
Aluna : - l!ARIA EtJGtNIA COSTA .AGUIAR 

Apresentou os seguintes é!.oeume:ntos neeessários 

â matrícula: -

1 Atesta.ão de ii.o:ne iiade moral 

2 - Atestaio de va e i:n.a contra varíola 

3 - Atestado de vacina B. C.G. 

4 - Atesta o de sa.Úd e 

5 - Atestado de dentista , 

6 Ce:t t id.ão ãe nas i.nen.to - """"'cr t--.L- ~ -
7 - .Diplona iie :m.ornal is ta - Curso <i e Fornação -

-.ela Escola Normal Nossa ,:;;enhora. àa Conceição 
Serro - Minas Gerais 

--~------------------

. L(,G/ 

-



' 9?·1,?,}ui. ~1 ~ 

ESCOLA DE ENFERMAGEM 
J' A 

:-,' ENDEREÇO : 

FOLHA DE ADl\'IISSÃO 
A candidata deve ler com atenção as pergunta s e respondê-las 1 

cuidadosamente em seu próprio benefício . 

5 Í#,19(6Àf),,,~ Ã) -Da t a./. .. dt.1 .,,. ,.,,-..-,..- v ...., . . 19 j }t 

1. Nome de acôrdo com o registro civil. 

2 . ~~~~~~~~~~ ~~ . k~~ ~(). /!(!~·¾ : : : : : : : : : : : : : : : : : : : : : 
3 . Residência áfiu~ .J. r .V.z..a:.4 . . . .. ..... . . .... : . .. ... .. . . ..... .. ... ... .. .... . 
4. Nome de parente ou amigo residindo mais pe rto da Es cola pa ra ser notificado em caso 

de emergência. . ,f- g J-
. .:f/. ~ . .4,c;U/;l .. olov. . Q,o ~ .. ,:{J"!VYl) vtJ:?. . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. . . .. .. ... . .. .. . ... . 
. (¼.vUv. . J .. /../.~.. . ' .. ~ :r~ .. s .21 ... ;_ -- ~ .... ......... .... ... . 

5 . Data do nÍís ci_mento ;ft/4. . ,. c/eltll(/ Local do nascimento . . W.Ow.1./VJ.tl.t,. . . .. . . . .. . .. . 

Estado . /f/f./J/t(1WJ. . . ()!/k'} . . . . . . . Â b -
6. Pêso .... j (? . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Altura .... . c?"!:. fA ...... .. . : . .................. . 
7 . Côr .. ·~: . .... ·~ . . . ....... . .. Religião . ,e.o,J;ó,l!,,i'c..c.,._ .......... .. .......... . 

Naci onalidade . . 1J:1,c;f/~Q':,-;--,. . . . . . . Na ta . . ~ . . . Naturalizada . . .. . . . .... . . . . . . . 

8 . Estado c i vil. . ~A.A,().f..... . . . Tem filhos ? . . ...... Quantos ? . ........... Idades ....... . 

9 . ~~~~ · ~~ · ~~~. : ~· ·. :; ·~~;~ : : ://~~ ®·. ·.;;i· ·~M·.·.·.·.: :: :::: :::::::: ::: 
Data do nasciffienno. / ... ·: p;· :: .. . . ... . ..... Localidad;jj-_ . . . ... . ... .... . . . . . . . ... ... .. . . 
Nacional i dade . . -.-dJ't,~~ ... . li . ·.· ' f . .. .. . ... Naturalizado . . .... . .... . ...... . 

Ende r êço . J... . .o(U. ' .. ~. · .~~. · ·- · ~ ~ . · · · · · · · · · · · · · · · · · · · 
. . / . . . ,__ 

Instrução.. . . .Y.\.~ . ();,..,.. , . .. . .... Profissão . . ~ Crt. ~ . . ...... ... . . 
. - í.) - ' l) _·_J-

Onde trabalha ? . . . . . . e?«?: . .. . .. Enderêço . .. 'v"~~.w-? . .. .. . .. .. ... . .... . 

10. 

Se falecido, daj a cau_sa mortis . . . ... . .... . . . .. . . ,'.· . .. .. . . . ... . . . .. ...... .... . . . . . . . . . . Nome da mãe . .{ff/,o~ r.(YJ,~ .i:,'/r.Â< ... .. .... ... .. ... . ..... ...... . 

~:::o::~:::.im.e~~ ' :;:::::::::~~ ....... ..... .. .. · .........••••• : : : : : : : : : : : : : : : 
Enderêço . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Instrução .... .. ...... . . .. ....... . .. . .. . ...... . 

. Ocupa çã o anterior ao casamento .... . . . . .. ... . . .. .. ... .. . . ........ ... .. . ... . ........... . 

Ocaupaçã~ atual . ... ... .. ... . : .. .. ·;,-r.· .. . . . .... . ... .. . .. ...... . ... . . . . ............... , 
Se fal ecida, da r a causa mortis ... À~ ................ .. .. . . . ...................... . 



. (( A . 
11. Nome do tutor ou res~onsável . ·<l°~.f/.v..VVI .... J .· .. fi~ ~ ..... .' .... ·+ · .. ~ .?' 

