir uma oferta de servigo igualitaria ¢ de qualidade a toda a populagfio; e direito ao trabalho:
entendido como garantia do pleno emprego, da isonomia salarial, do direito a sindicaliza¢do de todos os
trabalhadores, da autonomia e liberdade sindicais e outras questdes como particularmente o direito da mulher
e de todos os que sdo consideradas minorias (negros, criangas, velhos, etc)”, estas como condigdes de
conquistas constitucionais. Além disto lutar para a reestrutura¢@o sanitéria, entendida como a reorganizagio
dos servigos de saide. Também, a importincia da organizagiio e luta dos trabalhadores ¢ dos movimentos
populares, para encetarem ag¢des visando a transformagfo da sociedade; No plano das propostas, as agGes
propostas, seriam a da luta para: uma ABEn representativa, democritica, e independente do Estado e de
partidos politicos; uma ABEn comprometida com os verdadeiros anseios da populagdo no que diz respeito as
necessidades de saiide e o adequado funcionamento destes servigos; uma ABEn atuante junto as demais
entidades representativas da Enfermagem na defesa das bandeiras maiores da profissio; uma ABEn que
promova o desenvolvimento profissional integral das categorias de Enfermagem; uma ABEn que lute pela
projecdo da Enfermagem na sociedade.
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Esta chapa foi forjada nas garagens do Centro de Convenc¢des, ja que o
autoritarismo da DN impediu que o MP tivesse um espaco para se reunir e debater
suas acdes. Importante destacar o papel da Enfermeira Maria Rodrigues da
Conceicio, do Céaré, nesta reuniio, onde a ABEn/SC defendia que deviamos fazer
uma chapa de oposi¢io com adeptos que tivessem convicgdo politica, sem acordos ou
negociacdes prévias. Segundo uma entrevistada, ela teria dito: ‘“vamos virar o
Nordeste pelo avesso, vamos articular o MP de ponta a ponta”, refor¢cando a
necessidéde de interiorizac¢do e, sobremaneira, de uma mudanca de conduta de acio

dos dirigentes da ABEn Nacional.

O grupo do Participa¢io Nacional acabou atraindo o voto das jovens
Enfermeiras, ja que existia uma identificacio muito grande com estes eleitores. Os
jovens respiravam os ares da luta democritica ¢ eram avessos a qualquer forma de
autoritarismo. Nesse grupo profissional jovem é que se concentrou a grande “virada”

eleitoral que aconteceu no plano nacional.

Parece, entretanto, que ja estava engendrada uma virada nas eleigbes a
Diretoria Nacional: os resultados foram modificados e, no caso de Santa Catarina,

foram anulados integralmente.

A Comissio Eleitoral exibiu um motivo para realizar aquela anulacio:
existiram urnas itinerantes’, o que foi recusado pela Comissio Eleitoral Nacional.
Esta comissio, na realidade, nio aceitou a consolidacao dos resultados enviados pelas
Se¢des Estaduais. Foram refeitas as contagens e, no caso de Santa Catarina,
acabaram por anular todo o processo, até porque o resultado eleitoral no Estado
tinha sido favorivel para o Movimento Participagido, tanto em nivel nacional quanto

estadual.

Esta foi uma eleicio muito importante, pois foi o “momento de ruptura”, no
plano nacional, ja4 que em Santa Catarina isso teria ocorrido em 1989. Sem uma
oposi¢cio estabelecida, foi ficil para a chapa conduzida pelo Enfermeiro Jonas

Salomio Spricigo vencer a elei¢io Estadual para dirigir a ABEn.
“FElas anularam porque ndo tiveram votos em Santa Catarina.” (Denise)

Denise estava certa em fazer esta afirmagdo, pois, em Santa Catarina, o

” Fram umas que circulardam por mais de uma cidade e/ou mais de um local de trabalho. Essas urnas
poderiam ser acompanhadas por delegados representantes de cada chapa. Ndo existia qualquer disposi¢&o
regimental que impedisse tal procedimento.
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resultado tinha sido o seguinte‘: chapa Participagdo: 324 votos e chapa
Compromisso 20 votos, segundo. o Boletim do Participagdo Nacional, s/d.
(mimeo), intitulado: “Aos enfermeiros e técnicos de Enfermagem brasileiros”.
Portanto, um resultado extremamente desfavoravel a Chapa situacionista, e que
pode ter contribuido para a decisdo da anulagdo integral do processo eleitoral

ocorrido em Santa Catarina.

Mas, apesar disso, a chapa que concorreu as elei¢des para a ABEn/SC tomou
posse como Comissdo Diretora Proviséria Local (CDPL), como registraremos mais

adiante.

4.8 COM A ANULACAO DAS ELEICOES, O ROMPIMENTO
INSTITUCIONAL FOI PROCESSADO NO 36° CBEN, EM
- BELO HORIZONTE

Com o parecer desfavorivel da Comissio Eleitoral Nacional, as votag¢des
realizadas em Santa Catarina, Paraiba, Mato Grosso, Rio Grande do Sul, Goiis,
Espirito Santo, Pari, e Sergipe foram anuladas integralmente, apesar de nio existir
uma disposi¢io regimental que impedisse 0 uso de urnas volantes - motivo alegado
para a anulacio de todo o processo eleitoral em Santa Catarina, por exemplo. Porém,
a pergunta persiste até hoje sem resposta: por que nio anularam apenas as urnas
volantes do Estado? Nao €poca, esta indagagiio é feita pela presidente da Comissiio

Eleitoral em SC, afirmando que niio poderia ter ocorrido a anulagio.

A Direc¢iio da Sec¢iio possibilitou a existéncia das urnas volantes para que os
sécios pudessem participar. Era impossivel manter urnas somente na Capital, o que

seria contraditorio, frente a todo o trabalho realizado pelo grupo em Santa Catarina.

“Se defendiamos que os sécios tinham que se expressar, cridvamos as
condi¢des para que todos votassem. Existiam representantes legais para
acompanhar todo o processo mas mesmo assim elas anularam. Com isso

elas inverteram o resultado em nivel nacional.” (Denise)

Este fato gerou muita indigna¢do, que persiste até hoje. Foi mais um ato
arbitririo de uma Dire¢do que nfo aceitava perder as elei¢des e agia de modo violento
contra a oposi¢io. Como se sabe, algo semelhante vem ocorrendo ha muito tempo e

até nos dias de hoje, nas elei¢oes dos Conselhos Regionais de Enfermagem, onde um
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grupo derrotado pelo processo eleitoral acaba por assumir, gracas a intervencio
determinada pela Dire¢io do Conselho Federal de Enfermagem. Essa ac¢do viola as
regras democriticas e sucumbe a qualquer possibilidade de que os embates

democraticos orientem a agio da entidade.

Nagquela eleicdo, a participagdo dos socios foi maciga. Dos 6.050 sécios na
ABEn, votaram 5.856 socios, o que representou 96,8%, dos associados aptos a
votarem. A Enfermagem estava ciente de sua importancia nos destinos que seriam

tragados por ambas as chapas concorrentes, dai o nivel elevado de participago.

“Foi o processo mais representativo da histéria da Associagdo e uma
grande manifestagio- do compromisso com os destinos da Associagdo, do
conjunto dos associados, absolutamente legitima e legal./Os votos, de acordo com
a apuracgdo dos estédos, foram depositados quase na’ totalidade para as duas
chapas: sendo 2.876 para a ‘“chapa Participagdo” e 2705 para a “chapa
Compromisso”, o percentual dos votos brancos ¢ nulos foi inferior a 3% do total,
o que demonstra a seriedade e o alto grau de responsabilidade com que o
associado compareceu as urnas para fazer valer o seu poder de escolha através do

voto”, afirma Oliveira (1990, p.88-89).

Infelizmente, a Comisséo Eleitoral decidiu pela anulagdo de 42,7% dos
votos (cerca de 2.500 votos), o que acabou por resultar numa vitéria da chapa

situacionista (Compromisso).

Divulgados os resultados finais, segundo os quais a Dire¢io Nacional havia
feito sua sucessio num processo eleitoral fraudado, que inverte os resultados das
urnas, os membros do MP articularam-se em seus Estados, realizando encontros pré-
Congresso de Belo Horizonte. A participa¢iio dos sécios foi representativa, pois se

sentiram lesados pela decisdo da ABEn Nacional.

Assim, o “fendmeno conhecido como Participagdo na Enfermagem foi
desencadeado com a proclamagdo oficial do resultado da eleicdo de 1984, que
alterou substancialmente os mapas de apuracdo dos estados, provocando a onda

de protestos de diferentes atores politicos (...)”(Oliveira, 1990, p.96).

O MP representava, segundo a mesma autora, “o ‘novo’ quando [propunha]
romper com a tradi¢fio interna da associagéo, cuja pratica voltava-se para dentro da

Enfermagem e cuja organizagfo e participagfo centrava-se no individuo, o que a
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tornava compativel com a proposta de organizag@io do sistema de integrag¢do (por
categoria profissional), do projeto de conservagdo social. A nova proposta
encaminha-se para uma visdo oposta, abrangendo participagdo e agdo coletiva
através da articulagdo de suas lutas internas com as de outras profissionais de saide
e com movimentos sociais dirigidos para objetivos do projeto de transformagio

social” (Oliveira, p. 48-49).
Complementando a declaraciio acima, uma entrevistada afirma que

“Nunca foi tdo fdcil articular os sécios, quanto nesse momento em que se

processou essa fraude. ” (Eliane)

Backes (2000, p. 121) confirmando as declara¢es anteriores afirma que
“na década de 80, a Enfermagem brasileira através da Associa¢fo Brasileira de
Enfermagem (ABEh) viveu um grande momento de mudan¢a com o eclodir do
Movimento Participagdo, repercutindo na educagéio de Enfermagem e nas praticas

de saide.”

A mobilizag¢do dos s6cios a0 chamamento da ABEn, para o embate nacional,
face a fraude eleitoral, foi um reconhecimento da categoria ao trabalho da Direcio da
ABEn/SC. A categoria respondeu prontamente aos chamamentos da Direcdo
Estadual, 0 que demonstrou que o trabalho sério e comprometido que fora realizado

comecava a dar resultados, no plano organizativo. A participac¢io foi marcante!

- “...acho que houve a virada do movimento em Santa Catarina: a
-mobilizagdo deu respostas ao trabalho realizado pelo MP até aquele
momento, em Santa Catarina.... O pessoal respondeu positivamente ao
trabalho realizado. Acho que foi o marco. O pico de mobiliza¢do do

Movimento Participagdo em Santa Catarina.” (Eliana)

A ABEn/SC expediu o Oficio Circﬁlar n.° 002/84, de 18 de junho de 1984,
enderecado a todos os sdécios onde esbogava a indignagdo pela anulagdo do
processo eleitoral em Santa Catarina e afirmando a decisdo de uma Assembléia
Geral que “decidiu por unanimidade ndo aceitar a anulago das elei¢Ges realizadas
em margo passado para a renovagdo da diretoria da ABEn”. Além disso,
convocava os associados para participarem do 36° CBEn, que seria realizado em
Belo Horizonte, como “a forma adequada para exigirmos que a justica seja

respeitada”.
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Segundo Oliveira (1990, p. 100), “foi 0 momento de explosdo da oposi¢io
no interior da ABEn, de explicitagdo dos conflitos e das posi¢des divergentes.
Transcorreu em clima de grande mobilizagdo e de efervescente participagdo da
categoria, com dindmica e praticas diferentes das vivenciadas até entdo,

caracterizadas pela passividade e pelo imobilismo”.

Assim, os delegados e participantes de Santa Catarina chegaram muito bem
articulados e com vontade de intervir naquele evento. De Santa Catarina, partiram
dois onibus para o 36° Congresso Brasileiro de Enfermagem, realizado em Belo

Horizonte, no periodo de 28 de julho a 02 de agosto de 1984.

Este Congresso foi 0 marco de rompimento com o estilo autoritario de gestdo
da Direcio Nacional. Os estertores daquela gestio que nem tinha sido empossada
anunciavam que o poder ditatorial estava se esvaindo e uma nova alternativa se

apresentaria.

O “Participagio” estava articulado nacionalmente, pois a fraude eleitoral
expos, concretamente, a critica do MP com relagio a Dire¢ido Nacional da ABEn. O
grupo estava organizado para, na Sessio Solene de Abertura dos trabalhos daquele

Congresso, fazer um protesto formal do MP.

“o Jorge Lorenzetti, a Maria Henriqueta Luce Kruse e a Maria José
dos Santos Rossi [parece-me] entrariam pela lateral. Tomariam a
palavra e denunciariam a fraude eleitoral. No momento, em que eles
come¢am a se aproximar.. O Ministro da Saude, estava

falando....Imediatamente, ele encerrou a Sessdo de Abertura.” (Anita)

Na seqiiéncia, foram desligédas todas as luzes do auditério. A luz nio

demorou a voltar, mas a Sessdo de Abertura havia sido encerrada.

Apos este movimento, foi percebida a presen¢a da Policia Federal, no local do
evento, no Centro de Convengdes “Minas Centro”. Neste momento, 0 MP elegeu uma
Comissdo e dirigiu-se até o Governador do Estado, Sr. Tancredo Neves, para
denunciar e pedir uma explicagfio para a presenca das forcas policiais. O Governador
informou que a solicitagio havia partido da Presidente da ABEn, Sra. Circe de Melo

Ribeiro.

Manifestacdes de oposi¢io foram levadas a efeito pela delegagio de Santa

Catarina, que levou bandeiras pretas, as quais eram movimentadas quando algum
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membro da DN se pronunciava, mantendo-se absoluto siléncio no recinto. As
plendrias ficaram lotadas de bandeiras pretas. Ao final, quasé todas as delegagdes
portavam bandeiras pretas. Além disso, a ABEn/SC levou um boneco estilizado de
uma bruxa, enorme e colorida. Ela simbolizava a DN da ABEn. E onde ela estivesse,
haveria uma reuniiio ou manifestacio do MP. Em pouco tempo, o Plenirio daquela

sessdio virou um mar de bandeiras pretas sendo movimentadas.

“artistas da UFSC produziram a bruxa. O Anténio Carlos Silva fez a
caricatura da Bruxa, para representar a Diretoria Nacional da ABEn.
Aquilo foi um impacto brutal. Gerou discordias até do Movimento

Participagdo.” (Silvana)

A bruxa, na realidade, tinha sido utilizada na UFSC durante uma greve e
simbolizava o Ministério da Educagiio e Cultura, ¢ também a Ministra da Educacio,
Sra. Esther de Figueiredo Ferraz. O artista Antonio Carlos Silva, servidor da
Universidade. Federal de Santa Catarina, fez a caricatura da Bruxa, que acabou
sendo utilizada naquele Congresso. Essa acio até hoje ¢ comentada por todos os que
viveram aquele momento. Foi uma ac¢io emblematica, que causou efeito e serviu para

organizar e mobilizar os congressistas na adesdo ao Participacio.

O esquema de pressao e controle absoluto de todos os movimentos era grande
na irea do evento. Os participantes, em qualquer processo de votagio, mesmo nas
Plendrias, tinham que apresentar seu crachi de identificagio acompanhado da
Carteira de Identidade. Esse procedimento gerou uma revolta muito grande, pois a
maiorias das presentes eram Enfermeiras recém-formadas, muito jovens e, na

maioria das vezes, eram confundidas com estudantes.

“Naquela época eu tinha cara de guria pequena e ela chegou e gritou
comigo e disse: “A identidade? FEu quero a identidade, tu ndo és
Enfermeira, tu és estudante... Dai eu peguei a carteira e disse: vocé estd
pensando que Enfermeira tem que ser velha, gorda... e barriguda”

(Eliane).[referindo-se a uma integrante da diregdo nacional]

Essa manifestagio feita reflete o espirito e o 4nimo de ambos os lados, pois a

resposta acima descrita foi dada a uma dirigente nacional da ABEn

Os principais atores desse momento,  destacados pela maioria dos

entrevistados, foram Jorge Lorenzetti, Maria Henriqueta Luce Kruse, Stella Maria
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Pereira Fernandes de Barros, Clélia Soares Burlamaque, Francisca Valda de
Oliveira, Abigail Moura Rodriguez, Maria Auxiliadora Cdérdova Cristéfaro,
Raimunda Germano, Francisca Nazaré Liberalino e Nair Fabio. Além destes,

destacavam-se, por Santa Catarina, Denise Pires ¢ Jonas Saloméo Spricigo.

A presenca da policia de choque, ostensivamente armada, e de policiais
federais e informantes do Servico Nacional de Inteligéncia (SNI) mostrou, na
realidade, porque todo esse sistema repressivo estava a servi¢o da Diretoria Nacional
da ABEn: representava a imagem construida pela repressio aos movimentos civis
organizados. Nesse momento, a articulac¢iio e o apoio ao MP cresceram sensivelmente.

Havia um sentimento de repulsa ao autoritarismo.

Na Assembléia de Delegados, realizada durante o referido Congresso, a
presidente Circe de Melo Ribeiro procurou aprovar pautas de interesse da Diretoria
Nacional, rapidamente, sem debates, apesar da interferéncia do MP. As reclamacdes
aconteceram de imediato mas de pouco adiantou; a pritica persistiu. Os
questionamentos ampliaram-se ¢ os membros do MP come¢aram a debater o
processo eleitoral. Houve uma pressio muito grande por parte dos Delegados para
que nao fossem homologados os resultados eleitorais. Os membros do MP acusaram a
DN de fraude eleitoral e afirmaram que nio reconheciam a Dire¢do por este motivo.

Os animos acirraram-se e a Presidente retirou-se da sala sob vaias.

Imediatamente, ap6s a saida da Presidente, o MP tomou assento na
Dire¢io da mesa dos trabalhos da AND para conduzi-la, havendo amparo
estatutdrio para tal. Assim, a Assembléia de Delegados prosseguiu, elegendo uma
Direcdo para conduzi-la. Elegeram o presidente, primeiro € segundo secretario,
para conduzir os destihos da Associagéo, por 90 (noventa) dias, a partir de 03 de -
agosto de 1984. Esta data acabou sendo prorrogada até que se realizou o préximo

processo eleitoral.

A DN ndo reconheceu as deliberag:()es tomadas naquela AD. Entdo, os
componentes da mesa Diretora foram constituidos como Comissio Diretiva
Proviséria Céntral (CDPC) da ABEn. Esta Comissdo articulou o0 MP, nacionalmente,
para que fossem convocadas novas elei¢des e/ou anulados os resultados hoxhologados

pela DN.

Assim a CDPC, apesar de ndo estar constituida legalménte, levou as
Se¢des do Amazonas (AM), Bahia (BA), Distrito Federal (DF), Espirito Santo
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(ES), Maranhdio (MA), Minas Gerais (MG), Pernambuco (PE), Piaui (PI), Rio
Grande do Sul (RS), Rio Grande do Norte (RN), Santa Catarina (SC) e Sergipe
(SE) a atuarem ‘“‘coordenando o processo de resisténcia do MP” (Olive;ira, 1990,
p-103)

Mas, em 13 de agosto de 1984 era expedida uma correspondéncia a todas
as Secdes da ABEn, onde o Movimento Participagdo informava a respeito da
constitui¢do da CDPC, em consonancia com a Assembléia de Delegados realizada
no CBEn de Belo Horizonte. A CDPC tinha sido formada por Maria Aparecida
Gussi (DF), Arilda de Sdo Sabas Puct (DF), Erlita Rodrigues dos Santos (DF),
Maria Jenny Silva Aral’ljo (BA), Maria Auxiliadora Cérdova Cristéfaro (MG),
Eliana Marilia Faria (SC) e Clélia Soares Burlamaque (RS), esta tltima exercendo
as fungdes de Secretaria Geral do mp.*

»75 3 Diregio

Naquela AD, ainda ficou definido o nio pagamento do “per capita
Nacional da ABEn, enquanto houvesse a pendéncia eleitoral. A ABEn/SC e
ABEn/RN, imediatamente suspenderam o pagamento do “per capita” e com isso,
comecaram a ocorrer problemas financeiros na entidade. Isso, inclusive gerou

problemas de credenciamento de sécios destes Estados, no CBEn, do préximo ano.

Mesmo assim, no Congresso de Belo Horizonte (BH), sob muitos protestos, a
Diretoria Nacional deu posse a Chapa de situagio, com a presenca ostensiva de
policiamento, inclusive com a cavalaria. Mas o MP articulou a imprensa e a fraude

foi exposta nacionalmente.

Em Carta Aberta, enderegcada a Enfermeira Maria Ivete Ribeiro de
Oliveira - presidente da ABEn empossada sob protestos -, distribuida em
01/08/1984, no Congresso de Belo Horizonte, a ABEn/SC repudiava as acusagdes
que a mesma teria feito a Diretoria e aos associados da segdo Catarinense. “Os -
sécios da ABEn/SC, em Assembléia Geral, decidiram repudiar veementemente _.
esta atitude ¢ ndo aceitam as acusagles feitas, pela falta de veracidade das

mesmas. A ABEn/SC ¢ hoje uma entidade reconhecida, respeitada e valorizada no

" Ata da 2* Assembléia Extraordindria de delegados da ABEn, 1984, 611.

7 Valor estabelecido em Assembléia Nacional de Delegados, como contribuigo de cada profissional inscrito
numa Secdo Estadual da ABEn. Esse valor é pago & ABEn/Nacional que, basicamente, mantém as suas
atividades dessa fonte de arrecadagdo. Para se ter uma idéia, no ano 2001, cada Enfermeira s6cia contribuira
com R$ 20,00; cada Técnica de Enfermagem com R$ 15,00 e cada Auxiliar ou Estudante de Enfermagem
contribuird com R$ 10,00, para a manuten¢do das atividades da Nacional. Os valores restantes, que sdo
cobrados nas anuidades, servem para manutencgio da Seg¢do Estadual da ABEn.
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Estado e no pais, conta com 80% das enfermeiras do Estado no seu quadro
associativo e, durante os ltimos quatro anos, fez reunides semanais e todas as
decisdes e posi¢Oes relevantes da secgfio sdo aprovadas em Assembléia Geral (...)
Ao final desafiamos a enfermeira Maria Ivete Ribeiro de Oliveira a provar suas
acusa¢bes e a tomar uma atitude digna, aceitando a decisdo da maioria,
recusando-se assim a assumir bionicamente a ABEn, pela dignidade da profissao
e da Entidade”. Este era o protesto da ABEn/SC, que ndo teve resposta por parte
da Direg#o Nacional da ABEn.

Avaliando a participa¢io de profissionais e estudantes de Santa Catarina no

processo, ficou explicito que estes eram vistos como “radicais”.

“Id vem o povo de Santa Catarina..Nos tinhamos uma imagem de
agitadores....Nossa  imagem  ficou marcada..Mas  tinhamos
 fundamentagdo nos debates.... A gente discutia as posi¢hes antes de ir
aos Congressos...Foi uma época em que se politizou muito os

estudantes, mas em especial as Enfermeiras” (Vera).

As profissionais e estudantes de SC eram vistos como aqueles que mais
radicalidade impunham ao movimento, inclusive por membros do préprio MP.

Porém, era indiscutivel o papel de lideranga da ABEn/SC, no MP/Nacional.

A AD também decidiu que as diretorias eleitas nos Estados tomariam posse,
como Comissio Diretiva Provisoria Local (CDPL), exatamente com a mesma
composi¢iio eleita nas urnas. A posse, no caso, em Santa Catarina, deu-se com a
composi¢io da chapa que tinha sido vitoriosa no processo eleitoral. Dessa forma, a
posse da Diretoria da Sec¢do Catarinense como CDPL ocorreu em 21 de agosto de
1984.

Esse fato era informado através do Oficio Circular n.° 005/84, expedido
em 10 de setembro de 1984, assinado por Jonas S. Spricigd e Denise Pires, onde
reafirmavam as decisfes tomadas na Assembléia de Delegados ocorrida em Belo
Horizonte. Ao final do documento, apontavam que “entendemos que so através do
respeito a vontade majoritéria dos associados e do exercicio da democracia da

entidade poderemos construir novos dias para a Enfermagem”.

Aquele Congresso, realizade em Belo Horizonte, que marcou a histéria da

Enfermagem Brasileira, também foi o0 marco do surgimento orgéanico do “Movimento
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Participacgio”, que se configurou no entorno dos componentes e apoiadores da chapa
“Participagdo”. Este, entido, surge, organicamente, enquanto “Movimento” no

Congresso Brasileiro de Enfermagem, realizado na cidade de Belo Horizonte.

Poderiamos dizer que esse momento da histéria da Enfermagem pode ser
caracterizado por uma verdadeira crise. GRAMSCI (1975, p.311) afirmava que a
crise moderna consistia “no fato de que o velho morre € o novo ndo pode nascer:
neste interregno se verificam os fendmenos moérbidos mais variados”. Esta crise
vivida no seio da ABEn, face a anulagfio das elei¢des, poderia ser classificada
como um “fendmeno morbido” resultante da anulagdo das eleig¢bes, tendo em
vista que o grupo que até entdio dirigia a entidade ndo havia percebido que o novo
estava nascendo. O novo, neste caso, seriam as idéias e pensamentos do

Movimento Participag@o.

O MP buscava, em meu entendimento, a construgdo do “novo”. Esse novo
estava estabelecido através do que era expresso sobre o que pensava o movimento
a respeito da profissdo, em especial, porém, sempre na perspectiva da construgdo
de uma nova sociedade, um novo modelo de sociedade, onde novas relagdes
fossem estabelecidas, ¢ rompendo com as contradigdes que acabam por manter
em nossa agdo apenas aqueles fendmenos aos quais citava GRAMSCI. Desta

b

forma, o embate se processava: era a luta do “novo” contra o “velho” e o

resultante eram os ditos “fendmenos morbidos”.

Assim, ao lutarmos pela mudanga, pela transformagdo, o MP espelhava o
que parcela significativa da Enfermagem também queria. Assim, se articularam
organizadamente ¢ no momento adequado souberam fazer a critica e a
interven¢io, em especial naquele Congresso Brasileiro realizado na cidade de

Belo Horizonte.

A ruptura faz com que surja urﬂa nova ordem, segundo Gramsci. E neste
momento em que os ditos “simplérios” evoluem para intelectuais, onde, numa
nova cultura estabelecida a partir da alteragdo das consci€ncias individuais,
emerge o Movimento Participagdo enquanto forga politica motriz da oposigdo a
Dire¢fo Nacional da ABEn. O trabalho dos intelectuais da ABEn, para que essa
nova ordem se estabelecesse, foi o de firmar a concep¢do critica ao modo de
pensar e agir daquela dire¢do. Neste caminhar, se esfabeleceu, coletivamente, a

ruptura institucional para que 0 “novo” pudesse de fato surgir.
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O papel de direcio também havia sido dado de forma adequada pela
oposi¢do, quando a entdo presidehte se retira da Assembléia de Delegados. A
diregio do MP apontou o encaminhamento coletivo para o andamento do
movimento em busca da ruptura de uma ordem instituida para outra ordem, que

vem se configurar no proximo embate eleitoral.

4.9 A CONFORMACAO DAS ELEICOES
CATARINENSES, O SURGIMENTO DO MANDATO
TAMPAO DA DN E O TRIUNFO DO MP, NO CENARIO
NACIONAL

Informados de que néo poderiam participar da Assembléia de Delegados, prévia
a0 37° CBEn’, tendo em vista que a DN néo reconhecia a CDPL dos ”Estados, a
ABEn/SC convocou uma Assembléia Geral de Sdcios (AGS), em consonincia com o
estabelecido no Estatuto da entidade, em 15/10/198S. Nesta Assembléia foi mantida a
posicio anterior de respeito ao resultado das urnas, complementando apenas os

cargos daqueles que se afastaram da CDPL.

Porém, quando do credenciamento dos Delegados, a Secretaria da ABEn
informou que a ABEn/SC nao participaria, juntamente com a Se¢io do Rio Grande

do Norte. Nesse momento, ocorreu novo tensionamento entre o MP e a DN.

Apoés muitas negociagbes e discussdes, a presidente da ABEn declarou que
reconheceria os resultados em consonincia com as decisdes tomadas nos Estados. Os

delegados, entio, foram credenciados.

-No Congresso realizado no Recife, a grande maioria dos congressistas
apoiaram o MP. Sem conseguir conduzir a entidade, em face dos problemas politicos
gerados pela a¢do coordenada pelo MP, a DN anunciou, naquele Congresso, a-
convocacio de novas elei¢oes para o ano seguinte (1986). Assim, a Enfermeira Maria
Ivete Ribeiro de Oliveira, Presidente da ABEn, nio concluiu, integralmente, seu

mandato. O MP saiu fortalecido!

“...a Diretoria acabou tomando posse, mas acabou sendo um mandato
tampdo...Para encaminhar uma nova elei¢do. As Diretorias tinham

duragdo de quatro anos, mas esse mandato tampdo foi de dois anos.

" Ocortido de 17 a 22 de novembro de 1985, na cidade do Recife/PE.
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Assim foi mudado o Estatuto, para permitir a elei¢do antecipada, com

redugdo dos mandatos para trés anos dat por diante” (Silvana).

Apbés o movimento realizado, em especial no Congresso Brasileiro de
Enfermagem de Belo Horizonte, existia quase uma unanimidade de que o MP era o

caminho para a Dire¢io Nacional da ABEn.

Em 1986, ocorre também, como citamos anteriormente, a eleicio para a
Diretoria Nacional da ABEn, e disputando pelo Movimento Participacio em oposi¢io
a DN estava a Enfermeira Maria José dos Santos Rossi, com a chapa denominada de
“Participacﬁo””. Pela chapa situacionista, tinhamos a Enfermeira Maria Lucia

- 3 -~ 78
Pimentel de Assis Moura, com a chapa “Renovagio”’".

Ao final da apuracdo, o resultado di a vitdria ao Participacio, alcando, assim,
o movimento nacional de oposi¢io a DN, para dirigir a Associacio Brasileira de

Enfermagem.

Com a vitéria do Movimento Participagéo, surge o “novo” na ABEn. E uma
nova forma de dirigir os destinos da ABEn, que foi escolhido pela categoria de
Enfermagem que, organizadamente, decidiu mudar os rumos daquela entidade. O
chamamento de mudanga, preconizado pelo MP, foi atendido pela Enfermagem.
Entdo, desse momento em diante, o referido movimento pdde exercitar o poder,
realizando, em especial, os cinco eixos centrais, apresentados anteriormente, onde
estaria consolidado entdo o referido processo de mudanga que, de forma

quotidiana, precisa ser atualizada.

™ Chapa Participagio: Presidente: Maria José dos Santos Rossi; Vice-Presidente: Stella Maria Pereira; 1?
Secretaria: Rita de Cassia Duarte de Lima; 2* Secretéria:Terezinha Francisca Moreira; 1* Tesoureira: Madge
Lima Leite; 2° Tesoureiro: Victor Hugo Della Torre Valentina; Comissio Permanente de Publicagfio e
Divulgagdo: Clélia Soares Burlamaque; Comiss3o Permanente de Legislagdo: Jorge Lorenzetti; Comissdo
Permanente de Servico de Enfermagem: Iara de Moraes Xavier; Diretor do CEPEn: Semiramis Melani Melo
Rocha; Comiss@io Permanente de Educagiio: Abigail Moura Rodrigues; Conselheiras Fiscais: Marilene
Uchoa, Jonas Salomdo Spricigo e Edelita Coelho Aratjo.

78 Chapa Renovagdo: Presidente: Maria Liicia Pimentel de Assis Moura; Vice-Presidente: Jugara da Costa
Braga; 1%.° Secretéria: Berenice Moraes Pinto; 2* Secretdria: Zélia Maria Queiroz Almeida Alcoforado; 1°
Tesoureiro: Maria Aparecida Batista Santos; 2* Tesoureira: Marizete Pereira da Silva; Comiss3o Permanente
de Publicagdo e Divulgag¢do: Lourdes Torres de Cerqueira; Comissdo Permanente de Legislagdo: Emilio José
Gongalves Ribeiro; Comissdo Permanente de Servigo de Enfermagem: Maria Euridéia de Castro; Diretora do
CEPEn: Maria Noemi Ferreira Ribeiro; Comissdo Permanente de Educagdo: Ingrid Elsen; Conselheiras
Fiscais: Maria Liicia Servo Leite, Neusa Aparecida Ramos e Irma Maria Wanda de Aratjo. '
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Esta nova cultura ndo significou apenas fazer individualmente descobertas
originais, significou, sobretudo, a possibilidade de difundir, criticamente,
verdades ja descobertas e por vezes manifestas. Para que resulte em processo de
transformagdo de fato, esta verdade devera ser socializada. Assim, se um grupo
significativo de s6cios da ABEn decidiu apostar noutra perspectiva de construgdo
da ABEn, o fez por que uma nova consciéncia estava se impondo, se afirmando.
Era, a época, o triunfo de um grupo que iniciou despretensiosamente no ano de
1979 e, sete anos mais tarde, assumia a diregdo da mais importante entidade da

Enfermagem Brasileira.

4.10 O “RACHA CATARINENSE”” DO MP E AS
ELEICOES PARA A ABEN/SC EM 1986

Antes da confirmacio da posse pela DN, em 15/10/1985, o grupo Catarinense
que havia sido eleito e tomado posse como CDPL em 21/08/1984, acabou sendo
modificado, em face de solicita¢io de exoneragio de cargo, atendendo a interesses
pessoais das Enfermeiras Maria de Lourdes de Souza, Vera Liicia Guimaries Blank e
Anita Terezinha Zago e, posteriormente, de Silvia L. Ferreira. J4 existiam
divergéncias desde a composi¢io inicial da chapa. O motivo expresso era a filiacdo a
CUT e a agio sindical que a ABEn/SC realizava. Essas divergéncias vinham desde a
gestio da 1* Diretoria do MP em SC. Aliava-se a isso a acusa¢io de que a ABEn
estava “PTizada” - expressdo utilizada para indicar a vinculagio da ABEn com o
Partido dos Trabalhadores . Esta ndo procedia, mas influenciou na desfilia¢io de
alguns sécios da ABEn/SC.

“Nunca fui filiada ao PT e sempre participei da ABEn/SC, sem ter

qualquer restrigdo. Assim, a acusagdo era leviana” (Marisa).

Outros motivos determinaram a saida daqueles integrantes da chapa. Alguns
alegaram que foram motivados por questdes de gestio financeira, que niio existia um

plano de gestio.

As decisdes relacionadas a politica e atuagfio cotidiana da entidade eram
processadas nas reunides abertas de Diretoria e em Assembléia Geral de Sécios,

inclusive as decisdes relativas as aplicagdes financeiras. O relatério de prestagio de

7 Expressio utilizada para indicar o rompimento do grupo do MP Catarinense, por discordincias conceituais
de encaminhamento das lutas, em especial no tocante 2 filiagédo na Central Unica dos Trabalhadores.
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contas era aprovado ainda pelo Conselho Fiscal, 6rgio independente e auténomo em
relagio a Diretoria. Portanto, nio havia o que reclamar: a democracia nesta aspecto

nio fora rompida.

Entretanto, o problema de gestio financeira mascarava a verdadeira

incompreensio relacionada a
“contribuigdo financeira feita pela ABEn a CUT” (Eliane).

