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ESCOLA DE ENFERMAGEM 
ENDERÊÇO : 

FOLHA DE ADMISSÃO 
' 

A candidata deve ler com atenção as perguntas e respondê-las 1 

cuidadosamente em seu próprio benefício. 

Data. >.!? .·*- -.(' ~ .. . . . 19 tf')-

1. N~~e d:J/~ º4°JZ::/~ ........ ... .................. ................ . 
2. Assinatura .vl/tiua d~-~ ......... : ....... .... ... ... .. ........... .... . 

Á1 . - -~~~ 6-
:: ::::d::c~:r=fu am4 o / :~! sidi~~o· ·~: P.. ~~~~~ . ~~· ~·s·c·o·l·a· -~~;~. ~~;. ~~·t·i·f~~~~~· ·e·~.~~,~~ 

d~.º~º]ti4Á ·.~ .. ~ .-.. ... . · ...... ... .... ·················· ··· · 
... -~ · -~ -.cAtl.;, .J.6."J . .... -:-.. if~ .... ........ . ..... .... .. .. ....... . ..... . 

5. Data do nascime~toAf tj(. fu:nkJ/.!.J.! Local do nascimento.~~~~ , " ·. 

Estado. á(. oJI~. F . . . . . . . . . . t/ r · 

6. Pêso .. . Y,,/,.3/l. .................. . ... . . Altura 4JJJ. ........................ ... ... . : . . . 

7. Côr . .. ~'# ._ .. . . i'J ~· . ... ....... . Religião. 'Í~ ............. ........ .... . 
Nacionalidade . ./,~ ........... Nata .. . ......... Naturalizada .. . .... .. . .... . . . . 

8. Estado ci Yil. ~ . . . . . . . . Tem filhos ? .. . .. . .. Quantos ? ........... . Idades .. . ... . . 

······················ ·· · ·········.· · ·~ ·iJ·········· · ··············· ................. . 
9. Nome do pai .V~.~ .. ·. . .J~· ·· ···· ·· ·· ··· · ··········· ···· ····· ·· · 

Da ta do nascimenta.U dl . .d,( Af.fl.!. .. Localidade ... ~-................... . 

Nacionalidade .. . ,Vt~~w.iv.u- Naturalizado .................. . 

Enderêço ...... ....... ........ ..... ......... ........... .... ....... ....... . . .. . ........ . 
. . 

Instrução .............................. Profissão ................ . .................... . 

Onde trabalha ? .........•..... . .. . .. . .. Enderêço ......... . .... . ....................... . 

10. 

Se falecido, darª. causa m~ 5,} is 'Z1' .~ .. ~ ......... ........ ... .. ........ .... . 
Nome da mãe .c/..kut .~~ .. ~ ............. ... .. .... ... .................. . 
Data do, nascimento"l'~~~...-1.f?.JLocalidade ... e/~ ....... , ............... . 

Nacionalidade .. . ád.~ ........... Naturalizada ..... . . . ........ ~· .............. . 
/,) . I , /} ):1 (} f ,../// / 

Enderê~o f.NA,O:,~~ .-. ó':' ... .. ,In~trução . v'Xftl .o?.~ .. ~ <,/Ir. . .•.. .... . .• 

Ocupaçao anterior ao casamento . . ~ ....... . ................................ . 

Ocaupação atual .. ~ ........ .. ......... . . .. .............. . .................. . 

Se falecida, dar a causa mortis 



,,, .. 
11. 

r9fl, .tJJJ ,J' &!Í/ .. ~ Nome do tutor ou responsável ... ~ r/"..,l,(,oM.,t; .. ~ - . ....... ... ..... .. ... . . r (,:) / r.... Parentes e o . . . . . . /.VY.lA./. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Profissão . ~ . . . . . . . . . . . . 

12. 

Residência .. ~-r r~· e . J.-, . .... ...... ... . ......................... . 

NOMES DOS IRMÃOS DATA DO NASCIMENTO INSTRUÇÃO PROFISSÃO 

14. Informações referentes aos cursos que freqüentou: 
-

NOME DA ESCOLA ENDERÊÇO DATA ENTRADA DATA SAIDA MÉDIA 

p~~~~ 

~ 
-----·--

~&~ ~ 
. 

~dr .//91/tJ LR-W-1/J (J' -

- - --
~t.e&~l_ _ ,,.,., fü:~ J, .11:+XJL!d:_ ___ (J_ _ - --~·-

,,,~<!~ r~ ofr_ 4'1.tl__( :zt[-->o 
cÚ..~J -- ~ 1 1 

15. Se deixou de terminar algum curso, explique qual o motivo . 
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

16. Teve outras oportunidades educacionais, tais como viagens etc. 
17 . Queira sublinhar suas preferências: - Música, pintura , cinema, natação, tênis, dança, 

18. 

