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Escola de Enfermagem "Carlos Chagas'' 
BELO HORIZONTE -;-. MINAS GERAIS 

Visto 

FICHA DE INSCRIÇÃO AO CURSO DE ENFERMAGEM DIRET ORA 

NOME ; _ 0~1:V'ii~~-d> r:cCXJYf:;;;:k~~i~;~ _ k-------- --- ------------------------------------------

( Bel o Ho ri z on te Jl,~,11,:J\N'.<Q .d?sY~ Q CÀ.&~o ~ 
) ..... ..lk.ct ....... 0. .~~ ..... li..~+~.~ ...... ~J...1 .. Q:. ........................................................................... . 

ENDEREÇO l :.:ra .... ......................... : ...................................................................................................... .... .............................. .......... ... ........... . 

PARENTE PROX;:; ;~ ~~~;~~;~~~~; ~~~~]{;~; ;;~~~~gQ~-----------------------------------------------··-----·---
PARENTESGO ..... G..h.r.0.~ . .0 ............................................................ PROFISSÃO .. :··· ···~ .. \A.t.w.t- .................. .. ....... .......................... ..................... ... . 

{ Bêlo Horizonte ~'.J& Bi!,/)k ~ ÜMM"jü ~ ··---·- -- ---···--··----·---------

ENDEREÇO l F::~ ~:~~ ~:=,~ ~~~- __ : _ 
\ . 

P AE .J.h.w.v.w.Js.~.Q.~ .~l.~iv. .. 3.~.· (. Vi.V o ... o u .... f a l .e.c i.do··········· ·· ············································································································ 

MÃE i:;~J~~=Q\x]lti~:1

~~9;.b( Vivo ou fale e ido PRO p IS SÃO ( &0~1'~ ~ 
Endereço ~f J;JÀ.'.':_;;·~=Th~!&~'.__::c_G.~~ 11(1/) ________ ·------------ ------------------------------- ------------------------- ---------------

NUMERO DE IRMÃOS ....... :/ .................................... ............................... IDADES DOS VIVOS ...... ç)_ .. 1, ........ 1 ..... ! .. .'5. .. i-•.. .... il. .. ;>_, ......... .................................... . 

Mencionar tres nomes de pessoas de suas relações com os respectivos endereços ................. .. ................... . 

Tu . ~ 4 _t \ CJ . , 
................ ~.~ ......................... r.cv..QJ'.v..ç .............. ~Q./. ........ V...9.J.Y.\+..~ .................. MA~ ........ ·····································································································-· 

... ~ rv .· .... ~i ~ .Y\-0 ....... ~.AA.J\l(M) .............................................................................................................. ................................................................. · ......................... . 

... ~ .. ~ ........ 1r.~.Lr.v.Q_ ...... ~ ...... 1tJt ..... JLÇ\ ........ ~ .. ... ~~.b.c.0.~ ........ &. ... n. .. G .. -................................................... , .... ... , ........................... . 



DADOS E CARACTERISTICOS PESSOAES 

NAGIONALIDADE .... Jlnr.~.~ ......... .. ..... ...... NATURALIDADE ..... \SJ.C.V%J.Ç1/.Y.yÇ\······· ·· ·················RELIGIÃ0 .... ~ .b~~Q\ 
1 

j Data do I Nota ou N: 1 Certificado 1 
ESCOLA E INSPETOR FEDERAL -----'--Duração I Exame Decreto ou Diploma 

-----~.r-~-· .. ~-,~~~~~~~ .• ~ .· .. ~~ ••• ~ •••• ~ •.. ~ .. ~ .. - . . . .. .. -..... -...... -..... -..... -.... ·-..... -..... -.. ... -..... -.. ... . 

Data 

INSTRUCÇÃO Secundaria P::~~:;0 { :::::::::: :::::: ::::::::::::::::::::::::::::::::::~.-.-.-.-: . .-. .-. : ::: ::: .. ........ ........... - ···· ····· ·· ···· ··· ··· ··· ··················· ······· ... ... ... .. ....... .. .... ···· ···· ········· ······ ··· 

Superior................................................ ............................................................. 1 . 

•······· ··· ········ ········ ·· ··· ·········· ·· ·· ······························· ······ ················· ·· ····· ··············· ······· •••······· ··············· .......................... , ..... ............................................... ················ ··· ··· ···· 

IDADE: .... , ... ~ .......... ,Dia ..... ~ .. P. ... .......... Mez ... .t...Afv.{~ .. Ano 1..to. . .1 ... ESTADO CIVIL lu.b~o1:~ N.º Filhod.:'\.\ .~¼&ractes '-, .. tO,.n1 
RESPONSAVEL POR ELES EM SUA AUSENCIA? ............... . ...... .. ... ... ........ ..... .. ........ ...... .. ..... . ..... ........ . .. .. ...... .. ··············· ··················• ······· ·· .. ... ... .. . . 

p:~~~: a::::::~::E:: ~u;:~is::o :N~1~;:~~:~~.~ .. ::bãI.' ... ~~ .. i:::~~~t:\:de. do .. cur~.~' .. ~~·r···s.~

1

~ .. ~til . á .. ~

1

~·~·~·~i.~.~-

HOUVE ALGUM FATO EM SUA VIDA QUE DESPERTASSE SUA INCLINAÇÃO PARA A ENFERMAGEM? .......... ~Á.rYY'v.. 

TEVE ALGUM PREPARO ANTERIOR OU PRATICA DE ENFERMAGEM? ..................... ............ .......... ....................... .................... .... .. ......... .......... .. ......... .. . 

ONDE? ··················································································a5..···:························ ···········a·· ···· ··· ··· ··· ······ ········ ······ ·········.········ ···· ··~ DURAÇÃO ...... ... ... ·.·········· ···· ········· ··· ··:·· .. .. ....... ...... .. .... ... . 