Porém, essa informagfio é imprecisa, ja que a filiagdo a CUT ocorre
somente na gestdo de Denise Pires, que assumiu a presidéncia da ABEn/SC, em
04 de novembro de 1986, sendo, assim, posteriormente aos fatos relatados.
Entretanto, como o assunto foi enfocado por alguns entrevistados, decidi

preservar estes, porém, com essa ressalva.

Com o “racha” estabelecido, entdo, duas chapas inscreveram-se as eleicdes de
1986 para disputar a sucessiio estadual da ABEn/SC. Ambas apoiavam o Movimento

Participacio em nivel nacional e eram oposi¢do a chapa situacionista da DN, da

ABEn, denominada Renovacgio.

Em Santa Catarina, a chapa encabe¢ada pela Enfermeira Denise Pires
representou a continuidade do trabalho realizado pelas gestdes presididas por Jorge
Lorenzetti e Jonas Salomio Spricigo. A chapa de oposicio & Direcéio Estadual era
encabecada pela Enfermeira Vera Liicia Guimaries Blank, proveniente da mesma

formacéo inicial do grupo do MP.
Este “racha”, na realidade, foi estimulado por membros do MP/Nacional.

“Apesar de existir uma unidade na agdo do MP, havia divergéncias de
visdo politica e de estratégia para a Enfermagem. Assim, quando surgiu
- a oposi¢do em Santa Catarina, suspeitamos qie o grupo jd estava
articulado com algumas pessoas do MP da Bahia e Minas Gerais, que
tinham algumas divergéncias com o grupo de Santa Catarina. Eles
tinham receio de que o Movimento fosse mais incisivo, que quisesse
fazer rupturas profundas na ABEn. Em diversas situagbes procuravam
diminuir a influéncia do grupo de Santa Catarina. Em SC, faziam a
acusagdo de que tinhamos uma vinculagdo com o PT, e que a CUT era
do PT. Porém, nossa defesa sempre foi de que a CUT era independente

dos partidos politicos. Filiar-se a um partido politico, porém, era um
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direito de cidadania. De opg¢do do individuo. Esse debate estava
localizado inclusive, nacionalmente, na midia. Isso influenciou, entdo,
algumas Enfermeiras que fizeram coro ao esquema estabelecido pela

midia, que reproduzia o que o poder estabelecido queria”’(Denise).

As polémicas estavam relacionadas ao modo de atuar deste grupo
Catarinense, que ja havia atuado em duas gestSes frente 3 ABEn/SC. Porém,
acredito que o apoio de membros do MP/Nacional, estimulou o langamento da
chapa de oposigdo, pois existia a possibilidade de, ao derrotar a chapa
situacionista, inverter o quadro de for¢as dentro do MP nacional. Assim, a forma
combativa e firme de atuacfo na apresentagdo das propostas pela ABEn/SC, tal
como a defesa da entidade unitdria e, em especial, a a¢do sindical da ABEn,
poderiam ser arrefecidos, com o afastamento daquele grupo. A chapa de oposigio,
entdo, criou o clima propicio' a esta interveng@o politica, que era assegurado pelo

apoio do grupo de Enfermeiras da Bahia e Minas Gerais.

“nossa Chapa teve um apoio importante da Stella Barros*’, da Bahia..
Ela nos apoiou muito. Fomos muito encorajados pela Stella Barros a

sair com a chapa...” (Vera)

O rompimento nio se deu apenas pela questio da ac¢io sindical ou cutista. E

isso € analisado pelo candidato Catarinense na chapa do MP/Nacional:

“Ja tinha uma divergéncia, em rela¢do a questdo de uma ABEn
unitdria... Diziam que nds, os Cutistas e petistas, queriamos
“proletarizar” a Enfermagem, entdo, imagina ... daqui a pouco, um

atendente.... presidente da ABEn!...” (Jorge)

Este tir;o de manifesta¢io cresceu, em especial, quando Jorge Lorenzetti, em
1985, saiu candidato a Prefeito de Florianépolis pelo Partido dos Trabalhadores. Essa
candidatura teve uma visibilidade muito grande, ja que a disputa era para a Capital

do Estado e era muito comentada no Ambito estadual.

As diferengas entre os dois grupos davam-se pela radicalidade das propostas,
pois a chapa de oposigio a Dire¢io Estadual da ABEn/SC acompanhava a parcela do

Movimento Participagio que, em situa¢des que exigiam posi¢cées de ruptura, optava

80 Stella Maria Pereira Fernandes de Barros foi vice-presidente da chapa do MP, que venceu as éleigées em
1986. Assumiu a Presidéncia da Diregdio Nacional da ABEn no ano de 1989, tendo tomado posse no 41°
CBERn, realizado em Florianépolis/SC.

-
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por amenizar, por enfrentamentos menos contundentes.

“Nos inclusive, buscamos uma composi¢do e fizemos um debate aberto,
para a conformagdo da chapa do Participagdo aqui em Santa Catarina,
através de uma plendria. Eu ndo me lembro se elas participaram... Mas
Jfoi uma eleigdo acirrada’” ( Silvana).

“Questiondvamos era a forma de conduzir os trabalhos,... néds
achdvamos, que deveria ser diferente.[....] as grandes decisées deveriam
ser discutidas pela base. Por exemplo: Filiagdo a CUT...As decisbes
deveriam passar por uma discussdo pela base e ndo somente ser discutida

pela Diretoria” (Vera).

O processo eleitoral foi o mais politizado se comparado a outro episédio
quando, em 1980, duas chapas disputaram a Dire¢io Estadual da ABEn. O debate
central, em 1986, foi de que a ABEn/SC estava funcionando como “correia de
transmissio da CUT”, e que a CUT era do PT. Portanto, a filiacio de Denise ao
Partido dos Trabalhadores parecia cair como uma luva para justificar aquela visdo.
A chapa da situagido utilizava a argumentac¢io de que qualquer individuo poderia
estar filiado a um Partido Politico e militando numa entidade, desde que preservados
os espagos institucionais de luta de um e outro movimento. Essa defesa viria
responder, inclusive, a filiacio de Vera — candidata oposicionista - ao PCB (Partido
Comunista Brasileiro), ocorrido apés o processo eleitoral. Importante destacar,
entretanto, que este partido ja era de sua simpatia anteriormente, inclusive, ao

periodo em que se estabeleceu o “racha” do MP Catarinense.

“A discussdo era exatamente porque continuavam achando que a ABEn
era PT e ndo se conformavam com essa posi¢do e se opunham, ou melhor,

vinculavam, continuavam vinculando a ABEn ao PT.” (Marisa)

Por outro lado, a chapa de oposi¢io afirmava que tinha as mesmas propostas
da chapa situacionista, ja que defendia a chapa do Movimento Participacio em nivel
nacional. O que diferenciava eram os métodos utilizados para sua execugio, o que
explicava a oposi¢iio ao grupo no qual ji tinham trabalhado, conjuntamente. As
grandes decisdes deveriam, no entender da chapa, ser precedidas por amplas
discussoes de basev e, em especial, no tocante a filiagio 2 Central Unica dos

Trabalhadores. Entretanto, havia discordincias quanto a essa posi¢3o.

“houve discussdes, em especial, na Grande Florianopolis e no interior,
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com boa participagdo dos sécios, sob a filiagdo a CUT. Depois, foi
aprovada a filiagdo em Assembléia Geral, que era o forum adequado....,
estavam presentes, inclusive as pessoas que discordavam mas,...

perderam...e ndo se conformaram.” (Silvana)

Os debates de campanha eleitoral foram muito produtivos. O de Joinville teve
uma participagio menor; ja em Florianépolis, houve a presenca de cerca de 80
pessoas e o encontro ocorreu no Auditério do Hospital Celso Ramos. As Enfermeiras
Vera e Denise representavam as duas chapas que disputavam a eleicio estadual. Pela
chapa nacional, o Enfermeiro Jorge defendeu a Chapa Participaciio; ja a Enfermeira

Ingrid Elsen, que representava a chapa Compromisso, nio participou. -

Segundo a candidata de oposi¢iio, o debate realizado em Florianopolis foi
problemitico. As regras do debate indicavam que ocorreriam inscri¢des dos

interessados em realizar algum questionamento as chapas participantes.

“Utilizando-se de uma estratégia articulada, os apoiadores de Denise,
quando sorteados para perguntar a Vera, optavam por ndo indagar e sim,
apenas realizar intervengdes gerais sobre o processo ou sobre a agdo da
chapa situacionista. Ndo fazendo perguntas a opositora, esta ndo teria
porque responder. Desta forma, reduziram o tempo de exposi¢do da

candidata oposicionista.” (Vera)

A tatica eleitoral desgastou a chapa da situagio, na avaliacio do grupo de
oposi¢ao aquela chapa. Aliado a este procedimento que, em tese, era licito, num dado
momento do debate, ocorreu uma acusa¢io de que a candidata oposicionista havia
abandonado a ABEn, durante a gestio do Enfermeiro Jonas. Apés a acusagio, a
candidata esclareceu que, numa reuniiio de Diretoria, apresentou sua decisdo de
deixar a Dire¢iio da entidade, tendo em vista uma opcio pessoal81 que estava fazendo,
razio pela qual ndo poderia mais se dedicar a ABEn, como deveria. Afirmou entio
que faria um documento escrito relatando o ocorrido, sendo desaconselhada pelo

restante da Diregio, tendo em vista que era uma CDPL e ndo havia essa necessidade.

“Considerei uma trai¢do, pois os presentes aquela reunido de Diretoria
sabiam de minha opg¢do e ndo poderiam realizar aquele tipo de

acusagdo. Mas avaliando a situagdo, acho que nossa chapa saiu

8! Essa opgdo pessoal, apesar de ter sido explicitada pela respondente, ndo ser4 descrita, preservando seus
direitos individuais. :
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vitoriosa daquela situag¢do.” (Vera)

Ambas as chapas fizeram campanha estadualizada. E houve uma participagio

muito grande dos associados.

“criamos polos de apoio. Foi uma surpresa, por exemplo, a vitéria por
um voto, em Criciuma pela chapa da Denise...Acreditdavamos que
teriamos um apoio macigo a nossa chapa.... Eu ndo acreditava no
resultado, nem a Denise. A Denise ganhou por poucos votos. O

resultado foi bem diyidido. " (Vera)

Assim, no dia 09 de setembro de 1986, ocorreram as elei¢des. A apuragio foi
no Plenarinho da Assembléia Legislativa do Estado. Os componentes das duas chapas
estavam muito nervosos, até porque sabiam que a disputa estava acirrada. A
apuracio foi muito tensa e lenta, pois era necessirio aguardar as urnas que chegavam

de Joinville, Blumenau, Chapecé, Tubario e Criciima. A disputa ocorreu voto a voto.

“O resultado foi bem dividido, mas nés ganhamos! Mas o resultado foi
dividido, porque ndo dd para esquecer que essa categoria é

conservadora.” (Denise)

O resultado foi uma diferenca de 34 votos a mais para a Chapa situacionista
liderada pela Enfermeira Denise Elvira Pires de Pires, que venceu o pleito eleitoral

mais disputado da histéria da ABEn/SC, até hoje.

“No plenarinho da Assembléia fizemos a apurag¢do. As duas — referindo-
se as candidatas - extremamente nervosas, porque a coisa estava ali
empatada. Ou seja, sabiamos que as duas chapas tinham chance real de

ganhar as eleigbes.” (Vera)

No plano nacional, o momento de ruptura se deu no Congresso de Belo
Horizonte. Em Santa Catarina, em minha avalia¢fio a ruptura se da quando ocorre
esse processo eleitoral, onde duas visGes de gerenciamento e encaminhamento
politico (e, portanto, filos6fico) da ABEn foram colocadas a prova. Por poucos
votos, como demonstramos anteriormente, os socios da ABEn fizeram uma
opgdo. Também, apesar da vitéria ficou evidente que a categoria, no caso, dos
socios da ABEn estavam divididos o que na realidade poderia ensejar uma
recomposi¢do de for¢as para que a agdo do MP continuasse a acontecer. O

importante desse embate é que ambos originavam-se de uma mesma matiz, €, no
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caso, os principios estabelecidos pelo Movimento Participagdo. Os sdcios
Catarinenses e suas liderangas ndo mais comungavam das idéias do grupo que até
entdo dirigia a ABEn, nacionalmente. Os Catarinenses, no caso, ja haviam
experimentado a agdo produzida por duas gestdes do MP e nio houve o
langamento de chapa que fosse alinhado com a chapa “Renovagdo” (chapa oficial
da DN).

4.11 A VITORIA E ACAO DO MP EM SANTA CATARINA
AO FINALIZAR A DECADA DE 80 -

A posse da Diretoria eleita em Santa Catarina foi realizada em 04/11/1986.
Deste momento em diante, 0 MP/Catarinense recarregou suas baterias e apresentou
uma proposta de alteracio estatutiria para a ABEn. Propés, novamente, a
introducio do CONABEn e CEABEn’s, na estrutura formal da ABEn. Tal alteracio
foi importante, pois desconcentrou poder da Diretoria Nacional e Dire¢des Estaduais,
ja que passou a ser uma instincia intermedidria de decisio entre a Assembléia

Nacional de Delegados e a Dire¢io Nacional.

Outra proposta apresentada foi a de que todas as trabalhadoras de
Enfermagem poderiam se inscrever na ABEn. Essa proposta foi derrotada e sepultou,
assim, o sonho dos integrantes do MP Catarinense em constituir uma entidade

unitiria a partir da Associagfio Brasileira de Enfermagem.

Por outro lado, os estudantes, por proposi¢cio da ABEn/SC, passaram, a partir
daquele momento, a filiar-se na ABEn como sécios especiais desde a primeira fase do

Curso de Graduacgio e/ou nivel médio.

A proposta de inscrigdo dos estudantes foi feita na reforma dos Estatutos®
da ABEn ocorrida na Assembléia de Delegados Extraordinaria, em 20 de abril de
1986, como encaminhamento da ABEn/SC, que sugeriu a inclusdo ao Capitulo 1
~ daquele instrumento legal que “a ABEn deve congregar os estudantes de

Enfermagem como membros especiais”.

Nessa gestdo, foi consolidada a proposta de profissionaliza¢ido dos Atendentes

82 Ver anexo 10 — Proposta de Reforma de Estatuto da ABEn/SC que foi levada 2 apreciagdo da Assembléia
_de Delegados, realizada em 20/04/1986.
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de Enfermagem. Participaram como coordenadores na sua elaboragio, as
Enfermeiras Anita Terezinha Zago, Beatriz Beduschi Capella, Elisa Artner Leandro,
Francine Lima Gelbcke, Lydia Ignes Rossi Bub, Jonas Salomo Spricigo e Maria
Anice da Silva. Ainda, contribuiram na elaboracio finél do documento os
Enfermeiros Jorge Lorenzetti, Nelcy T. Coutinho Mendes e Maria Rainildes S. da
Luz, que se encontra registrado nos Anais da 15* Jornada Catarinense de
Enfermagem (18 a 25 de junho de 1987). Esse projeto surgiu logo apés a promulgacio

do Decreto Lei referente a4 regulamentacio da Lei do Exercicio Profissional de

Enfermagem (LEP).

Entretanto, o mesmo niio foi implantado, porque nio existia vontade politica por
parte da Secretaria Estadual de Saude (SES/SC) e, por conseguinte, agentes

financiadores interessados em apoia-lo.

“se os Atendentes de Enfermagem ndo deviam exercer a Enfermagem,
entdo era responsabilidade nossa, lutar pela profissionalizacdo desses
trabalhadores e ndo fazer uma articulagdo elitista e negar a existéncia
deles, ou culpd-los pelos problemas da Enfermagem. Eles eram a
maioria, mais de 60% da categoria, entdo, o resultado assistencial da
Enfermagem tinha grande influéncia no trabalho desenvolvido pelos

Atendentes” (Denise).

Também foi consolidada uma relagio profissionalizada com as empresas
multinacionais do setor de savide, notadamente com relagdo a, sua participagio nos
Congressos Brasileiros de Enfermagem. A ABEn passou a definir, integralmente, as
regras de participagio das mesmas, o que retomou a soberania da ABEn no maior
evento da Enfermagem Brasileira. A defesa da ABEn/SC é vitoriosa, mas a polémica

instalou-se no MP.

A ABEn/SC também teve destaque, nesse periodo, em sua participa¢io na 8°
Conferéncia Nacional de Saiude (CNS). Jorge Lorenzetti e Denise Pires estiveram
presentes aquela conferéncia, como delegados da CUT/SC. Representando a ABEn
estavam duas Diretoras Nacionais, derrotadas no processo eleitoral que levou o MP a
Direcio Nacional da ABEn (tendo em vista que ainda nio havia ocorrido a
transmissio de cargo). Estas votavam todas as propostas de interesse do Governo
Federal, continuando, assim, sua a¢ao como correia de transmissio do Governo, até o

final daquela gestio, diferentemente dos dois representantes de Santa Catarina.
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“Os representantes da Enfermagem foram escolhidos pela diretoria da

ABEn-Central e do COFEN, sem qualquer consulta as se¢des®>”.

Além desta a¢iio, 0 MP Catarinense e nacional tiveram uma atuag¢io destacada
nos trabalhos da Constituinte de 1988 através de mobilizacdes e debates acerca dos
projetos de interesse da Enfermagem e da sociedade como um todo. A base para os
debates e encaminhamentos surgiu ao longo dos anos, no caso da ABEn/SC, como
resultado das Jornadas e Encontros da Regidio Sul (ENFSUL).

Outro marco nesta gestio foi a firmeza das propostas que foram incorporadas
ao ideario do Movimento Participa¢io e que tiveram origem a partir da conquista da

Direciio Estadual da ABEn/SC, no ano de 1980.

Os eventos, tais como as Jornadas Catarinenses de Enfermagem e as Semanas
Brasileiras de Enfermagem, continuaram sendo participativos e serviam para

atualizar e estabelecer as lutas politicas da Entidade.

Porém, o destaque da géstﬁo conduzida pela Enfermeira Denise Pires foi a
realizagio do 41° Congresso Brasileiro de Enfermagem84, oportunidade em que as
- propostas do MP/SC e da ABEn/SC foram postas 2 prova. Numa cidade onde nio
havia local para reunir os 4.118 profissionais e estudantes que participaram daquele
vento, as profissionais e estudantes de Santa Catarina trabalharam e viabilizaram, no
Campus da Universidade Federal de Santa Catarina, a realiza¢io do maior evento da

categoria.

No 41° CBEn, o tema central foi “Realidade da Enfermagem nos anos 80 e
desafios para os anos 90”. Tal temairio articulava a construcio de um projeto politico
profissional para a préxima década, e corroborava a insisténcia do grupo de SC por
esta elaboragfo tedrica, no sentido de encaminhar a construgdo do projeto politico
profissional da Enfermagem Brasileira. As propostas assinaladas serviram de base
para a continuidade do MP Nacional, j4 que neste evento tomou posse a gestio que foi
presidida por Stella Maria Pereira Fernandes de Barros, representando o MP no seu

segundo mandato na ABEn Nacional.

Neste Congresso ocorreu na 5* Assembléia Nacional de Delegados, onde

~ ¥ Boletim Informativo da ABEn/SC. Abril de 1986.
% Realizado de 02 a 07 de setembro de 1989, na cidade de Florlanépolls/SC



foi homologado o resultado das elei¢Ges para o tri€nio 1989-1992. A chapa 1, fez
2.712 votos; a Chapa 2 fez 1.221; tiveram 287 votos brancos e 208 votos nulos,
tendo um total de 4.428 eleitores. Desta forma, a chapa vencedora foi a chapa

“Avangar a Participagio”®’.

Com a chamada “O movimento participagdo € um realidade nacional que
se consolida”, a Enfermeira Denise Pires afirmava: “o “Movimento Participago’

organiza-se na Enfermagem brasileira primeiro como uma grande esperanga de

mudanga e de conquista de dias melhores e, atualmente, como uma realidade
concreta, com resultados palpaveis”. Ressaltava a enfermeira, ainda que, “O
trabalho da ABEn/SC, especialmente c>om a gestdo que iniciou em 1980,
contribuiu de forma significativa para o avango de nossa tomada de consciéncia e
para a nossa organiza¢do enquanto categoria profissional. Este Congresso
representa uma etapa muito importante da mudan¢a e¢ da democratizagdo da
ABEn, pois marca o fim da primeira gestdo de ‘Participagdo’ na ABEn-Nacional
(..)¥”. Com esta afirmagdo, Denise Pires, avaliava.como importante o trabalho
que tinha sido realizado até entdo e expressava a necessidade da consolidagdo

desse processo.

4.12 O RECONHECIMENTO A UMA LIDERANCA
EXPRESSIVA DO MOVIMENTO PARTICIPACAO
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Virias profissionais estiveram & frente do Movimento Participagdo, entretanto,

merece destaque o envolvimento do Enfermeiro Jorge Lorenzetti, cuja atuagfo foi

destacada, local e nacionalmente, no MP. Com capacidade de articular grupos, produzir

teoricamente, absorver e disseminar informagGes, Jorge foi muito importante para que a

ABEn/SCe Nacic?nal alcancassem as mudangas almejadas, transformando-a numa entidade

combativa e, acima de tudo, profundamente vinculada aos interesses da categoria de’

Enfermagem.

“nunca propiciaram, ao Jorge, a disputa da presidéncia da ABEn Nacional. Eu acho

que isso se deveu ao preconceito que alguns integrantes do MP tinham com relagéio ao

PT - partido politico ao qual ele sempre esteve filiado. Essa visdo limitada e estreita de

algumas liderangas da Enfermagem, infelizmente, criam esse tipo de injustiga.” (Anita)

%5 Informativo in: 41° CBEn, 02 a 07 de setembro de 1989*
% Informativo in: 41° CBEn, 02 a 07 de setembro de 1989B.
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Quando da disputa da elei¢cio nacional da ABEn com o MP, no ano de 1986,
Jorge Lorenzetti era presidente da Central Unica dos Trabalhadores de Santa
Catarina (CUT/SC). Assim, nio teria como participar do processo eleitoral como

Presidente, pois seria preciso deixar a dire¢io da CUT.

Entretanto, as divergéncias existentes desde o comego da articulacio do
MP/Nacional estavam relacionadas, também, ao que os diferentes grupos

acreditavam ser o papel social da ABEn.

”dcredito que o grupo de Santa Catarina foi derrotado com relagdo a
entidade unitdria da Enfermagem. Nés perdemos no campo nacional do
MP! A visdo que tinhamos era de que deveriamos seguir, organizados
numa entidade unitdria, construindo uma organizagdo mais complexa,
onde combinasse a agdo profissional, cientifica, bem como assumindo
uma dimensdo sindical. Assim, a defesa intransigente ao afirmarmos em
ndo concordar com a criagdo dos sindicatos de Enfermeiras, acaba por
consolidar essa divergéncia. Isso foi fundamental, também, na
elaboragdo da chapa de 1986. Estdvamos corretos! O MP Nacional, ao
ndo assumir essa bandeira, causou um grande prejuizo para a
Enfermagem. E também, para a histéoria do movimento associativo
como um todo. Mas enquanto interlocutores dessa proposta, nés

perdemos!” (Jorge)

O embate com as liderancas dos Sindicatos das Enfermeiras sobre a
organiza¢do unitiria da ABEn, provavelmente, foi um dos motives que pesou na

montagem da chapa.

“Também o MP nacional, recusa-se a debater a respeito desta
proposta, com a categoria de Enfermagem, nem durante a campanha e

nem depois, quando assumimos o poder”. (Jonas)

Assim, Jorge nio poderia ser candidato, face ao seu envolvimento como
presidente da CUT. O que estava em jogo era a disputa péla proposta de construgio
de uma entidade unitiria para a Enfermagem Brasileira, bem como a ascensio 2
Direciio de uma entidade nacional de um individuo que havia assumide uma posic¢io

politico-partidaria concreta, no caso, a do Partido dos Trabalhadores.

“para algumas liderangas da Enfermagem, eu encarnava muito o PT e
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a CUT. Elas precisavam de pessoas que tivessem a perspectiva de uma
politica “mais ampla”. Naquela época o PT era estigmatizado pela
sociedade.... A midia procurava destruir com qualquer movimento
partiddrio, associativo ou sindical de esquerda. Imagine entdo, um
presidente da CUT, petista, candidato a presidente da ABEn! Era
impossivel costurar uma politica mais ampla, até porque a maioria dos
socios da ABEn, naq_uela época, estavam vinculados as escolas e, estas,
eram conservadoras com rarissimas excegdes. Além disso, Santa
Catarina, do ponto de vista quantitativo, representava muito pouco no
total de filiados a ABEn. Entdo, era necessdrio escolher alguém, que
pudesse negociar com amplos setores da sociedade e da Enfermagem,
por conseguinte. Por isso, na primeira elei¢do nacional, a candidata foi
a Maria José dos Santos Rossi e como vice a Maria Henriqueta Luce
Kruse. A Henriqueta, por exemplo, era uma pessoa de grande cardter;
ndo era de identificagdo politica de esquerda, mas uma pessoa com
compromisso ético e democrdtico muito expressivo. Tinha
credibilidade...uma académica. Tinha o perfil adequado. Jd, na segunda
elei¢do, acredito que 0 MP poderia ganhar com qualquer candidatura.
Porém nesse momento, eu era candidato do PT a Prefeitura de
Floriandpolis e, novamente, aparece o estigma partiddrio, que era

muito grande dentro do MP/Nacional.” (Jorge)

Numa das reuniées de composicio do MP/Nacional foi apresentada a proposta

para que Jorge Lorenzetti fosse candidato a vice-presidente.

“Ele ndo poderia ser vice-presidente, segundo o pessoal, por sua
combatividade. Era muito... ‘esquerdista’, acho que essa era a palavra
mais certa para identificar o sentimento expresso pela maiorid dos
participantes daquela reunido. Apesar de ser uma oposigdo, de querer
renovar as pradticas,... ndo era para mudar tanto....pela importdncia que
a ABEn/SC teve, nunca foi recomnhecida do ponto de vista de
participagdo na Diretoria Nacional, sempre sendo lhe reservado um
papel de pouca expressdo do ponfo de vista da composigdo daquelas

Diretorias.” (Jonas)

O presente trabalho reafirma minha convicgdo de que o Movimento
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Participacio surge da vontade de um grupo de profissionais e estudantes de
Enfermagem em transformar a atuacio da Associa¢io Brasileira de Enfermagem.
Este Movimento se organizou, primeiramente, em Santa Catarina, depois em alguns

Estados e, depois, ganhou dimensio nacional.



CONCLUSOES

Investiguei o Movimento Participagdo em Santa Catarina através de um trabalho
metodologico de andlise qualitativa e de pesquisa histérica e que, pela inexisténcia de

qualquer registro de trabalho académico a esse respeito, lhe imprime originalidade.

A ABEn, ao longo de sua histéria, adotou uma politica de submissdo e adesdo as
politicas oficiais de modo acritico. Essa politica de adesdo manteve-se sob o regime
militar, onde a expresséo dos individuos e das organiza¢des eram bem mais restritas. A
ABEn foi, durante aquele regime, a expressdo da face do autoritarismo e da exclusio nas
decisdes, refletindo, assim, o momento histérico vivido. Mas este momento gerou,
também, o seu contrério, ou seja, foi neste momento histérico que surgiv o Movimento
Participagfo, um contra-movimento a visdo hegemonica que expressou-se ¢ consolidou-se

como uma forga politica capaz de mudar os rumos daquela entidade.

A ABEn no era uma célula isolada das demais organizagdes e, como as demais,
sofria a interferéncia daqueles que detinham o poder (federal, estadual ou municipal); era o
espelho do que ocorria na sociedade brasileira, onde o autoritarismo e o centralismo de
decisdes excluia a participagdo dos cidaddos e, sobremaneira, repelia qualquer
manifestacdo contraria aos interesses dos dirigentes. Para um grupo de profissionais e
estudantes Catarinenses esta realidade precisaria ser transformada, e a constitui¢io de um ..

Movimento auténomo e independente poderia contribuir nessa empreitada.

As liderangas do MP/Catarinense identificam algumas criticas centrais a politica de
condugdo da entidade, pela Diregdio Nacional da ABEn. Dentre elas, destacam-se: a)
atuava como correia de transmissdo das politicas oficiais ¢ dos interesses da industria
multinacional do setor satide; b) a estrutura organizativa identificava-se com as entidades
“pelegas™ e centralizadoras agindo autoritariamente, ndo permitindo a participagdo dos

associados, e realizando eventos centrados em questdes técnicas, onde o debate politico era
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impedido; c) identificava-se com uma visédo elitiSta da profissdo, defendendo a cria¢io do
Sindicato das Enfermeiras e a organizagdo das Enfermeiras de modo separado das demais
trabalhadoras de Enfermagem, e buscando uma diferenciagdo elitista de afirmagdo
corporativista e que desconsiderava a realidade da pratica da Enfermagem e; d) ndo
participava da formulag¢dio das politicas publicas de saide e relativas aos trabalhadores

daquele setor, reproduzindo e legitimando o que era decidido pelos formuladores oficiais.

Assim, a entidade tinha uma perspectiva de organizag@o e atuagdo que articulava
com os quatro eixos acima descritos. Refletia uma visdo de profissdo, que correspondia a
- politica vigente na sociedade brasileira, naquele momento. Esta, por sua vez, delineava o
papel da entidade de conservar e manter o sistema estabelecido. Assim, a a¢do da ABEn
representava o que a Dire¢do Nacional pensava sobre a identidade profissional. Uma visdo
centrada nas Enfermeiras e de exclusdo dos demais grupos que compunham a categoria
profissional da Enfermagem, as Técnicas, Auxiliares e Atendentes de Enfermagem, ja que
estas ndo podiam participar da formulagdo das politicas, apesar de constituirem a maioria
da categoria profissional. A estes era reservado, apenas, um papel de submissio as

Enfermeiras e, estas dltimas, por sua vez, submissos as politicas oficiais.

O modelo de formago proﬁssiohal era voltado para o setor hospitalar, o que
respondia de certo modo ao interesse das empresas multinacionais do setor de saude, seja
de equipamentos, material médico-hospitalar ¢ de produgio de medicamentos. Ainda nos
era reservada como componente desta politica, a subordinagdo aos profissionais médicos e
aqueles que dirigiam as institui¢des onde as profissionais de Enfermagem trabalhavam.
Além disso, era reservado as Técnicas, Auxiliares e Atendentes de Enfermagem, um papel
secundario, apenas de execugdo de atividades técnicas, enquanto as Enfermeiras era
concedido o gerenciamento e, em alguns casos, o planejamento destas atividades,
estritamente reservadas a area técnica. A agfdo e participagio ativa como entes politicos
conscientes e criticos ndo era objeto de formulagdo e, muito menos, de interesse da referida

Associagdo.

A politica desenvolvida pela ABEn a época nfo estava alicercada em um projeto
profissional préprio, independente e democratico, apresentado para a sociedade. A ABEn.
reproduzia o projeto daqueles que detinham o poder central. A falta de um projeto politico-
profissional construido pela Enfermagem, ndo apenas por Enfermeiras, poderia identificar

a profisséo de modo que a sociedade reconhecesse a sua importincia e o seu valor social.
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O processo de reflexfo critica sobre esta pratica desenvolvida pela ABEn, levou um
grupo de profissionais e estudantes a desenvolverem uma agio local, em Santa Catarina, e,
depois, em nivel nacional. Articulando-se com outros grupos da Enfermagem de outros
Estados, também insatisfeitos com as posigdes piblicas da ABEn, originaram um
movimento de oposi¢do as politicas desenvolvidas pela DN, exigindo democracia e
participagdo. Essa € a célula embriondria do que, anos mais tarde, veio a se constituir no
chamado Movimento Participagdio, em nivel nacional. Assim, o MP nasce em Santa

Catarina, com a vitdria da chapa “Participacdo” (1980) naquele processo eleitoral.

Caracterizo, por conseguinte, o Movimento Participagdo como um movimento
social, que foi articulando-se nacionalmente, com o objetivo de transformar a agdo da
ABEn. Era um grupo de profissionais e estudantes que lutavam numa agio coordenada de

contra-opressao.

O propésito do MP era que a Enfermagem Brasileira se apresentasse na sociedade
como um grupo profissional do setor saude, que tem um conhecimento préprio e que é
capaz de atuar com competéncia em seu campo especifico. Que é composto de
trabalhadores que t€ém direito a liberdade e a autonomia profissional constituida e -
reconhecida também pelos seus direitos, e que se colocam a servigo em alian¢a com a
populagdo que necessita de seu trabalho. E que, ao viver um determinado momento
histdrico da sociedade brasileira, intervisse na histéria de luta pela transformagfo desta,

clamando também por questdes mais amplas, como liberdade e democracia.

A ABEn era uma organizacio civil permeada pela influéncia dos detentores de
‘poder governamental, com uma atuagdo marcada pela falta de democracia interna e pelo
alijamento da Enfermagem das lutas coletivas contra os governos nacionais autoritarios
que se sucediam. Esta agéo criou o caldo de cultura para a incubacgfo e surgimento deste
Movimento, que atingiu a Enfermagem brasileira de Sul a Norte € que mudou a estrutura
formal da ABEn.

Assim, o presente estudo tragou um perfil histérico de um movimento social na
Enfermagem, que introduziu no cenario profissional um novo modo de entender, raciocinar
e produzir intelectualmente sobre a profissio e uma nova forma de intervengdo
profissional. O Movimento Participagdo contribuiu também para repensar o processo de

trabalho em saude e, em especial, o trabalho das profissionais de Enfermagem.
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Desta forma, ao auscultar os onze sujeitos dessa pesquisa, dirigentes e expréss()es
publicas da Enfermagem Catarinense a é€poca, bem como diversos documentos,
identifiquei algumas categorias que surgiram no decorrer do processo de investigagdo.
Estas demonstram a inten¢do dos membros do MP/SC de transformar a ABEn/SC numa
entidade representativa, combativa e, sobremaneira, com uma agio classista, refletida nos
pressupostos do “novo sindicalismo”, que imprimia uma nova pratica a0 movimento
sindical. Essa intengdo passa a sua forma concreta na agfio realizada por aquele

movimento, no periodo compreendido entre os anos de 1979 a 1989.