19. 

leitura, trabalhos manuais, distrações ao ar livre. A qual delas se dedica? .. . . ... . .. . -r-:;::..-_ +=!)lJl)_ . ---~ . ..( .~ ~ .................... . ......................... . ... . 
Já teye responsabilidades ? . . .. A.~. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Quais ? .. ~ ... . 
Por quê saiu? . . /tUi'l,~ .. ~~- ............................. .. ........ . 
Já estudou enfermagem? ..................... ............. .. . Onde? ..... .. .... . .. .. ... . 
Data de entrada . . .... .. .......................... . 
Da ta da saída. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Por quê saiu '? . ................... . 



20. Queira citar o nome e enderêço de três pessoas conhecidas ( não parentes que possam 
dar referência sôbre sua pessoa J .. ................................................. . . 
Nome ~ ~ tt_w.o& ~ .. :;,y . .... . ..... ~ ...... q'~~~~,k .. 
Endereço . r$.~. rb, . ~d~. #ruk.~~ ...... . óJ .. ~-,,,.-;rr.~,-v .. . 
Profissão. '/? . ~~- ... . -~ -- ............................ · · .. ··. 

::::r~t -. . . ;f~~,;Jft (~ ~ · •• _:_ •• dJ.:/1~. 
Profissão .~~ ..... .. ........... ...... ................... .... ... .... ... .. .. .... . 
Nome .... ~ .' .~ . ~ '. ........................................ ........ . 
Enderêçcf. .L . áJ~~ ... A.d .. f J. ... : ........ . .... .. .. ..... .. . 
Profissão ..... .... ..... .. ........... .... . ............................................ . 

. 21. Quando deseja entrar para a Escola?. O~~ . ... ........ . .......... .. ...... . 
22. Queira escrever, no espaço abaixo, os motivos que a levaram a escolher a profissão de 

enfermeira. 

XOTA : - Esta fi<·h :1 juntamente com a 1,ié,li.·n e odonto.ógica deverão ser enviHdati ii, Escola com a maior mgência 
possív~l. 



ESCOLA DE ENFERMAGEM 

FICHA MEDICA DE INSCRIÇÃO 

1. Nome rrf/t».U4 ..... !t.ri.k2·· .· .. .. .. ~.~ ......... ..... .... ........ ... ....... . 
2. Data do nascimento. :// .d.e ... ',l.;'T/4 ... . -/../c3_J ...... Pêso . . f(-$11J . .. .. Altura . . {,.$'ZJ. 
3. Antecedentes hereditários, cm especiais referências a doenças crônicas e perturbações 

·mentais . . 2AAf ... . ~·d, .... ~ .. f.f.~( ~ . ~ ... ./.~>:·/ · ............. . 
. . . /r.lJ.ÃÃr ... .... .. 5.J . _Plt'Y.1.':> . . -:-... ~~~ ... -~ .. . ~ .t .. ·.~ -~ -· ............. . 

Outras doenças . . .. . - · .. . . . .. . . . . ........... . ....... . ... ... . ........................ . 

Operações ..... - ...... . . ........ . ...... ... ... ..... ................................... . 

Traumatismos ...... ....,-:-:-:-............................................................... . 

5. a) Foi vacinada contra '.a varíola? .... J.~ .................. Resultado. ~ .~ ··· 

b) Foi vacinada contra a febre tifóide há menos de um ano? .... ~~ ................. . 

c) Foi imunizada contra a difteria? ... @.~ ......................................... . 
d) Fêz reação de Schik? ..... @~ .. .. ............... ..... Resultado ..... .. ... .. .. .< •• • 

e) Outras imunizações? ...... /Jj~ . ...... ... . . ... . .. ........ Quais e quando ........... . 

6. História de epilepsia ou perturbação mental ? .... . /d~ ............................. . 
Relatar a doença e o tratamento ......... . -.-"l ••.••.•........••.• • .••.•••••••..•...••.•.. 

• • • • • • • • • • .. ~ • • • • 1 • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • 

7. Perímetro torácico em inspiração ... ~ , .. ~ ............. . .. em expiração .. -1·t..· ~ 
8. Rouquidão, tosse ou dispnéia com pequeno esfôrço? ... . ,?.1.~ ........... . ............ . . 

9. História de tuberculose ? ... . . --:-. . : ............ ...... .. . ... .. . . . Tipo ..... ~ ............. . 

. . . . . . . . ·, ·. ·;:;~~ . ........... . . .. ... ................. ~ ... . ... : .... . . -~ ·~ · ..... .. . 
10. Pulso ... , .. -:- .......... h ....... ................... ... Pressao arterial ... ../. .... {? J. ... . 