Parentesco .. . JfOtA; . .... .. . i") . .. . . . : ... ....... . Pr~fiss~o . . e.o.~a..-.~ . .. . 
Residência J .. ~~. ~. ~ .. - .~OcA . ..... . . .. ... '. ... .. ... . . .. .. . 

12 . 

INSTRUÇÃO . 1 

---1---1-------

~~?r:-\ __ ci_~---
~() lw~ ,----\ ,, _________ n ________ _ 

ikdc:dw rk P ~ I I__ (, e1m~· ~ 
~~ J_____ (, E)~----

~~e+aA. I ~ 1 1 ~ 

NOMES DOS IRMÃOS DATA DO NASCIMENTO PROFISSÃO 

13. Tem encargos de família ? .... 'J(lOY.\) . . ... . .. ... ... . . . . .. ... . . Quais ? .... .. . . . . .. .. .. .. . 

14 . Informações referentes aos cursos que freqüentou: 
------- -

NOME DA ESCOLA ENDERÊÇO DATA ENTRADA DATA SAIDA MÉDIA 
. 

Prim. {iJ1 fi/Jm, J ·~ 't •n-1L~ • .J. ,; 
-, 

ó ~~~ -----·-- ----

G Sec
1
u~d. {h ,:.e-fct- ~ . iJ"tÀ) . . d/A,m,~ 

1 ~ ~) ,-1-0 ~ ~ . -
1 

1 1 - -·--

1---- 1 - · ·------
1 - . - . 

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

16. Teve outras opqrtunidades educacionais, tais como viagens etc. 
17. Queira sublinhar suas preferências : - Música, pintura , cinema , natação , tênis , dança , - -
18. 

19. 

leiturá , trabalhos manuais , distrações ao ar livre. A qual delas se dedica? .. . .... .. . . 
~ .JT.~ .. c:n,.~ . ;loJvYy,O...,,, . :/fJ&f~.~.V:-tZ . ... . ... .. . . . .... . ... . . . .. .... ...... . 
Já teve responsabilida~es ? .. ~i/.1/k_ . .... .... . . .... . .. .. . Qua~s ?~~ 
Por quê saiu ? . . /J.. Fn .. ~ . ~1~ ·.O.·~· Ade.cx.-l.. · · · · · · · · · · · · 
Já estudou enfermagem ? . . , r),C,0,.;, . .. . . . . . . . .. .. .. ... ... . .. .. Onde ? . . .... . . .. .. ... ... . . 
Data de entrada .. . ... . ..... .. .... .. ....... . . . .. .. . 

Data da s aída. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Por quê sa iu ? ... .. ... . . . ...... ; . . . 



.. 
~O'. Queira ci t ar o nome e enderêço de três pessoas conhecidas ( não parent es que possam 

dar re f erêt~c}~. Ü~ re s~ . essoa ... . .. . .... . · . ... ..... .. . .... · . . .. .. . ..... .. ............... . . 

Nome . . })~.V.V. ·;; ·,~ .····· '/1 ' · · · · · ._.// · ' 'sj'i ;; · ·, · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · · 
Enderêço . \'f.i, .~ . . . {P. c7.v.(..A;) . .. .A/4fW:/(H). ?:C . .. , J?.'1 . . . .. .. . . . . .. .. . ... ......... . . . 

Profissão . : ... :; .: . .. . . 
0

. /) ... . ... . .... . .. .. . .. . .. . .. . .. .. ... ... . · .. . ... . .. . .... ... . .. . . . 
Nome . . . (,1~ .. ... ,XUí°&3 . . .... : .. . ... . ........ .. . . /j)? . . . ...... . ·: . .... . ..... . .... . 

Ende rêço . . . :C',~~ ... . . -. . JWf. ~0:>. -~ . . ... -~ ~ .1 .. .. . . . ....... . ... . 

Profissão ... . . .. . . . . . : .... .. -~ .... . ................ . .. . .. .. .... .. ........... . . . 

::::r~~o~ )fj/1/v.~;:;;0) • ~;;~ •••••• •••• •• ••• •••• •••• •••• ••••• • 
Profissão .. . . . . : . . .. . . . . .. . . ..... . . . .. . ... . . . .... ..... .. .. ... ... ... .. . . . . ... . .. ...... . 

21 . Quando deseja entrar para a Escola? . . .... . . . ... . . .... .... . . . . . . . .. .. ... . . .... .. . . .. .. . 

22 . Queira escrever, no espaço abaixo, os motivos que a l evar am a escolhe r a p r of i ssão de 
\ 

Or.JC,Ot.,C.Cw.J 
I 

Da t a ... ..... .. . .. . . . .... . . . ... . .. . · · · · · · · · · · · 

Assinatura .. .. . ... ... . . . . . . . . ... .. ...... ..... . 

::srOTA : - Esta fi cha jun(.amente com a médica e odonto,ógicrt deverão ser enviachrs à Escola com a maior urgência 

possív~!. 