As categorias que emergiram a partir da validagdo dos resultados do processo de
investigagdo demonstram que os propositos do MP Catarinense, segundo as liderangas que
participaram do presente trabalho, eram de transformar a ABEn/SC e constituir um

Movimento Nacional que transformasse a ABEn em:

a) Uma entidade democratica, ampliando o nimero de associados, incluindo estudantes
‘e todas as profissionais da Enfermagem. Que dispusesse de uma estrutura organizativa
que propiciasse a participagdo dos associados na Seg¢do Catarinense € no plano
Nacional na formulag¢@o das politicas e na gestdo da entidade. As medidas propostas e
executadas foram: Reunides abertas da Diretoria da Se¢do abertas a participagdo de
todos; presenga nas reunides do Servigo de Enfermagem das Institui¢Ses de Saude;
forte processo de interiorizagdo da ABEn/SC, com a formagfo de nucleos; realizagio
“de Assembléia Gérais de Sécios (AG’s) participativas € com poder decisoério;
apresentagio e formulagdo tedrica em eventos, a partir de decisdes tomadas na base da
categoria Catarinense; posicionamento critico as propostas da Dire¢do Nacional em
eventos e instincias decisérias da ABEn, objetivando apresentar as diferengas de
projetos e concepgdes sobre a entidade; orgémizacﬁo por local de trabalho; ampliagio
das instancias de decis@o da entidade; e"interiorizagﬁo das Jornadas Catarinenses de
- Enfermagem, Semanas Brasileiras de Enfermagem e outras atividades técnico-

- politicas.

b) Uma entidade fortalecida institucionalmente, no sentido de que a ABEn tivesse
confemplada, além da legalidade burocratica, o aspecto imprescindivel da legitimidade de
representa¢do frente a categoria profissional, com democracia e participagio na construgdo

do processo de identidade profissional.

c) Interlocutora de toda a categoria de Enfermagem, encaminhando-se para a
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constitui¢do de uma entidade unitdria da Enfermagem, que representasse a profissio em

todas as regiGes do estado;

d) Uma entidade que tivesse visibilidade social com carater classista, no sentido de
articula¢io politica com os demais trabalhadores, participando da luta de todos os
trabalhadores, estudantes e movimentos organizados, com vistas & a) conquista e
preservagdo de direitos individuais e coletivos, pela livre organizagio sindical e dos
direitos trabalhistas e, em especial, contra a ditadura e pelas elei¢bes diretas para
presidente. A luta conjunta com os demais trabalhadores tinha por base a visdo de que a
Enfermagem era composta, também, por trabalhadoras; b) participagdo no movimento
sindical representando a Enfermagem do Servico Piblico, proibida de sindicalizar-se
legalmente, a época, e defendendo uma Entidade Unitaria que representasse a Enfermagem
na sociedade; ¢) participagdo no processo de criagio de uma central Gnica dos
trabalhadores, de carater classista, que articulasse as demandas da classe trabalhadora em

seu embate com os governos e patrdes;

e) Consolidacio de espagos para a Enfermagem exercer cargos de Direcio, eleitos

pela base da categoria profissional;

¢) atuar de forma independente e auténoma, diante das ingeréncias de patrdes,
governos, partidos politicos e dos interesses do capital industrial do setor sadade,

agindo apenas no interesse de seus associados.

Estes principios compuseram o escopo central de atuagdio do Movimento
Participagdo em Santa Catarina, no periodo de 1979 a 1989, periodo referencial do
presente estudo. Este movimento pode ser considerado um dos mais importantes
movimentos sociais da histéria da Enfermagem Brasileira. O MP -fez uma ruptura com a
pritica politica que vinha sendo desempenhada pela ABEn, representando um salto

qualitativo na histéria da profissé@o no pais.

A acio do MP Catarinense ensejou uma série de embates com a Dire¢Zo Nacional
da ABEn -através da participagdo em eventos, féruns ou de instancias de decisdo daquela
entidade. Assim, em 1980, o grupo vence as primeiras elei¢Ses na disputa pela Diregdo
Estadual da ABEn/SC. A pﬁmeira gestdo passa a ser a “vitrine” do Movimento em nivel
nacional, ja que a experimentagdo e aplicagio de instrumentais e/ou novas metodologias de

acdo faz com que esta Segfo Estadual da ABEn venha a ser o laboratorio do MP. Além
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disso, a ABEn/SC, pela caracteristica de suas liderangas, passa a atuar como fomentadora

do debate e demonstra que uma agfo diferenciada era possivel a partir da ABEn.

O grupo do MP/SC percebia e tinha a certeza de que a ABEn/SC poderia crescer
com uma interveng@o politica centrada no interesse da categoria, razdo pela qual sdo
criados diversos mecanismos que permitiram a participagdo da categoria nos destinos da

entidade e nos rumos da profisséo.

Entretanto, a constituicdo e a atuagio do MP, num ambiente externo hostil a
qualquer oposi¢do ao sistema vigente, faz com que a Enfermagem tenha precaugdes com
relagdo ao grupo dirigente, face a estreita vinculagio, por lagos de filiagdo partidaria, ao
Partido dos Trabalhadores, que se estabelece, também, naquele periodo. Mas, no decorrer
do tempo, este estigma fabricado ndo consegue derrubar as propostas do MP e o grupo que
as defendia se fortalece, a ponto, inclusive, de vencer as eleigdes estaduais de 1986, a mais

disputada em nivel estadual.

Ao incluirem, como proposta de alteragdo estatutaria, outra instancia decisoria, o
CONABEn e os CEABEn’s, em nivel nacional e estadual, respectivamente, o MP/SC
apresenta um novo modelo organizacional, que diluia o poder da Dire¢io Nacional e

Estadual da ABEn, imprimindo a entidade um carater mais representativo e democratico.

A proposta de alteragdo estatutdria, incorporando todas as estudantes de
Enfermagem como sbcias especiais, bem como as Auxiliares e Atendentes de
Enfermagem, estava respaldada na idéia de que a ABEn poderia ser a entidade unitéaria da

Enfermagem Brasileira, representando todas as regides e profissionais da Enfermagem.

Com uma forte atuagdo sindical, a ABEn/SC segue os principios do novo
sindicalismo. A entidade, por muito tempo, representou as profissionais da Enfermagem
que atuavam em organiza¢Ges governamentais € que ndo podiam se sindicalizar. A
ABEn/SC, neste periodo, teve a maturidade de perceber a importancia daquele momento
politico, tendo sido, inclusive, a tinica Se¢fio estadual da ABEn a participar de todos os
ENESPSE (Encontros Sindicais e Pré-Sindicais de Enfermagem). Aliado a isso, com uma

~ representac¢do atuante, participou do Férum das Oposi¢des Sindicais de Santa Catarina.

Porém, é na Central Unica dos Trabalhadores que a ABEn/SC passa a ter um papel
decisivo, ja que, através de suas liderangas, participa do processo de sua construgio desde

a CONCLAT e, depois, na Comissdo pro-CUT. Esta participacdo € reconhecida quando
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Jorge Lorenzetti, uma das liderangas do MP, assume como o primeiro presidente Estadual
da CUT, eleito em 1984.

A ABEn/SC contribui, também, para a formag¢ao de outros sindicatos, destacando o
SINPREVS, que foi instalado em 1989, a partir de uma entidade que congregava os
trabalhadores da Previdéncia Social que, na maioria, eram oriundos da categoria de

Enfermagem e, até aquele momento, a ABEn/SC os representava institucionalmente.

Mas foi na polarizagdo com os Sindicatos das Enfermeiras que a ABEn/SC,
representada por suas liderancgas, ganhou notoriedade. A entidade fez uma opg#o politica
de nio instituir um Sindicato que pudesse excluir as demais trabalhadoras de Enfermagem,
razdo pela qual lutava, e luta até hoje, pela consolidagdo de uma entidade unitaria da
Enfermagem a partir da ABEn, que congregue as ag¢des sindicais, culturais, associativas,
politicas, de normatiza¢do e fiscalizagdo do exercicio profissional. Assim, se estes
profissionais ndo pudessem, como aconteceu, filiar a uma entidade unitaria, entdo a
ABEn/SC defendia a participagdo das trabalhadoras de Enfermagem em estruturas
sindicais que permitissem a congregacdo de todos os trabalhadores da area de saude, ou
por ramo de atividade, como queiram. O MP na ABEn/SC rompe com os sindicatos
“pelegos” e atrelados aos patrdes e ao governo, e defende a livre organizagio das

trabalhadoras de Enfermagem em institui¢Ges combativas, classistas e democraticas.

Assim, a ABEn/SC foi uma das coordenadoras da primeira Greve Nacional dos
servidores publicos federais, tendo inclusive participado na coordenagio nacional. Foi
nesse movimento que os servidores da Previdéncia conquistaram a jornada semanal de
trabalho de 30 (trinta) horas, e que depois foi conquistada por outros trabalhadores
publicos da saude, o que significou um beneficio importante para as trabalhadoras de

Enfermagem.

No campo da formagéo profissional, a ABEn/SC desenvolveu um “Plano Estadual
de Profissionalizagdo dos Atendentes de Enfermagem”, quev previa a formagdo maciga de
profissionais para atender as demandas do setor satde e, sobremaneira, posiciona-los como
profissionais em respeito a Lei do Exercicio Profissional (LEP). Porém, a dificuldade em
encontrar financiadores publicos para o desenvolvimento deste Plano impediu sua
realizacdo logo apés a aprovagdo daquela LEP. Também, com aquela Lei, a entidade teve
" a oportunidade de debater seu projeto politico-profissional com a categoria, ja que para a

ABEN/SC o projeto deveria ser calcado na realidade em que as profissionais atuavam.
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Quando o assunto era Educagfo, a ABEn/SC sempre estava presente, até porque ela
nasce enraizada no surgimento do primeiro Curso de Graduagio em Enfermagem do
Estado. Apdia e colabora na constitui¢do dos demais cursos que se seguem. Também,
quando do debate das reformas curriculares, a ABEn/SC pdde colaborar com debates e
eventos que propiciavam a discuss&o sobre o perfil das profissionais e da sociedade que se
queria. Foi um momento muito rico e que, certamente, contribuiu para a constitui¢gdo do

perfil do profissional de Enfermagem que temos em atuag#o nos dias de hoje.

A interioriza¢do fez com ' que a ABEn/SC ampliasse seu raio de agdo e
potencializasse suas atividades através da descentralizagdo dos eventos realizados em
especial nas cidades de Blumenau, Chapecd, Concdrdia, Cricitima, Itajai, Joinville, Lages,

Laguna, TubarZo e Rio do Sul.

Uma outra caracteristica que envolveu as liderangas do MP foi a participagio em
diversas instincias politicas a0 mesmo tempo. Isso dava um carater de representagio a
ABEn/SC muito grande, pois a entidade, pela participagdo de suas liderahqas e/ou
representagdes institucionais, acabava por participar de uma série de atividades a0 mesmo
tempo. A ABEn/SC teve uma visibilidade social de grande expressido no periodo em
estudo. Assim, nas diversas mobilizagdes (Diretas para Presidente (1984-1985), luta da
Enfermagem do Servigo Publico Federal para a recomposi¢do de seu poder de compra
(1982); greve dos servidores da Fundagiio Hospitalar de Santa Catarina; greve dos
Municipérios em Floriandpolis; greve dos Servidores Publicos Estaduais e Federais), a
Enfermagem sempre esteve representada pela ABEn/SC. Se néo havia como participar, a
entidade encaminhava listas de apbio, moc¢des e divulgagdes dos eventos € movimentos,
tais como fez com o Movimento dos Sem Terra, que iniciava suas articulagGes no plano

Estadual.

A busca por espagos institucionais de poder, proprios da categoria, tem inicio no
Hospital Universitario da Universidade Federal de Santa Catarina, em Florianépolis, onde
é gestada uma proposta de organizagio administrativa que j4 permitia, & época, que a
Enfermagem tivesse uma Diretoria Propria. Essa conquista fez com que outras agles
semelhantes ocorressem pelo Estado. Destaque também, € a conquista por eleigdes diretas
para a escolha da Coordenadoria de Enfermagem da Superintendéncia do INAMPS/SC.

Todas essas conquistas serviram de exemplo e foram ampliadas para outras éareas.

Assim, ndo ha o que contestar: a ABEn/SC tornou-se, a partir do Movimento
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Participagdo, uma entidade representativa, combativa e que atuava no campo profissional

com uma prética classista.

O estabelecimento de sua pratica politica deixa evidente que o MP/Catarinense
estava preocupado com a condigio de depreciag@o e desvalorizagdo profissional, pela qual
passava a categoria de Enfermagem, fruto da desarticulagdo de sua identidade profissional.
Desta forma, a ABEn/SC iniciou a instalagdo de um processo transparente € de debate
sobre o que € a profissdo de Enfermagem, o que faz e o que pode fazer, suas dificuldades e
seus projetos. Na visdo do grupo do MP de SC e adotado pelo movimento nacional,
propunha-se uma pratica aliada aos interesses e necessidades dos usuérios, da maioria

excluida.

Qual o impacto da Enfermagem no total das agSes de satide? Esta questdo sempre
era apontada por aqueles que tinham como objetivo estabelecerem um didlogo sobre a

concepgio de entidade que se tinha.

Gramsci descreve a cautela que se deve ter quando se deseja construir algo novo
(“concepgdo de mundo”), diferente. Afirma que os homens massa sdo intelectualizados
quando iniciam com um processo de critica € desconstrugdo da velha concepgdo de mundo,
buscando um novo que ainda esta a nascer. Obviamente que a atuac¢fo das liderangas da
ABEn/SC, foi no sentido de estabelecer uma nova relagdo entre o que pensavam os
associados com relagdo ao presente e futuro de nossa profissio. Era o comego da
construgio de uma outra entidade, que teria que ter o compromisso explicito com os
interesses de seus associados, contrariamente a ingeréncia de patrGes, governos e partidos

politicos nos destinos da prépria Associagdo.

Também, é imprescindivel lembrar que a racionalidade capitalista fragmenta o
trabalho de homens e mulheres, alienando-os do processo de trabalho, até porque separam
os produtores dos meios de produgdo. Alienam, portanto, o trabalho da Enfermagem. As
profissionais envolvidas conhecem apenas parcela do que fazem, nio t€m a visdo de
conjunto e, se ndo tem possibilidade de intervir na organizacdo da assisténcia a ser
prestada, passam a ser trabalhadores alienados. Alienados, alijados do processo de

construgdo de sua pratica.

Agindo dessa forma, dificulta a formag¢sio de uma consciéncia de diversos

trabalhadores da Enfermagem, desagregando e impedindo uma mobiliza¢do que busque
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alterar as “concepg¢des de mundo”, conforme Gramsci, ou, entdo, as concepgdes sobre o

papel de uma entidade de classe.

O Movimento Participagiio surge com o intuito de criar uma nova visdo sobre a
profissdo de Enfermagem, em que os agentes produtores de servigos de saide nfio sejam
alienados do processo de produgdo do servigo e, muito menos, de seu envolvimento com a

agdo politica, necessaria & transformac@o da sociedade.

A Diretoria Nacional da ABEn, a época, tinha uma visdo sobre a profissdo, sobre a
Enfermagem. Aplicava em suas agdes o que pensava. Ela tinha uma visgo tedrica fechada e
restrita sobre a Enfermagem e sobre as Enfermeiras. Tinha uma concepgio de mundo que
batia frontalmente com o que pensavam os integrantes do Movimento Participagio, dai a
razéo do conflito. A visdo da Dire¢@o Nacional era hegeménica e, depois de muita luta, o
MP consegue romper com esse pensamento, constituindo uma nova forma de pensar a
profissdo, entendida como foi escrito por Pires (2000, p. 9) ao afirmar que profissio
“designa a qualificagdo de um grupo de trabalhadores especiali’zados na realizagdo de
determinadas atividades, que dominam os conhecimentos que fundamentam a sua
realizagdo. Os profissionais controlam a produgdo e reprodugdo dos conhecimentos
necessdrios ao seu trabalho, através do ensino e pesquisa. Os membros da profissdo
estabelecem regras para o exercicio profissional do grupo, fixadas em lei e/ou
compartilhadas pelo grupo e legitimadas pela sociedade em que vivem. Organizam-se em
entidades do tipo associativo, de modo a garantir o respeito as regras estabelecidas, a
buscar o aprimoramento profissional e a desenvolver medidas de defesa do grupo. No que
diz respeito ao ‘controle sobre o processo de produgdo’ e a questdo da ‘autonomia
profissional’, ndo me parece ser mais uma caracteristica que possa ser considerada sem
contextualizar a complexidade das formas de organizagdo do trabalho coletivo
introduzidas pelo medo de produgdo capitalista, como o parcelamento de tarefas e a

geréncia cientifica”.

Desta forma, a profissio ndo poderia ser vista como uma construgdio individual, -
parcializada, por alguns elementos da categoria. Ela deveria ser construida, coletivamente,
com a aglutinagdo de muitas profissionais que ampliariam, -assim, a disseminagdo desse
novo modelo de profissdo para a Enfermagem. E assim a a¢do do MP se constrdi,

coletivamente.

A busca pela formagdo da identidade profissional da Enfermagem foi
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imprescindivel para o rompimento daquela visdo profissional fragmentada e alienada a luz
da viséio do Movimento Participagdo, em especial no periodo em que se constitui, porque
toda a sociedade se mobilizava para romper com o ciclo autoritario. E a Enfermagem
estava destituida de uma identidade profissional prdpria, capaz de expressar-se na

sociedade.

O MP rearticula a categoria que, alienada no seu trabalho, sentia-se desvalorizada,
sem estimulo profissional. A Enfermagem renasce no embate das idéias e, em 1984, nas
eleigdes cuja vitéria foi fraudada pelo grupo dirigente que estava no poder nacional, a
Enfermagem ja tinha feito sua opgdo: encaminhava-se & mudanga, que veio sufragada nas
elei¢es de 1986, com ampla margem de votos. O Movimento havia conquistado o poder
associativista. O Movimento possibilitou o embate de visdes diferentes de mundo e, em
especial, um projeto politico-profissional que criava condi¢Ges para o debate sobre a
identidade proﬁésional. Um projeto politico profissional da Enfermagem, préprio dela, em

-consonancia com os interesses da maioria da sociedade.

A Enfermagem passou, entdo, a se reencontrar, apesar de mudangas significativas
ndo terem sido processadas. Porém, colocar em debate a valorizagdo profissional e, em
especial, a articulagdo de uma nova identidade profissional, se consubstanciou numa
grande agio daquele Movimento. A reflexdo critica sobre a identidade da profisséo foi

recolocada, como eixo principal para trabalho da ABEn/SC.

Para que ocorresse esse resgate, fazia-se necessario criar estruturas e articulagdes por
sobre todas as organizagdes e instituicdes da Enfermagem. Desta forma, a ABEn/SC tinha,
como principio, a unidade de toda a categoria da Enfermagem numa Unica organizagao,
concebida a partir da propria ABEn, em que se processassem as suas proprias agdes,

aliadas as do sistema de normatizag¢éo do exercicio profissional e sindical.

Pensavam os integrantes do MP Catarinense que essa era a maneira mais facil de
encetar agdes que propiciassem a alteragdo daquela concepgdo de mundo, de trabalho da
Enfermagem. Infelizmente, isso ndo ocorreu e, talvez, possamos tributar a isso a condi¢do
em que nos encontramos, profissionalmente, neste novo periodo profissional, no inicio

deste novo século.

Desta maneira, o MP resgatou o interesse pela formagiio da identidade profissional

da Enfermagem, articulando e organizando a categoria de Enfermagem em Santa Catarina.
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" E a importdncia maior nesse processo estava carregado no nome do Movimento: foi a
participagdo das profissionais que construiram esse momento e a eles deve ser tributado,

junto a suas liderangas, o sucesso deste empreendimento coletivo.

Assim, o MP e, em especial, o MP Catarinense impuseram uma discussio que,
sobremaneira, visou estabelecer uma nova hegemonia nos destinos da ABEn, com a
formagdo de uma consciéncia da identidade profissional que sobrepujasse o modelo
dominante anterior. A luz de um “projeto politico profissional” se estabelecia um novo

conceito de profissdo e era a este que se reportariam as a¢Ges da propria entidade.

O resultado do trabalho, do servigo de Enfermagem, da mesma maneira, somente
poderia ser realizado com competéncia e qualidade se aquele trabalho ndo fosse estranho a
si mesmo: estranho ao préprio trabalhador de Enfermagem. Uma profissio alienada ¢ uma
profissdo estranha a si mesma. E estranho a si propria! N&o tem consciéncia de si propria e
de sua presenca no mundo. E uma profissdo desvalorizada. Com estes pardmetros, o MP
atuou, fortemente, para que o trabalho da Enfermagem nfo fosse um trabalho alienado.
Este deveria ser a expressdo da prdpria organizagdo da categoria, um trabalho que
rompesse com a alienagdo e estabelecesse uma nova consciéncia da identidade profissional
da Enfermagem e, em especial, na articulagdo de lutas conjuntas com todos os
trabalhadores e, fortemente, com os trabalhadores do setor saide. E esse foi o grande
significado do projeto politico e profissional do Movimento Participagdo em Santa
Catarina. Suas sementes foram plantadas e, de alguma forma, germinadas como
movimento, como histéria, como formag¢fo e concep¢do de mundo, como objeto de

pesquisa e tese, como desafio ainda atual.
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ANEXO 1

CRUZAMENTO DE RESPONDENTES QUANTO AOS INTEGRANTES DO
NUCLEO CENTRAL DO MOVIMENTO PARTICIPACAO (MP)

EM SANTA CATARINA

K ] E J F C B A H D L M N o P Q R E] T U v X Y Z AA | AB | AC
Relacionados
/informantes
A X X X X X X1 X X X
B X X X X X X X X X X X X X X
C(*2) X X X X X X X X
D X X X X
B X X X X X X X X X
F (*1) X X X X" | X X X X X X
G(*2) X X X X X X X X
H X X - X X"l X X
J X X X
X(*3) X X X p. X X X X
L X X X X X X X X X X X X X X

(YPODERIA CONTRIBUIR COM INFORMAGCOES POIS ESTEVE EM DIVERSAS
OPORTUNIDADES. NAO FAZIA OPOSICAO, MAS TAMBEM NAO APOIAVA O MP

(*1) — Esporadicamente duas profissionais de Concordia e uma de Tubardo

(*2) - Citam 1 pessoa de Tubarfo
(*3) - Cita duas profissionais de Chapecd, uma de Tubaro e outra de Florianépolis
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Florianépolis, de de 2000.

DECLARAGAO DE ORIENTAGAO, CONSENTIMENTO INFORMADO E
AUTORIZAGAO PARA PUBLICACAO DE RESULTADOS DO INFORMANTE DE
PESQUISA E TERMO DE COMPROMISSO DO PESQUISADOR

Eu, , residente e

domiciliada a Rua/Av ,

CEP , Cidade ,Estado ,

Fones:(0 ) ,CPF

_ profissdo: ,
- ocupacgdo: , DECLARO para os devidos fins que fui

informada/orientada, de forma clara e detalhada, a respeito dos objetivos,
da justificativa e da metodologia do trabalho “O Movimento Participag&o
na Associagdo Brasileira de Enfermagem/Sec¢do Santa Catarina
(ABEn/SC)”, que esta sendo conduzida pelo pesquisador Enfermeiro
Gelson Luiz de Albuquerque. Tal trabalho é a elaboragdo da tese de
doutoramento daquele investigador, que estd sendo orientado pela
Enfermeira Dr.9 Mercedes Trentini. -

CONCORDO, plenamente, em colaborar com o referido trabalho na
condicdo de informante/sujeito do mesmo, deixando registrado desde este
momento que terei liberdade para retirar este consentimento e
autorizag@o para publicagdo, a qualquer momento, deixando assim, de
participar do mesmo, sem que isto me traga qualquer . prejuizo efou
constrangimento.

DECLARO, outrossim, que autorizo o pesquisador a gravar
entrevista, referente ao assunto em epigrafe, com informagdes que possa
prestd-lo, bem como, transcrevé-la para compor partes efou servir de base
& consecucdo dos objetivos daquele trabalho.

Da mesma, forma, AUTORIZO o pesquisador, realizar a escuta da
entrevista efou fazer a leitura do material que resultar da transcrigdo.

O pesquisador, se compromete a fazer a devolugdo do material
escrito, fruto da transcricdo, para que possa apreciar, criticar e, autorizar
utilizagdo do mesmo.

Também, AUTORIZO ao pesquisador para que este proceda a
discuss@io do material que resultar desta pesquisa com seu orientador e/ou
outro colaborador que possa auxiliGlo , teoricamente, na
composi¢do/redacgdo final de seu trabalho.

AUTORIZO, qinda, que o material que resultar de minha entrevista,



possa compor o texto final da tese do referido pesquisador. Outrossim,
solicito que, sempre, quando partes de minha entrevista forem transcritas,
literalmente, solicito que o pesquisador se refira a minha pessoaq, utilizando
o seguinte nome: | efou, o seguinte
apelido: . Desta forma, tenho ciéncia de
que (a) estarei atendendo & condicdo de anonimato efou (b) estarei
liberando o anonimato pois gostaria de ser identificado pelo meu nome,
pois esta & expressdo de minha vontade. (Assinalar o item a ov b, em
consondncia com o preenchimento das lacunas acima.)

Ainda, CONCORDO, que trechos e/ou partes completas de minha
entrevista sejam utilizadas pelo pesquisador em livretos, livros, artigos efou
textos de toda a espécie, que possam resultar do presente trabalho, para
o qual gostaria de utilizasse o nome de
efou apelido de
para minhas referéncias. Desta forma, tenho
ciéncia de que (a) estarei atendendo & condigdo de anonimato e/ou (b)
estarei liberando o anonimato pois gostaria de ser identificado pelo meu
nome, pois esta é express@o de minha vontade. (Assinalar o item a ou b,
em consondncia com o preenchimento das lacunas acima.)

Além do exposto, ainda gostaria de solicitar de parte do
pesquisador que (descreva outras exigéncias que gostaria de ver
seguidas para poder prestar as informagdes necessdrias & consecugdo do
presente
trabalho)

CONCORDO, portanto, com todas as condigées ofertadas pelo
pesquisador para a boa utilizagdo de minhas informagdes, bem como o
mesmo, concorda com minhas exigéncias acostadas o presente
documento.

Ao assinarem estar@o concordando com os termos desta “Declaragdo de
orientagdo, consentimento informado e autorizagdo para publicagdo de
resultados do informante de pesquisa e termo de compromisso do pesquisador”




Nome:

CPF n°

Gelson Luiz de Albuguerque
CPF n°.307.136.330-34
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ANEXO 3
ROTEIRO DE ENTREVISTA

Gelson Luiz de Albuquerque
APRESENTACAO

Primeiramente, gostaria que V.S. fizesse uma apresentag@o de sua pessoa, contendo em
especial: militdncia politica, escola de formagao, data de graduagéo, o que fazia no periodo
compreendido entre 1977 e 1989, se teve alguma figura publica que lhe marcou naquele
periodo, era filiado a algum Partido Politico? Quando filiou-se a este Partido? Enfim, conte
quem era vocé no periodo compreendido entre 1977 € 1989? E quem é vocé agora?

ANTES DE 1979

1. Como foi a sua insergdo na ABEn/SC?

2. A partir de que momento comegou a haver insatisfagdo por parte de quem compunha a ABEn/SC, com
relagdo & ABEn/Central? Sobre o que reclamavam com relagdo 4 Diregdo da ABEn/Nacional? O que
pretendiam mudar? Contra quem se manifestavam?

3. A Diregio Nacional da ABEn trazia a discussfo de temas gerais da sociedade para dentro da
" categoria?lsso mudou em algum momento?

4,  Existia alguma reivindicagdo que extrapolava as questdes da categoria? Quais eram?

5. Quem participava das decisGes da ABEn, a nivel nacional, representando Santa Catarina, naquela época?

1979 A 1980

6. No periodo do Congresso de Fortaleza,‘ de 1979, que foi o marco do Participagio, quero crer que,
anteriormente, houveram reunibes de articulag¢io para se chegar organizado aquele evento? Como era a
organizagio deste grupo que estava descontente com a Dire¢do Nacional da ABEn?

7. Quem eram as pessoas que estavam no nucleo central de organizagio daquele grupo e que participaram
das reunides em 1979, em Fortaleza, no Congresso? Quem eram os Catarinenses?

8. O movimento iniciado antes do Congresso de Fortaleza, em 1979, veio a culminar na organizagio do
Participagio? Por que o nome Participagio? E quando ele se torna o0 Movimento Participagdo?

9. Vocg poderia citar alguma(s) agio(Ges) positiva(s) e inoportunas que o grupo de dirigentes nacionais
teria feito naquele ocasido, em especial no Congresso de Fortaleza?

10. Vocg poderia citar alguma(s) ag3o(5es) positiva(s) e inoportunas que o grupo de dirigentes catarinenses
da ABERn teria feito naquele momento, enquanto sua agdo politica?

11. A que o grupo se opunha? Contra que atitudes manifestava-se o Participagio aqui no Estado?
12. A que mudangas na condugio da ABEn o grupo se propunha?

13. Apés o Congresso de Fortaleza, COmO O grpo se org_anizou em SC ¢ em nivel nacional?



1980 ATE 1984

14. O grupo aqui de Santa Catarina decidiu constituir uma chapa de oposigio 4 Direcdo Estadual da ABEn,
ja nas eleigGes de 19807 Por qué?

15. Quais as propostas que o grupo apresentou para concorrer aquela elei¢do, que destoavam da Diretoria da
Sitnagio?

16, Quais as agfes que esta chapa de oposigio construiu na gestdo de 1980 a 1984, que vocé considera
importante/fundamental e que a distinguiu das gestdes anteriores?

17. O que mais lhe marcou naquela eleigdo?
18. Como se deu a filiagdo & CUT? Qual era a discussdo dos socios a este respeito‘7

19. Cite alguma agdo que vocé consideraria uma vitéria deste grupo de op051gao frente 4 Direcdo Nacional
da ABEn?

20. De 1980 a 1984, a chapa de oposicio vencedora, teve dificuldades para organizar a ABEn/SC? Quais as
dificuldades?

1984 - 1986

21. Em 1984, ocorrem as eleigbes nacionais para a ABEn, quem participou da chapa nacional e quem era
aqui de Santa Catarina?

22. Quais as propostas da Chapa Participagio ¢ da Oposi¢io aqui em Santa Catarina e em nivel nacional? O
que divergiam?

23. Como foi a participagio da categoria no processo eleitoral? Descreva-a.
24. O movimento se fortaleceu apds a anulagdo dos votos? O que apresentaria como indicador disto?

25. Dai € constitnido uma Comissdo Diretora Local? Quem compds e como operava esta Comlssao apos
anulagdo das eleiges? Como se den este processo?

26. Quem era o(s) representante(s) de SC na Comissdo Diretora Proviséria Central? SC
assumiu alguma coordenagdo? Qual?

1986

27. Ao final do periodo da CDPL, esse grupo rachou? Por que rachou? Por que houve a disputa eleitoral,
tendo em vista que as pessoas teriam integrado a Comissio Diretora Local?

28. O que influenciou esse racha no grupo da dita “participagio”?

29. Desta composi¢io surgiram no embate de 1986 duas chapas‘? Nio houve condigtes de cbmpor numa
unica chapa? Por qué?

30. O que pensavam com relagdo a organizagio da categorla e sua participagdo na
construgio da sociedade?

31. A Diretoria Estadual e Nacional estavam alinhadas?

32. Divergiam em alguma quest3o?



33. Quais foram as intervengdes, propostas que sairam do movimento aqui em Santa
Catarina, e que acabaram sendo adotadas?

34. Quais foram as propostas, que em sua avaliagio eram importantes e que face a
conjuntura, ndo foram aprovadas a nivel Nacional?

35. Apoés a vitéria do Movimento Participagio qual o aspecto que caracterizou, em sua avaliagio, a ruptura
do modelo anterior de gestio da ABEn/SC ¢ ABEn/Nacional? O que citaria como o MARCO da ruptura o
processo? '

36. Na gestio de 1986, o que vocé avalia como fundamental na atuagio do MP em SC e em nivel nacional?
37. Do ponto de vista da estratégia do MP, porque o Congresso de 1989, foi realizado em Santa Catarina?

38. O Movimento Participagio acaba apdés o resultado eleitoral? O que ocorre com o Movimento
Participagio, ap0s a eleigdo de 19897 '

GERAIS

39. Quem vocé sugeriria que entrevistasse como opositor a0 MP em SC?

40. Qual a pessoa mais importante para 0 Movimento Participagio aqui em Santa Catarina ¢ no Brasil, em -
sua opinijo?

41. Voc€ tem algum material sobre o periodo do MP? Poderia fornecé-1o?
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ANEXO 4
Florianopolis, 01 de dezembro de 2000. Oficio 001/2000-tesegelson

Prezado Colega

Encaminhamos a V.S., a primeira versio da transcri¢io da fita cassete, originiria da gravagfo de
vossa entrevista, referente 3 Tese de Doutorado, intitulada “O Movimento Participagio na Associagdo
Brasileira de Enfermagem/Segdo Santa Catarina (ABEN/SC)”, que esta sendo conduzida pelo pesquisador
Enfermeiro Gelson Luiz de Albuquerque. ‘

Tal aglo, resulta de compromisso firmado por V.S. e este pesquisador, disciplinado na Declaragio
de orientagdo, consentimento informado e autorizagdo para publicagdo de resultados do informante de

pesquisa e termo de compromisso do pesquisador.

Desta forma, solicito a aprecia¢@o de V.S. ao material digitado, resultante daquela
entrevista, para que este possa compor partes daquele trabalho. Desta forma V.S. podera
modificar o texto, adequa-lo e sugerir cortes e/ou amplia¢Ges, para que reflitam, de fato, as
afirmagdes feitas naquele momento.

V.S. poderd encaminhar/entregar as sugestdes, de diversas formas, entre as quais
destaco: a) pessoalmente ao pesquisador; b) ao Departamento de Enfermagem, enderegado
ao pesquisador; c) pelo Correio, através do enderego: Caixa Postal 5116 — CEP 88.40-970
— Florian6polis/SC (ressalto que as despesas de postagem serdo ressarcidas pelo
pesquisador); e d) e-mail: gelson@nfr.ufsc.br.

Sugiro, como data limite para o retorno do material escrito, com as devidas
observagdes e sugestdes, o dia 15/12/2000. Caso nfio receba o retorno destas até aquela
data, considerarei que V.S. estd satisfeito com o resultado daquela entrevista e que,
‘autoriza, por conseguinte a continuidade do processo, em consonéncia ao nosso acordo
inicial.

Na certeza de vosso pronto atendimento, encaminho cOpia do material
- transcrito, para sua analise e aposigio de sugestdes, criticas, reformulagbes e/ou

complementos necessarios.
Atenciosamente

Enfermeiro Gelson Luiz de Albuquerque
' CPF 307.136.330-34
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ANEXO 5
Exemplo de primeira pdgina de uma entrevista transcrita, sem identificagdo do sujeito
Entrevista realizada com XXX, realizada na sala de reunibes do Departamento de
Enfermagem, as 15h30min, no dia 17/10/2000. Floriandpolis.
1) APRESENTACAO: Primeiramente, gostaria que V.S. fizesse uma apresentagdo de sua
pessoa, contendo em especial: militidncia politica, escola de formag&o, data de graduagio, o
que fazia no periodo compreendido entre 1977 e 1989, se teve alguma figura pablica que
lhe marcou naquele periodo, era filiado a algum Partido Politico? Quando se filiou a este
Partido? Enfim, conte quem era no periodo compreendido entre 1977 e 19897 E quem ¢
voc€ agora?
Entrei na Graduagdo em Enfermagem em 1974 na UFRGS. Colei Graduagido em dezembro
de 1977. BEm 1978 fiz residéncia em Saude Comunitaria. Era uma residéncia
multidisciplinar € eu era a Unica Enfermeira.Minha politizagdo iniciou no final da
Faculdade com o ressurgimento do movimento estudantil e das manifestagdes contra a
ditadura militar. Ainda, em 1978 comecei, também, a participar do CEBES (Centro
Brasileiro de Estudos de Saude — que publica a revista Saiide em Debate).
Em 1978 participet da 1* greve dos residente. Através do CEBES, participei de um trabalho
de saide em vilas populares que envolvia organizagdo comunitaria e politizagdo da
populag@o em relagdo a satde, aos direitos de cidadania e contra a ditadura militar.
Em 1979 conclui a residéncia em sadde comunitaria e fiz o curso de
Sanitarista/Especializagdo em Satude Publica. Nessa época eu ndo militava na Enfermagem.
A Enfermagem no RS era muito conservadora. Em 1980 vim trabalhar em Florianopolis,
na PMF, e continuei no CEBES, niicleo — Florian6polis. Em outubro de 1980 fiz concurso
e comecei a trabalhar na UFSC. Neste mesmo ano os funcionarios da saide fizeram uma

greve na PMF, como eu e o , que tinhamos cargo de chefia apoiamos, o

prefeito nos demitiu. Ao vir para Florianopolis e participar do CEBES, conheci o

e 0 grupo que estava organizando a chapa de oposigdo a ABEn-SC. Logo

identifiquei-me com o grupo e passei a atuar mais politicamente na Enfermagem.