Doença cardíaca ...... A'J.~ . .......................................................... . 
11. Abdomen: Cicatrizes ? .. .. /!l~ ......................... Dor à pressão? . . . /71.4 ....... . 

Tumores? ....... . /Y).,:s;; ..................... : ... ...... .. ... .. Hérnias? .... ~.~ ...... . 

Depart. d e Imp. Nacional -



12. Urina: Quantidade em 24 horas. :f-. l/'1.j-:i , . ........ Densidade· / · ./li J~ .................. . 
Elementos anormais e sedimento .. .. ~ ... ~ .... ~ ...... . .. .. ...... ........ .... . 

13. a) Olho~ .. .. /11 1

(;~ • •. ob. .. l'u~z-,,,S. · - · · · &/,&; .4..1;. · ·/'-· · . .L~. · · · · · · · · · · · · · 
b) Ouvidos ...................... ~- .. .. . /??~ .................................. . . 

c) Nariz e seios pçtranasais .... ........ .... , ! ...... . . ............ . ........ · .... . ...... . 

d) Garganta (amigdalas e adenóides) ....... !( .............. , .......................... . 

14 S . . d d . l' b . d, . . ? /W - -. inais e esequi i rio en ocrino ... .... r.~"·- . ......................... . ... .. ...... . 
Precisa tratamento? ..... ... ............................. , ...... Especificar . . 

1 
........ . 

Menstruação: Regular? ... ~ . .... .. ....... Irregular?.-. ...... · ..... Dor?. Â .~, .. . 15. 

Pr~cisa repouso ? .. . . /?'J frl· . ................... . ............. Quanto tempo ? ..... ..... . . 

Atitude ... · ... (!/~ ...... ... ...... . .......................................... . .... . 
Pés e arcos plantares . .... .. . . .2. 7 . ~/.i-./4 .. ~ .. ~ .. ~ .... ....... .......... . 

16. 

17. 

18. Manifestações alérgicas ? .............. /?/~ ... ..... ... .... ............ .. ............. . 
Anormalidades e doenças cutâneas? . ...... -~~ ..................................... . . 

Reumatismo? .... .. ................... /?/~ ............... ... . Cefaléia?~-. ..; . ~ . 

Apresenta a candidata alguma deformidade ? .. . . @ ~ . . .... / · ..4;,1 ... d• . . ·""-· ·F/,;;_¼- .,.,!.._Is 
......................................... .. ................... ~t~ ............. . 

19 . 

20 . Está, no seu parecer; em condições físicas e mentais para fazer o curso de enfermagem? 

.. d~ ................................ ... .... , ..... ................................. . 
Recomenda V. S. sua admissão na Escola? .. . .d~ .. ................................. : .. 21. 

22. t. ~: ~:. ~~~ . ~~~~~~. ~~~~~~~~~~ .? .. · .· .~ .· .· .· .· .· .· .· .· .·. ·. ·. ·. ·. ·. :. ·. ·. ·. ~~· ~~~~~~. ~~~~~. ~. ~~~~~~~;:::: 
. . ~ --'+=d.t..: ... ,41,. . .. ~ .. ~ ...... . ......... ....... .... .. .. ·_ . .............. . 

Data .... .. /6.-: . -1-: gc?.~ .................. . 
Assinatura '"ÍJ'. {JU/- ~k.. 
Enderêço ~kl ,-., #J\J~ 

FIRMA· E'M BEllO HORIZONH 
eartario Everardo Vieira 



Ilmo. Sr . 
Diretor da Escola de Enfermagem 
"Carlos Chagasu da Universidade 
de Minas Gerais, 
Belo Horizonte - MG 

Prezado Senhor: 

Jundia.í, 06 de agosto de 1 980.-

Esõola de Enfermagem 
U.F.M.G. 

1 6 SET 1980 

RMOCOLO Nº .... 3.1..1. .. _. 
JUJ:LO HORIZONTE 

.. 
Venho a presença de V. Sª · nesta oportunidade para solici 

tar-lhe os bons ofícios, no sentido da emissão de um documento no qual 

conste o tempo de minha permanência como aluna e estagiária do Curso/ 

de Enfermagem desse conceituado Estabelecimento de Ensino. 