TEM RESPONSABILIDADE DE FAMILIA'l ..... ~ .... ... .... Quais? --~.D.M'V~ .. .. . W0'.\.i. ... q ... . i .. CYYY.W\A-J,q .,,81-:\·~ ·············· 
OONCORDA SUA FAMILIA OU RESPONSAVEL COM SUA ADMISSÃO NESTA ESCOLA? 

PODERA' PHOVER A'S DESPEZAS DO CURSO? ... :IJ.UYV\t ................... .. .................... Recurso Pessoa;;·.·::::}§~· .. ~···.··~~:::: ::::::::: :::: 

~ : :

1

:\~ ~· ··~~~;·~~~~~··· ;~;~~~~·~·;:···~·;i~~~·;~:···~~:~;·~:···:·~~~~~. : :::::~i::i:~~·,··~~;~;~;~:· ·;~·~~cio~ . ~~·· ~·;·· li~;:~; .q~;,~:::~::~::~ 
~~:~ :::::~::~Ã:u E~:;;:A;:::::::~:, acJ ::;;;::·\i:;~~;·:;~~;,;:···~;,~;·~~;··.~;;,~;,;;·,j~;{~jk··~~~~··· 
QUAL TEM SIDO SUA OCUPAÇÃO PRINCIPAL? ...... .. ~ .. Q .. 0.f.'0.&b. ....... ~~······ ... .. ........... .. .. .......... ..... .. ..... . ............... .......... .. .. .... .. ..... . .... .. ............................... . 

OCUP AÇõES ANTERJiORES 1 DURAÇÃO 1 NOME ENDERE ÇO DO CHEFE 

·------· -- ·-·-·····-······------- -----······· ·--·······--·····-······ ····························· ···· ·························· ·· ·· ········ ··· ··· ·· --···· ···· ········ ················ ·····. ······· ······· ··· 

PROMETE OBEDECER AO REGULAMENTO DA ESCOLA? ... ~ .~ ····· ··········· ·· .. .. .. ................. ..... ......... .. .................. .............. ..... ..... .. .. ...... ... .. . .... . .... . 

::::~,:::111:~c:i::::iv:&::;ª'Ç~º .. T:~p:::M:qT1tÃ~c:;T~t·;R10~IS;<o, ..•• ~:~ ••••.•• , 



ATESTADO DO MEOtc·o .PARTICULAR 

Peçp a testa r a quanto tempo conhece a candidata, quaes as doenças que 1 oi acometida des~e a 1.• !nfancla, doenças transmlss1ve!s, intervenções ctrurg!C"as, 

"defeito•s físicos, condiçõe·s actuaes da pele, sistema nervoso, aparelho respiratorio, circulatorio, digestivo, genito urinario, peso ... ... altura , ..... vacinação anti-

v ariolica .. .. . . ... . .. vacinaç_ão antitifica . . . . . . . . se houve algum caso na fami lia em contato ou niio com a candidata, de : Tuber.cnlosc . . . . .. . ... Epilepsia . . . . . . 
(data) (data) 

• • . . . . . . . . . . Db-eu~a·s 1ucnt1res . . . . . • . . . . Cunccr . . . . . . . . . .. . Sifffis . . ..... . .. . .. . 

ASSINATURA 

ENDEREÇO 



ATESTADO DE DENTISTA 

ASSINATURA 

ENDEREÇO ... 



M. 2 
SERVIÇO PUBLICO DO ESTADO DE MINAS GERAI S 

HISTÓRICO DA VIDA ESCOLAR 

Aluna- Liberalina Soáres de Araújo Góes 
Filha de- Manoel Soáres finto Filho 
e de - Liberaljna de Albuquerque Finto 
Natural de- rão de Açúcar (Estado) 
Nascida em 20 de Fevereiro de 1909 

... 
Alagoas 

I niciou o curso de en fermagem em 9 de março de 
a presente Ccta os se=~ i ntes exa~es: 

942 , tendo prestado até 

Exame Vestibillãar................... Gr •••• 63.......... em ••• 1942 

SERIE A -Preliminar 
~Etica e Hist6ria da Enfermagem 1.~ 
5'Técnica "'· ª <,, 
J Física e Química - 8 
~ Cálculo e Solução -1 o 
ri Higiene , r.> 

1 Anatomía "'· 
i Fisiologia r v 

~ icrobiología to 

SERIE B -
~tica ~ /i 
Técnica 9 
Fatología Geral 1 

tt· Interna 1 o l. 
n Cirúrgica g 

Fediatría e H. Infantil ' 

SERIE C 9 
Pesquizas Clínicas 1 

0 
Técnica de Ataduras ' 
Socorros de Urgência ~ 
Anestesía s. o. - ) O 
Matéria Wédica 1 
Fisioterapía " 
Ginástica J 

SERIE D C/. & 
Nutriçao e Diet~tica -
Doenças Contagiosas °I 

\ 

Ginegolog ia 7 - f 
Obs}etrícia e H. P. Natal 4, 
13-nfn'~b·s te·t ri-c-±-a 1 

SERIE E 10 
Tuberculóee -
Doenças Venéreas 1 J '-J 

Oto-Rino ~ 
Psiquiatría 
Oftalmología 

SERIE F 
Higiene Escolar 
Antroporr.etría 
Higiene de sáude Pública 

/ 
/ 

Recebeu o diploma em 6 de Dezembro de 1944 
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Instrução anterior: Curso Primário no Grupo Escolar de Maceió. 
Cusro Particular preparatório ao exame vestibular. Aulas particulares. 

Secretaría da E. E. "Carlss Chagas", em 27 de Junho de 1945. 