“Material resuftante de gravagdo de entrevista e autorizado para compor o texto da Tese “O
Movimento Participacdo na Associagdo Brasileira de EnfermagenySe¢do Santa Catarina
(ABEn/SC)”, de autoria de Gelson Luiz de Albuquerque.

NOME: XXX XX XX

Assinatura do entrevistado
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, ANEXO 6
ROTEIRO A HISTORIA DO MOVIMENTO PARTICIPACAO EM SANTA CATARINA

1) Contextualizando os entrevistados: sua participagdo no movimento estudantil,

2)

3

profissional e filiagdo e trabalho militante na ABEn/SC

Pré Movimento participago (antes de 1979)

- Movimentos que caracterizavam uma insatisfacdo pela atua¢io da ABEn a

nivel nacional e em Santa Catarina; Profissionais e estudantes que compunham o grupo

de descontentes; A intengfo de mudanga e o que reclamavam; Discussbes de temas

atuais na sociedade; Organizagdo do grupo de oposiggo; Organiza¢do pré-Congresso de

Fortaleza (1979) do grupo de oposig&o.

Conformando o Grupo Participa¢do (1979 a 1980)

3.1)

32)

O Congresso de Fortaleza e o impulso & organizagio nacional do Participagdo: A participagdo
no Congresso de Fortaleza, de 197 _9; Reunides de articulagdo no evento; Organizagdo do grupo
de oposi¢do (reunibes, participagio em plendrias, mesas, discussdes); Conformagio do Grupo
de Oposigdo (participantes de Santa Catarina); Motivos que conformavam o grupo de oposigdo
a Diretoria da ABEn/Nacional? As estratégias e/ou propostas de alteragio do status quo; A
comunicagio do grupo no Congresso (quem representava SC no movimento de Oposicdo
Nacional)
O Participagdo em Santa Catarina pés-Congresso de Fortaleza — O Nucleo central da oposigio;
As Reivindicagdes; As propostas de mudanga; Organizagio e estrutura do movimento de
oposigdo em Santa Catarina; Diregdo da ABEn/SC e Nacional na época; O alinhamento da
Diretoria da Se¢fo Catarinense ¢ sua alianga politica com a Diregdo Nacional da ABEn; O
poder da Diregdo Nacional sobre as Se¢Ges Estaduais; A reprodugio da agdo nacional no Estado
de Santa Catarina; Os foruns de decisio da ABEn/SC e a participagdo do grupo de oposigio;

Numero de sdcios no periodo; Foruns de escolha de representantes (delegados);

4) O Movimento Participa¢io em Santa Catarina de 1980 a 1984

4.1

4.2

4.3

As eleigbes da ABEn/SC- O embate eleitoral em 1980 (Deliberagdo nacional? Por que ocorreu? As

- chapas? As propostas? A participagdo das Enfermeiras? A participagdo das demais categorias? O

que diferiam as chapas?)
A oposigio vence em SC, no ano de 1980- O resultado eleitoral e a resposta da chapa de situagdo
(tentativa de anulagfo? Represilias?) '
O trabalho do Grupo Participagdo apos sua vitéria em Santa Catarina - Propostas e as Agles
Executadas pela Diregdo de Oposigdo; A oposigio e sua atuagio; A participagio da oposicio na
ABEw/SC; O apoio 4 conformagio da CUT; A ABEn sindical; A oposigio em nivel nacional; As

propostas de mudanga estatutiria; As propostas ndo aprovadas nacionalmente; O crescimento do



grupo participagio no Estado; A interiorizagfo da ABEh; A participa¢io dos sécios nas decistes da
ABEWSC; A participagio dos sdcios na construgdo do projeto politico-profissional da Enfermagem;
As dificuldades do MP em SC,

4.4 A continuidade da articulagdo nacional do Movimento Participa¢io: AS A organizagfo nacional
(reunides, encontros, debates, movimentos, finangas, comunicagio, viagens, articulagdo com outros
setores); Os embates da oposigdo a Diretoria da ABEn/Nacional, As oposigfes vitoriosas nos
Estados Brasileiros (as articulagfes, os maiores movimentos, os estados mais representativos); O
papel dos catarinenses na articulagio nacional, As ag¢@es transformadoras do Movimento
Participagio nacionalmente; ,

5. 1984 a 1986 - Fortificando o Movimento Participagdo Nacionalmente: A vitoria que acabou sendo

anulada; o crescimento do MP e seu trabalho até 1986

5.1) As eleigbes em 1984: As eleigSes nacionais e local (chapas, propostas, organiza¢io, debates,
enfrentamentos); As composi¢des das chapas nacional ¢ local; As propostas da Chapa Participagio e
da Chapa Compromisso em nivel nacional, As propostas do grupo participagio, agora de situagio;,
Os resultados eleitorais; A participagdo da categoria no processo eleitoral;

5.2) A anulagiio dos resultados: Motivos da anulagdo dos votos em Santa Catarina; O ganhou mas nio
levou; O fortalecimento do Movimento Participagio apds a proclamagio do resultado eleitoral, A
participagfo da categoria; ' '

5.3) O inicio do rompimento institucional ~ O enfrentamento no Congresso de Belo Horizonte- A
organizagdo do MP no Congresso (reunides, faixas, bandeiras, a bruxa); A participa¢do Catarinense
no Congresso, As titicas para esvaziar a posse da Diretoria Eleita (7); O enfrentamento com a
Diregdo Nacional; O rompimento da ordem institucional na ABEn e a participa¢io catarinense;

5.4) A Constituicio das Comissfes Provisérias: As Comissdes Provisérias Local e Central; A
composi¢do e a participagfo catarinense na composi¢io das ComissGes Provisdrias; A organizagio e
funcionamento das Comissdes Provisérias; As divergéncias de pensamento na Comissio Proviséria
de Santa Catarina;

5.5) O Surgimento de um Movimento Participagio mais Forte e Organizado: A organizagio do
Movimento Participagdo apés o Congresso de Belo Horizonte, O surgimento, de fato, do
Movimento Participacdo; As agdes da Comissdo Diretoria Proviséria Local em Santa Catarina — a
‘continuidade da gestdo anterior: Mais ¢ Melhor; A condugio do Participagdo catarinense enquanto
Comissdo Proviséria até 1986;

5.6) O “Racha” Catarinense - Duas chapas do Participagdo Nacional disputam o poder em Santa Catarina
— O “racha” da Comissdo Provisoria Catarinense (motivos, embates, desisténcias, vacancias de
cargos); As visdes de direcdo; A disputa eleitoral de dois grpos catarinense que apoiavam o
participacdo nacional (as propostas das chapas; as estratégias eleitorais); A participacio da
categoria e os resultados eleitorais; A oposigio ao grupo de situagfo; Os resultados da Chapa
Compromisso ¢ Participagio Nacional, Os resultados da Elei¢io para a ABEn/SC; Qual foi o
resultado para a Chapa Compromisso e Participagio? A validagio dos resultados eleitorais — o
comego da ascensio da oposi¢do & nivel nacional; A oposi¢do a Diretoria vencedora (sua atuagio,

participagdo, o apoio ao grupo vencedor);



6)

6.1)

6.2)

6.3)

6.4)

6.5)

De 1986 a 1989 - A Derrota da Situagdo — A oposi¢do vai ao poder na ‘ABEn/Nacional — O triunfo do
Movimento Participagdo - A situagio derrotada e o resultado eleitoral(anulagdo?); A oposigdo vitoriosa
e o resultado eleitoral (observadores); A vitéria do participagio nos Estados Brasileiros; A relagio
administrativa e politica entre a Diretoria eleita Nacional e Estadual? A composigio da Diretoria
Nacional e Estadual O que pensavam com relagdo a organizagio da categoria e sua participagio na
construgdo da sociedade? As divergéncias com a Diregdo Nacional em relagio & ABEn/SC;
Alterando Estatutos - A ABEn/SC e as propostas inovadoras para o gerenciamento da ABEn -
Alterando estatutos, alterando procedimentos; A posi¢io nacional e catarinense;
A ABEn/SC ¢ vanguarda no Movimento Participagio — As teses do MP de Santa Catarina; A
importdncia da ABEn/SC mno processo mnacional do Movimento Participacdo;, As
intervengdes/propostas originais da ABEn/SC encaminhadas e inviabilizadas, nacionalmente; O
avango na conjuntura nacional; os recuos no plano nacional, As agdes marcantes do Participagio em
Santa Catarina; O marco da ruptura com 0 modelo anterior e a influéncia de Santa Catarina no
processo; A ac¢do pratica do MP em nivel nacional? A agdo do MP em nivel estadual; O fundamental
na atuagfio do MP em SC? ' _
O Movimento Participagfo no final da década - Destaques da atuagdo do Movimento Participagio
em Santa Catarina? A falta de oposi¢do nacional e estadual em 1988; O Congresso de Santa
Catarina, em 1989, um marco do MP; ‘
A Importdncia do Movimento Participagio para a Enfermagem Catarinense ¢ Nacional — As
conquistas; Os avangos na organizagio, estrutura e participagio da categoria de Enfermagem,;
As liderangas do Movimento Participagio em Santa Catarina e as Diregdes Estaduais de 1979 a
1989 — As liderangas do MP Catarinense? A lideranga mais expressiva do MP em Santa Catarina; A
ABEn/SC e a ndo possibilidade de dirigir, nacionalmente, a ABEn; As Liderangas do MP em nivel

Nacional;



ANEXO 7

RELACAO DAS DIRETORIAS ELEITAS E SUAS RESPECTIVAS DATAS DE
POSSE DESDE A FUNDACAO DA ASSOCIACAO BRASILEIRA DE
ENFERMAGEM - SECAO SANTA CATARINA - ABEn/SC



ANEXO 7

RELACAO DAS DIRETORIAS ELEITAS E SUAS RESPECTIVAS DATAS DE
POSSE DESDE SUA FUNDACAO DA ASSOCIACAO BRASILEIRA DE
ENFERMAGEM - SECAO SANTA CATARINA - ABEn/SC

Fundagio e posse da 1? Diretoria da ABEn/SC - 13 de margo de 1962.

CARGO NOME
Presidente Cacilda Hammes
Vice-Presidente Flérida G. Cardoso
1? Secretdria Maria Rita Rigo
2? Secretdria Maria Ligéria Prim
Tesoureira Romana Longo

Posse da 22 Diretoria da ABEn/SC - 05 de abril de 1963.

CARGO NOME

Presidente Cacilda Hammes
Vice-Presidente Ursula Engel

1? Secretiria Felix Maria

2? Secretaria Maria Ligéria Prim
Tesoureira Romana Longo

Posse da 3° Diretoria da ABEn/SC - 10 de abril de 1964.

CARGO NOME
*Presidente Maria Marlene de Medeiros
Vice-Presidente Ursula Engel
12 Secretaria Felix Maria
2° Secretaria Eloita P. Neves
Tesoureira Gerda Miiller
Conselho Fiscal Consolata Furini
Conselho Fiscal Ingrid Elsen
Conselho Fiscal Clareta Runer

Posse da 4° Diretoria da ABEn/SC — 25 de fevereiro de 1966.

CARGO NOME
Presidente Eloita P. Neves
Vice-Presidente Maria Marlene de Medeiros

12 Secretaria

Nelcy T. P. Coutinho

2° Secretdria Nelsa Paim Soares
Tesoureira Terezinha Selben
Conselho Fiscal Consolata Furini
Conselho Fiscal Irmgard Brueckheimer
Conselho Fiscal Fidélis Gottfried




Posse da 5” Diretoria da ABEn/SC — 26 de agosto de 1967.

CARGO NOME

Presidente Eloita P. Neves

12 Vice-Presidente Gertrudes Corbari (Terezinha Olivia)
22 Vice-Presidente Maria Marlene Bernardes de Medeiros
12 Secretdrio Rogério A Koerich

2% Secretaria Nelsa Paim Soares

12 Tesoureira Terezinha Selben

22 Tesoureira Aurea (Honorina Schmitz)

Conselho Fiscal Elisabeth Diilbers

Conselho Fiscal Maria Rita (A Rigo)

Conselho Fiscal Irmgard Brueckheimer

Posse da 6 Diretoria da ABEn/SC — 16de junho de 1968.

CARGO NOME 19 de setembro de 1969
Recomposi¢io
Presidente Lydia Ignés Rossi
1* Vice-Presidente Terezinha Corbari Flérida Cardoso
2* Vice-Presidente Eloita Pereira Neves
12 Secretaria Nelcy T. P. Coutinho Otilia Hammes
2° Secretario Jodo Flavio Vendrisculo
12 Tesoureira Elizabeta Lengert Nelsa Paim
| 2* Tesoureira Honorina M. Schmitz Carmela Longo
Conselho Fiscal Consilia Hackenhaar
Conselho Fiscal Elisabeth Diilbers Nemésia Maria
Conselho Fiscal Lurdes Maria Mantovani
Comissio de Documentagio ¢ Estudos Wilson K. de Paula
Comissio de Legislacio Flérida G. Cardoso
Comissio de Educacéo Irmgard Brueckheimer Rosa
Comissio de Assisténcia Norma Heinen
Comissio de Revista Gilka Sampaio Garcia

P(;sse da 7* Diretoria da ABEn/SC - 10 de julho de 1970.

CARGO NOME 31 de agosto de 1971
Recomposicio
Presidente Nelcy Terezinha P. Coutinho
1* Vice-presidente Ingrid Elsen
12 Secretdrio Guiselle Brigitte Berger Eliana Marflia Faria
2? Secretdria Rosita Saupe
12 Tesoureira Eloita Percira Neves
2° Tesoureiro Jodo Flavio Vendnisculo
Comissio de Documentacdo e Estudos Elizabeth Dubbers Irmgard Rosa
‘| Comissdo de Legislagio ) Elizabeta Lengert
Comissfo de Assisténcia de Enfermagem Lorida Maria Schuster
Conselho Fiscal Lucilda Heinen
Conselho Fiscal Cacilda Hammes
Comissio de Educagio Eloita Pereira Neves




Posse da 8 Diretoria da ABEn/SC - 16/06/1972

CARGO NOME

Presidente Ingrid Elsen

12 Vice-Presidente Fidélis Gottifried

2? Vice-Presidente Nelcy T. Pacheco Coutinho
1* Secretaria Lucia Rockenback

2° Secretdria Lidvina Horr da Silva

12 Tesoureira Lydia Ignés Rossi

2° Tesoureiro Jodo Fldvio Vendrisculo
Conselho Fiscal Carmela Longo

Conselho Fiscal Maria Helena N Bittencourt
Conselho Fiscal Josel Machado Correa
Comissdo de Documentacio ¢ Estudos Irmgard B Rosa

Comissio de Legislagio Lucilda Heinen

Comissio de Educagio Eloita Pereira Neves
Comissdo de Assisténcia em Enfermagem Elizabeta Lengert
Comissdo de Revista Maria Albertina Braglia

Posse da 9* Diretoria da ABEn/SC - 26/08/1976

02/08/1977

CARGO NOME 22/08/1978
) Recomposigiio Recomposicio
Presidente Nelcy T. Pacheco Coutinho
1? Vice-Presidente Lorena Machado e Silva
2® Vice-Presidente Ingrid Elsen
1* Secretdria Camila Marong
2° Secretaria Doracy Maria da Silva
1° Tesoureiro Jodo Flavio Vendrisculo Vera Radiinz
2° Tesoureiro Claudio Brasil Cerhi Maria Ceolin
Conselho Fiscal Inez Maria Oro -
Conselho Fiscal Maria Marlene Bernardes de Medeiros
Conselho Fiscal Licia Pereira dos Santos Cleusa Rios Martins
Comissdo de Documentagio e |Ari Rocha :
Estudos '
Comissio de Legislagio Licia Herta Rockembach
Comissdo de Educagio Edilza Maria Ribeiro Ana Palma de Lira
Camargo
Comissdo de Revista Jorge Lorenzetti
Posse da 10° Diretoria da ABEn/SC - 25 de junho de 1980

CARGO NOME

Presidente Jorge Lorenzetti

12 Vice-Presidente Diva Fiorini

2® Vice-Presidente Nelcy T. Coutinho Mendes

12 Secretdria Maircia Cruz

2® Secretdria Evelyn Elias

12 Tesoureira Maria Celecina Antdnio

2® Tesoureira Mirian Lago

Conselho Fiscal Otilia Hammes

Conselho Fiscal Rainildes Schweitzer

Conselho Fiscal Lucia H. T. Gongalves




Comissfo de Publicagfio ¢ Divulgacdo Marisa Monticelli
Comissdo de Servigo de Enfermagem Rosane Mazzuco
Comissdo de Educagio Jonas Salomdo Spricigo
Comissio de Financas Mirian Lago

Comissdo de atividade cientifica Maria Tereza J da Rosa
Comissdo de Legislagdo

Vera Licia Guimaries Blank

Posse da 11° Diretoria da ABEn/SC — 21 de agosto de 1984 (anulagfio das eleigdes)

CARGO NOME Recomposicio
Presidente Jonas Salomio Spricigo
1° Vice-Presidente Marcia Cruz
1* Secretiria Denise E. Pires de Pires
2° Secretaria Kenya S. Reibnitz :
1* Tesoureira Anita Zago Auréa Boing
2* Tesoureira Rode Dilda Machado
Comisséo de Legislagdo Indianara Schroeder Teixeira
Comissdo de Servigo de Enfermagem Jara Gomes de Moura
Comissdo de Educagio Silvia Lucia Ferreira Cleusa Rios Martins
Comissdo de Finangas Ingrid May Brobdeck
Comissdo de Publicacio e Divulgacio Eliane Mattos
Comissio de Atividade Cientifica e Maria de Lourdes de Souza Vera Maria A da Fonseca
Documentagio _
Conselho Fiscal José Paulo Goulart
Conselho Fiscal Ingrid May Brodbeck
Conselho Fiscal Vilma Beltrame
Delegado Oficial Vera Licia Guimardes Blank Eliana Faria

Suplente de Delegado Oficial

Claudete Capistrano Gongalves de
Oliveira

Posse da 12° Diretoria da ABEn/SC — 15 de outubro de 1985

CARGO NOME

Presidente Jonas Salomio Spricigo
12 Vice-Presidente Mircia Cruz

2® Vice-Presidente Jorge Lorenzetti

1* Secretdria Denise Pires

2* Secretdria Kenya Reibnitz

1* Tesoureira Aurea Boing

2° Tesoureira Rode Dilda Machado
Conselho Fiscal Ingrid May Brodbeck
Conselho Fiscal José Paulo Goulart
Conselho Fiscal : Vilma Beltrame
Comissdo de Publicagdo ¢ Divulgac¢io Eliane Matos

Comissdo de Servico de Enfermagem

TIara Gomes de Moura

Comissdo de Educagio Cleusa Rios Martins
Comissdo de atividade cientifica Vera Maria A da Fonseca
Comissgo de Legislagio Maria Lenise M Blauth
Delegada Oficial Eliana Faria

Suplente de delegada Oficial

Claudete Capistrano G de Qliveira




‘Posse da 13° Diretoria da ABEn/SC ~ 04 de novembro de 1986

CARGO NOME

Presidente Denise Elvira Pires de Pires

1* Vice-Presidente Vera Maria Antunes da Fonseca

1* Secretdria Silvana Maria Pereira

2® Secretaria Maria Cristina da Silveira Mello

1* Tesoureira Eliane Matos

2* Tesoureira Antonio de Miranda Wosny

Conselho Fiscal Maria Regina Silvério

Conselho Fiscal Aurea Boing

Conselho Fiscal Marlene Madalena Possan
Foschiera )

Comissdo de Publicagio e|Rode Dilda Machado da Silva

Divulgacio

Comissdo de  Servigo  de{ Maria Luiza de Mattos Janh

Enfermagem

Comissdo de Educacio

Vera Licia Dias de Oliveira

Yolanda Flores e Silva

Comissdo de Legislagdo

Francine Lima Gelbeck

Comissdo de Estudos ¢ Pesquisas | Kenya Schmidt Reibnitz
em Enfermagem
Posse da 14° Diretoria da ABEn/SC —27 de setembro de 1989
CARGO NOME
Presidente Vera Maria Antunes da Fonseca
1° Vice-Presidente Sayonara de F Faria Barbosa
12 Secretiria Tinia Soares Rebello
2° Secretaria Ivonete T S Buss
12 Tesoureira Silvana Prazeres
2? Tesoureira Rosane Duarte
Conselho Fiscal Angela Blatt Ortiga
Conselho Fiscal Antdnio Vicente da Silva
Conselho Fiscal Maria de Lourdes Ogliari
Comissio de Publicagio e Divulgacéo Marta Machado Verdi
Comissdo de Servigo de Enfermagem Emesta Rebello
Comissdo de Educagio Yolanda Flores ¢ Silva
Comissdo de Legislagio Heloisa Machado
Comissdo de Estudos e Pesquisas em|Oswine Lorenz
Enfermagem
Posse da 15° Diretoria da ABEn/SC - 29 de outubro de 1992
CARGO NOME 30/09/1994 - recomposi¢iio
Presidente Tania Soares Rebello :
12 Vice-Presidente Francine Lima Gelbeck
12 Secretiria Maria Ranildes Schweitzer
2° Secretéria Emnesta Setubal Rebello
1?2 Tesoureira Eliana Matos
2° Tesoureira Licia Della Vechia
Conselho Fiscal Maria de Fatima Custodio
Conselho Fiscal Douglas Cavalheiro Machado
Conselho Fiscal Claudia Regina 1 Duarte da Silva




Comissio de Publicagio e Divulgacio

Cleusa Rios Martins Nelcy T. Coutinho Mendes
Comissdo de Servico de Enfermagem Zuleika Maria Patricio
Comissio de Educagio Diva Fiorine Anita T Zago

Comissdo de Legislagio

Rita de Cassia B Sandoval

Comissio de Estudos e Pesquisas em |Rosane G. Nitscke Betina Horner S Meireles
Enfermagem
Posse da 16° Diretoria da ABEn/SC - 10 de dezembro de 1995
CARGO NOME 23/04/1997 17/02/1998
Recomposi¢do Recomposi¢io
Presidente Anita T Zago
Vice-Presidente Neila Zanon Gelson Luiz de
Albuquerque
Secretaria Geral Betina H S Meirelles
1* Secretaria Cirlei Maria da Silva
1* Tesoureira Eliana R Nascimento Nazaré Otilia Nazério |
2® Tesoureira Jilia Vieira de Aratjo
Conselho Fiscal Maria Albertina Braglia Pacheco
Conselho Fiscal Oswine Lorenz Marité Inez Argenta ]
Conselho Fiscal Margarete Fernandes Mendes

Comissio de
Comunicagio social

Publicagio e

Ivonete T S Buss Heidemann

Comissdo de Assuntos profissionais

Beatriz Beduschi Capella

Comissio de Educagio

Kenya R Schmidt

Comissio Cietifico Cultural

Antonio de Miranda Wosny

Comissdo de Estudos e Pesquisas em
Enfermagem

Ingrid Elsen

Posse da 17* Diretoria da ABEn/SC — 16 de outubro de 1998

CARGO NOME 28 de junho de 2000
a Recomposicio
Presidente Gelson Luiz de Albuquerque
Vice-Presidente Lidvina Horr Roséngela Fenili
Secretaria Geral Nelcy T. Coutinho Mendes
1? Secretdria Cerli Antonia da Costa Rocha
12 Tesoureira Nazaré Otilia Nazirio Jonas Salomdo Spricigo
22 Tesoureira Ivete Maria Ribeiro
Conselho Fiscal Marcia Sueli Del Castanhel
Conselho Fiscal Francine Lima Gelbeck
Conselho Fiscal ‘Verginia Silveira Barbi Coan

Comissio de Publicagdo e Comunicagio

social

Nara Terezinha Bogaski

Claudinieti Maria da Concei¢io Bezerra
de Vasconselos

Comissdo de Assuntos profissionais

Agueda Lenita P. Wendhausen

Maristela Assumpcio de Azevedo

Comissdo de Educagio Kenya S Reibnitz
Comissdo Cietifico Cultural Valéria Madureira Karin Palavicini
Comissio de Estudos e Pesquisas em |Lygia Paim Miiller Dias

Enfermagem




ANEXO 8

PROGRAMA DA CHAPA PARTICIPACAO NACIONAL E ESTADUAL



CHAPA PARTICIPACAO

v ... PRESIDENTE
Maria José dos Santos Rossi (DF), Fone (061) 243-2654

v  VICE PRESIDENTE
aria Henriqueta Luce Kruse (R a.{0:

. : .~ COMISSAO DE LEGISLACAO
" : Jofio Carlos Pedrazzani (SP), Fone (0162) 721562

"7 COMISSAQ DE PUBLICAGAO E DIVULGACAO °
"~ .- Sandra:Mendes {RS), Fone (0512) 32-8622 " . -

CO FERMAGEM™ ..
021,710-848

ELEICOES DIAS 27 ¢ 28 DE MARGO

= 1119/Conj. 01::.
one’(0512) 32-8622". "



um
Momento
Historico

A enfermagem é responsdvel pela maioria
das agSes de saude desenvolvidas, 2, por
isto, sossui um papel fundamentl no
resuitado assistencial dos servicos ds
saude, Porém, esta importincis da
enfermagern est# longe de ser reconhecida
pelo modelo de satde vigente no Pafs,
que nJo valoriza o trsbatho da profissSo.
A enfarmagem nlo participa das decisbes
para definicfo dos programas de sside

= 08 servicos de enfermagem nFo ocupam
o espaco que tém direito nas Irlsti(uxcoes
de satide, .

A situacio atval da enfermagem
caracteriza-s¢ pOr um Momento de grave
crise, representada, de um tado, pels
Insatisfagdo e evasio profissional e, por
outro, pelo crescimento assustador do

dmpm do subempm;o eda insegurma

de
trabllho cada dia mais dufavorﬁvel.

£sta realidade  determinada peia crise
geral que o Pafs atravesss e, em particular,
pela do setor smide, sendo agravads com
2nosa falta de ommzaﬁ‘o @ unifo, -

N ¢ unidos p

" enfrentar essa situagdo @ conquister o

espaco & reconhecimento agque 2
enfermagem tem direito no contexto da
saide & da sociedade.

Nests momento de eleicfo pm 2 AEBn.
i na Opor
mlinﬁo dc uma ampia discussfo sabn
estas questSes centrais. Com a

£ preciso reconbecer que 2 ABEn até
3qui tem tido muito mais ume politica de
colaboracio e de manuten¢io do modelo
de saide vigeme do que um compromisso
e uma pritica voltada para » defesa dos
nteusses da protissio e para

o das reais r i

de saide da populac3o brasileira. Isto fez

. com que elg se afastasse da maioris

Aos enfermeiros (apenas cerca de 25%
sdo sécios), assumindo umz postura
fechada , pouco democritica e pouco
participativa.

£ fundamental, portanto, uma firme acSo
coletiva da categoria ro fortalecimento
das suas entidades como forma de
enfrentar os atuais desafios.

Emtendemos que a ABEn, enquanto
entidade nacional, possul um papel
decisivo no empenho pela vaiorizacfo
de todas as entidades de enfermagem

¢ na unificacio da iuta peias bandeiras -
maiores da profissfo.

Para tanto, £ necessério uma significativa
ampliacSo da representatividade

d2 ABEn, associando a maioria dos
enfermeiros para que eia possa falar

#m nome da categoria, conquistando uma
prética democrdtica e independente

do Governo e dos partidos poifticos.

Entendemos, aiinal, gue para 3 ABEn
assumir este nova papat e representar um
‘canal de express§o da nacesidade central
da valorizacdo da enfermagel

é lndlspenﬁvel PARTIC!PAGAO.

Participacfo no din a3 dia da vida
da ABEn, definindo em conjunto
25 prioridades, as posicles

© 88 reivindicacSes qua deverdo ser
encaminhadas para a conquista

de melhores dias para 3 profissio
e atendimento de saude do povo.

Assim nés, da chapa PARTICIPACAO,
consideramos este momento Como-
histérico porque peia primeira vez uma
chapa se organiza pars.concorrer 3s -
eleicGes da ABEn, rompendo o3 cfrculos
tradicionzis qus a dominam. A chapa -
PARTICIPACAQ representa

8 2glutinacfo da um grupo de pessoas
em tomo de uma linha partcipative,
democrdtics e combativa para a ABEn

e foi formada a partir de discussSes

n3s bases, que se iniciarem no Congresso
d¢ Fortaleza e culminaram nas reunides
ampias o abertes reslizadas durante

o Gltimo Congresso derS3o Paulo,

Oesta forma, 20 apresentarmos 3 CHAPA
PARTICIPAGAO esus planforma -

de acfo, reafirmamos a nossa disoosiclo

de continuar trabaihando e lutando com

a firme conviceFo de que os resuitados

PARTICIPACAO da todods pod
encontrar. inhos para & sus sup

PELA mtg@mm@é&'@-'
v/,‘" .
TR

T

v g L

S0 dt PARYICIPACAO de cada
um naiuta de todos, -

Yy

DA ENFERMA@EM V@TI’E

Platatorme

Os pontos desta Plataforma de Acso
significam uma linha geral de conduta

e prioridades que a PARTICIPACAQ-
pretende desenvolver na direcio da ABEn
se vencer as eleicSes, £st Plataforma

serd operacionalizada através dos planos .
anuais de acfo, cujas diretrizes centrais
serfo definidas pelas Assembléias de
Delegados, que ¢ o érgfo maximo

de defiberagio da ABEN, Assim, 2sta
Plataforma nJo esoota as nossas propostas
e as aspiragdes dos sdcios, no dia a dia,
deverdo ser consideradas através do
trabatho démocritico que nos
comprometemos a encaminhar.

POR UMA ABEn REEPRESENTATIVA,
FORTE, DEMOCRATICA €
INDEPENDENTE DO GOVERNO

E DEPARTIDOS POLITICCS

Lutar pela Associacio damaioria dos
enfermeiros do Pafs e incentivar a

associagdo dos téenicos de enfermagem.

Oesenvolver uma politica permanente

de fortalecimento das secdes e distritos
de modo a unificar as acles da ABEn nos
diversos Estados.

Valorizar as instincizs de decisSo da
ABEn como forma de PARTICIPACAQ
42 togos 1103 S2US CestiNos e UMos.

Modifica;' o3 estatutos da ABEn visando
a sus democratizacso e adequacdo s
exigéncias dos tempos atuais.

POR UMA PRATICA QUE -
REPRESENTE UM COMPROMISSO
ESPECIFICO DA ENFERMAGEM
COM AS NECESSIDAGES DE
ASSISTENCIA A POPULACAO

Lutar pela reorganizacSo do modelo da
sauda no Brasil, de modo que ele wja
piblico, gratuito e acessivel igualmente
A toda a popuiagfo.

Lutar por uma assistdncia fivre de riscos

20 cliente como forms concreta ¢s

atusgdo imediats no desempenho dos

atuais servicos de satde.

o] ums politics p

& prioritiria de repensar 2 priticae o

papel do enfermeim como on;ﬂwo de.
inho pars 3

- daatual cﬁw profissional, Colocar
3 questZois pritics profissionat

como temia central do Congresso ds 1988
2 partir de uma ampis preparscfo
com discussfo em todos os focais do Pafs,

Estimular as escolas das enfermagem

a avalisrem o ensino, a8 pesquisa & cursos
de extensSo de enfermagem de forms -

a superarem a dicotomia teoria @ pritica:

Lutar pela Integracfo da equipe ds
enfermagem e de saide visando &
democratizagSo de suas pritices.

PARTICIPACAO
o -

de Acdo

POR UMA PARTICIPACAO
EFETIVA DA ENFERMAGEM NAS
DECISOES DO SETOR SAUDE

Lutar pela criac§o e organizacio de
4rgSos de enfermagem, dirigidos por
enfermeiros, em todos os servicos de
saide do Pafs e localizados
administrativamente em posicSo
compativel com aimportincia

da enfermagem.

Trabahar peia ocupacdo nos cargos de
direcio destes orgios por enfermeiros
indicados pela categoria através de suas
entidades representativas.

PORUMA ATUACAO

CONJUNTA DE TODAS AS
ENTIDADES REPRESENTATIVAS
OA ENFERMAGEM MA DEFESA
DAS BANDEIRAS MAIORES

DA PROFISSAO

Lutar contra a fragmentac¥o, divisio
& competicdo entre as emtidades de
enfermagem, promovendo 8 sua unifo
através da crizcdo de uma comissfo
permanente pard andlisee
-nmmmhammto tonjunto dos

er
Anfermauem {mercado de traoalho
iegisiacdo, @tl

PELAPROMOCAO DO
DESENVOLVIMENTO
PROFISSIONAL INTEGRAL

Incentivar, criar @ promover programss
de educacso permanente a0 sécios
dz ABEn.

Estimular 2 produco e utilizacfo
adequada do conhecirnento cientffico,

Desanvolver a cultura geral dos sécios.

s participacdo dos
ns ABEn. .

PELAPROJECAQ DA ENFERMAGEM
NA SOCI!EDADE

Divulgar 8 situacio e as atividades de.
enfermagem.

Assumir posiclor sobre 5
de seude @ gerais da sociedade, .

lrueqm a ABEn com ssentidades
repressntativas do setor sadde e de
outros satores da scciedadie brasileirs.
PELAVALORIZACAQ DO PAPEL
DA MULHER NA ENFERMAGEM

Estn HMma nio esota o3 anseics
e interesses dos enfermeiros ¢ da
mfemmge‘m e pela nosse proposta de

par perm;
abertos a criticas e sugestSes,

NA
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ANEXO 10

PROPOSTA DE REFORMULACAO DE ESTATUTO DA ABEn, QUE FOI

LEVADA PELA ABEn/SC A AD EXTRAORDINARIA DE 20/04/1986



PROPOQ""AQ PARA t:riveseig PREALS) nos T‘.QTATUTO:‘J -DA AL s

A Assembleia Ade Lalep b~ T ndnino de deliteracao da ABLn, reunida durante o
COnGLEsSO 1ealizado em Pectfe - PE, decvidlin monve -ar uma Assembléia de Delegados extraor
dinaria a ser realizada em abril (2 .04.85) para reformular os estatutos da ABEn. Deci-
diu também que no dia 9 de setembiv Ae 1986 realizan- oo A0 eleigdes para renovacao das '
diretorias dos distritos, sccdes e da ARFn -Ceutral. Com isso, os mandatos das atuais di-
retorias fiecam reduzidos de % para 2 anos.