O documento que venho de solicitar, servirá para instruir 

meu processo de contagem de tempo para fins de aposentadoria, junto ao 

INAMPS. 
, 

Por oportuno, informo-lhe que o periodo aventado e cuja 

citação estou lhe solicitando, corresponde ao interstício de Fevereiro 

de 1 952 à Abril de l 955. 
Certa da acolhida e atenção que esta vai merecer, anteci 

po meus melhores agradecimentos ao tempo em que subscrevo-me 

..d.o S'--t-. ~ s. & ,1.A,J,,lA/t.0/ 

?~ ~VA-~~ /,J, 

~<-~c.cYo~pt_ / ~~./!-,~ 

.4 ~ I tJ,; ro 
:i~»:cu? <fe' ~ 
~~-o Ol~ é.,,Q(___., 4/12.:. 

Atenciosamente, 

/~éRlZ 
"Maria Adelina Salomon 



MINISHRIO DA EDUCAÇÃO E CULTURA 

UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS 

ESCOLA DE ENFERMAGEM 
30.000 · BELO HORIZONTE - MG 

DF.CLARAÇÃO 

DECLARAlVIO~, para OR devi dos fi n~, e err., cumprimento à a PS

pact.o da ~enr.ora Diretora desta °'RRcola de ~fer.c.ag P.tr. em requerirr.e11.. 

to de MARIA ADt'L!NA ~ALO!/ ON que, revendo proceR s o pr6prio arquiva

do ni?!"ta ~~ção de En~ino, con~tate.rros que a intere~ ~ada foi bol~i~ 

ta do c:: -i;, c::p corr,o eluna da F.x-F~cola de Fnfern.at:em ''CARLO~ CHAGA~" 

atua.ln.e>nte r'Rcola de -i:-nfern.agem da UFMG, pelo per:!odo de 12 de rr.ar 

ço ãe 1952 a 25 de rr,nrç·o de 1955, data em que concluiu o Curso de 

Fnf er,r:agem. 

Declara!il os ainda que nada foi encontrado relativamente à 

page~P.nto da bol~a de ~~tudo~. 

~e ç·ão de Fnsino da ~s cola de ~ferrr.agem da UniverPidade Ff'deral de 

MinaR GeraiR, Belo Horizonte, 01 de julho de 1S81. 

Chefe 

VI <:TO: ;/4,!t-;f PÚ Cz ~Jcff }1t,,>f ,, N--.fl, l 

Prof! Izalttfía Goulart d;~~v 

Diretora Pro-Tempere 

da 

\.' ,, 

' 
. ' . ! 

/ 



J"unêiiaí, 19 de junl10 de 1 981.-

Ilmo. Si•. 
Diretor da Escola. de .Enfermagem 
ncarlos Chagast' da Universidade 
de :i.:iinas Gerais, 
Belo Horizonte - MG 

Prezado Senhor: 

Nesta ocasião volto novamente à. presença de V. Sª., 
para solicitar uma decla.raçã,o da qual conste o tempo de minha per-

" • I ·- • .. - 05? ' ,... • - ' , 9.- 5' m.anenc 1.a 1,. .. tevere iro ae .L 7 ~ a .:-\. or :u .. ae J.... ::;i j, como aluna do Cur-

so de Enfermagem desse renomado .Estabelecimento de Ensino. Solici-

to mesma declarai;: ão conste q_ue eu. fui 'bolsista do/ 

SESP( Servi·;; o Especial de Saúàe Pública) • 
.. ... +,-.,..., , ..C' .. , ••• 

. A a.ocLuneD"vaç ao em ep::i..graJ.e servira para ins,:;ru1r o 
• 

meu processo de contagem de tempo para fins de aposentac.ori&t ju.:n-

to ao IU.AMPS. 
" li" • • - t ,., ,,l.. 

i.ua1..s u.ma vez, certa cta a enç ao q_u.e e s ve meu 

vai merecer, antecipo meus agradecim.entos e subscrevo-me 

.Atenciosamente, 

M~~ Salomon 

11v 0 ~ e /4<' fe c?t; 

c1,; fi -'I t .tt' l ! tJ . 

8//t 1 ;t; / /! b / tl~ 

t tj//?twdv . 

pedido/ 



MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO E CULTURA 

UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS 

ESCOLA DE ENFERMAGEM 
30.000 · BELO HORIZONTE - MG 

DECLARAlVfO~, para os devidos fins, e em cumprimento à des

pacho da ~enhora Diretora desta ~scola de Enferreagem em requerime~ 

to de MARIA ADELINA ~AL MON que , revendo processo pr6prio arquiva

do nesta ~eção de En~ino, constate.mos que a interessada foi bolsis

ta do SR~P como aluna da Ex-Escola de Enfermagem "CARLOR CHAGA~" 

atualmente Escola de l'i!nf erme.gem da UFMG, pelo per!odo de 12 de mar 

ço d 1952 a ~5 de m?...rço de 1955 , data em que concluiu o Curso de 

Enfermagem. 