ESCOLA DE ENFERMAGEM "CARLOS · CHAGAS11 

Req. 

E:xma. Sra. Diretora da Escola 

\ 
'1 \ 

. . e f1 . , filha de ~AJI/VV\ J· ~vlAOVv . · Q }Nome do pai Q 
~~~'"'-11,~ ....... "'W"......,;~~--, · ~&1}f.4iA ex.. 7 natural Nome da Nacionalidade 

de (k~;VV\Qv , .Jk..114{)VJ ~ , nascida em 2-_deJLJÍtw Local Estado u o:-· 
___ de 19~ , aJ!liN\Ov ., com curso secundário do {)J//'y,, ~o Est. civil ~ · Gh · 2~~ C114ceú¼<d> do ~iJct&, vem respei tesamente requerer se dig:.;. 

ne V. S. autorizar sua inscrição, para metricula desta Escola, 
para o que apresenta os documentos anexos. 

"' Nestes termos 

P. Deferimento 

Qw(MAo,, ~o., Q. /g/AACYL 
~. 'J{p~Ji > S.; ofp_,J(M/1,WvD eh, 19 5 f/ 



Polícia do Estado de Minas Gerais (Brasil) 

DEPARTAMENTO DE IDEMTIFiCAÇÃO 

M. 316 

Registro Geral n.º .. 3..9.3.~.?.9? ........ . 

Hestado outorgado a pedido do portador para . .. .9.'0.:r'~.9. ..... qe ~.f.~_:t'_i:tl~$em 

ATESTADO DE BONS ANTECEDENTES 

Atesto que dos arquivos dêsfe Departamerfto e do de 

Investigações nada consta em desabono da conduta do portador. 

Nome declarado NARIA. EUGENTA .... . C.O.STA. ...... AQUIA.-q ....................... .. 

Residência ... Capita 1.. .......................................................................................................................... ... . 

cúfis 1?ranca olhos casts . 

cuia impressão do polegar direito figura abaixo. 

Belo Horizonte, ... 12 ..... de ... ·;J-ÇO .............................. de 195 .. 4 ... . 

..----- .................. l~M~. 

u) 
·JVt·~···· 

Diretor do Departament6 de ldenti!ica çao 

!;;;~;;~ ~ 

~ . . . G.-.. 1.CJ.r.A,/a!L .. 
tura do portador a 





, Paróquia de S. José. do Paulista 
, 

PAULISTAS 
MINAS GERAIS 

Como pároco .de Paulistas e inspetor escolar do Grupo Pe. João 
Clarimundo da mesma cidade, atesto que a normalista, Srta. Maria Eugenia 
Aguiar~ idonea para fazer o curso de enfermagem que pretende. 

Ita in fide sacerdotis. 

M~ ·_ 
P.JÕsnvilson s~ 

Paulistas, 21 de janeiro de 1954. 



& ~) t) ~ /J,nC[A,fO d, /51.7'?' 

0}vfM; ~ó-_ ~ ~M 
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-ATESTA D O-

ATES.TO, para os devidos fins, que Mt\Rll EUG~N'IA COSTA AGUIAR 
f'ilha de Joaquim Francisco Aguiar e Clorinda G<:>nçalves costa~ nas­
ci.da a 2 de julho de 1929 em Col.tw..a, Comarca de São João Evangeli,i 
ta, , Esta.do de Minas G~n'"ais, 1nie1ou o curso de entern1agem nesta E'.!, 
eo:ta em 8 de março de 1954, tendo pedido trancamento de sua. matrí­
cula em 9 de agosto de 1954. 

Foi admitida após ter prestado exame vestibular tendo obt1do · 
as seguintes notasi 

Portugls •• · •••••••••• •• 7 
c13ncias ................ '1 
, #-

Ma:tematica ....... ,. ••••• 8,5 -Media f .inal - "'{, 5. · · 1 cursou, após 1sto, as seguin~s ma.terias tendo obtido as 
gl.lintes notas: 

se-

M;dia final 
-Drogas e S-oluções ••••••••••••••••• ,.. ................. ~ • • • 10 
Higi~ne Individual. .... ~............................... 9,2 
História da Enfermagem - 1~ prova (6,5) 
Microbiologia - 1.1 prova (8,3) e 2a prova (5,5) 
Psieól.ogia ••• •..-o.••.• •• •.•••••,.•••• ••• ~••.••••••·••• 9 
Saneamento ..................................... •, 11.......... 7, 7 , , 

Teenica. de Ataduras•••••••••••••••••••••••••••••••• 9,1 
Técnica de Enfermagem - 1a prova (9,4) 

, 
Fez os s&guintes estag1osr 

-Cl!nica Cirúrgica - 22. dias 
ClÍnica ObstJtrica. - 3 " 

· cúniea Ped1átric~ - 32 · n - Total. = 57 dias 

Secretaria da Escola de En.i'el:"ttl8.gem carlos m.ha!!as da Faeul­
dade de Me.d1cina. da U.M.G., em 10 de~ março d.e 1963. 

Irmã EmÍlia Clar:Í.zi;1 - Diretora 