A.diretoria da ABFn-SC-esta promoyendo um amplo pmcesso de discuss3o com o obje-
tivo de definir as nossas propostas para AD de abril..

Para tanto, aprgvou o seguinte calendario: .

?O 01 a 28.02 - Discuss3o nos nucleos, oL.b-seooes reglonals e locais de tra-
balho. v
28.02 = 09 00 horas - sede da ABEn - reunido ampl iada para elaborar propos-
oo ’ ta da ABEn-SC.
01.03 - 9:00 horas - Reunido dbs 3 estados do Sul, PR, SC e RS.
0ou.03 - Assembléia Ceral ustadual para r’ellberacao da proposta a ser levada'
pela ABEn-SC para a. AD.

A ABEn sera _forte, representativa e democratlca somente com a par'tJ.CJ.pacao efeti-
va de todos.. Este é.o fnomento de cada um de nos vir discutir e dizer como ‘a entldade de
ve ser, qual .o seu papel e.como deve se organizar e funcionar. Todas as oplnloes s3o im-
portantes e nmguem pode se omitir, pois, a enfermagem como Dmflssao -érescera de acordo
com a importancia e representatividade-das suas entidades. Allas um dos Dm.nc:.pals indi
cadores do grau de deservolvimento de uma prcfissao € o seu m_vel de organizaczo.

A diretoria da ABEn-SC procurando o umprir o seu papel esta apresentando as Propos
tas a seguir para auxiliar na discussao. Sao propostas iniciais e_.inacabadas para servi-

rem de base, Devem ser criticadas, e endadas comolmner»tsdas e até rejeitadas se for o '

caso.

Porém, & fundamental a que a dele r:ac;ao que vai representar a ABEn-SC na AD que vai'
aprovar Os novos estatutos da ABEn, leve propostas bem discutidas e de fato representati

vas do vensamentc —n;:wrwﬂ*.-::r--xn da r‘:“.’:c’/‘ﬁ’\‘\a =m SC.
‘As propostas da diretoria da ABEn-SC estdo colocadas pelos capltulos do atual es-
tatuto para que a partir disso ches:uanos a uma redacao final por artiges. E indispensa-

vel que nas discussces se trabalhe artigo por ar*tlcfo com os estatutos. &m maos.

_Capltulo T
Da natureza, sede, forc e fins
- A ABEn deve congregar enfermeiros, técnicos, auxiliares e atendentes de en-
fezmagem como membros efetives.
- A ABEn deve congregar os estudantes de enfermagem como membros espef*zals.
- A ABEn.deve assunir un carater de entidade mpresentatlva da enfennagem, demo
cratica e independente de govermo, par*ldos politicos e credos religiosocs.
- Nas - fifialidades Propomos & oubstltulc;ao do atual pelo segm.nte'
a - Congregar a enfermagem brasileira e incentivar o espirito associativo en-
tre os membros da cdtegoria.
b - Promover o desenvolvimento técrico,cientifico e pzoflss:.onal dos associads
¢ ~ Promover integrac3o com as demais entidades representativas da enfermagem
na defesa dos interesses da profissdo.
d - Articular-se com outras =ntidades _do setor saucxe e dos trabalhadores em g2
ral na defesa de um sistema de salde Unico, )ubllco e gratuu:o para toda a
. populacio e de uma scciedade justa e democratica.
e - Assunir a defesa intransigente dos interesses da pmflssao e de uma assis-
téncia de saude integral e adequada a toda a Dopulacao brasileira.
f - Representar a enfermagem nas d@c.lsoes do setor saude.

CaEJ.tulo II
Da organizacao :
- A ABEn deve ter a seguinte organizacao:
1 - A nivel nacicnal: ABREn
3 instancias de deliberacao- .
a - Assembléia MNacional de Delegados - AND - oro'ao maximo.
b - Conselho Nacicnal da ABEn - CONABEn - orgzo mtermeolarlo.
C - Diretoria Nacional - orgc.o executivo.
- O congresso nac 1onal a forma maxma 2 debate dos pmblemas da profissic =
de desenvolvimento técnico, tientifico e f'ultur'al devendo suas :‘ecmrerdn ces

in
ferm



serem acatadas e encaminhadas pelas instancias deliberativas da: Aviil.

2 - A nivel estadual: ABEn + sigla do estado ¢ Ex. ABEn-SC).
a - Assembléia Estadual de Delegados - AED - orgao ma.xmn
b.- Conselho Estadual da ABEn CEABEn - orgao m'tennedz.arlo.
¢ - Diretoria Estadual - Orgdo executivo.
.= :0s_congressos estaduais ou Jjornadas estaduais s30 formas de debate dos pro-
blemas da prof:Lssao e de aprimoramento técnicoycientifico & cultural deven-
do suas recomendac;aes serem acatadas e encamlnhadas pelas” J_nstanc:\.as esta- '

B dua:Ls e regionais.

* 3t Anpivel regiocnal: ABEn + nome do mun1c1plo ‘sede da reglao
. a - Assembléia Geral dos socios - orgio max:xmo .
" b= Conselho de Representantes de Base - orgao mtemed&ar;o. .
¢ - Diretoria-Regional - Orgio executivo. . Tty
- Os encontros, jornadas ou congr*essos reglona:l.s sao formas de debate dos pro
““blemas: da: prof ssdo e de aprimotamento técnico ,c1ent1f1cc e cultural deven~
do suas recomendacoes serem acatadas pelas instancias regionais.
=-Uma Assembléia Estadual de socios defmlra as regionais do estado que serdo
homologadas pela AND, obedecendo o minimode 80 socios por reglonal i
- Composicdo das instancias: Nivel-Nacional: o
“AND: 2 delegado de diretoria -das estaduais.
. 1 delegado de diretoria das.regionais. '
1 delegado dg’ base para cada 80 sGcios ou rracao, ele..tOSrem.assembleJ.
¥ a geral dog s0cios nas regionais. : , T
. . Os membros da diretoria nacional. . S
CONABEn 2 representantes: de cada diretoria estadual. s
. 2 representantes de cada regional sendo 1 de d:.r\etor*la e 1l de base.»
'Os membros.da diretoria. naclonal

Dlretoma Nac:.onal ' Presidente
Vlce—pre31aente
Qeo::r*e‘l:r:rc*lo Geral
19 Secretirio
- 19 Tesoureiro
o R 29 Tesoureiro . -
R Coordenador comissao de mnrensa, dlvulgacao e publlcacao
S - . -(REBEn). - :
- o » Coordenador comiss3o de ath:Ldades c1ent1_f1cas e dcctmen—-
+aczo (CEFEn) e e
Coordenador comissao- de legisla clo ----ie
Coordenador comlssao de assmstencn.a de enfmgem a nivel
primario’ T
Coordenador:.. comlssao de assisténcid de enfexmagem a nivel
.secundarlo 2 ‘tercedrio
: Obs Coordenagores das comissces de assisténcia de enfermagen devem assumir a
ar't:.culacao das diversas areas assistenciais. (gr'upos de i _n*‘eresse, departamentos, ete).

I 2 - Nivel estadual. :
AH) 1 delegado de diretoria das reg:.onals :
" 1 delegado de base para cada 40 soc:.os ou fracao eleltes em.assemblen.a

- geral dos socios.
Os membms da diretoria estaduzu

T CEABEn. 1 representante de diretoria regional
1 representante de base de cada reglonal
Os membros da direcdo estadual. . ‘

Dirctoria estadual: mesma compos:Lcao nac:.onal

3 - vael regional. ' : -
- Assembléia geral dos socios: todos os socios sendo com d:lrelto a voz & Veta
os efetivos e a voz os especiais.
- Conselho de Representante de Base:. 1 represem:ante de-cada. mst*tulcao
saude da reglao eleito pelos socms da instituicdo. - :
- Diretoria regional: mesma composic2o nacional e estadual.
Obs: As competéncids de ‘cada instincia deverdo ser discriminadas.



Caoltu.lo III
Dos Associados
- Membros efetivos terSo- tudos os meswos direitos e deveres.
- Membros especiais terao direito a voz e nao a voto e nem poderac ser votados.
- Mamtem-se os membros beneméritos e honorarios.

Capitulo IV

Da Administracao da ABEn. .
.~ Descrever competencias e mecanismos de funcionamento das diversas instancias,

Capitulo V

Das Eleigoes

- As diretorias nacional, estaduals e regionais serao eleitos por voto direto
e secreto em urna, pelos socios efe*:.vos.

- O mandato das diretorias nacional, estaduais e regicnais sera de 2 ou 3 anos
- a definir. Serd permitida a v'eolelcao.

-~ Os candidatos deverao ser sdcios efetivog da ABIn pelo menos ha 1 ano.

~ As eleigdes ser@o coordenadas por comissces eleitorais especiais nos 3 ni-
veis eleitas pela AND, AED e AG.

- As elelcoes ser'ao por cnaDas Que deverao ser inscritas até 60 dlas antes dus
eleicdes junto as comissdes es“ec:r.als de eleicgsCes.

] - 0 registro de haoas serd homologado pelas diretorias respectivas que verifi
carac a eleglnﬂ_ldade dos componentes tendo em vista o presente estatuto. No caso de v
inelegibilidade de um ou mais nomes de uma chapa esta tera o prazo de 10 dias para aprz
sentar substituicZo e caso isto ndo ocorra o registro serd cancelado,

- 0 voto por cor'respondencz.a sera Dmlbldo.

- As eleigdes para os 3 ku_\/\..ha serao simultdneas & o voTO sera colhido nas rz-
gionais onde dar-se-a a escrutinacdo e serfo resolvidas mpugnacoes cabendo recurso =zt
mstanclas superlores. 0s mapas consolidados de cada regional serdo encaminhadas as oo~
missdes superiores que promulgara os resultados a nivel estadual e nacional.

Serd garantido o direito de fiscalizacdo pelas chapas em tcdas as etapas do
Drocesso elel’cqral_.

’ Capitulo VI

Disposicdes Gerais ~

- A filjacZo dos socios serd@ nas regionais.

-~ O pagamento das mensalidades serd efetuado nas regicnais e 50% da contribui-
<30 f*cara na regional, 30% na estadual e 20% para nacional.

- A ABEn env1dara todos os esforgos pela profissionalizaci@c dos atendentes com
o objetivo de habiliti-los como auxiliares de enfermagem, extinguindo esta categoria.

- 0 que fazer com a "casa da enfermeira"?

Obs. final: muitas questSes ndo foram aqui tratadas, pois proc9rou-se destacar os'
aspectos mais importantes para a discussdo. Temos partlc:ulannente, tedos nds, a ardua !
tarefa de chegarmos a una proposta acabada da ABEn-SC.

Participe deste importante processo!
A ABEn-SC € vocé, n3o se omital
A Iuata contima!

Pela Valoriza¢Zo da Enfermagem.
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ABEn-SC
INFORMA

- RESULT.DO DAS ELL*:IQ@ES

—~ Chapa ParticipagZo vencel,.

Hos dias 6 e 7 de msr¢o ultimo foram realizadas as eleigOes para reno
vagio da Diretoria da Associagso Brasileira de Enfermagem para a Ges
t30 80/84.

Im Senta Catarina, concorrerampduas chapas, uma denominada "OEOSE
LSX0" e outra "PARTICIPAGROM.

Apés uma disputada campanha eleitoral foram computados. os votos

no dia 11 de margo com os sezuintes resultados por regides.

"PARTICIPAGEO" n® de votos "OPOSIGAO" n? de votos
Floriandpolis 65 58
Tubarao 18 00
Ttajai 15 | 05
Concdrdia 09 o1
_Total . . 107 64

) ) e ot . ere ean o

Pela primeira vez, em sua historia, a ABEn-SC conseguiu tm efeti
-vo fortalecimentc com este processo eleitoral, levando mmitos profig
(“ionais a se assocliarem.

_f ©oh vitéria da chapa “PARTICIPAQKO"; no entender dos séus menbros ;
deveu~se a proposta contida no scu programa de agZo. -

E uma proposta de valorizag¢ao. da enfermagem, do seu trabalho no con
texto da saide e da sociedade. | _

48 nossas propostés de luta estZo bon vivas ¢ reafirmamos neste
nomento, .a nossa disposigRo de torner isto realidade pela participagzo
de todos, ' ‘

A nova diretoria cleita, que tomaré.posse epds o Congresso de Bra
gilia em junho é a scguinte: '

;P;esidente: Jorge Lorenzétti
/18 Vice-Presidente: Diva Fiorini
28 Vice-Presidente: Nelcy T. Coutinho Mendes

12 Secretdria: Mafcia Cruz



VIII 2 JORN,D. CLT.RIVENSE DI ENFERM/LGEM

s LBEn-SC realizara on necdos do 22 semestre a VIIL J.CE.

Parn tanto foi constituide une comissfo inicial que solicibta a
colcboregdo e o PARTICIPAGAO de todos que desejan atuar nc planejacen
4o deo referidc Jornada, berm como sugestoes de tenwos, palestrantes e
periodo de reclizogdo.

E inportonte que estas sugestocs sejan enviadas para o sede da
ABIn-SC oté ¢ dia 20 de nnio para que possancs aproveiter o ZXXIT Con .
grosso Brosileiro de Enfernegem o fin de roclizor os contactos necess_a'_:‘
rios,

Bs$o. comissio inicinl esta composta das scguintes pessoas: Maria Tere

S

za L. @ Rosa, Maric Rainildes Schweitzer, Moric da Groge Noscinento,

fvrens Boeing, Eliaone Morilia Faria, Vera Blank, Ana Feldhous, Eliane
Mirciz Orug, Mirian Lago, Jorgze Lorenzetti, Meric Celecina Antd

nio, Hercedes Trentini,. Jonas Spricigo.

Por unn ABEn-SC forte, Repreosentotiva e Independente.,

Por nelhores condi‘g?_)'es de tradbalho ¢ remmeragio condignr;'. paro o pe§_

soal de Enfernagen.

Pela Democratizagéo da Enfornmagen, dGa Sm_ide e do Sociedzde.

Pelo PARTICIPAGAO



BOLETIM

INFORMATIVG
ABEn-SC

rua conselheiro mafra,40 ~s.1005 -—flonanopohs—-sc
fone(o482)23 1482

set.84

A enferragsn brasileira esta vivendo um mcmento de real nmortancia para o °*
seu futuro, visto que passa a assunir uma postura de decidir os caminhos a Serem tri-
lhados,: cptando por linhas de acao que visem uma transformacgdo de sua pratx.ca, e por '.
conseqﬁencza, um engajamento efetive na defesa de uma assisténcia i satde da populacio
cbservando as suas reais necessidades.

: Esta nova postura decorre da campreensio gue a enfermagem, até o momento, °.
tem estado miito mais a. servigo de crupos que °xoloram a deenga, ou cooprometida com !
politicas governamentais que visam scmente. ‘encobrir, ou mesmo ludihriar as questees '
centrais da problematica do seter satde. Para isto tem concorrido em miito, a pmmca
reinante em muitas ABEns,. princmahwnte na ABEn-Central, a qual nunca se propts ou im
plementou uma linha de acdo que viesse a desnudar os brcblemas da enfermagem, esconden
do-se atras do manto cultural e com isso, negligenciando uma parte importante da enfer
magem - sua insercio na sociedade e as suvas relacdes de trabalho.”

' A nova politica assumida pela enfemmagem brasileira, materializou-se nas Gl-
timas eleicfes da ABEn, quando a maicria dos eleitores cptaram por uma proposta de !
transformacio da enfexmagem, para que esta venha a ter uma politica de assisténcia !
propria desvinculada de grupes <u gOVEITOS, comprametida com a populacio, a via pela !
qual se cbtém a legitima valorizagdo & reconhecimento.

Apesar da que a ventade da maioria dos eleitores tenha sido usurpada’ pela ai
retoria da ABEn—Central, que alterou os resultados das urnag, dando cauo vencedora a ©
chapa que perdeu nag umas, O gue ndo ncs surpreende, pois & pratica de pequencs gru~
pos minoritirios e autoritarios buscarem se perpetuar no pader, mas contirmwaremds a In
tar com‘todas as forgas para que.a enfermagem tenhaseusdesunostra@dospelavmta_
da maioria. £ can esse chjetivo, que no dia 21/08/84, a Assembléia Geral, par unpani

de, deu posse 3 Comissdo Di.reiﬁ.va ProvisOria da ABEn-SC, que responderd pela enti-

dadea.teomseguimos apossedosquereahnaxtevmceramnasumas

Nesta linha de agdo, dogrupoq:eorarespmdepela}sﬁt-sc, segue a Propos-
ta de manter a entidade como canal de expressio da enfermagem, para tanto estamos apre
serrtandomolanodeatwidades aberbopara inclusoescl..pmtos e que norteara ag a—
cOoes da ABEn, no periodo de outubro/84 a da:amrolss :

Pm\ Dzmcmmzacﬁo DA ENFERMAGEM]
PELO RESPEITO A VONTADE DA MAIORIA!
PELA VALCRIZACROQ DA ENFERMAGEM!

A DIRETCRIA.




PLANO DE ACEO DA RBEn-SC PARA O PERIODO DE OUT/84 A DEZ/85

Uma proposta para discussddy a sor apreciada nela Assembleia (e:il do dia 30/10/84
LEIA! DISCUTA!
E venha dar sua ajuda e cpinido na Assembleia Gerall

1. INTRODUGAO
O grupo ue nra assume a direcio da ABEn-SC tem uma série de desafics a enfren-

tar para consolidar as metas propostas nela direteria antericor, para sedimentar as con -
quistas j2 realizadas e para avancar na organizacdo da categoria.

A prasente oroposta de nlano oonta com o8 pontos prioritArios a serem trabalha-~
dos no pericdo de OUT/84 a DEZ/85.0s pntos levantados incluem:Organizacio intexna da en-
tidade, foimacio e atuvalizacio vrofissional, banco de dados e documentacdo, bandeiras de
valorizacdn da enfermagam e divulgacdo.Contard também com os Itens de operacicnalizacio e

avaliagio.

A tarefa de dirigir um entidade com dificuldades financeiras e de representar
una categoria de papel social. tan relevante e t3o desvalorizada, impSe uma série de desa-
fins que sd poderdo ser superados com a participac3o efetiva da categoria no dia a dia da
asscciacic, contribuindn politicamente, financeiraments, intelectialmente @
mento das atividades vraticas. _

E preciso avancar na orgmnizacdo da profissdo, dando passos firmes na constru -
cdo de uma entideda unitdria das diversas categorias da enfermagem.é preciso responder 3
necessidade de representacis das diversas regicnais do estado na dindmica do trabalho da
secio @ agilizar a relacdo entre a problemdtica vivida nos locais de tiabalho e a diregdo
da entidade.

O marento & de crise na relacdo das se¢des com 2 diregdo nacicnal da ABEN.No en.
tanto, a crise ndo di perspectivas pessimistas, pelo contrdrio, representa uma esperan -
¢a de mudanga, uma esperanca de movos dias para a profissio.Uma certeza de que a catego -
ria nio mais se submeterd aoD arbitrio e & forca, mas exigird que o desejo da maicria dos
associados, expresso no resultads real das urnas.seja cumprido.

A diretoria desta secfo,assim como as segdes do RS, RN,
assumem com O cardter provisdrio, confomme decisZo da Assembleia Geral do dia /84 que
acatou as deliberagdes das Assembleias de Delegados ocorridas durante o XXXVI CBEn e aguar
dam decisdo judicial do processc em tramitacds no Forum de Brasilia. A orovisoriadade re-
presenta a resistencia dos sdcics frente 3 direcd> nacional que nos foi imposta, apesar
da decis3o majoritdria dos sécios e da instdncia mixima da entidade, que é a Assembleia
de Delegados, de ndo dar posse & diretoria que atualmente estd respendendo pela ABEn Cen-
tra. : _

Nos estados, © trabalho de organizac3o da enfermegem precisa crescar 2 avangar
nos diversos campos de luta pela valorizacdo da profissdo.



2 A’I'IV]DADES SURB"l DESD\IVO’LV]DAS NO: PERTCDO

2.1 — ORGANIZACAO INTERNA DA ENTIDADE

2.1.1 - SEDE

-Acompanhae 2 tramitacdo juridica do orocesso de propriedade da sede;
' Contrafatr a prestacio de services deiuma faxineira, no minim> quinzenalmente, pa
ra limpeza e manutencdo da sede;

2.1.2 -SECRETARIA

2.1.2

-Manter a contratacdan de um sacretiria com Lemon mtegral. O‘nrdetﬁr oom a mes—
ma o trabalho do dia-a dia da entidade;.

-organizar em arquives © material existente na sede, kxzn [ontie] defini.r ns espagts
‘fiscessarios vara - trabalho de cada comissio;

-Providenciar o material de consumo necessario, fazendd levantamento das - necessi
dades bimestralmentes; )

-Revisar, atualizar ¢ reorgenizar o fichério dos socics

‘Mariter dtualizada a agenda do telefone; '

~Registrar em livro priprio todas as reumoes da diremria e manter o livro de
iatas das AGs. Abrix am iivro de presencas para as reum.oes @ as aGs.

~TESCURARIA E COVMISSSO DE FINRANCAS

P IO .Cundm- snficientes para as d@cpncaq decx)rrentes rlo enczmmhamento Suridico
-das elelcoes da ABEn; . : "

~Realizar atividades que mss:n.bih.tem aporte fi.na.nceiro a ABEn—SC

—Ampliar o processo de r‘esoonto em, fo]_ba, i

—Propor taxzas de inscricat) para as or:moc;oes da entidade:

~Apresentar mensalmente & Crxnissao D:Lretma Pruvisdria da ABEn—SC a posiw.o fi -
nanceira da entidade;

~Buscar patrocinio vara o Boletm Info;mativo em oonjunto om a Cczm.ssao de Pu-
blicagio e Divulgagin. :

'2.1.4 —UADRO - ASSCCIATIVO

_Manter. a representatividade de 80% dos enfermeircs, e buswr assoeiar 30% dos
tBenicos e dos estudantes de enfermagem; af
.- -Discutir, Miatamente, fonzas de renresmtar taia a enfermagem camrinense

215—ESTRU1’URAC§ODAMD)ADEMES’MDO ’ .

Ana.b.sa.r e prcpcr uma foma aat representatividads’ da entidade no estado atrmres
da c.riagao de vice—oresidend.as regionais, partidipdiido da diretcria estadual e
com dispmx_bj_lidade mczmmtaria prcpria oriunda’ da‘taxa de associa¢in-'e de pro -

mcedes xegicnais “Para eIaborar 8ssa Drcposta, ‘revisar 4 experifncia.do Conselhs

".de Representantes, a de Distri€bs’ existente'no Estatito'da ABEn;

_-Estimular a fo:macaoda nucleos da ABEn: mr}oml de ‘traballv, resoonsiveis pe-

la divulgacao e por fazer o intefcabio entsé a entidide e a problemdtica de ca-

dalocaldetraball’b Paraacamarﬂva.raestntm@oeotrabalm&smnlecs*e

 Einir, ientre o grupo diretivo da ABEn, responsdveis para cada niclec;
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- nter 1s reunides semanais da diretoria, ds tercas-feiras, oom inicio s 19 horas.

de cariter aberto, isto 3, todss os sicios. interessados podem participar com.poder
Jacisdrio. Prever as agendas das reuniSes ¢ dnteceddncia, divildando-ds nos locais
de trabalho; .

-~ Realizar mensalment=, e sempre que necessirio, reunifo da diretoria, nas tercas-fei-
g, das 17:00 as 19:00 horas;

- Cvocar semre que necessirid, Assembléias Gerais da entidade.

S 2. 2- FORMAGAD E A'I‘UALIZZ\(?SO PROFISSIONAL (Ccmlssao f‘e Servigo de Enfermagem e Comissan
e Bducacao)

- Viabilizar a realizacfo de curscs preparatdrios ao exame supletivo de auxiliar
de enfermagem;

- Levantar a pcssibilidade de realizar cursos de Enfermagem do Trabalho para en—
fermeiros, auxiliares e técnicos de enfermagem;

- Realizar um minimo de 3 cursos- de atualizagd» profissicnal, em dreas especifi-
cas; ’ ’ i '

- Incentivar e >ferecer o suporte necessirio para a formacio de Grimns de Estu-

do pér ireas de interesse (GEAL) i~ ‘

~ subsidiar com textos e apoiar a srganizacdo e o funcionamento dés grupos de es—
£udo, nas-diversas instituicdes de salde, @/ou regionais;.

~ Promover painéis que abordem a rroblemitica dz salde do estado e do pafs, des-
tacando a posigdo da enfermagem; ’

- Fealizara as Jornadas Catarinenses de Enfermagem de 1984 e 1985;

—~ Realizar a Semana de Enfermagem, conjuntaments com outras instituicdes de sat-
de do estado, @ aberta a participacdo 4@ todn pessoal de enfermagem;

~ Realizar promogies cientifico-culturais, conjuntammte o Dutras entidaces ’

sempre que possivel;

- Estimular a mais ampla participacdn de s36cics nos Conoressos Brasileiros de En-
fermagem. Viabilizar a discussio antecipada do temirio e da linha e interven-
¢3o do estady, em tylas as atividades dn evento; ' T

- Prawover atividades recreativas e sociais;

- Priorizar a reflexfio e discuss3o, nos diversss locais de traballo, das oondicdes
Ja pratica de enfermagem, ‘2 <la crise atual 3o papel o enférmeiro,

2.3~ BANCO. DE -DADGS. E DOCIMENTACHO {Cmiss® e Atividades Cientiflcas e Docmem:..mo)

~ Criar o ja PIopOSto "Nicles (e Infomacoes Bibl:.ocrnf:.cas" na sede da ABEn-sc
contando com a ﬂroanizacao rio mairvr mm\ero pnssz.vel e dcurentns, livros, pe-
riddicos e teses, ﬂantexﬂo A 45ms1<;3:) Jo associa¥y para consulta. Elaborar
inicialmente {roa list.agan das £ _ntes b:bll:graficas existentes na sede :la ABEn-
SC, no CEPEn, ‘em blbliotec:xs e cataloq*s.

- Confeccionar dnais das Jorna(.as Catarinenses de Ehfenru;eu a serem Jstrm—

dos entre cs inscr:_tﬁs, smn:b tambdm camo fonte de recursos para a Associa-

c3o a aenzn vendi = nos lmis de trubalhd em Fncontros, Saﬁ.nan.,s e Ccngres
sos:
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- Elaborar omjeto, c’*njuntamente m 3 COREn—SC, para mapear- a lotacao do-pes-

soal de anfermagen b Sstad® mantsrdo-o atualizado.

2.4~ BANDEIRAS DL VALORIZA@O DA ENFERW\G‘I-&
2.4.1- MOVIMB\I’IO DO PESSOAL PE- ENEERMAGE‘XDO SERVIQO :PUBLICO- FEDERAL:

_ Participar e intensificar a artxculagaa do movimento do r:essoal, de. enfennagrzn &
Servigo Piblico Federal cam o Objeth“ de fortalecer o movimento unitirio  dos
servidores piblicos federais pela valorizacds do trakallhn e do servi(;dpf_:bliw.

2.4.2— MOVIMENTO DO PESSCAL DE ENFERMAGEM DO-SERVIQO POBLICO 'ES'mDUAL E MINICIPAL

- Continuar a luta pela conquista das reivindicacles da enfemyagen catarinense pa-
ra o periodo 83/87 encaminhadas ao governo do estado; -
~ Atuar junto as prefeituras do estado ¢om o ob)et_lm e abrlr, amphar e auequar
o espago daenfermagem.: :
2 4.3- LEGISIACAO fow| EE‘EIR. L’;GEM ( Crmmqao c’e legislaoa:)) )

A ocnussao leqlslaCao ’]J.SDCGT\—SE a.encaminhar-discussoes noés 1dcais da tra-
balho, nas J.nstltuigoes da capital e & interior, versariy schre: :
~ Projets de lei n? 60/82, lei ne_3225£84, lei ne 2604/55;
Jornada #e 30 horas semanais;
-~ Outxos assuntos que nestes 15 meses surgir camo faty novo na:legislacdo da enfer-

magen brasilen:a
Propdem-se também:
- Lutar pela aprovacgio da lei do Ebcerclcio Profissional;
~ Retcrar a luta pelas reivindicugdes Fstahnais;
Mot cmtacts am k0dAas As secCes fa ABEn, entidndes sindicais e pxé;si.miiicais
Ze enfenmgem. B, fimimenle oncrminhar-as lutas' que forem deliberadas i nivel
nacional no que diz respeito a legfslacio de mfc.magan e fue’ venham aten;i»..r a

toda categcria gy b LI FRRARES
2.4.4- ARTTCUEAGRO -COM OUTEAS: ENTIDADES 3 ARTICLIACKO SINDICAL
~ Em relsic30 as ABEns: "' . . e e

- Amplia.remtensificara .r‘uculacaomasasfhsemnleos desociosaue tenham
oo procosta a mxdanca da-praticd dssa ‘éntidade no smtido de transforma—la num
,.canal representativo da.enfermagemkrasilefra; - W
D.rta.rpela criacio de uma instinctia de-discussSo queremaaABm-SC,PR, ‘s RS co-

mw forma de ma maior articulacao dessas entidades.s . ;-

- “'anter 2 reativar a Ccmissao Sindical da ABEn-—SC para;.

~ Discatir a quastdo sindical de enfermgem: E‘onf.a e orgam.zacao, sj.nd.icato P
Enfemagan X Sindicato de EnfermieirSsy -« -

"0 pagel sindical da ABEN-SC; e d
- Propover uma articulacdo paxmanente ¢a ABENSC G as entidades dor setor | ;a-wn ’

sindicais e da sociedxde civil em gerak; - - S
' S

]
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~ Pramover estirlos c“acdes da ABEr-SC quanto as condigdes de trabalho = 2 ampregn o
Jo pessoal de enfermzgem; - '
~ Encaminhar discussio quanto a filiacio i CUT e FESEFESC;
Encaminhar a particivacio 3a ABEn-SC no movimento.dos .servidores piblicos;
Buscar 2 participacdo efetiva Za enfermagem nas decisdes do setor satde.

2.5- DIVULGACAO (Ccmisséo Je Publicacidsy e Dimzlgacéo)

Plano de agio: _ _
Y Ob;etum vaer a divalgagds Je assuntos relacionadss com a enfermagem, afim
de que os asscc:._adqs _uessa entidade sefam informados, bem camo, toda
a comuniade. T ‘ ‘ o
1y Oxganizagdo Intermna

~ Lista atualizada de endere¢os de séciss da ABEN-SC; .
| -~ Lista atualizala ce anderecos I pessoal de enfenn:lgan nio sécis para envin de
corresparxEncias;
‘=~ Lista atualizada Jde enderecos 32 ‘entidades para envio de coressponriéncias;
.~ Lista atualizada de enderecges Sas instituigdes <de . salk’e existentes no'estadd;
- Lista atualizada dos Orgdos Je imprensa; ;
- Organizar arguivo com boletins indormmatives e jornais le outras entidades rece-
bidos; '
= Organizar arquivo cau boletins informativos elaborados por esta:comissén;

2) Bolet;im Inf)mat:.vo

- Procurar patrceinadores;

~ Elaborar bimensalments os boletms im:omatn.vos e enviar acs scios Ja ABEn-SC

) ncminalmente; . ~

- ‘Earriar cmfeccrnar impressocs a:les:.vcs contcruo nome e eniereco dos sécics para
f:.m de correspcndéncia;

- RP"eber relatirios de ocutras ccmissoes para divulgat;ao,

- 0s nio sdcios receberds © bolet:.m atraves dos representantes da ABEn-SC;

Coletar, selecionar = deliberar Junto S&'m a diretoria sobre a publlcaca:) de

matéria que for encaminhada para o b::let:zm infonnat:.vo. . e

3) bivulgacgio da ABEn-SC Junto ans orga')s de J.morensa (jornal radi.) =3 .elevisa:)) ;

4) Distribuir a Rev:.sta Br:slle:_ra de Ehfen:vagan para todos os assceiados da ABEn-SC,
conforme recebimento da Crxni‘ss_:aq’:g}e Revista Central;

5) Realizar reunides da Comissdo para deliberar scbre assuntcs referentes 3 mesma.

3- OPERI-\CIONALIZHC@O DO PLANO DE ACKO

O presente plano s5 tera ccndiqoes de ser vmbilizacb oo a participe-
¢3o efetiva dos sicios junto a cmissfo diretiva, responsabtlizando-se pelo trabalho
das dlversas caniss~es e/ou Pela execucdn 4os pontcs, propostss neste plano.

- Ap3s a d:.scussao a aprvagan na AG _rglgcimarerrs 05 respmsavels e
17 desenvolviments e cada ponto. ’

rioes



A~ AVALIAGAO™" ™ o I

A avaliacao do Plano Je Acaa Ja AEEm-»aC para o MlOd'D Ae out/&'l
Az /85 deverd ser . feita através Jde levantamento junto aos associados 2 ser elabcra—
In por comissan naneada p2la c:xusseo Alretz.va pr)vxsorla. (0] levantamento c)nsz.d\.ra—
=1 2 que £0l atingide ou ndo das metas propostas e colhera a impresséo dos sGcios f*°
t@ ao trabalho desenvolvido nmo pericdo.. A
. As.camissces g a diretoria Larao w3 avalx.aguo da cmsecucao ou Pao das
retas propestas. e encaminhardo:un Beletim ~soec1.al,que oontara oan .o, resulb:xlo fmal
- da avaliacdo: 3 txxos. og associaddys. Ista ave liacdo. servird. para a elaboracin do pxo~

#imprflano de Acio. . .. . _ i fp-

[

- Dok . AT

. ,

~r 19 CONCUT E. 19 GECIAT : AFTRMACIO. DA CENTRAL .GWICA. DOS TRABALHADORES -~ CUT

) Nos dlas e 25 de -o:sto passa:lo, aconteceu am Sao-Benlarcb do Cam-
Sa') Paulo, 0 15 (‘ﬂnqmsac "‘*a Centr‘xl Onica dos Trabalha:}o'x:é';. Este wngresso upu
el um oLano e lutms para os traba.b.af_‘,oras bmsncnros aT £>s éuase 6 mil r’eleaados
enger_.m a nﬁva direc;ao e a.xecx.'c-lva :wac:. onal r‘a CUT. O D ano :k, Lutas prioriza una
cmnha mc1cml oela re"ur-ao da Jomarla de. trabﬂm para 40 horas semenais, sem re- ;
uuc;an dos salaz;.os, reajuste trimestral de salarlos, salar_m desammgo‘e rﬂ*’orma aqra
ria vad:.cal sob controle dos trdaalhadores.\bb plano politico, a CUI' rearlmou a c:n-'
tinuidade da luta pelas eleicies dirstas para pregidents da ranubuca o repidic a0
colégio eleitoral. o
912 Congresso Estaﬁual rie 'hrak:al}*a'bxes (CI-XLAT), foi realizado em Cha
pacd, nos dlas 22 23 .de setembro, passaﬂo, 2 200 delcgados nresentes do quase 60 -
entidades de Sa.nta Cat;u:ma fm'iaram CUT-SC. Fol amcv!;}do o Afrm' 'm_.'_uhanento, em C,
3o plamn de lutas nacional e mr':)rporﬂo as relvindicacoe_s doF U}rab:}la:iores aatariﬁeg
ses, com destague para a questds das enchentes, barragens, p:litxc: agricola, sadle
educacis e previdéncia. Foi eleita a 12 direcio estadyal U_}a CUr - Ceo oolega enfer-
meiro Jorge Lorenzetti, ex-presidente .Ja ABENn-SC, foi e_sovlhldo n 19 presidente da
CUT - §C, que ficard sediada em Florianfpolis. )
: A ABER - SC tem TAYticipilo ativamentd da”articulagds sindical, em bus-
ca da unificagio de lutas dos trabﬂhadcres en garal ag:ra precisa definir claramen~
te a sua posicio em relacdo a CUT ams ampLa discussio s diversos locais de trabalho
e ieliberando em Assambléia Geral sobre a filiacdo ~u n3o. Cs profissionais de enferma
gem s8> trabalbadores assAiriibs & sm artidilicio com 05 demais tratalhadores & indis

D*ﬁsavelm;faaoomuisfaipmﬁﬁiores ocxmor”:'esdev:m etrabalho é‘ﬁ%\a—“ docfadagd”
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0s servidores o INAMPS, INPS ¢ IAPAS Je SC fizeram uma greve de 46
dias, Junmmentc. com oS servidires 99O RS, PR, MG 2 Q0. Gracas 1 forgca‘e unﬁme An
m~v1ment3, mesmo atmgm*’: apenas 35 mil. Jos. quase 200 mil sexvidtres' ‘a prevmen..