Declaramos ainda que nada foi encontrado relativamente à 

pagarr.ento da bolsa de R~tudo~. 

~eçãc de lmsino da Escola de Rnfermagem da Universidade Federal de 

Minas Gerai~ , Belo Horizonte. 01 de julho de 1981. 

VI~TO: 



Ilmo. Sr. 
Diretor da Escola de Enfermagem 
"Ca rlos Chagas" da Universidade 
de Minas Gerais, 
Belo Horizonte - MG 

Prezado Senhor: 

Jundiaí, 06 de agosto de 1 980.-

Escola de Enfermagem 
U.F.M.G. 

1 6 SET 1980 
. I 

l':tD.TOCOLO Nº ...... J ... ~ .... : ... -
:&15:L O HORIZONTE 

.. 
Venho a presença de V. Sª. nesta oportunidade para solici 

tar-lhe os bons ofícios, no sentido da emissão de um documento no qw.1. ' 

conste o tempo de minha permanência como aluna e estagiária do Curso/ 

de Enfermagem desse conceituado Estabelecimento de Ensino. 

O documento que venho de solicitar, servirá para instruir 

meu proces so de contagem de tempo pa ra fins de aposentadoria, junto ao 

INAMPS. 
, 

Por oportuno, informo-lhe que o periodo aventado e cuja 

citação estou lhe solicitando, corre sponde ao interstício de Fevereiro 

de 1 952 à Abril de 1 955. 

Certa da acolhida e atenção que esta vai merecer, anteci 

po meus melhores agradecimentos ao tempo em que subscrevo-me 

Atenciosa mente, 

' ' /7 / , . 
. ' ~-- '/1 !/ ///f?'1 
Maria Adelina Salomon 

"'-~ _,_,.__ O :, j 11 / f o e c\o ~ ~ 
~ -Y. 0-.·"t-~~ . 

't),~ \~ o_,~ d-Á.) -~ L, O 5/tr / ( O 

. - -! l ( ~ ----- ------~-=-
~ . -:_:;.-;;;:;;-;;:-~ -;;r 



, ESCOLA NORMAL SAGRADO CORAÇÃO DE JESUS 
ITAJUBÁ - MINAS 

A abaixo assinada; Diretor·a da Escola Normal .. Sagrado Coração , 
de Jesus" de Itajuba, Minas Gerais declara que MARIA ADELINA SALOMON, fi-
lha de Virgilio de Oliveira Salomon, nascida a 18 de Junho de 1932, em 
Itajubá, Minas Gerais~ diplomou- se no Curso de Fo.rmação de Professores 

- A . Primar1os, neste--Estabelecimento, no ano ,de 1950, constando do seu diplo-
ma as seguintes notas: e r .o 

e e- 1 \. C' , Cl,tf. &'-- 8 e_(} ~A. I 

e, 
PORTUGUÊS E LITERATURA•••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••68 
PSICOLOGIA EDUCACIONAL•••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••67 
METODOLOGIA DO'ENSINO PBIMÚ.I0 ••• ••••• ••••• ••• ••••••••••••••••• 73 _ 
PRÁTICA DE ENSIN0••••••••••••••••••••••••••••••• • ••••••••••••••79 
HISTÓRIA E FILOSOFIA DA EDUCAÇÃ0••• • •• • ••••••••••••••••••••••••64 
SOCIOLOGIA EDUCACIONAL•••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••71 
HIGIENE E PUERICULTURA• •• • • •• ••••••••••••••••••••••••••••••••••83 
HIGIENE E EDUCAÇÃO SANITÀRIA•••••••••••••••••••••••••••••••••••71 
BIOLOGIA EDUCACIONAL ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 75 
ANATOMIA E FISIOLOGIA HUMANAS••••••••••••••••••••••••••••••••••75.~ ;f 
FfSICA E QUÍMICA••••••••••••••••• • •••••••••••••••••••••••••••••65 
MATEMÁTICA ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 8'"( 
DESENHO E ARTES APLICADAS •••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 80 
MÚSICA E CANTO ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 78 
EDUCAÇÃO FÍSICA, RECREAÇÃO E JOG0S•••••••••••••••••••••••••••••74 
FRANC!S • ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 50 
HIST6RIA DO BRASIL •••••••• -••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 65 . 
GEOGRAFIA DO BRASIL••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••56 
GEOGRAFIA E HISTÓRIA DA CIVILIZAÇÃ0 •••••••••••••••••••••••••••• 56 

, 
Itajuba, 12 de abril de 1955. 



• ~I 

t(eç~ flerdad~a II flrlll4 ,.,,, • 

-to que dO# /é. /) J ,_. 
ltaiuótí, /~ tk ~ tÚ 19SS-

'im t~Strln#nM W"- . ·<ia 'llt!l'!d4* -

fFIRMA /) 3! -TaóclJUJ.o éft.;, º!" G':c1,«d:C<Q.S'a14@&" 
Tab, PENTEADO 

smDOR onms, 84 • C • fUKUOS flBMA EM SEUo fWIOlONTI 
com entracta,._tamcem, . tanorie Ert""rio "1'11,a 
pe la Av , 13 cte' Maio, 28 •• r 

(EDIF\CiO OARKE)" ' · AJO. • ' 

-
• • 



MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO E CULTURA 
UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS 

ESCOLA DE ENFERMAGEM 
30.000 • BELO HORIZONTE - MG 

DEOla4B.4MOS, pa-. os 4evidos fina ., em atendimento à l"tqueJ-1 
mento da inte:ressada pJ!ótooolado nesta. Unidade thivenitária eob o nt 381/80 qwa, 
revendo pl'Qoesso pl'Óprio arquivado nesta Seção de ihsinO, oonsta't&IIX)s qwa MIJlU 
ADELINI. S.U.OMOJ', tilha do Sl!' •. Vi1'811io d• Ol1vei;a. Salomo11 e de Da.. Elvira. J'eiohas 
Salom;,n, naeoida aos 18 d.e junho de 1932, em I't&ju'bá, neste F.ataão, toi aluna do 
Curso de Graduação em Jmfermagem no periodo oompl'9endido entn l.2 de ma.;rço de 1952 
a 25 de maço de 1955, data. em que oonoluiu o eur.o, nua total d.e 1.087 (hum mil • 
oitenta e sete) d.lua com estudante do mencionado Curao, oonf'orme o a.'41:m diso11 . 
mina.do• - .-.-.-.-. .-.-•••-·.-.•-•- ... . .,,. ........ ·-·• .... •• .- .-•·•··•• •· •• •· ·-•-·-•· , ........... •• •-

Período Pn-ClÍnioo •• u .••• u •• , • , u • • • .. • • .. • • • 111 d.1ae 
Clínica Mêdioa •••••••• , • •••••••• , •••• ,,, •. , ••••• 135 tt 

llf'eurologia ••• ,. ••,., ••·• •• • ••• ........ ,. •• •• ",., •• • 027 ft 

fisiologia ••••••• •, ••••••••• • ••• •·• ••• •• .••••• ,•. 
Cl!nioa Oi~ioa, •• , •••••• ,.,, •• , ••• , ••• , ••• ,. 
Sala de Opera9Õea ••• , •• •. , • , • • • , .• • • •••• • • • , • • •• 
Onopeclia. e Fisiotetapia,,,,••••••••••••••••••• 

029 
116 
10) 

.. 
" ,. 

044 " 
Gineoologia •••••••• , • • , ••• • • • • • , •• , , , .• • ••. • •• , •· , 095 " 
Uxologia ••••••• , , •••• , , ••••••• , • • • • •• , •• , •••• • • • 077 " 
Oftalmologia ••••• , ••••••• , •••••••• ,,, •••••••••• 
Otortnolarlngol.ogia, ••• ,., ••••• ,,, ••• , ••••••• ,., 
S•rvi.ço ela lfoi te• •. , , •• • •• , •., , ••• •· •• ,. •••••••••• 
01!.nioa Obstétrioa,,, ••••••••••••••••• , •••••••• 
Cl:ÚÚ.oa Pediátrioa••••••••••••••••••••••••*•••• 
Dieté-ttoa •••• • •••••••.•••• , • : . , •••••• • ·• ••••••••• . -Sa.ud.e Pública ,,, .•• ,,•,.,,,•••••••• • .• •••••••••.•, 

013 " 
017 •• 
01; " 
064 " 
049 •• 
013 •• 

079 " 
1) to So 004 " ;., :ron . oor·.ro ••• • •••• 111 •. • •• •• ,, •••• • •• , • • •• , • • 

Fértas •••••• !I ••••••••• .•••••• t ·• ••••••••••••••••. _._o..,9 ... 6_· _,_. -

'lotai ••••••••••••••••••••••• 1.oa1 
Seção d.e Ensino da Eeoola. de F.nfe;magem da UFMG, 

F ... ,-., .. ~~ 
Vis-toa 4 ~ .q~~-~,,-e.ui~~~:._ Chefe 

Profa. Maria lfoemi Ferreira Ribeiro 
Diretora. 

diaa 
de 1980. 