* ciafo Brasil, consegum"'\-se abrir um canal efetivo de negociacdo. & o governo que’
at& Aqui vinha se mantends ahsolutamente insensivel e intransigente ¢m as reivindi-
cacles Bs servidores piblicos federais. Durante a greve foi cnstitulda uma cmissds
paritiria de 3 representantes 2> Ministério la Previdéncia e 3 representantes comando
Nacional e Greve (entre elras, B mt:n ores:.“_nte ABEn - SC, enfemmeiro Jorge o=
renzetti) que procuziu uma prp,sta alternatlva com 4 reivindicacdes: Gratificacdy
salarial de 20 a 60 % scbre a mainr referéncia de cada categoria, jomado Je 30 horas™
samanais, participacio des servidores na acdministracio previdencidfia e nenhuma puni-
¢¥> aos grevistas. Apds 2 aprovacio Jesta proposta mas Assembléias Gerais e a sua a-
ceitagdn pels ministro da previﬂéﬁ'cia, a greve foi suspensa para viabilizacdo pelo go-

Agora, gracas a mANUtSAcE 33 mobilizacio nacional e a entrada fo  Rio

“Je Janeiro nmo movimento, cbteve-se uma vitdria concreta ¢om a congquista de uma gratifi~
cacdn salarial de 20% sobre amaior referéncia de cxla categoria e o atendimento inte-
agral das demais. oart:.; Jo mes . Jde setambro um enfermeiro do mAMPS NS5 vai ganh‘..r
gr=nr’ugao de 175 mil mensais, raajustaia com os saldriss, o que s:Lgrufica am -
reajuste Jde 51% sobre o salarlo atual . Esta gratificacdo salarial ¢om as 30 horas se-
mAnais :’.e trabalho represencam umna importanteconquista, especialmente para a ent.rm.:t—
gan, mnma mn;untura em que 0 governo autoritarin e suhnotldo a0 FMI smtﬁ‘nﬁtlcament..

igrnorou 3s "EI.VJ.ILJ.CECOGS s servidores piblicos.
A ABEn -SC marticipou 3a oonstrucds e organizacin Ze todo este rele-
vante movimento e esta vitdria concreta mostra que o caminho & este:
Organizacio, Uniéo; Mobilizagdy e Luta pelos nossos direitos.
A enfermagem do INMPS em SC e do Brasil esti Ge parabéns e cm a certe-
za de que a luta prccisa continuar, para:temos. uw dia- sa condi¢Ses adequaﬂas Dara un
aterxlimento hgno a Dopulacao

A Luta Crmtir_ma 1
Unid>s Venceramos |, :

REAJUSTE DO SERVIDOR: POBLICO Esmotm.

R Nn 4ia 79/09 priximo passado; a AEEn - SC,’ jmt,.vrente com as denals N
m’::des io ' ‘14;3 plblico estadual, participou da reunido cch o Sr. Secretar:.o Ja ad-
mim.,trac:n "‘) Governo, par2 a Jefini¢in Jo reajuste salarial I funcionalismo esta.mm
onde foi apresentado a proposta de 70% sobre o vencimenth atuzl incorporals o abono
amergencial. O governo contrapdSs a progosta de 50%, e que gem descr‘ntentammta.m
com mamfestaqces fn:mes Irs..presentes, o que mostxa’ clarﬁmntoque j‘ser*zi'f)r esti

~a

disposto a lutar '*elas suas reivindicacles.
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EDITORJAL

Muito ja se disse, levantamentos foram realizados
constando as péssimas condic¢des nas quais a enfermagem desenvolve suas
atividades - baixos saldrios, jornadas extensas, sobrecarga por falta'
de pessoal, auséncia de estimulo aoc. aperfeigoamento, etc...

Apesar de toda a categoria perceber e viver no '
dia a dia esta situa¢do, ainda ndo consegue articular-se de modo a fa-
zer frente a este quadro calamitoso.

Muitas justificativas sdo apontadas como sendo a'

W Hy
e

-
]

Gde vigente, politica econdmica,

88

causa 4z situagio atual - nmedelo de sa
o cardter servil da profiss3o e sua estruturacdo relativamente recente
historicamente, a subdivisdo da enfermagem (enfermeiro, técnico de en-
fermagem, auxiliar de enfermagem e atendente de enfermagem), a auseéncia
da enfermagem nas instdncias decesdrias e o fraco desempenho das ativi
dades de classe, entre eles.

Na realidade, estes fétores, 2 outros mais, se a-
presentam interligados. E necessario intervir no processo de determina
¢3o desta situacdo atacando globalmente o problema.

Entendemos que, qualquer possibilidade de mudanga
que venha a favorecer a categoria, passa necessariamente pela organiza
¢3c, pelo fortalecimento e pela luta unitaria de todo o pesscal de en-
fermagem.

Iludem-se aqueles que pregam a divisdo da catego-
ria como forma de superar as dificuldades vividas pela profissdo.

Este caminho faz o jogo dos que tem tido vantagens
com a desunilo e desorganizag¢dc. A fragmentacdo debilita e & atraves '
da luta conjunta,. enfrentando de frente os problemas e os desafios que

conquistaremos melhores dias para a profissdo.
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Enfermagem Presente na 8°Conferencia
Nacional de Saude

Nos dias 17 a 21 de marco de 1986, ccorreu em Brasilia, Distri-
+to Federal, a 82 Confereéncia Nacional de Saude, por iniciativa governa-

mental , sendo coordenada pelo Dr. Antdnio Serglo Arouca, presidente da

FIOCRUZ ( Fundacao Osvaldo Cruz ) , pelo Ministério da Saude e Ministe-
rio da Previdencia Social.

Participaram da Conrorenc1a 1000 delegados, sendo 500 oficiais,
indicados peloc governo e area da saude , dos movimentos gopulares 2 as
centrais sindicais ( CUT E CONCLAT, hoje CGT ). A conferencia foi bastan|
te concorrida, contando com 3000 9art1c1pantes além dos delegados.

0 temario referia-se as questdes gerais e politicas do setor
saude , contando com 3 temas:

Tema 1 - SaQde como Direito
Tema 2 -~ Reformulacao do Sistema Nacional de Sadde
Tema 3 - Financiamento do Setor

Foram realizados painéis gsobre o temario, trabalhos em grupo e
pleniria de deliberacdes dos relatsSrios:finais.

Destacamos algumas das deliberacdes da conferéncia:

- Saude & entendida como dependente do " conjunto das condicSes de
alimentacdo, habitacio, educacio, renda, meio ambiente, trabalho, espor-
te, emprego e lazer, bem como do acesso aos servigos de satde... & o
resultado das formas de orgawlzacao social de producdoc, os quais podem
gerar grandes de51gualdades nos 11vels de wvida".

- " O objetivo a ser alcancado , dado ser o cuidado saude uma ag¢ao
eminentemente ndo lucrativa e um dever do Estade , a progressiva
estatizacdo do sistema ... atraves da contengdo dos recursos repas-
sados a rede privada e i expans@o em paralelo da rede publica.

-~

a
e

A definicdo de implantac3o de um sistema Gnico de salde, reolo-
nalizado, hle“arqulzado e com Dartlcluacao da populacdo na sua gestdo e
flscallzacao em todos os niveis.

A ABEn-3C esteve presente através de 2 representantes , que

participaram como delegados da CUT-SC , da qual a ABEn-SC.-& filiada.

0s representantes da enfermagem foram escolhidos _pela dlreforla da
ABEn--C€ntral e do COFEn, sem qualguer consulta as segoes.

As ellberac0°s da ConfernnCLa , bem como os textos que circu-
laram no encontro estdo a disposicdo dos asscciados em arquivo especial
para consulta na sede da ABEN-SC, ou para reproducdo por Xxerox.

Discuta as resolucoes da 83 Conferéncia e axija que os Consti-
tuintes a serem eleitos em novembro de 1386 estabelecam a responsabili-
dade do Estado para com a salde, na nova Carta Constitucional.

Revista Brasileira de Engermagem

Desde 1985 a Revista Brasileira de Enfermagem vem sendo distri-
buida diretamente pela ABEn-Central. A ABEn-SC tem recebido reclamacoes'
Kle associados que ndo estao recebendo a revista e solicita que todos a-
tualizem seus enderecos junto a secdo para que OS mesmos sejam enviados
a3 ABEn-Central.
A entrega da Revista depende de vocé!
Atualize seu endereg¢o através do enderego:
ABEn~SC. Rua Conselheiro Mafra, 40 - sala 1.005 Cemtro.
Fone: (0482)23-1482 '
88.001 - Florianopolis - SC.




-03-

Assembléia Delegados —19 a 21 de abril. S.Paulo

De 19 3 21 de abril de 1986 realizar-se-a em S3o Paulo, a As-
sembléia Esxtraordiniria de Delegados da ABEn, com a finalidade de modi
ficar o atual Estatuto que rege a nossa entidade.

A ABEn-SC considera este momento de vital lmportanc1a para a '
eﬁ;ermagem brasileira, uma vez que o atual estatuto esta desatualizado'
nao permltlndo que a nossa entidade sejz realmente, democratica, autono
ma, oartlcxpatlva 2 representante de toda a enfermagem.

A ABEn-SC defende ha muito tempo a necessidade de modificacdes
do Estatuto da ABEn e sdmente, com a crise e o impasse criado pela ex-
diretoria da ABEn-Central que burlou os resultados das altimas eleicdes
dando vitoria a chapa perdedora nas urnas, aliado a mobilizacao e orga-
rizacao da maioria das secoes, observado ns bongressm de Belo Hor*zonte

-

e Recife, € que tornou-se concreta a aspiracio da ABEn-SC mudar o esta-~

tuto.
Nas Assembleéias de Delegados, realizadas durante o _Congresso !

de Recife foram deliberados os encaminhamentos para alscussoes 2 suges-
tSes de modificacdes do estatuto da ABEn, as quais as ser3o debati dos e
aprovadas nesta Assembléia Geral Ex<traordinaria.

A ABEn-SC realizou as ebtapas precedentes a AD e encaminhou a
propesta de SC a ABEn- Central aprovada em Assembléia Geral. .
Dentre as modificacdes aDoqtadas pela AG, destacamos:

~ Abertura da ABEn a toda enfermagem;

- Democratlzacio da entidade através de uma p"ovosLa or-
ganizativa, onde a ABEn sera estruturada em 3 niveis e com 3 instancias
cada um: Nacional (Assembléia Nacional de Delegados, Conselho Nacional'
da ABEn e Diretoria MNacional) Estadual (Assemblala Estadual de Delega-
{dos, Conselho Estadual da ABEn e Diretoria Estadual) Reglonal (Assembﬁek
a Geral, Conselho de Representantes de Base e Diretoria Regional).

- Reducio do mandato de 4 para 3 anos e. substl*ulcao do!
regulamento geral por regimentos Dspec:.a:.s de cada uma das instancias '’
da:‘ABEn.

1

a pro-

0Os Delegados da ABEn-SC =s*=rao D“°¢°“+°= 2 defanderic
anfermagem

prosta por entender que ela contempla os interesses da
catarinense e brasileira.

EVENTOS.

1) - 25 & 27 de abril - Tubarao/3C.
III? Encontre Catdrinense de Estudantes. de Enfermagem para Se-
cundaristas e Estudantes de Nivel Superior.
Tema Central: Questdes Estudantis de Enfermagem.
Sub-Temas: - Constltuvnte e Enfermagem;
- A questao das nultlnac1onals farmaceuticas;
- Nivel de Formacdc Profissional (avaliacdo do corpo
docente e discente!

2) - 26 de abril a 01 de maio -~ Centro de Convencdes de Brasilia/DF.
X9 Congresso Brasileiro de Perinatologia.
III? Congresso Latino-Americano de Perinatologia
VII? Reunido Brasileira de Enfermagem Perlnata
Maiores 1nforma¢oes poderao ser obtidas junto i Secretarla do
Congresso: Edificio - sede da AMBr, EQ Sul 713/913 - Lote E -
Cep. 70390 - Telerone. (061)245-2826 - Brasilia /DF.

!

3) - 07 3 11 de abrll ~ Porto Alegre/RS.
12 Jornada de Enfermagem Cirurgica.
Local: Anfiteatro do Hospital de Clinicas de Portoc Alegre.
Rua Ramiro Barcelos, 2350
Horario: 14:00 as 18:00 horas.
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4)

S)

6)

7)

- 25 a 28 de maio - Manaus/AM.
IV¢ Encontro de Enfermagem da Regido Norte.
Tema: "O que a Enfermagem pode fazer pela Comunidade”.
Informacdes com: Maria Sélbia do Moato
Rua Costa Azevedo, n9 9 - Edificio Madeira, sa
la 701 - Cep. 69.000 - Manaus /AM.
‘"Telefone: (092)234-6306,

- 09 a 17 de julho - Curitiba/Pr.
382 Reuniao Anual da SBPC (Sociedade Brasileira para o Progres-
so da Ciencia).

- 0% a 06 de junho -~ Fortaleza/CE.
IV? Encontro Nacional de Enfermeiros de Hosplta;s de Ensino.
Tema Central: "0 Hospital Universitdrio e a Politica Nacional

de Saude".
Temas Oficiais:I - Desenvelvimento Organizacional;
I - Acoes Integradas de 3aude = Fospital Univer-
sitario;
IITI - Desenvolvimento de Recurscs Humanos = mudan-

¢as Crganizacionais.
Local: Centro Cultural do B3NB.

Avenida Paranjana, 5700 - Bairro do Passare - Fortaleza.
Incrigoes: Enfermeiros - 3 OTNs.

Estudantes - 2 OTNs.

- 09 & 12 de junho - Havana/Cuba.

Seminario Internacional de Atencdo Primdria em Salde.

Teméaticas:
-~ Conceitos de Atenc3o Primaria;
- Elementos Basicos de Atencdo Primaria;
- Relacdo de Atencio Primaria com o Sistema de Saude;
- Papel das Instwtulcoes Docentes Educativas na Atencao

Primaria {(Universidade 2 Sociedade);

- Integracao Docéncia - Servigo em Atancao Prlma*la
- Formacao de Recursos Humanos para Atencao Prwmarla,
- A Investlgacao na Atencido Primaria.

Sede: Palacio das Convencdes - Havana/Cuba.

Indiomas: Inglés e Espanhol.

INFORMES.

- Curso de Especializacdo em Enfermagem do Trabalho - UFRJ.
Inscrigdes: abril/maio/86.
Informagbes: Escola de Enfermagem Ana Neri.
Rua Afonso Cavalcanti, 275 - Rio de Janeiro/RJ.

- XXXVIII? Congresso Brasileiro. de Enfermagem - Rio de Janeiro/RJ.

Apresentacao de Trabalhos: Temas Livres, Resumos de Monografias

e Teses, Notas Prévias, Relato de Experiéncia.

Prazos: Resumos ou Sinopse para Relato de Experiéncia até 30/06/
86.
Redac¢io final do trabalho ate 31/07/86 (Relato de Expe-
riéncia isento).

"Maiores informacdes: ABEn-3C.

- Comissdo Especial da 472 Semana _de Enfermagem - ABEn-Central.
.A_ABEn-Central patrocinara o premio "Glew.de Alcantara", que se
ra destinado ac melhor trabalho de estudante de enfermagem so-_
bre o tema "Sessenta Anos da ABEn e a Enfermagem Brasileira".

A Comissdo Especial dos Sessenta Anos da ABEn patrocinara o Pré
mio Especial para o melhor trabalho de enfermeiro sobre "Novas
Perspectivas Associativas™.
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Maiores informacoes destes eventos na sede da ABEn-SC.

ABEn-SC filia-se 3 CUT e FESEFESC.

~

ApOSs um processo de mais de 2 anos de discussdc a ABEn-SC deci-
diu, em Assembléia Geral, filiar-~se a CUT (Central Unica dos Trabalhado-
res) e FESEFESC (Federacao dos Servidores Piblicos de Santa Catarina).
Esta atitude da ABEn-SC & coerente com a sua postura sindical
Fe defesa dos interesses dos trabalhadores de enfermagem.

Para uma melhorla da qual‘dade da assisténcia de enfermagem
prestada a populagido & lndlspensave1 uma valorizacdo profissional de en-
Fermacem.

Nesta luta, a ABEn-SC sempre colocou-se_ao lado da organlzacao,
da mobilizacdo unitaria e da participacdo democratica da categoria como'
forma de obtermos conquistas e reconhecimento proflssLonal

Assim sendo, procurou sempre uma artlculacao mails ampla com os'
servidores publicos e os trabalhadores em geral. Dai, a sua decisdo de
filiacao a estas entidades.

A democracia interna que tem pautado a vida da ABEn-3C garante
que o desejo expresso em assembléias gerais sejam obedecidos. A531w, es-
ta decisao esta sempre sujeita & deliberacdo de assembléia e a catagoria
pode e deve avalid-las permanentemente
A unidade mais ampla vai nos levar a vitdrias maiores e mais im

portantes.

¥

!

Pelo: Fortalecimento da ABEn-3C.
Participe da sua Assoc1acao’

SEMANA DE ENFERMAGEM.

A Semana de Enfermagem representa um momento importante para
dlscussao e reflexdc dos problemas da profissi3o, assim como um momento
de conrratarnlzacao da categorla. Como todos os anos a ABEn-SC estara
promovendo de 12 a& 20 de maio, juntc aos S°rV’COS de unrermagem de diver
sas lnstltulcoes, atividades culturais e recreativas. Em varias institui
coes ja se organizou as programacoes para esta data, assim como o tre’na
ento para os campeonatos de volesi e futebol de salao que ocorrem .anual-
ente.

1

t

Venha participar. Relina-se com a comiss3o que prepara mais esta
Semana de Enfermagem as 42s feiras na Sede da ABEn-SC.

Envie a programacdo de sua insti ituic3o para publicagcdo no Bole-
tim Especial da Semana de Enfermagem até o dia 25.04%.86.

O PACOTE ECONGMICO E A ENFERMAGEM.

Q@ plano de estabilizacac da sconomia, também conhecido como pa-
cote economlco, trouxe grandes modlflcacoes na politica economlca do !
Pais. Porem, n3o mexeu nas questées fundamentais como a d1v1da externa,’
reforma agrarla e a grande concent*acao de renda. Ao centrario, o pacote,
na verdade, e concentrador, ainda mais, de renda e de terra.

Concentrador de renda porgque promove uma reducido do poder aqui-
sitivo dos assalariados. 0 pacote arrocha salarios. .

contra este arrocho salarial que os trabalhadores se mobili-

zam para impedir mais uma 1n3ust1¢a. Todos queremos congelamento dos pre
cos mas garantindo os nossos salarics e com a possibilidade de aumento T
real para haver distribuicdo de renda, e com isto, melhores condigdes de
vida, e dai, melhores condi¢des de saude.
Se ndo tomarmos medidas concretas, o que pcde acontecer & que o
unlco resultado deste pacote sera uma redugidc dos salirios com transfe-
réncia de mala renda para o capital.
£ por isso, que a ABEn-SC, junto com a CUT, CGT, Federacao de !
Trabalhadores e outras entidades esta engajada numa luta para n3o permi-
tir perdas salariais e continuarmes lutando pela recuperacdo das Derdas
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anteriores. Neste dia 10 de abril passado, o movimento sindical promovey
um sia Estadual de Mobilizac¢3o contra Prejuizos do Pacote e a ABEn-SC a-
cempanhou participando de todas as atividades. Novas mobilizacdes serio’
realizadas.

Vamos garantir nossos direitos!

Ndo vamos aceitar arrocho salarial!

Pela Valorizacdoc da Enfermagem.

ELEICOES DO SINDICATAO.

A ABEn-3C continua destacando-se pelo ampenho por melhores con-
digcces de trabalho para a Enfermagem. Lutou conjuntamente na greve dos '
-uncionérios da Fundacdo Hospitalar de Santa Catarina e agora, @ respon-
savel pela organizacdo de um grupo disposto a fazer oposic3o sindical.

O sindicato dos Empregados em Estabelecimentos de Salde de Flo-
riandpolis manteém uma estrutura de atrelamento ac Empregador, Drejudlcan
do os trabalhadores da SaGde. Isto tornou-se evidente guando lntepr1r1u
no movimento dos servidores da FHSC, encaminhando de forma contraria a
nossa pauta de re1v1nd1cacoes desréspeltando a vontade da maioria deli-
beradas em assembleias gerais as quals nao contaram com a presenca do
sindicato que sempre manteve-se omisso.

Estes problemas & muitos outros nos estimulou a participar or-
ganizadamente pela defesa de um sindicato forte, representativo, democré
tico e gue lute pelas nossas reivindicagdes e interesses.

Compoém a chapa os seguintes colegas:

NOME = FUNCEQ: INSTITUICAO: CARGOS :

1

Leoberto A. Cordeiro. Atend. Enf. H.C. ‘Titular de Drfetor

Rode Dilda M. da Silva. Téc. Enf. H.G.C.R. "

Mariano fco Geklirght. Aux. Lab. H.C. | Suplente de Dlretcm.a.
Dauri A. Martins. Aux. Adm. H.G.C.R. "

Ivo T. da Silva. Atend. Enf. H.G.C.R. " u
Mancel J. Pereira. Aux. Adm. H.G.C.R. Titular do Conselho Fiscal.
Terezinha J. Fagundes. Téc, Enf. H.C. " "
Nalita Rickem. Aux. Enf. d.1.J.G. Titular de Diretoria.
Luiz G. Espindola. Atend. Enf. H.N.R. Titular do Conselho Fiscal.
Francisco de Souza. Aux. Adm. H.L.J.G. Suplente do Conselho Fiscal.
Marta M2 M. de Souza. "Aux. Adm. H.C.S. " "
Lucia Helena de Abreu. Aux. Adm. H.G.C.R. " oo
Cirineu Schmidt Pioner. Téc. RX. H.G.C.R. Delegado junto a Federacao.
Marluce Pereira. Enfermeira. H.C. - i "

As eleigBes ocorrerdo em 15 de maio. Participe! :
Por melhores condigoes de vida, pela valorizacao da Enfermagem.

A ENFERMAGEM E A CONSTITUINTE.

Com a realizacdo da XIII Jornada Catarinense de Enfermagem, em
Criciima - setembro/85, a ABEn-SC aprofundou a dlscussao sobre a neces-
sidade da Enfermagem ter definido uma posigdo unitaria sobre as ques-
toes rolat*vas a profissdo e que devem estar contempladas na nova carta
constitucional. :

Definiu-se a realizac3o de um Encontro Estadual, promovido pe-
las entidades de enfermagem, com o objetivo de definir as reivindica-
¢oes da categoria e de definir candidaturas prour*as a constituinte. O
processo neste sentido esta atrasado, mas o tema sera objeto da XIX Jor
nada Catarinense de _Enfermagem, a :v: realizar-se em setembro de 1986, T
na cidade de Chapecd/SC. E importante que nos preparemos com dlscussoes
nas regionais e nos locais de trabalho, para deliberar consientemente '
na XIV Jornada Catarinense de. Enfermagem, onde estardo presentes todas'
as entidades de enfermagem do Estado.

A constituinfe convocada pelo governo da Nova Republica ndo &°
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exclusiva, como desejam amplos setores da populacao, e n3o permitiu a !
parf1c1Dacao de constituintes avulsos, isto &, nio vinculados aos parti
dos uolltlcos, mas representatlvos dos diversos setores opganlzados da’
sociedade e dos movimentos sociais, onde poderia ter candidatos da En-
fermagem.

Serao nonstltulntes os deputados federais e senadores eleitos'
em novembro de 1988, alem dos senadores que foram eleltos em 1982 2 ca-
racterizando-se como constituintes bidnicos, pois n3o foram eleitos pa-
ra a2sse fim.

Outra reivindicac¢3o importante & a de uma Constituinte livre
das amarras das leis de excegdao - Lei de Seguranca MNacional, Lei de Im-
prensa 2 Lei de Greve - essa também foi negada pelo Governo, que nio es
tabelcceu as amplas liberdades democrdticas necessdrias a llVF° expres—

sao do desejo do povo. - ,

t

No entanto, a convocacaoe do Congresso Constiuinte, e nac !

mais da Assembléia Nac’onal Constltulnte, apesar das amarras, represen-
ta um_dos fatos polltlcos mais ‘relevantes no atual momento conjuntural
do pais e a enfermagem nio _pode ficar calada, e mais uma vez como mera
executora do processo h‘SgOPlCO construldo pelos outros.

Algumas questoes sdo para nos _fundamentais, como: a liberdade
e autonomia sindical, que possibilitarid rever todo o processo atual da
organizacao sindical da enfermagem; o direito de greve, que restabeleca
a legalidade do direito dos trabalhadores de enfermagem utilizarem o °'
seu mais eficaz instrumento de luta por melhores condigdes de trabalho;
a estabilidade no emprego; a jornada de 30 horas semanais para trabalha
dores de enfermagem, alem das demais medidas de protecao ac trabalho T
dessa categoria que tanto influi no resultado global da assisténcia - de
saide no pais e e tio pouco valorizadoe soc1almente.

E preciso nas nossas reivindicacdes e escolher candidatos consg
tituintes ja comprometidos com elas, pela luta concreta até hoje desen
volvida, e n3oc os que assumiram um discurso eleitoreiro e que no proces
so defenderdo os interesses das forcas politicas com as gquais sstzo
comprometidos.

Nao esqueca que o Projeto de Lei 3225/80, que estabelecia 30 ho
ras semanais para a enfermagem, sofreu a exclusao dos atendentes a esse
direito, no Congresso Nacional, por pressiao da Federacdo dos Hospitais,
a qual conseguiu finalmente vetar o projeto como um todo, a atraves das
ma3os do ex-presidente Jodo Figueiredo, em novembro de 1983, mesmc de- !
pois de aprovado na Camara e no Senado.

ENFERMAGEM PARTICIPANTE SERA UMA PROFISSA0 RECONHECIDA.

DESCENTRALIZACAO DA ABEN-SC

Visando levar a _ABEn- SC a todas as localidades do estado, es-
tamos estimulando a criacdo de reglonaﬂs, que possibilitem agilizar a
defesa dos interesses da categorla.

Algumas regionais ja estao atuando, como: Itajai, Tubarao,
C“1c1uma, Chapecod e J01nv1le. No dia 31 de maio, na sede da ABEn-SC,
sera realizada uma reuni3o com os representantes das Regionais, com o
objetxvo de avaliar e adequar a ABEn-SC a reforma de estatutos, que o=
correra nos dias 19, 20 e 21 de abril, além de tragar um planc de traba
lho conjunto para todo o estado.

Torna-se lmuortante que_todas as regionais estejam oresentes,
bem como aqueles municipios que n3o tenham ainda formalizado a sua re-
gional.

t

PARTICIPE DA ABEn-SC
Reunides todas as tercgas-feira, as 19'30 hs na sede.
‘Participe das reuniags da sua regiona‘, no interior do estado.
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Esteanoque agora sefin-
da deixa marcas profundas

. Apolftica econémica
adotada pelo gcverna arro-
cha d

em toda classe- trabalhadoy

Surgiv com 2 expectativa
de yvma Nova Constituicdo,
que fosse mais democritica
e garantisse alguns direitos
fundamentais aos trabalhz-
“dores, coma: estabilidade no
cmprego, jomada de 40 ho-
ras semanais, reforma agrd-
ria, direito 3 greve, direito
3 saude, fim da Lei de Segu-
ang Nscional emuito mms

Agora, quando os tnba-
thosda Constituinte chegam
no seu momento decisivo,
vemos ameagadas algumas
pegquenas conquistas aprova-
dasna Comissio de Sistema-
tizagio. Surgiu o “centrio”
representado por um grupo
comprometido em defender

_os interesses da classe domi="

nante ¢ conseqlentemente.

ta da classe trabathadora. -

Na fred da saude; utili-. |
2a-s¢ um disturso progres-
sista para-se implantar a Re-

forma Sanitéria ¢ o SUDS; |.
. mas na préticd vemos nega—
- dos os princfpios aprovados

na 8 Conferéncia- Nacional

de Sadde, permanecerido a°

hegemonia do setor privado'
i setor sadde.

nossos- saldrios,. o congéla-
mento de pregos nio passou
de um engodo pois a inflagio
¢ galopante, crescem tam-
bém as taxas de desempre-
. Subordina-se, cada vez
mais, o pafs 20 capital inter-
oo o7 4

“democrdtico ' pcpuﬁr" do

PMDB nio hesitou em usar -

a forga do cassetete para.re-
primir
Diante deste quadro,
1988 surge um desafio, onde
a nossa organizagdo seri fun-
damental para obtermos al-
gumas tonquistas. A ‘nivel da
enjer , temos o des:-

T os
acordos com o FML. Somos

sbrigadosa pagar vmadfvida |

que nio fizemos,
Qual 2 resposta da classe

: " trabathadora para toda esta

. em abolir qualqiter conquis-. | -

cise. Pipocam vérias greves
isoladas em todo o pafs; mas
Tomyo usi texdo a classe'traba-

" thadora ainda no conseguiu

dar uma resposta 4 grisee.
nem consegpiu fazer valer
uma nova alternativa de or-
fanizagho. social que atenda.
208 seus interesses. - B

Agreve geral. convocada’

. pela CUT ¢ CGT. parao dia

- 20 de agosto, nio conseguiu
mobilizara grande massa dos
trabathadores; conforme se-
ria pecessirio para demom-
: trar 0 descontentamento e'o
-desejo de luta:dos trabaiha-
‘dores pelos seus direitos.

- Em.nosso Estado,, surgi-

‘ram virios movimentos rei- |

vindicatérios que o governo

fiohistérico de efetivara arti-
culagio detodasas entjdades
de enfermagem (ABEns,
COREns Sindicatos, UNA-

“TE), parz que se estabelesa:

um plno de lutas unitdrio,
defendendo: plano nacional
de profissionalizagdo dos

atendentes: elaboragio de

uma lef que protejao traba-
tho daemermagame garanta .

jornada_de 30 boras sema- 3
;mais, piso salarial, ete; im-~

P

de'uma ver

g Refoma Sam&rin. etc. E:
A ‘ABEn-SC;. :nantendo LA

seu. compromisso da Juta pa-*

ra 1988, . conciama todos os-
trabalbadores da enferma.-

' gem ase engajarem nesta lue
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' Sim, ¢ verdade, a vida 6 mais livre, ':

0 medo j4 ndo convive nas casas; nos bares nas ruas
& com o povo daqui.
Y caté di pra pensar no futuro € ver nos
A crescendo Sogg .

A . mas eunio pos %
. 20 ver que o sonh
& - e a mentira voltou
$ ou serd mesmo que

¥
A
i N
Sonltar ‘meu Pais \: :
3 0 bom; ndo estava sozinh
A ¢a era-alegria sadia . %
#5 povoera senhor | - i
‘& - &6 uma voz, numa s6 cangio ¥
& e foi-por ter posto a miono ﬁxm
4 queno presente preciso e g
\. _que eu ndo posso me agiodar 3

‘quero um Pafs melhod

afs 9
nf'ermagem" 3

das nossas forgas,
speranga, 4

gas* pala assoc:ar-se
Y ente da- vxda‘_




PACINA 2

" JORNAL DA ENFERMACEM ¢

I

i - INTRODUGAQ

A difeg3o d8 ABEn-SC, cleita em setembro de
336 tomou posse na Assembléia Geral do dia 04
de 1986 ¢ i :_mcn:ueulfn

;gocu,o de dixcussdo comn o8 sécios, 2 fim de ela-
toni um Plno da Tuba.lho para 0 ano de 1987.

¢ d
:S- o Plano de Tr:balholw fnl apxovado m
‘Assemblia Geral do dis 02 de dezembro de 1987,

O Puno de Tnbalho/87 estabeleceu priorida.
des o serem desenvolvidas pela diretoria, as metas
1 yerem akcangadas nos diversos pezfodos ¢ como se
dagia 0 poceso de avaliagio. Fof distsiluide am-;
plamente 103 16Cios do Estado ¢ iy entidades déen:-
fermmigem cstaduais € wcionais,

Algumas condigdes fundamentais pan o desen-
roinmento do Plano nlo romn conseguxdas :crna

{01 o
z:‘mndc 'que tudo © que lox :.Ic:n;ado foi conse-
quénaa do trabaiho da dirctosia; alim do cumpg-.
pento ¢ sua jomada de trabaho didris, de umd
‘.\ntlcnlm e do gupo de ccle;u qne entendendo .
incia 4o tabatho e do momen-

mtensldzde em a!g\uxw ixeas cerno Legdzch D~ |-
t Ivig sendo que em- ]
ot ims o tnbug\o foi mais limitado ¢ 05 oo’ |

0 de

des - em

gerais da Associagio ou o trabalho da i
foi deseavolvido por grupos de colegn que nio
fazem patte de dirctora. -

A Comissio de Legislagio fol reforsada com o
rabatho dos colegas Jonas Spricigo e Jorge Losen-

.j.zettl que sedizram a Corniss3o Nacional de Legy

lagdo da' ABEn ma ABEn-SC ¢ desenvolveram um
trabatho integrado com a Comissio Estagual .de

L:pshqio.
ia reuniu-se em

:bems 4 participa3o de todos os colegas, £as ter-
pas-{:u'as com infcio as 1930 horas, na. sede da
45 i com uma media

de 12 parnticipantes por reunido,
" Foram reali 8 i

ext

 com uma média de-12 participantes e que tiveram-

como objetivo; el:bonqao do Plam de Trabalhof-
87; elaboragio das reivi

para o -governo Pedro Ivo Ca.mpo:‘ discussio da
possnnhdlde de cm{o de cursos de Especializagio
para Ei jo ABEa-SC/INAMPS/

~a pouma que vivemos, j
7o wnbatho do diza-dia da Assocw;ao Este mot-
% i gave crise do pais se

-gﬂguu a2 Associzgioondé a anuidade paga pelos b

sociados ndo € suficients pn manter asede sber.

Escolas de &\fexngan. zvzlw:ac do trabalho da

diretoria,

Foram : xcanzadzs [ Asse.mbi:u: Cem com

uma medh de30 pnnupanrz: ¢ que tiveramm ccmo
ials

ta com telefone €
* diferenciado dos membros da dlxemxiz pag om0

38, da-
mumdem pdondade: e Plano
£ Plano Bresses”

aho (X% f:lla du i~ do “Pacore Econdms
:ab da tm p P: -} retirada; dé* del pars.o & .
idade de 5 foram®os |°d08 Servidores Publicos Federais: Jornada Catari

* fatores responsivess pela falta Gz condigées nedes--
sirias pam a consecuz;ab de teds smets pm .
ias.

Anlnmos que-este fol  um ano ds ml

politicas da
e, QUS.Se desticanm no cendrio, nacionak camo~_
3 discussio e 2 elaborigdo de wm P!zno E.: tidyal' |

nense de Enf:nnuem ¢ retlfada de dd:ndos pan

e T-abau:o/ 81 ’

olvidas

pe a

B

~ Mantids' :uuhzada 2 tgends de telefoness. "
= Mantidos. alquxvos ltu:dmdm pot ssunto e

“'a Coi s aprovag

~interno de Fi dos Nuicl,

;io na Greve Geral do du 10/08/87 recomenda

- ¢des da'XV Jomada C: ds ; no

- por
-, = Foi futz umaescl!: para que, dhmmen!o.
um

ia passasse na seds e encas

de modo 3. evitar’

tetirada . de delegados: para o XXXIX -G
Brasilelio”de’ e
" do ‘da E

a5

owr>4: x i

' da A dos -
© jio objetiva,clara e reivindicativa no pxocesxmda'

pmocayemol’edxvlvoepm oSUDS'deﬁnl

¢do de p dad ds ABEn.

implantagio do Sistema 'L )
fzado de Sauds (SUDS) em Santa Caunnl a.de-
- finjg%o de articulacFo da categoria na luta geral
. peia inclusdo do direito 4 saide ¢ os direitos dos tra-
btathadores na nova Casta Consutu:ﬁomll. x inter-

paa
-SC no XXXIX Conyesso Brasleiro ds. Enfm:u-.

_gem;definigio de pnnndade;pm 1988, N
Cousdho Es'tadual- da 'ABEB-SC (CE\BED-SC)A

. vencdo no XXXIX C eito de £
. .gem pela formagi incia de
‘paa a

de uma i ulag,
% do

P

que ¢ auma
nucléos’ d2 ABER-SC;.por nfo haver regionais no
Budo.c q\w tm iupomnta papd demﬁncn in-

das de’
bmdnn.s puon((w ¢ fomu.s de luu

de tra-
- 7"-‘

hnlho do pesoll de en.fenm;em.

P SITUACAO DA DIRETORIA E PIUN ALS
ATIVIDAD!

" A difetoria continua a mesnu que tomou
em 1986 e desenvolveu o tnbll.hn com mm:

mwén.-\fsemblmG«aldonociosApésnmph

em
Geral o -
- CEABEN-SC,-
" Em Santa Catarins temos micleos’ estrutumidos
‘¢’ funcionando nas cidades de .Tubmdo, . ltajal
e Lages, O nicleo de Chapeed !evsd.lrnxldadudn

de .

_:_.:lo

g ds
. ‘tes. Esta medxd: apesar do importante, funcionou

Srzanizatd 5.

k-]
7

tIasos -¢.

urges-

 apenas por um petiodo,

-+ Das metas propostas nio foi possfvel contratar .

- upis-bolsista parz auxiliar nos trabathos de Secreta-
m,nemfol' ! omamde' ica :

'S ~ TESOURARIA”

.. "~ Foi mantida o desconto em folhs do Hospm.l
do-Caridade, UFSC, DSP © Fundagis. Hospitalat .
fd wlkado ° dmonw em

" téenicos nic-s6cios ¢ nfo-constantes £o - esquems
.-ds folha, bem como- toi snmhda-mcu da
“‘estudantest -

. ~Fontes. de: suecadagio: . cmuibu:;ia dos
- sédcs em’ mtouomo & Jornads Catarinense de-
w“ ds,

funcionamento em parts dests ano; o de.Joi

estd desativado ¢ o de.Crichiima teve yxoblcmn,-‘

woitando 2 funcionar nos Wtimos meses deste ano.

03 contstos pru:xsz.m ‘sex r:forcado!.

A\ABEMSC contou,. dunnla clte ano, mmo

a

€ como 01
tes do enfesmagen. : R
Nio houve grande lmmcmo'do ndmexo ds
séclos 10 Estado, mas apesst da ABEn-SC repre-:
‘sentar em tomo de 38% dos.enfermetros & 6:5%
dos . téerijcos - de enfermagem,:
“aquém o timejado pels diretoria,. 3 -ABEASC
repmenu em relagdo is demais se¢Oes d2 ABED do
oBmilSa.seclﬂmnoxvmnﬁmmda
sécios, perdendo s6 pam alguns dos grmades Esta-
dos que contentnm gnde ntimero de enfermeiros
¢ téenicos como: S3o Paulo, Rio de Jmeirs, Rio

. Gnndn do Sul, Pemambuco e Distdto Fedend,

Nio :foi solicitada orientagfio pars a crisgdo deumd | . -
..micleo em Joagaba, foi encaminhado matesal, nns,

3-QUADRO ASSOCIATIVO .:'

sédes efetivosz 496 m'munn 10 wcnkol deea~ | .

pexcentual -bem

i ‘do SUDS, p
. vmdldchvmede documenlcspnduzndoapds
: :egao
m:ucan’da mw (ol fﬁnmumbmo
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m . e} "G ds d: ds £ AS ativh
. Enfe x;ostola’l ItajafSC; D do tabal

acics da: XV £)Congreso Extadoal da - Cential Caics dos §-
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BEn-S

s mtclecd dou:la.ncr do E.mdoo Imﬁau;oade
zhle de F
ans i 20 Co:msa em reunido especifica
=3 tal .
A proposias ds ABEn-SC para discussio no
Mgreso, nciuiram of seguintes pontos:
~ cmdanga do Estatuto da entidade pars inclus
do suxiliar 98 enfermagem;
“— realizagdo do uma Hendria Nacional do Enti-
ades o Enfemagem, pass definit um plano de
as untids < enfermagem;

50 sobre fo da enf
oSUDS
~ ampmba naciona de noWl sécios 1 seg do-
avolnds cm 1988;

~ ampliar 2 discussdo sobre & l.d do Exexcfno

wﬂnnnll e dabomcin ds um Plano Nscxonal
S0 dos Atend

* ‘Ta:u cstas propostas foram aprovadase fazem

sate do Plmo de TnbuhoIBB 8sex desemmdo

xda ABEn<Central. .

S IDADES DAS COMISSOES .
)m%c\ Legislagao: .

_ Composas pelos enfermeiros Joffo Paulo Mar-
ing Costs, S&rgio Luiz Sanceverino, Jonas Sdo-
-.:io Spacigo, Mara Anice ds Sﬂv: ¢ Fmaocine
Lina Celbcka coordeasdors, . Exists ums

ingio dos. Atendentes do Enfermagem que § a.
opuinte: Infameiros. Lydia Ignes Rosd 3Bub,™
Anita Tegednha Zago, Jomas S. Spncxgo Bﬂ-

dvel palo Plano de Pr: jona- |+

03 de momern
Fo

iz Beduschi deh,,ﬂlnmz Lundxv Ma-
mAnindnSﬂnnanmLh;Gd
T

Iomadl Catasinents de Enfe.l:mgem;'lo. ¢ 20,

- Eate
-gem no Norte e Nardests, oo du30/07/87. em To-

" tatho da E
vuntnuradodaSaud

mimezo do Jornal da Enfermagem Cataripense, este
wm tragem do 1,000 exemplares, tomndo« or
#lo dedivulgacio da ABEn-SC,
Divulgando o3 eventos qnzndo solicitados o do
nosso conheGimento, -
b 48

paraa mhzacno de cusos de

noano de 1987

i i

- Elaboragio do Phno Estadual do Pr

na

lizagdo dos Atend T
corn 2 Comissio de Lgmh.;{n- -

- Pamcxpn;io 00 grupo de nbﬂho que mobi-
liza junto ds Escolas de Enfermagem, convénies

30 do Meio Ambienta™ 5o Dis Mun-

m) Apoio d panhsaqw sos acedémicos da FESSC

"(Rmﬂq!b Edncmon:l do Sul do Sints Catarina),

ializagdo pars

Crlada colung pama p 26
bibliogdficas de crais & P
Enviado o Informativo ABEnCenwal fcv/'
margo/87 108 sécios da ABEn-SC,

Comisio de Educxgio:

Enfermeirss Vera Licia Dias de. Oliveira. o
Yolanda Flores.s Siva compdem & Comissio. .

Realizaram 3 oganizagdo da XV Jomida Catr
minense de Enfermagem, participaam no cusso $0-
bre “Mulher™, com o tema ‘“Sexuaiidade na Velhi-
o', promovido pxra os servidores do INAMPS
© demsis pesscal de unnuw;ﬁes copvidadis. Regis
nda também 2 purncxpaqna -00 ¥ Enconto - de
Enf o lo. Renoml

hdrie

e— di

resina - .
‘Organizagio do material quo eompreendc livros,
revistas o trabalhos & disposigao dos sécios na sode
da ABEn-SC para :onmnz ¢ pesquisa (em 1nda-
mento desde maio/87).
Colsbaragiio com 4 coluns de ref::mms bx'blio'

-teriam maior icesso s informagdes, maioses condi-

. tindo semanaimente, i Sas, x'ems is 1800 hons .

‘do seminddo 0
Txahzlho da En.[cnnag:m 1o Sl:tcm: Unificado &
Descentralizado de Saude””, .

8 ~ ATIVIDADES DOS NCCLEOS

Com o objetive de fortaleeer seu trabatho ¢ in-~

fegrar a cateporia, 3 ABEr-SC vem propondo a
crisgio " ds niiclecs representativos no interior do
Estado. Os mesmos possibilitam uma participagio
mais efetiva dos i que, pela

¢0es de so atualizerem o de discutirem os probie-
mas especificos dasuaregio. B

Nicloo de Tubarfo
Acteditando nisso, criou-se- em Tubardo em -
julho/87 um ndcleo da ABER-SC, qua vem so ru.

20 auditério. do INAMPS. .
A diretoria do micieo é asm composu'
Pund:.nta Maria Repm Silvédo .

Presid

y‘ﬂcadalmuld& fi
;un o &

de Scm;oadol:‘nfcmagemdo Semindrio *°O T
Sistems Unt . eDe.r

Amuoxpanedotnba!ho dlecmslotolde-

sog da XV Jomada
¢Jnfmm

>va Ribeiro, cargo agan

;' mu

bl unvu de mo-
¢Oes. !
- Omnddeo tem ss inlegndo com outras e.nndldu
“e instituic3es,
* Niddeo do lujn
X Diretoria:

Presidente: Heloisa Beatriz Mechado
* Vice-Presidente: Oswine Lorenz
. Secretdria: Maria Dalago
Tesowein; Oswine Lorenz
Comissdo do Divulgagfo: Gladys Brodersen
Comissdo Social: Ana Maria Andnade
Comiss3o Cient{fica: Odete Back
As reunides sio As 3as, feiras, ds 1930 horas,
na Casz da Cultura, jala cedida peh comumdad:,
Realizadas 35 reunides.
Das decistes destacam<e: 2 mudanga da linha
de trabaiho que era cientffico-cuitural, passando

" a ser polftico-social ¢ cientfics, Mudanga motiva-

da pelo atual contexto Jo Sistema Nacionai Je
Satide ¢ alteragBes propostas pars o setor saide; a

“criagdo: da comissfo pré-prois: sionatizagio do aten-
dente de enfermisgem: maior empenho na campa-

| 'nha figanceirs para sustentagdo do micleo; levanta.

mento dos profissionsis da enfe ds regifidh
pass deﬁmr ‘situngdo ztial’ de sadde no municf.

* {i6 ¢ tentar ampiir o quadro de associados para
" imiplaatagdo futurs de uma regional,

O nicleo tem participado- de av:nlos locxis
ot realis

zado t2mbé diversas do
saiide, do. municfpio com o, objetivo ds expccr a3
aﬁvxdada dasenvolvldzx pelo unc.leo * motivar
de : 3ad
. Fursos' sobre “Andb&odco!cn " Al

Pacients -com Tnumﬂsmo ds: Face™
movidos pela entidade, qus promoveu
2 di ‘sobre- “Tntid: ds Clusse™

7} ho.

B no“

dom apamcxpm;é’o dx A.BEnSC eCOREn SC.
Dy

rios - dos’ mhalhadom em gera, destscamess: o

8p0io 3 greve dos sermdozes publicos cstaduais,

;apoio i Greve Genal promovidapela CUT & CGT
+.apoio 4. greve dos servidores publicos federais. En'
. caminhando mogfo ds epudio 3. injusticss. ¢
" discriminggOes & elementos da equips de entema.
- -gem ¢ mogio de apoio i paticipagdo de enfemeis

“r0s ocupando cargos un insdincis de poder decisd-

, Patticipou também, cam'3 delegadosdum!deo
Estadual ds CUT.

Coordenadorn da Camissds ds Educ

Y240,
Coordenzdas da Comissfo do Dlvn!gncno'
Xnuiduzyaxodbeck. .

dpan a.mmm‘awsum

- rom sm Rods m:maam-.\mn-'
e thbon.ccn ynﬁap

ﬂwﬂhldnmfmdnﬂim it
Infomativo de Ewmu ~ fov/

A comissio realfzou- :
nxv:mwmma.mm,pm-a- .
abordageny . -

O adclco rralizon. 3 m&u‘ pnﬁcipmdo* .

A entidade estd articulada com outras :anrhdu_
3 nudwa da ABEN-SC.

‘-Zo.htmawogspwmaxv_

Oxpnu‘;wd.ls:mmda
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JORNAL DA ENFERMAGEM CATARINENSE

A Judo com muita vxpr
. ew Sabvador / Bahla,
23229 de novembro docorrent .
Congreise Brasikiro de Enfermagesy, primeis

XXXIX Congresso Brasileiro
de Enfermiagem — Salvador / Bahia’

 ocasido dos debates. prefe nndu passivunente -

ouvir an ves de questionar. com guane
tar, vxpor seu ponte de vista, Fica 3 interro- -+

BU dr GO e sle “m\puﬂam\ u\o CAPTUMSE

o conizresso sob nova polltica impl: na

o tomun posse 3 dirvtoria do Movimento
;:::ﬂwgm ue dirfugrd 3 entidude ate 1959,
Prls praneira vez. tive
wnde fird ubortlado como Tema Central 3 real
prublemitica da profissdo: Inserclo da Fnfer.

ABEM Nacionak a partir dv outubro de 1958,.

s um Congresso -

plena on
. Qutro aspecta que vale aqui ser-relatado- .

,' é que pela primeisa vez, tanto na Assembléis

“NXacional de Delegados (AND) e no Canselbo
Nacional da ABEn (CONABER), foram discu- .
tidas ezpmvldu a3 normas de fundomento. ..

- Eventos

3¢ Conferintia internacios

Internacionais.

* nal de Terapta Intensiva.
Local: “onm’al Canadd
Purﬁbd 28/08 a (/09/! 1983

~1" Fn«mlm lnn-nmrrk‘zno.

de Pesquisa Qualitativa.em

Enfermagem.

Local: Anfiteatro de Con-

. vengdes da Universidade de

.~ S3o Paulo/SP — Brasil

- Data: 22 3 26 de feverciro
de 1988

Promogdo: USP e UFSC.
Enfe

destas duas da ABEn. A d

balho. Divisio Soctal do Traballio slém

de

magem n0 Mereado de Trabatho, Condigdes-. | °

she viris ontrus temas, e o u.nr.-m aprintora.
da

¢ aprovagio destes dols d Regula-

T -1 C

de
5““ Pediftrica e 1V Curso

mento Interno da bléfa.dé. Delegad
e do CONABER. possibilitow que todos os

mento téeni il
Certamente, squeles qnv realmes ot p.ml-
oparam. dveeam 3 oportunidade de repen.

bros destas seu
funcionamento, nio mais ficando apenas a crb
lérh ds mess coordenadora ou de uns poucos |
iciados™ o poder de d as normas.

wrem 3 sua pritica, P dende que 2
inferniagem ndo ¢ uma profissio absteata, inas
e esta se Fax no dia-a-dis, sufrendo determi-
nayvs de Bitores externos como as. politicas
de s, as politicas ccondmicas o que, M.
mente compreendendo ostes detersuinantes,
s possivel 3 categoria, formular estratégias
para s superagio das dificuldades o vividas,

Oportunizon este Congresso, uma anpla
discunido destas temdticas, quer em plendrias
SHCT O DERUCBOS KPS, CStrid

©O Congresso também joi um momento de
articulagdo da categoria através das suas enti-'
dades representativas: ABEn, COREns, CO-

. FEn, Sindicatos na busca da definigio de uma

plataforma minima unitéria que possibilite &
soma de esforgos ma conquista de melhom

pars o
Virios outros temas foram d»scundos e o
mo anslise global do Congresso podemos afire
mar, que este conBgurou-se DUM MaNco pare
4 ibilite antever uma acio

T primvira vezytilada e gue woa
anilist mais detalhada dos temas cxpostos.

Pessas gpre na st madoria, de alguna forma,
partiviparom dos dobates. Constata-se que
preck da categoria ponco se mrnifista por

Imereveram-se aprosimgdamenite 4.000

a profi 0 que p
rmais choaz da categoria nas suas lutas e no
sev ideal, o qual sejz, o de prestar meihor
assisténcia 4 populagio brasileira e s transfor-
magdo da nossa sociedade,, auma sociedade -

. mais justa ugmbtiria.

edo Adolexcenle.

Locak: Costa Rica
Promogfo: Colégio de En.
fermeiros de Costa Rica .
Data: 7 2 9 de setembro de
1988. o

Informagées: ABEn-Cen-

fral que contém material so-

bre taxa de inscrigdes e te-
- mas do citado evento.

- «"Second South East Usian
— Regional nursing Confe-
rence’

- Data: 113 13 de maio de
1988

" Locak: Avstralia
Inl"orm:coes ABEn-Cens
tal.

Eventos
Nacionais

-1 F,noonlm de Emer;dnm

¢« Tratamento Intensivo em -

Pediatria do Rivde Janeire:
- « -locak Copacabana Palzce

Hotel
Data: 09 2 12 de mago de .
1988 -

. ‘Sociedade de
. Pedhtna‘dn Estado do-Rio

de Janeiro

Informuﬁn. ABEn-5C.

‘Eventos
Locais

'COMISSAO DE EDUCACAD
PROGRAMA PARA O It SE-
MESTRE DE 1888

CURSOS

Margo — 25 & 26 “Ccnsulta de
Enfermagﬂn

Abril — 29 ¢ 30 "Legis! "
Maio — Srmm de Enferma- -
gem "Assisténciz a0 Paciente
Contaminado por Radiacie™
Junho — 27 e 28 “Assisténcis
20 Paciente anumneo em
Ambulatérie”

\TI'VIDADES.

*Serd reahzadn a partir de

23/02/88 s 14:00 horas, a I rev.

mzo dos profissionais interessa--
os em pasticipar da elaboragio -

equipe de enfermagem.
"PALESTRAS: Virios temas po-
duerio ser abordados: refatos de
experiéncias, pesquisas; Tevisio
de assunto vistos no curso de
“Ehfermagem. projetos de alu-
nes, ete, Os primeinos assuntoss.
a serem abordados serio:-
09/03/83 — Préticas de curas
utilizadas no interior da 1lhs de
Santa Catarina {rezas, chd, ben-
zeduras, macumbas, ctc.).
23/03/88 ~ Revendo s Fisiolo-
gia do Sistema Respintério.
Agusrdamos sugestdes de ou-
" tros temas & a3 putir de margo
divalgaremos os locais e hose 3
" das palestras.

Obs.: Todos os mlestrantes re-

ceberda yme dechragio depar-

EARTICIPE!

’ ticipagdo. - -

Outros

Resid@acia em Enfermagem
Cardiolégica —~ UNICOR
Promagio? Unicor-Unidade
Cardiolégica S. A.
Dursgio: 12 meses
Carga hordriz: 2.200 horas (48
hons semanais)
Nimerode Vagas: 6 BN
Dan da prova ¢ltmmaldrj- -
28/01/88 35 8:00 horas
[nscrigoes: OL/12/37 a 26/01/88
Informacées: Avenida S30 Ca-

riel, 344 — Santo André
Telefone: 3878227 com Teresa
*Cristina ou Avenids Dom Pedro
1, 1313

re)eio de uisa sobre a
mi e ocupacional do pessoal da

Santo André — Te}efone
4496877 com Sénia

Resenha de le ros . . v Bal_ance;e da ‘ABEn‘-_S:C Qm31/10_/_87
© o} —=THIE, jonk F.— ‘A ) do ,unlo com prufvsso~ . 'saio“ri‘s;‘vom P;TI B 1 : .
satide pelo togue. Sio 1o res do Rib Grande do o, quulidade do tratumens f .- .- i RECEIT.{ . - DESPESAS .
: P.mm Ocsp-grilica §. Sul ¢ Sdo Paulo win cur.- to de cmergéacia, fa- Py N K :
. 1985 {reimpressdo). - 50 sobre 0 assunto, om zendo com que alean: ggﬁgésco L ’JCZ’ 2 ot .k-- ’ - K]
¥in euis pritico paraa abril de 1988, reserve || cem scus objetivos com- - {7 BANCO DO BRASIL'S. : 1
swide naturdl; usandoo. | - - sua- vaga. pois-o curso mnﬁ&nﬂ < aptiddo: ;- . . BAMEB!NDUS N ,l
toque’ de acupuntura o ¢ de execlente guiadida- Com ima énfase cspe-' |- . Poupanga - . i
a wassagem pars me- | Cde N ¢ cial no atendimento -+ Despesas exritério . ]
_Ihorar o cqquilibrio pos- R pré&hospitalar, iitilizan.: % Ordenados "‘31‘"0‘ . i
tural ¢ redugdr atensio | 2 — WARNER, C.G. — " 4o wenicoy ¢ enfermeic | AS " :
va dor fisica ¢ mental Enfeemagem em ros, a cficiénciado trata- - 8 H
;‘S_ol(citar olivro} En- . Emcrg('ydlcias;.i’.: Edi- mento de urgéneia tem, < | ) !
crmefra Ahva Valéria de ¢lo, Rio de Janciro, In-_ \ulm mmm \1das i . b B .
Souwzs — Fome: teramericana, 1980 m : - Dcspesasdsmﬂas, ’
l’lﬂl&d.’ N “Este livio ¢ uma tentas no apoio do. publlm . Despesas de ‘Gréficas’
ey A mestma estard fazon- tiva'de_auiliar os que. § (Pnﬁmo). : Agua, luz, telefone : R, 2 ¥ N -
. - . . . . * Serv, Prof; Contador ~ - ! -0 . Cz$ 10.100,00 F )
. . ! ;)espesu cqlr_u sefos - . cu L -1 - .Cz8 16.929.00
. . . R ., . ‘s mpostos e Taxas - N : i T Cz8 L1097)
Participagio da ABEn Nuicleo Itajai na "Marejada” Multas e jiiros pagos. - . . Cis 33410
. R . . ;xagcnsergwesamaqoes O S e Czs 3.783.50
A Associagio Brasxlcm .nhausen, gara atendimento que e'dsn» em rc!aqao a pre- . er caita . . - b o S & 29'001'00
de Enfermagem Nuclea de. smizis complexo. . -} ventap das Doengas Sexual-- g@“p‘;r:sd:smn:;r\'adg R . L gz; 1;322‘7’
g’h"é Pﬂ“dw\l das? aﬁ\'ﬁr\ O servivo foi p do | mente T eis. . . CcngressosP:sCanf % A
s da Marcjada no peri at. pessous prO\cmen!cs . oveitando a oportu- .} . s i
dv 08a 12 de outybro'do cor- - | dos, cﬁtrrsos pontos do pais, | aft e para agradecer o con-- ggﬁ;ﬁ’;:\m;: a m;h" 2 lgggggg :
rente prestando- aten - entre cles, Brasilia, 8elo- ;\ﬂe ve nos foi formulade “FGTS a-recolher - 13T 04 i
mento ag'puiblico a nivel as~ | Horizonte, S3o Paulo, Porto omissio Municipaide: | . pg, recolbet N 347.06 i
sistencial e‘educativo. AlL‘grc. Curitiba, Guarapua-; unsmo deé lajal atravésda -} . 5.209.00
Foram. grestsdos 146 | va; Flarianspolis,” Joinville. CASI da Cultura, para pasti- - B
atendimentos de ¢ Blnmcnau Picarras, Bained...- detnlevenmfemgs .
gem. dos aif 142 foram v Camberii, Navegantes ¢ 'n lamo-nos com o:u«ssod .- L
rificagbes de pr ulagho local. | mesmo. . g, 5 7.614.50
sendo detéctadoy 8- Kip o stand foi montado um Estaintegragho ¢ 61 Szu R
tensos (4 mulf V' éducativo sabre: | coma Comunidade 4 impor. . .
mens). - tizando spectos | tante, pois_dela deps‘ndv af ..
 Ouitrai- odorrént | d Fol {" dulc . Cz$ 257.634.08 .
ram: celalék_ln. colica’ 1rnnl. . -obsef\‘ado que ‘amaioriados | nal. ; U P .
N iV, & feita o e -
B nhamento ao Pronto-Socori | local R g CHUPO DOS :
: roda Hospital e Matemida- | Ieitwra de'ste matertal, mos- ENFERMEIROS DO’ | A——— '
de Mn(en Konder, Bor-. trando hlvez o precoriceito |  NUCLEO ABEn ITAfAL 7| .~ . .
1]
i




IMPRESSO

" Deumizco 0 arocho

- a'populagdo, estd cada vez mais dslants. A nove

. danQ dos dlireflos dos
mmgmmnmowmmanmmmammunm i

. Impadir. a,p(

'cormwﬂodlcadnum.
. Assocfess AABER .

. R COan@hs Hun!dpd.:.

Agaspouncuu umammshoﬂmamaborwaslooona
artraca ¢# 1989 ©OM & aquAizacho da Crise econdmica ¢ 0 Conse~

0ents egravamenty das condigdes de vida, s foram definitva. ..
womtfmdas mmomdndoptbownmo do-Plano Veria™,

umwmmnwn-mmmm
mmmwpm garlnﬂmonﬂm,ospmuegbs
» 03 kucros

A

afela
Jores, de OUNY A regressdo dos investimentos na dra soctal
58 nilote ciretaments na S2Ude qQue se restinge a awnder, 03
agravos mais sérios ¢ ainda de forma precania, - -

A aspirag8o poputar de um Sistema Unico de Setide, pibiico,
STARMO ¢ QUE Garnts. alendimeintos integral a Iguaiitdto a da,

estabslecsu 0,direin. & saide ¢ a uma

Constituicao

N periodo 36 2 a7 da setem- 1
- ..mdnsas realizarso-4 am-Flo-
‘ws.m campus-as Univer-

suas delerminanies macrosso.

&7 -
aapevuhcsouasum-_
clais. € prociso, agora, sponitar ca-
Minhoy PSSR SUPSRE 4 problemé:
tica-vivida nos anos 0. Assim, o
" Iniig de uma nova década, que
’ pranuncia.a virada do séculd, st
. futa- 6.nGsse dessjo do.coktivas
mente intervr nO ProCeSSO &M CUl-.

brasiieo, no sntanto t nexisténaa
<o um contro de convengted na ca-
pul do Estacdio & 43 dificuidaces
ce tranzporte-admo ¢ de infra-es-
frutura nas-demals cidacies catar

. nonsas izeram com Que. a decisda
e sediar o principal erento da en-

de
ciaadios, mes, contraditoramente, conti-
sator privado na rode prestadors 0o sevicos da saude. Mas a

" dinamica ¢a luia de classes na sodedade brasileva nos mostra

‘cional continua e-1smo3 Gue Intervr, enquanto setor

m brasihira 0sse sendo
adind. - R

Na persportiva ds inovar a fof-

ma de organizagio dos, congres-

508, DUSCANdO espacos’ alternati-

vos, mels barates,’ @ cuq soram &

- da.mesms, na debate & projalo da Let Organica do Sistema
.. Unico cw. Saude. — SUS, buscando
- disposta ne Constituicho Estadual ds Santa Cararlnu cdas Consm

avangar om rotagso a0 ja-

twigies Municipals. ..
-, Mais 9o ‘que nm‘m mﬁu«;m Om:nlzwpua
arrancar enier,

magem, organizacio pars <omar 4 futa dos damsis segmeNos.
orgeniza0cs -da sociedate pel dirdlo & saude, organizagao para

8o sewr,: pars.
i socal que o merece. .

* 7 Ssle a0 0e1960,6 .

da nova drecio da ABEN-nacionsl o das secOes. £, portanto, -
um sspago OMvilegiade sara 0 cebala ¢ pars a explicitagdo dos’

dwmmmw- mmpm-mmtsuqouuviséescc .

gunlvﬁd:utodM
- ommmwamuwuomm

§ nwmmm dnsanmdadammagm-m

23Sim, para 0 avango
dnwmeﬂmmmmwmm

serd tamdém espedial parm 8 ABEN-SC qus sedars -
o 4 & do - Nossos desafios
$40 muitos @ nossas condigdes pars mm:wu

Paricipe da vida associstive.

. Dom-mmudc sus.

i Comuituisso Estadual édas

ADketods - - -

de.r dod
CONGTESSOs NOI-JIVersos Estacses

- " da federagaa o N80 apenas nas
. .gtandss cidadoi, a ABEN-SC o--

" mou vnﬂu inlciativas de levanta-
mento das

o fEMa COM CnCo sublamas: .

qm&qoel de Imr&n-

9 na como
" agemes sum da construgio de

. enternagem; nnbusuoedfrem
- & sa000 & de uma

lermagem bvasolelrx para ¢ os enos-
0,

Tk Monedh - As inovagdes da Se-

. "OBHE OS CUHSOS

O Céngrisso olerecerd cursos

" bliidade de inchir nesta seg30 um
' 6SPACO para reiato oo’ upenln-

cias;

. = Qlempo. para a 2presentio

dos trabaihos sera maior: 20 mms-

Ios.para,

qulndm a da lpocuhc&bra:-
Joira.

Para nlngu' sse uu)edvo l'
Subcomissdoe de Ternas construl

og
SUBTEMA L “Realidade socio-:
econdmka do Brasil na aécaoa de

a9 pa!a dscusss0 nas duas pr-
maires fmodalidadas, sando 10 mi-

- nutes. rnpecﬂvammlo. ﬂan as!
| ‘notasprévas;. .

'— Qpiazo pare inscrico na So-

. g80 deo-Temns Livies, seré 0 dia
26 de junho, ultima data para’
Nio

SUSTEMA it: “Situagao da En

" termagem na dbtads de 8O Y
< "SUBTEMATIL: "A saide no Bra:
sitna*déeadn as 80 e perspectivas
para 08 anos 90,

havera Inscrlcio previs com re-

“eumMmo; No MOmento da ricioo
+ “autor deverd encaminher o seutra-
* baiho, np lorma que ¢ apresenterd i
7 NQ CONgGresso.:

SUBTEMAIV: “O

a3 po Conselro Nacional da ABEn-
CONABen em dozambro ce.1988.

© 417 CBEN toré como toma

gane-pmutmauﬁawdapro' .
fissho™.

SUBTEMA V:"Dasafios da on

3 ulmmpamr do maio esirAn
Adishosicso ns ABEn Nacona. s~

- ¢Oes @ demais entidades de emor-

magsm de cada Estado,
EAE I TN

10 mitw--

tomas wres”

. ¢40.00: Temas Uvrey . - qus ‘possibiltem atusiizacdo dos -
v.—ASo@IﬂdllemuLMvsm colegas No campe de sua pratica
" tard corn e apre 9 treha- va o
“hos, dotsses ou e q estd

jun
s colegas as necessidades os
caaa’drea Dara definir o3 cusos.

INSCRIGAO:

A ABEn continvg com a sua po-
Jea de valoizacio os socios e
dntre as vantagens que vocd tem
sando socio da ABEN esia ade pa-

. QN rés ve1sS mMencs o valor 02
Inscrigio no Congresso. Procures
ABEN-SC, associo-se lago; até
30/04/88 o valor da inscngao ne
ABEn #s1a congelado. Para anfer

- mowros — 4 OTNS, para técnico o

erfermagem — 30TNs, pang s

" dante de eniermagem — 1 OTN.

. Embreve vocs recebera, pelo -
corelo, 9.ofimeiro informativo c0

; -1t CBEN qus contara com a ficha

" deinseicao e os vaiores a sarem
paqcs pealcs congressistas.
- Os-~valores serdo reajusiacos
- mensaments, Hor isso, inscreven-
do-s@ com antecedéncia, vocs pa
Qamenos e lacilita a nossa organe
sa .

NAD-SOCICS
. _{Entemeim o Tée-do Ent.)

. NCI$ 135,00 -
7I.. NCz2$180.0¢-

© o Auxde
. (am-dm of ABEI)

. mweo‘\'CB&Mumvwommmlmm dntodoaoscclequ

am-uma das

trsl “OS DESAFIOS DA EN- o ceince;
cantral a umﬂmlﬂde vero.
FERMAGEMPARA 03 ANOS 50, "o &

Tomos discutico.0 quaci do de-

unvomeln do eanneummlo Tulelon. para a ABERSC '.ﬂ”‘

- ‘wocnna de lrabnmo inuumm
prcado am o vabaiho,

nam-o vamhoaaumoamoswlagﬂ uuovkhmm

to em”
m,mse anuelmnn
Enfannaqm instrda 2910
oo e 1960. A
ag Floriznopolis o8 confunta. o ome oft

ezf:s':m"m;,emww

ABER’sc 4:- -

* dem como

soon:pvﬁenasauu 0 Quadro

AABEﬂOoTnbmaFJ!bﬂnmm

coiegas de 1000 0 Brdsit, portanto ¢ hora dc mostrar a cuandave




PAGINA 2

JORNAL DA ENFERMA

LEIA! ATENGAO PARA AS

MUDAN(}AS

. Jusle tnmestral dos va!o-

A anuidade definida
peia ABEN-SC para 0
ano de 1989 terdque sef

o congelamento da OTN
a sua- extingdo-progra-
mada peio govemo. = |

A ABEn Nacional 4 .
definfu novos valores pa
ra o per capta (valor r
passado pelas ABENs
estaduais para ‘@ manu--
tengio. na nacional) a
partirdo més de abril, in--
cluindo a xnﬂacao dope-
riodo. -

,Pensando o™ facxll-,
tar a sua assoc: -0, 4
ABEn— SC estara rece-
bendo até 20/04/89 a

anuidade congelada, ou:
seja, 4 OTNS para enfer-
meiros, .3 OTNS para o
técnico de enfermagem

- 91 OTN para o estudan-

" tede enfermagem; om

cota umca. :
I, Apbs estada!a seré .
suspenso o recabimanto

lendo em-vista -1 pelo-banco, 9-a associa- -
aterada -}.cd0. & ABEN s6 poderd

.serfeita na sede, situada..

na Rua Conseliheiro Ma-
fra, 40 — sala 1005, das
10hasi2hadast4nas:
‘18h; oucom as presiden-
tes dos nucleos da ABEn
em itajal ¢ Tubardo, in-

. formamos também que.
_esta sendo feito contato;

‘em outras’ regides para
facilitat a associagiodos
colegas em todo o Esta-
do, O3 novos valores in-

- DESCONTO.EM:

| FOLHA' Serareajustado’
Jem abiil conforme deci-
.s30. da Assembléja-Ge--
.ral realizada em: 1988,:

res’ do desconto em fo-
tha, Os novos valores se-
rdo; NCz$ 5,50 para en-

- fermeiros e-NCz$ 4,50 -
_para_técnicos (de enfer- ..
_magem. )

Assocle—se A ABEn-’

SC atd odia 20/04/89
pague menos, aprovel
{ando-nossa promogao.
Inscreva-se, previa- -
mente. no Congresso

| Brasileiro-de Enferma--.
| gem: que serd realizado

e Floranopolis,.de 02
a 07: de se(embro de

- cluirdo a- inflagao do pe- |.. 08
: rfodo

estudantes de enferma-

gem da graduagas @ do.