8 



(Bqtiparacla pelo decreto ~ederal 9.102 de 2h/3/1,b2). 

ALmU.t llaria Adelina Salaon 

nuu. ••, V1rg{l1.o 4• Oliveira Sal<NN e Bl.v1ra Pe1ehas aalomea 

1'A'fflBAL ,B1 Ita3ubá., lstado ele )Un~s Gerais 

KASCIDA .. , 18 de junho 4• 1932 

llflClotJ -O CUBSO BN: 12 d• augo de 1952 

, 
la. aer1et 

Téeaiea 4• enteJ'llaC• c011preenclend.1u 
a) Bllfer'IUII•• básic e economia hospit lar ••••••••• 
b) ~oga•· • Soluç·ês ............. •·•. • •••••••••••••• • • 
e) Tecniea de Atac!llt'as •••••.• •-• •••• •• ............... . 
4) B1gtoe lndtvid.ual ••••••••.•••••••••••••••••••••• 

Anttaia • ~si.elegi& •• ••• •• ••••••·••••• •••• ••••••• •• 
Qaimica biolog1ea •••••••••••• , ••.• • • •• • -• • • •• • • • ••• • • • • 
JUorob1olegta ·e Parasitolagia ••••••••••••••••••••••• 
Pa1ooleg1a •••• , •• •••·•• •·•. •·••••••••• ••• ••• ••••••••• •• 
htrJçao e J>1etãt1ca ••••••••••••• ·• ••••••••••• •· •••••• 
Historia da Bnf'eraaga ........................... •-• ••• 
Saneaaento ••••••••••••• • ••• • ••• • • ••• • ·• • • • • • • • • • • • • • • • 
Pa tolog 1&,g erü • ••••••••••••.•••••••••••••••• .••• • •••• 
Clinica lfil41ca . _• • •••••• , ••••• • ••••••••• •·• •••••••.••.••• 
Bntenraaga f• ol1niea •e41ca •••••••••••••••••••••••• 
Clinica e1?"Urg1.c-t ••• ••·••, .. •·· •••·••·• ••••••••• • ·•• • ·••• •• 
Bnt'enas•• 4• e11n1e1 clrurg:1.ea •••••••••••• ., •••••••• 
Faraacologia e Terapeut1ca • ·••• ·•••·••••·••• •••••••••• •• 
Dietoterapia •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 

, 
Za. series 

-

, • L 
Teenica de sala d9 operagoee •••••••••••••••••••••••• 8,v 
Doenças traasaissiveis tropicais ••••••••• ••••.••••• r,,z ... 
Bntermagea 4e deen.çaa trana. e tropical•••••••••••• 8, 
Tisi logia ••••• •• •• •• • •. ••. •. •. • ••. ••• •• •• ••. • ••• •••• •. 8,Z 
interlll(• 4• Titlolegla •••••••••••••,•••••••••••••• 
Doenças Dermatologicu., sit111g. e Yeaereaa,......... 6,7 
Bnteraagea de,4oença c:lermat., s1t11. venereas •••• 
Cllniéa Ortopédica • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • .• • • • • .• • • • • • • • 9 ,Z 
ltd'ermagem de ortopedia •••••• •• ••••• ., •••• •. • • • • • • • • • 8 · 
P19loterapia • ,Jtassag ena. • ••. , ••• ,. • • • • • •. • •. • • .• • • • • • • • • • 8 ,b: 
Clinica aeurologiea e ps1qu1átric.a co preentiemloa 

a) Psiquiatria •••• •• ••• ••· ••••• •••••••••••••• •••... 8 
l>) Jligiene mental .................................. . 
e) ••vclog·ia ••••• •• •••••••••• •••• ••••••••••••• ••• 
i) Enf'eraaga.,.de pa1qu1atr1a ••·•. •• ... • • • • • • • • • • • .. •• 9 

Bocorr • d:• urg.encia •••••••.• ,._ ••••••• • ............ • • • • 6, 1 
Weraagea df secorr a ele urgeneia •••••••••••••••••• 9 
Cllniea Vrologiea ••••••••••••••••••••••••••••••••••• 8 
lnferaagea ele urologia •••••••• •• •.• .. •• • • • • • • • • • • • • • • • 8,1 



~niaa g 1neeolÓg ic• • •··• ............. •• • ....... • •• ••. •. ••. • • . Bnt•raac• de gineeologia .............................. . 
8"1olog1a · ••••••••••••••••••••••••• • ...... ••••·•••••• ••••.•• 
ltie-a (ajustemente profissiCHUll) ................ •• •••• •. •• 