ABEn,. desde 0. pnmelro
penodo

curso técnico.podem ser.-
*36éiaQs’ especiais da-

PLANO DE TRABALHO — AN89 -

. 1.INTRODUGAO - .
""" Neste curto periodo que resta da ges!&o 1986/1989. adire--
580 da ABEN-SC p dar do- .

cagdo no Jornal da Enfermagem Catarinense;
-~ Aptesentacio do quadro financeiro da Al
biéla-Geral, nominimo duas vezes poraio e sel

senvoividas: nos ulUmos dois’ anos oom; vnslas a concratizar " sar

as propostas. spresemadas por ac&laa da campanna elelmral
*em 1988."

,‘\ i

. Este ano naverd noyas e 93 colegas
nas umnas, no dia 18 de agosto, de 1939 -0 9rupo que cirigird
a ABEn-Naclonal'e a Seq40 Santa Catarina no préxinio
€ tarefa da diregda informar sobre o pleito @ propiclar as condi-
goes para a explicilagdo das eoncepqaes de enfermagem e
para a formacdo de chapas,

arlo. .
3. DIRETRIZES BASICAS PARA 1989:

“3.1. Fontalecimento da entidade

— Buscar uma integragso com a entarma

trinio; - de trabatho através da solicilagdo as chefias

de reuniGes com o objetivo de divuigar o 4122
auxilto na sua organizatdo, divuigar as eleiche
sobre as finalidades da ABEN;

ia — Buscar com os
‘Este ang, também, 3 se¢40 reallzard 0 412 Congrasso Brasi-
felro de Enfermagem, portanto, toda a forga da direcdo estar. através gas escolas e centros académicos nosr
incil 4o disposto acima;
dirigida & do gvento na-
cxonal da calegoria, | | . ' A - - Msmgr 2 taxagio no minimo wés vezes
. Este plano de trabalho, levando em. acdo operiodo 55 N1d0-sd em todos os promovi
-80 qual se refere o as i€ cord ,.Siacd0:
intérvir nas q dapolftica» . Fonaleeer o8 nucleos ja existentes; | .
‘de saude e da conjuntura eoliico-econdmica do pais além das — Elaborar um calendario anual de eventos

2. ORGANIZAGAOQ INTERNA DA ENTIDADE.
2. Sede @ patrimonio da ABEn -~ SC ., g

mesa, bancos s mesa gdo tolefons, vemgamw oisposlt;ao )
dos mévela apes ctmlect;ao de uma dlvlséria pam separar uma . .

ares dasade para qoutra
estante na dMsdrIa enua sa!a 3 anla-sall. realiznl rapams

InvssUgat a possnbmdade da ccmora ds uma seda makx
do 412 CBEn; -

—wﬁ.‘q- o

Nos dias 7 a9 de marco

— Utiiizar ‘as diversas

-2ag40, qUando se pensa -

‘Tealizou-se na sede da [.modalidades de ensino | emmelhoraraqualidadeda .~ Constituir Comiss3o Eleiiora: :
ABEn em Brasiia, o' Semni- (exame supilstivo, a:rsore- assisténcia prestada. O escolas de outras 89, Crlar as concicles mws:a”as paraard
naro Nacional sobre Profis- - | ‘qulas, Curso suplstive); | quB 58.0bSeYa 6GUBINIC- : rabaindores & hetiuigtes de satder " ot st @
sionatizacao o Atendente — Exame SUP‘BUV ivasisoladas estio em cur- * ‘= Manier aivalizaco o iivro ae tsigiones; K 3.4. Organizar o rosilzar o 41t C3En:

- de Enfermagem, para esta- _'cméms . /1 50, cada instiui¢io tentan-- . — Manter o8 ‘args PO BSSURD @ ; -CmnpmaComrssao Executiva c041° G
belecer as diretrizes da” §'.3 anos'da atendente na | do resolver asua sitvagdo, ~ — Realizar fimpeza nos g - i dos cctegasnm
uma politica de pmﬁssmna-. enfermagem @ semn que a categoria tenha ' i ﬁﬂ

,"13950- . ... CUISO preparatsrio ¢ de’ no uma :aniapacéo afeliva a N e v tormss o o C 5 don - Canmzui' na elab:ajlé?c%o E:m ]
.repra- imo 400horas - . -7 | nem havendouma coords- - 2 Lo PR B SPCR R desconta " foihada UFSC. — Contribui % o
sentantas de todo o Brasil -cadasto, nocoREn. .. | nagdo e avaliagio do pro- esqu o onta em ana E buit 12 ag
@ das mais variadasinstitul- | " Crar uma Comissio Na- | cesso. * S Hotw - Ca"?gf.’n‘ﬁ'; Sagentos carms apos o Plano - u‘w_a g:::acssne Me'mmmw regmert
Ges de saude, além dos_| clonal, coordenada pela . Verso, sncaminhands nova mma;seo«egas. zag8o do 41: CBER; i
_fepresantantes das entda- | ABEn o eomposta por Fe=, o QUB"SB Q}’" dumaprr Enviar 0.per capta cos sécos mensaimente & ABEn-  ~ — Buscar fontes de financiamento Centrod
des de ent gem. Ao - |~ dos efetivagpa-’  Nadonal; - assoctagso, de modo a garantir o menor ot

- .nal, estabeleceu-se-as se-, ‘COF= L, MT, Grupo de Re-.| fatano. § hm uma = & amidade poders ser paga om uma so-ver.4 OTNs., ¢ amaios anecadago possivel para a associs
QUinle; dinlamzss: _ cursos Humanos. do-SUS, ' a%onzﬁ TR i ng""' (tée. 1OT ¢ corm ;Z';N;':gafémw‘m e estacia
' — Profissionalizar-o MEC & Represent dos ontin 3'9'"05 a lutar ua organizacdo:
atendente para auxiliar de i 39 E..u:";aov . | pela implantagdo do plano. Egm.,;;w e hnm..:’::smw W om 3s. 59'\';\ o da E"""""‘:"'
enformagem a. nivel de 1 .- | elaborado pela' ABEN-SC, jienaes y . tormaeanter 2 prética de oYt om 2
grau, somenta para aque- Em Santa Catarina, a. | como forma do methorara oy em empresa multhacional: " e 8 institic 23 00 Saude. 2
les que estdo na rede; ] ABE_n formulou no infdlo do. - | assisténcia de enferma- . — Busear financiamentg para o3 evenios funto a3 Instituk  rina; s i

lncenﬁvaraeondusso anode 1988e encaminfou | 'gem. Para tamo, 6stames  Ses govemamentals @ financaciora de eventos, junio as em- 4. Plano de Atividasdss das ComissSes:
do H gmu' A Secretaria da Satide, um | solicitando nova gudidncia. Presas e recurses da cmuumdadc. dlesda qus. senr omu de: 4.1.Comisséo ds Educacio:

os para obtengd da
ﬂva dassdada »\BE:\. qus amda esté am liiglo.
22— Secrstariar "

o associado das 09h30min 4s 18 horas;.: -+ .-
- == Manter a contratacio dos sorvteos‘do um comanor.
- == Manter registro das reunides a@ extraordingrias -

: no livrd de atas, manter o fivio espacial de fegistro de atas -
das r d aollvro de m;lstro- :

is o dar.

.-da de
- 3.2. Bandeiras de tuta:

i dernp .

“-=2 Manter 1 secretdria em termpo lnlsgml col atendimenta ’

20s nucleos, entidades de enfermagem o enferr

* tuicdes e escolas de modo a evitar a colisdo &

- ' — Buscar liberagéo do- pessoal de enfermz
grar as’ comissdes do 412 CBEnR, dasenvoive
cunho associativo e participar de eventos da

. CSI"DOdG saude.

»,~ Elaborar retatono da gestao 86/89 e diy
de

: -Acompannar I fntervnr ﬂO mocesso 69

" respeito aos dirgitos oos trabaihadores e rm

4 questio saude; 1
—1‘ i aluta peia i 3
! a C de
518'POSSa ACOMDANhar O Processo;
— Dabater o Projeto do lei Orgénicang §
processo de aprovacio do mesmo, dentro &

1

"defesa da saude da populagio e Gos direitos di

de enfermagem;
.— integrar efetivaments as lutas da categq
b por de vidx
direio a fivre ‘organizagao e por justica sociak!

3.3. Encaminhar o Processo Eleitoralsg:

" plano de profissionalizagio

- Jopoj
« 7
s

. . dos atendentes, com as .
- . mesmas diratrizes. defini-
" das no semindrio nacional,

mas que até o

i ra

com o Sr. Secratario da’
Salids, o lambém estamos- -

promovendo encontros da.

reqléasul(PR SC, RS) pas

' ndQ conseguiu sensibilizar

as autoridades para a im-
portancia da pmﬂsslonau-

agses "

.unificedas como forrna -de

viabifizar esta aspsraﬁo da

mlegoda.

retibuls com ga o

—Pmmwﬂo-ﬂ'CBEm
r&Eﬂl rela;su nprostacéodqeonm aos assodadoaa [

-~ i a5k da
-~ Coordsnacora da Subcomissdo de Saé
do 412 CBEN;

1 S

A2 C de L C
_ —Pmshcéodemmadhmdnawmfmm 25tado para CUrso 08 mestrado.
vésda {(abril, junho 5 = Tentar reestutyrar a cnmssaa oam
- @.5etemore). - - . —A o
— DivuigagZodobala 6 d dontes;
> > O -'

(! TN

11y




. A ,
CATARINENSE: PAGmA 3
Os enfermeirps e , COMum nos pfOflSSlO' gem a reforma sanita-
técmcos de “enferma- | nais de entermagem a' | ria, a.legislagao: do:
“gem do pals comegam | "Viso dé que @ institui- | exerctcio profissional;- |
a mobilizar-sa.para. as | .§30 onde.gxercem.a | cymiculode graduagio.*
sleigbes .garais da | profissaodevaserocar, | (4 Organica do Siste-
+ABEN, que:ocorrerdo |- naldeexpressdodaca- | Un 0, de. Saude. i ~
: o * no dia 16 de agosto do [ tegoria, ndo perceben- atc. .
‘-:f c o de ot RA"' L h .ma’ ¥ ano erm-curso, @ que | doque muitas vezes 0s: preqsamos sa:r da
Te',;_,‘ do'41: CBEN: R " elegera as diregdes pa- | intefesses “da ‘institui- uausura dos nossos Jo- e
hal ... I|:Ta 0 triénio-89/92-da | ¢&0 ndc. sa0 os mes- I caigde trabatho e inter- | conseguindo melhores
B Le. N K . - " eg .
"+ 4.4.Comissio de Sorviqo .|.”ABEN Nacional, Se- | mos.da profissao,. 8. | vir nas instancias onde | dias para a profiss@o.”
plancjamenio; SR qoes Estaduaus e Re- | com isto contribuinda. | sio formuladas.as poil- R .
Ny ' do itmprenss o O guonas para que.surjam lantas- | - ticag, defendendoaen:- |' PARTICIPE -
magam, e e s 9 |77, Como, em toda elei- enfermagens quamtas | fermagem, o comisto, | ASSOCIE-SE A ABEn
moides ; mente nos meses da abril, junho @ setembra;’’ RN @o,dnreta. a responsa- | forem as instituigdes, o | - R - ; :
- Manter coluna no Jornal da En!ormagem Cataﬂnense bilidada maior na defini- g:e PVOI;’C‘a a dlsPet" : ) T .
arapam. - para de artigos clent 1 ¢a0dos caminhos a se- 0 60 fracionamento | - i co e ol -
S ey o v o Soados caba s | ca calocor, mecani: | CASNAROAETORL |
! para divilgago 6os a Comssange < |~ €feitor, nomomentoem | mo eficaz para o seu. | Homologagao de Chapas —.16,06.69
i e S e o com de O do 41 CBEn o : | . Gue elege os dirigentes | “enfraquecimento. . [ ggizes’  16.08.89 -
Jasinst- . uso.dessa espago; _das suas entidades de Precisamos unirno- Posse da Direg3o Nacional - 07.09.89 (CBEn-FPOLIS)
o — Utizas pencdicamente a lmmensa (radh e TV) com os classe. & neste mo- $08°esforgos para fazer - DR ] )
arainte~  mesmos obletivos: " | mento que avaliagdes | frente s dificuidades | ESPAGO PARA DIVULGACAO DAS CHAPAS
Sades de * —Publicar matéria da ABEn nos puriddbos daowas antl- - mais ou menos apaixo- |- que sio comuns.ato- | - o . !
oz & do.  dades e instituigbes; "I nadas, mais ou menos | dos. independente do | '0BS,: Até o momento s6 recebemos uma chapa
.,—DivulgarotrabamodaABEn-NauonalanNeles!adual realistas. surgem; in- | local-de trabaino. e da
soJornal . . — Receber relaldno de outras comissdes e fazer pubﬂca- . 5 hie ja | ABEn-NACIONAL
¢80 fuenciadas por expec- | pOSigao.na hierarqu CHAPAAVANGAR A FARTICIPAGAO
: —_Manter atuallzado os endersvos dos sécios da entidade tativas nio-atendidas; | dos servicos de saide:
agio das o onderego de entidad do nosso s -concepgdes diferentes | Precisamosde enti- | o iyonee
Oquedz ..menic: - : E do papel das entida- |* dades fortes @ repre- | "oy, Mria péreira F. de Baros— BA
T respeild = — Manter jogos de eliquetas ah:allzados. o | des: pauco envolvi- sentativas para obter: | vicepresidents”
— Enviar a ABEn-Nacional a retagso de socios axuanzada -| . mento e desinformagio mos algum Su; S0 . Jonas Salomio Spﬁugo— sc
! da para o davido it d_° fomal e outros im- | © 4y obalho desenvolvi- | nas npssas l_utas ) .12 Secrotério *.
nodo que ’Pressos editados pela direcho nacion: 'do @ das dlrculdades | As eleigdes consti- | " — Erita Rodngues dos San!os —0OF
. — Receber matéria para publmq!o doJomal da Enlerma- Airadas. . riemess num, dos mo. 2 Secretédlo
ntervit nO . gem cem,mensg' = . enco e " .00 K -
cipios de . ¢ — Tentar patrocinio para o Joma! da !evmlgem Catan- : = Omomento.é. OW | mentos de aglutinagaq -_TMm D%B Sam?s A'V% ~CE"
:alhadores  nense, e . tuno para uma avalia- i - e reflexio, por.isso a | 1¢ Tesoure ™ i " DF' .
. . Gao do papel desempe- | - importancia delas;* gdrTr Gonqahre‘ es a'scaren a5 — Ry
‘os demais - 5. METAS: -~ : nhado-pelas nossas.. ©.Movimento: Paru- Ma::j‘;‘s’ b (';, vo smm— NG
220, 960 | 51 Em relagao & aede o patrimnio: entidades de classe. © |- Cipagao'traz em seu | ooy Vil aee.
* == Realizar reforma da sede até abril/89;- " Entendemosqueas.| idedro aproposicdo de _'Frm valda de orwe"a_ AN -
— Investigar msmno xmoblllann sobrs nova’ sade prépria ‘entidades de classe de-. '. transtormar a ABEn nu-- C. de Publicagdes e Divulgagio
5000 00 ?:62. S;::ﬂ::l';’;;zsz arias. | vam ser o-canal de ex- | ma entidade ds luta ¢ | — jane da Fonseca Proenga — RJ’
3000 plek Secre! - -
expressao - Realizar impeza dos armérios o ﬂ‘abga‘;ao ca docu- p{esséa de “:ma fnrggfe dafasa da enferma & ws?Wda Siva=~BA
: mentos atd abAlgg; . 520 @ que isto some ~gem. - —Nak Fabio
- 5.3. Em relagdo a tesouraris: ocorrerd na.madl_da - ALAB En—SC e a c. de Educagdo - "
. ‘ — Apresentar aog s6cios e a diretoria 0 balancats doexer- | | exata em que 0s prois- |- ABEn-Nacjonal iem ; — - Maria Auxilladora CPChns‘mlaro— G
‘osigao das ;’dghr;‘ g: 83 a0 do onml:l.'nmw’nu?r:n:e 59 em 2ok e 1989, | sionais a ela se vincu- |- conduzido dentro deste Ce"gf de E;:“::’ SE;SE“I‘“ sa em
2-estrutura . 5.4 Em reiagso 8o - larem, f y “principio, intefvindonas .| ~+Mara das Gragas O. Crossetti-— As
* — Realizar peio menos uma muniAo nas pdndpah insttuk .}, Na enfermagem, .a s'mawes' ondea enfer- Conselho Fiscst -
nissdo Exe. 5008 Smpregadoras da Floriandgolis & cidades-poio (que 1om |, existéncia dg uma enti-- | magern esta envolvida, — Abigail Moura Rodrigues — RN
. . nucieo 2200 da ABEN) até fuino da 1989. . . dade de dlasse forte @ | como por exemplo’a | _Mauro Antonio P. 0. da Silva — SP-.
e nag — ReuniSes com cantros académicos até junho de 1983; representativa ainda-{ profissionalizagéo do . |- —Rajmunda Teodora da Costa-— PA.
@ N organis i G
— Elaborar calendério ¢ eventos atd abel de 1989: n4o & uma realidade. E alendente de enferma- ' |
fincipios da _ - — Buscar (iberacao dos colegas para i doar
108 colegas  CBEN e para demals atividades atd maio de 1989. . .
oot edelatarpdriaites MENINGITE EP!DEMIA EM SANTA GATARINA.
Wbam‘” a. - —Constitur a-comissda eteftoral sle margo de 1989;
) — Divulgar o calendario eleftoral até abril de 1989, OOLEG AS. nais 6
5.6. Em relac4o 20 412 CBEn: OS o emiolbgicos 8. 2dos o Sra- - 36 casos : . Fonte: Diretorta de Vigilin-
‘adfes de en- - Compor a comiss4o execuliva em lamm da 1989 o em:u pos) . ;;:eo cos 8 resiz - an g daouurs ativio- cia Epidemiciagica
sste ano, du-  3.7. Em rolacso & C de.€ ® Pesquisasm vivendoma i " tre 08 estados, ¢ res- .| glaw: 28 casos do DSP .
'SantaCata.  #hfermagem: séria de meningllo em nosso saltar que.no ‘mornento nio se 1 Memnqm viral: 364 casos | Senigo de Educa-
: —Pubﬂmraaanaxsdoxw.)csawsmmdafm . Estado. dxspo,devamcompwvada- Assim sendo. solicitamos o : . ¢Aoem Saude .
8. AVALIAGAO: Em 1968 foram noilcados | mente oficaz ¢ Roéraca petas . mpano. e todes. cs colegas
OP‘amerabalMdaABEn-SCMavalladoemduas' 377 casos, para uso Na pais. pmnmpu«!lduwna-
stapas; a.sasosponooooonaum- A doenca sondo |.mentos nalta,
9 Bem-Estar - g)pnmmelapa_ “les, onde o limite MAXIMO es- - gfm,guﬂad. 20% dos P visando minimizar nsotuacéo
; L anﬂaﬁommuwmnmmﬂlws " perada para esta doenca em cientes com; doenca. ]
wudou-se dg . b)sequnds etapa: SantaCatarina, orade4cases codammem pan 6b. . -~ € Is30 s0 faz com informa
Y ; avwnwmwegmmm«'mm» - por 100,000 habitantes. 14 apn . Pﬁ.'!d‘m'
T sembléiaGeral; . Es&:ls,:om;::m m":_ .L:d,m o dasitue, | e precoce, tralamento ade-
4 dos aten ermwage:t.hsmwmdl~_ Estado ¢ a il B agravamand " | "guados controle dos casod.”
;. b w”‘ juiho & novemnbro.: Al 050488 &1t e casos Vamos participart A-cola-"
M As ° - boreg0 de profissio:




PAGINA'4 -~

JORNAL DA ENFERMAGEM CATARINENSE

ABEn-encaminha Lei Organica do Sus

l— lntroducéo N

A nova CONSTI‘I’UICAO do
BRASIL, que entrou em vigor
na dia 05 de outubro.- da 1988,

- tuinte”, & um. desdobramento -
. do.texto constitucional sobra
. satde, espsciaimente dos art-
: gos 196 a 200 da Constituigdo.
Fazemos a seguir

pole utiiza como citéri fonda-

" mental'a organizacio mslltu-
| cional gsograﬂw @ naoaonga-

nizacao reg:onallzaca a panﬁr
GLio-ex

de

¢des gorais prelimi-

um conjunlo de leis comple~
mentares ¢ ordinarias para de~

nares s0bre este aneprojeto 8
propostas de emendas ou

rathar e ¢i i L]

para _debata_ pela

diretrizes cor | A
Guestdo da sadde ¢ uma detas
2 os projetos de leis compie-
mentares deverdo ser apre
sentados ao Congresso Nacio-
nal no maximo até o dia 05 de
maio proximo e votados no ma.
‘ximo at¢ o dia 05 de outubro
de 1989 vindouro. |

Os Ministérios da Saude . 2

enfermag

1— Consldamool Gerais:
a A proposta-de um.verda-
deiro .sistema’ unico, estatal @
organizado para atender as
necessidades assistenclais de
sauda do conjunto da popula-
4o drasileira, fcl dervotada na
Consululnle

da Previdéncia e A:
Social, através do nucleo de
estudos em saude publica da
.Universidade de Brasilia. pre-
‘pararam um’ anteprojato da
“I.¢l Organica do Sistema Unk
co de Saude” B estio apresen-
_tando para discussao em todo
o Brasil.

A ABEn, durante a reunifo
o CONABEN, em Brasilid, nos
dias OS5 ¢.06 de margo passa-
do, realizou um primeiro deba-
te o distribuiu cépias desté an-
teprojeto para todas as se-
¢Oes.

0 CANABen também dech-
diu que a Comissao de Legis-
-lagéo da ABEn-deveria coorde-

.|~ @ avango e hege

alivre Ink:laﬁva privada no se-
tor satde, assequra na pratica
ia do-mo-

- devarid

e demograﬁcas.

¢ A proposta desle antepro:
;eto é, no geral bem

'des'!a ecom d;ﬂnk;aa precisa.
“ No tocante a relagao entre.

publleo a 0 privade conside-
ramos indispensavel introduzir -
(i Prazo para que a rede de
servigos publicos sefa sufl- .
ciente para atender ¢ conjunio -

.da popuiacao trasileira, .
de

CONSTITUINTE ESTADUAL

" PROPOSTA DAS ENTIDADES _

At 12— A sauce 4 direito da todos e dever do £stado, asse-
gurada s0ciais e que visem a
reducdo do risco de doeNCas ¢ OUDS agravos & O acesso uni-
versal @ iqualitdrio &s agées e servtcos para a sua promogio,
protecio e recuperagio,

Parégra'o Unico— O dlrelto a saude implica para o cidadso,

i — P

avangando signifl-

'carivameme em varias ques-

\Ges, porém com problemas
Importantes em trés aspec-
tos fundamentais: rocursos
humanos, particips¢#o’ po-
pular @ relacﬁn publlco ® pri-
vado,. .
No- (ocame 108 recursos hu-
manos. verificamos enormes
rragdidades na proposta.o que
Aapratkca, maisuma vex. pods

L inviabillzar qualquer reforma

mals ampla, poi8 OS recurscs
humanos sio a mofa mestra

" delo hospitatar @ empresarial
de satide vigents nopals. .
Esta realidade. confirma quo
alnda temos peia. lrente uma -
_grande jornada da. luta, poima
‘para conquista de um Sisterna
de saude no Brasi, " efstiva-
_mente valtado. para as reals’
necessidades, do saude da. po-
.pulacao.. @ gerido-tom, uma
" ampla participacio e controle
. popular.
£ preciso estarmos muito
“atentos para o fato do que en- -
quanto.di i a necassi--

nar estg debate @ a i ven

‘- dade @ de uma re-

-$80 da ABEn neste p
ramieste sentido, estamos - en-
viando estas considerag6es
preliminarés para subsidiar a
.discussdo nos estados o'
aguardamos 0 envio do retorno ”
deste devate a sugesides para
' qQue possamos preparar as
propostas da ABEn para de-
. fends-fas junto 2, Congresso

* Nacional »
At do discusses imadia:
“tas e sug que d

forma sanitiria.no Brasit o se-
tor privado avanca e 5@ conso-
lida como a.modalidade hege-
- monica da assnsleneh a sau-
: d o -

b.E lnegével. do ponm as
vxs!a logy eda'ovm\ﬂacéo um
"avancano taxm constitucional
@ nesto anteprojelo da. 'L

" ser enviadas até o dia 30 de
abrd, recomendamos qua se-
_ Jam laitos debates Jaaprofuns’
. damento, mai§ amplos durante:
a Semana de Enfermagem’
“deste ano, preferenciakments, -
- ocoma pnnlmpa;aa de outras
entidades do cslor sauda v
‘sando tambérn, uria paiticipa-’
¢A0 efetiva nas eonsmuimes
sswmals.

n— Amﬂsl Prollmlnlr 9Glo-
bal do Anteprojeto:

Q anteprojeto de “Laf Orga-
rnicado Sistema Unico de Sat-
:d¢?* apresentado” pelo “grpo -
de Sessoramegto para sla-
'poracw da leg}sl&qéo sobre’
uridade:

pradca socﬁl eoncrsu.

 Ester ava.ngo eftd epresan
(ado principa!msnxe. pefa pro-
posta de |nm9ra¢60 dos servi-
£0s putlicos numa dnica rede’.
de gest® coordenada e des-
entralizada de ;enlq‘os de,
“sande e pela ibilk oa

contzibulr para subsidiar o de-

bate na enfermagem, também

estamos “apresentando algu- :

mas propostas de emendase |
* acréscimos a0 anteprojeto..

- .1. Recursos-Humanos:,
.a, Profissionalizagado, median-
_1e.capacitac3o, dos atuais ra-

bahadores de saude at90 ano
2000 e contratagio pelo SUS :
apenay de yabalhadores pro- :

“fi ssionalizados.

das <o saddes ) Brinstuiglo de olana unicq,
1=P ais problema ] ional de- i

*.a. Néo prove’ uma ampla po- | -trabalhadores. de salda do .
lmca de proﬁssionaﬁzac& dos SUS e:equivaléncia para-os *

para- os-

da enfermagem.,. mamemo na
pratica a atual b

de saivde da re-
de-privada contratada. .. :
K3 i da‘ca:ga horéna i

inaceitdveldo. medleo espacua-
listag o atendenta. do enferma-

gem. Sem priosizar estaques- '

130, & impossivel promover um
impacto | pesitivo na qualldado
da assisténcia.

b. Ndo prevé uma valoriza-
cao‘adequada dos recursos

‘e monomia salarial entre as c2- .
tegonas profissionais de acor- °
do com os niveis superiores, :

médio o elementar.
' ¢.Jornada méxima de 30

hofas semanais e mcenuvo 3’

dedvcacaa exclusiva: -

-8, Ingresso excluswamemo .

‘publico. ¢

te a instituigio-do- planos de
‘carreira @ mantendo a estratifi-
cagdo atualda politica salarial :
(isonomia por. pmﬁsa a.n%0
por nivei dg formagio), repro- -
duzindo a realidade atual do
mercaco pnvado

. Prevé 'uma divisdo inacek :
tavel do sislerna formadoi- ds
recursos humanos, ficando o -

sistemnareqular d¢ ensino com:
aformagio de nivel.supel 'DI:

ensino,X. seMgn ‘deve’. ser en.

frentada outras lomms e

. Na tocama 3 anlc:pat;éo
popu(ar o anteprojeto pravé

algum controla efetivo sobre @

por .
= 1. Eleigao direta; pelos traba-

inddores de saude e usudrios’
dosocupanies de todos os car-:

. gosdechefa, exceuws de ni

‘vel cemral a0 nlvel naconal,.

estadual & municipat”
" 2 Gostdo do SUS:
Composlcﬁo ngartite{1/31
-cada) dos conseihos’e instan- |
cias delberatvas o SUS? -
-*.a. Governo:{feder:
dual, municipal) :
. Trabaihadores da.saude:
:| através da suas enbdades H
< Usbarios. dos sefv-qqs de;
. entida

A partir desta analise pfe»—-:
minar, que esperamos possa

ag
™ condlodes dignas de trabalho, moradia, ahmemacéo edu-
cagao, transporte; lazer e saneamento basico;
11 infarmacio sobre o risco de doenga @ morte, bem como
a promog¢io e recuperagao da saude;
il acesso a terrae aos meios de produgao;
¥ ¢30 da-meio -nele

lrabalho"
V= op;éo quanta ] tamanho daprole..
oA 22— AS agles e sarvitos de’ saude sda do natureza
pubﬂca wbendo a0 Poder Pubhoo dispot, na forma da lej, sobre
Ao acad, G40, Controle @ exgcu-
Aot

CAf 3= ‘As aooes '3 s&r’vmos publmos de saude- nn(agram

o do

um reda
Unico de Saude,. organizado de acordo com as seguintes dire-

| — 20 polliica, admir com
dlre?Ao Gnica ruAmbno estagual @ municipak
tal com prioridade para as acées preven-
tivas . oolo![vas. sen prefuizo das assisténcias o .individuais.
. adequadas A realidade epidemiolégica;

* Nl — participagio panitaria em nivel do decisdo de entidades
representativas de usudrios, trabaihadores de saide e governo,
na fomulacda 8 contsols das politicas de satde, através de Con-
l'allos Pennanente @ conferénciag de savds, no Ambito muni-

cipal..
An

efr

Somsme e caso de eompufzgada inexisténcia s
do

. servigos pi L)
Sisterna Unico de Saude !nsntun;ﬁes privagas, segundo diretrizes
deste, mediante contrat de direito pubﬁco, sendo dada a prefe-
réncia as entidades sem fins jucrativos. ..
.12 — E vedada a destina¢io de. recursos publicos para
aun ios ou subvengées i3 mskxtuu;ées pnvadas oucom ﬂns lucra-
tives.

" § 20— 54 serd permitida a-destihagio de recursos publlcos
para auxilio e subvencses asinstituicies privadas sem fins lucra-
tivos-e que panicipem do. SISTEMA UNICO DE SAUDE, apés
aprovagao do drgdo eoleglado previsto no art. 3, inciso it nos
‘ermos dalel.

*Art 5¢ — O Sisterns Unco de Saudc sera financiado com
recursos da Sequridade Social, da Uruéo do Estado © dos Munici-
pios, além-da oulras fontes,-

§ 10— Q €stado.s os licara imente,
nunca menos.dg: - 15% -da receita mbu:ana propria para manu.
tencéo o desenvolvimanto das agoes e services de saude,

§z2—0s r9Ccursos | nn.;ncenos do Sistema Unico 2e Sauda

Um FUNGo da Saude, gerenciaco peia, Se-
cretaﬂa Estadual de.Saide s terrnos da lel:

Ast, 62 — Ao S';stema Unlco de Saudt wmpem. aiém de

outra.! atnb.ucbes . s
Y @ fiscaizar es! abeledmenwsde sagde, pfocem-
msntos, prpdutoa Q. sub:mncias dg interesse para a saude, e
8 he-

moderivados @ outres lnsumos
14;0 vngﬂanua Itana [
epvdemblbglt:a .COMO as da sauda do trabathacior;

If).— Qrdenar a‘mmacéo da. Dovnk:a de recursos humanos
X na arepda sauda‘ U

|V V- lnuemenw -emsua a;es ce acAo, a pesqmsa eo desen»

tecnologla

rade privada
gueira @ lngenurdade pensar
que é possivel um ampio con
trole dos servigos de saude do
setor privade & empesarial,
onde a légica maior.¢ O ucro -
‘&0 retomo financeirodo capitat
Investido @ ni0"as ‘necessidar -
des ce salde da pewlavao.

- Mesmo assim, 4 descentra-
Izaﬁo Imearanmun&o esta
dos.g munidp!os é discutivel, ;

Vi e . . . a 1. Anvi
‘€co - igdade -g o
mo : da

‘salde o prestadores de ‘servi-
¢os. Para uma efetiva pamd-

-pagio popylar. 4 indis
uma composacéo dx(erome

. sllal_

JORGE LORENZ&'I'I’!
-‘Coordenadar da Comissko de
= g_og!;!qqip ds A§En - _Nngionll

opmdoos_-

OBS.. Informaq;ées -] sugostbes envlar para a sede da ABEN-SCou : :
dlretameme paraa sede da ABEn-Nacfonal em Brasilla, para a
C

compr

a, bem oomc

- Q
. controle do seu teor T e aguas
- para o'tonsuma humane; :
Vil — Particlpar do contm!e eﬁsw!zaﬁo da producao. trans-
pone eguanda eu!lﬂxacao de substancias e produtos psicoativos,
toxicos e radnoatlvor

e n Y= ar na protécaa do msio
- [} a8 condic6es 8.0 de
xrabalho- . -

X~ leta, p e h de
sanqus e-seus donvndoc

— Colotar, aea'npanhal. avaliar @ dlvulgar os dados de

interesse o dos 608 de sav-
.de, )igt'wsm do setor pmado .

de
a lniarmac;éo da powlao;eo .quanto as. fownas de, prevsnﬁo .

A Xib itica de. h quo inclua
"Plano dd Cargos @ Salarios, admissao alravés de concurso pubik

co. @ valol 0'da dadicacio exclusi.
At Sistema- umeo de Saude sarﬂ guendado através
de uma unica ds Saude; cujo
0 Deliberati se:a C iy de Saude.

-——-An. 8.+~ 'O estado..no prazo da 5 (cinca) anes, assumicd .
S servicos pela reds a

.. A 9 Leis complementares sobre os p ediretizes
estabefcidas para 4 sayde serda editadas, no prazo da 12me-

’su. promuigacdo desta Constitul

nleo.‘—ces!ano no prazo de \sndlasaeuntar

d;:a Const. nsmu»;ao. 1mplamara em leb 0
aligo 3t de