, 
,a. aer1e1 

Cl!niea .to-rino-laringelÓgiea •• •••••• •••••••••••• ·•• ••• lnf:tnaag•· de é~rlno-,.lar1nga1og1a .......... ••••. •• •••• 
Cl · ca ottalmologica •••••••••••••••••••••••••••••••••• 
Bnt-ermagem t ottalllol.og1a ., ••• ••• ••••••• •• ••••••••••••• 
Clinica ob ~etrtca •• , •. ••·••·•••••·••• •• ••·••••••·• ••• ••• •••. 
Bnf:er,aag e11 de obstetrte1a • ,._ • ·• .......................... . 
Pller1oul tura •••••••••••••••••••• .•••••••••• , •• .•••••••.••.•• 
Bntermaga de pu.er1eultva .................... , ••••••••••• 
Ped:1au1a •• ••. ••••••• •••• •••••••••• ••••·• •• ••••••• •••••• 
laf'eraagea de pejiatr;a •••••••••••••••••••••••••••••••• 
Bnf"enag ea de saia.d• publ!t• • • • • • • •• • • • • • • • • • ·• • •·•• • • • • • • 
Bp1d-1ologla e B1o,..esta~st1ea • , •••••••• _ .••• .•••••.•••.••• 
.Priaclpios de aà1ni1tra9ao sani tari •••••••• • •••••••••. 
Serviço .oclal •••••••.••• • ••••••••••••••• • ••• , • • •• 4!· • • • • -• • 

Deon:toloei ••••••••·••-••• ••·• •• ••• •••• • •• • • • • • ••• • • • • • • •• 
Supeni.aao •••••••·••••••••••••••••••••••••••••.,••••••••• 

/ 
( . eeebeu o diploma a 16 de abril de 1955 

~ Tendaou o Cvso • 25 d~ :..,,. ~4• 1955 

. -~lftMIOS PálttJ;dóS.:. . 

~ 1tn1~ . ····~·,· *•~·~·····~ ..... ~ ....... ~.-,.. -~, 
trl.lniea Hé4iea ........ • ••••• ,.. ••• •. • ...... • • • ,. • • . J,3' . 
Weuroleg1a •• •/•• ,H• •:• ......... .., .,. • ". •. • 4f" .. • • • • , . i7 . 
T1t1elog1a ,. ••••••••••••••••~•·••. ••••••••••• , Zt .. 
Clinica C11J'Vg!ca ..... ~ ••••••••••• , • " •• t11 ••• • .... . 116 . 
Sal . de Op~i-açoes . •••••••.••••••••••••••.•• ,, • , 1~ .. 
Ortopedia P'1sioterap1a • ••••••••,•••••••-,•• _·· • . _ 
G!Jleeelog1a ~~·i!t•, ... 111, ••• .,. •,••••••••••• •••• ••, 95 . 
Urol.og.1à • , .,,. •·•. •· ~ •• • ·• •••• , •••• • . ,,. ,,.. • •••• • ••• • 71 
Mtalaol la ••••••• •-•• • ............ _.,_., ....... ~ ~ • :L3 
Oto,...r1no-1àr1ngologia , ....... , ......... ,. .•••• ~ ••• 1? ªia'° cla ~ite ••-• •• •••·•· •• •·•• •••••• •• •••.. i, 
Cl , ·. ea G'bst9trlca • •-• .............. ••. •• •• •·• ~ .·-
e . . ca pecliatric •••••••••••.•••••••••••.•• <- 49 
D1ttét19a •••••••••••••••• _ •••••••••••••••••• · 1,, 
Sait.te Pibliea •••••••••••••••••••••••••••••• ·3· 
~onte-Socorn ••.•••••••••• •;. •·• ••• •·. •• •••• • • · · · 
Feriu ••• ~~~~. -~-,~-~;.~•••••••••·••••••••••••• ' · · · 

(!'altoa ao estagie hrante 8· uas·por motivo de 4oeaça) 
·-111SDBçle--AffE~ 

7,8 
9.? ,.1 1,, 

'' • 9,2 

I.z s • . 

l:I 
8,5 
·a 
.9,2 ,., 

. . . . 
àp;r11untou a1p~ -ile- m>nta.11.-ta· pel. · Baee-la Bormal· Sg:r:ado Cera,ae •• . 
4'-, f• ltaJubã, Bi,tado· 4• IJJ.nas· flerd••· datado d• 8 ele h.eallre •• 1950~ 
devidJa.mente re~is'trado no or~ao ·competente.· · · , , 

. ,Sftretaria 4a lsetela de lbfel"llaga *Cat'"los Chagae• u 
Bel Boriaente,. 16· ••· av11· de· 1955• · · · · · · · - · · · · 


