SERVICO SOCIAL HOSPITALAR

Ligeiras consideracées em torno de um estagio no Hospital Santa Isabel
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APRESENTACGAOQ

Ao apresentarmos &ste trabalho, nio sentimos nenhunm orgulho
Mdvindo da certeza de termos realizado algo digno de encdmios, aps-—

kuardamos dentro de nés o sentimento confortador de termos cum—

28

| A ) . .
~yprido o nosso devei, como porte da socledade gue somos, ajudando sos

que de nés precisaram e, como aluna da Tscola de Servigo Social da

.Bahia, realizando uma tarefa escolar,

A nossa lei foi sempre a lei do Amor € o nosso lema tem si-

'do cumprir cada dia o nosso Dever.

O que temos a honra de apresentar é o fruto da coragem, do

entusiasmo e do produtivo trabalho das alunas da Escola de Servigo

social da Bahia, estagidrias no Hospital Sante Isabel. Elas realiza-

ram, com seus esforgos, multo d&sse nosso pequeé!gg trabalho, O mais,
devenos ao espirito colaborador ¢ admirdvel daqueles que CoOnoSCO COO-

peraran incansdvelmente como voluntdrios, sem interé@sse outro, gue o

de prestar um velioso auxilio. As bandeirantes sempre prontas a dar

|

o mdxXimo da sua dedicagio, as componentes do Clube de Colaboragiio Fe-
mining, constontes e valiosissimas auxiliares e pessoas outras nio fi
1iades a quaisquer instituigdes, que constituiram nosso quadro de vo-

reglizeram um papel importante e indispensével,

| Lunvariade,
K‘l legas de trabalho, a estas jovens que deixaram a
8 minhas coleg

S
K

;comodidade do seu lar para o espontineo trabalho hospitalar, a 8stes
[ ' :

que téo bem compreenderam a necessidade de seu auxilio, a todos expres
Bameos mal, mas eincera e entusidsticamente 08 nossos imensos agradeci-

mentos, Se algum dia pudermos ainda de melhor modo agradecer, o fare-

mos com gratidfo e amor,
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ESTAGIARIAS

Ivone Brandfo, Aida Prado Ieite, Yolanda Avena (12 horas se-
mansis), Inah Gago Xavier, Maria Angélica Ribeiro (4 horas semenais),
Maria Auta de Souza (10 horas semanais), Edna Saback Cohim (12 horas
semanais ).

#aria Angélica Ribeiro., Julho~OQutubro,

Edna Saback Cohim, Igio-Junho.

ASS. JURIDICA: Dra, Iaura Schlaepfer, Dr. Jodo Carlog Dane-

tas, Dr. Osvaldo Sampaio, Belggu Waldir de Souza Pires,

PESOUREIRA: Livia Augusto da Silva.,

VOLUNTARIAS

BANDEIRANTES: Gina Martins, Vilua Pinto, Ana Regina Dantas,

Pereza Godinho, Iygia Maria de Almeida Castro, Janira Oliveira, Suze-
te Pimentel, Julieta Oliveirs, Regina Cardoso, Iracy @erenguer, Mabel
¥artins, Edeltrude Fonséca, Célia Ribeiro, Meria lMadalena Manoel, A-
milde Couto, Ifieia Ferreira, Sfilvia Carvalho, Nizé Marie Woacy, Neuss,
Gées, Rosa Maria de Araiijo, Walkiria Pinto, M¥aris de Lourdes Ribeiro,
Maria Duarie, Mirna Maitins e Célia NMeneses,

ASSOCIADAS DO CLUBE DE COLABORAGAO FEMININA: Anete Nolaseo,

Angela Grimaldi, Celina Costa, Glafira Cruz, Ifvia Augusto ds Silva,
Hayd® Figueiredo, Ieticia Lellis, Maria Angela Carvalho, Natdlia Gri-

maldi, Terezinha Pires,
COLABORADORES QUTROS: Adalice Aguiar, Giovana Cruz, Heleng

Aratjo, Hélia Lopes, Jaey Garcia Rosa, Iracy Santana, Iavinia lMachg-
do, Maria da Coneeigdo Gerbasi, Maria Joselina Dantas, Maria José Ro.
drigues, Maria José Costa, lizete Caldas Simdes, ILuzia Ianat, Neilds
cyuz, Maria Leonilie Araujo Filguelras, Lindoya Vieira de Carvalho,
pedrite Barreto, Rita Correia, Marilza Magalhfes, irian Augusto dg
gilve, Zoraide Aranha, Anibal 8ilvany Pilho, Pranciseo Bragengu, Jodg
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Rosa Aguiar, Alba Guedeville, Sgto. Pimentel, Perolina QOliveira Cogs-
ta, Fdtima Choucate, Heloisa Parand Gongalves, Fidelma Soledade, Ira-
cy Fortuna, Fernando Freitas, Antonio Carlos Barbosa, Djalme Ferreirs

de Almeida, Isabel Sorah e muitos outros gque nos prestaram pequeninos

¢ valiosos auxilios, E ainda: Teatrolde Estudantes da Bahia, Associ-

agio Cultural Brasil-Bstados Unidos, Déria Vasconcelos, Padre Martins
S, Jo, Frei Jerdnimo O.F.li., D. Gregbério Miller 0.8.B. e seu grupo co
ral, Joaquim Vieira Mendes, Dr. Qsvaldo Sampaio, Dra. Lauras Sehlse-

pfer, Waldir de Souza Pires, Dr, Fernanio Martins Melo e intimeras fg-

milias da nossa sociedade que, atendendo o nosso aplo, sempre nos gy

Xilieran,
0 nosso agradecimento estende-se particularmente & todos g~

queles que, fazendo parte do corpo clinico adminlstgatlvo do Hospitsl

-a-

Santa Isabel, permitiram fosse o nosso plano executa&g, fosse parte ggp

T
3

nosso iigél ume realidade. o
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SERVICO SOCIAL HOSPITAIAR

Breves Consideracoes,.

CAPITULO I

Em t6rno do conceito de Servigo

Social,

Hd, sem divida, nas Ultimes décadas deéste nosso séeulo, tig
agitado que tem sido pela fildueia dos howens e pelo.egoismo dog PO~
vos, u'a mgia, um encantéménto e uma esperanca em tdrno désse tgg
clamoroso e generalizado adjetivo que € o Social. -5 homem tem Senti-
do a necessidade de tornar os fendmenos sociais o centro das sugs elo-
cubracdes e creio que chegou assim atravesz de uma lenta incubacgio ge.
cular, até onde o Cristianismo genialménte muito antes aleancars,

E assim como na Renascenga predominou o humano, o natural,
predomina entdo o Social. Social €, pois, © século e as suas realiza
goes, Dentre estas estd, como evolugdo da Assisténcla Social e frute
dela, de sua 8nsie de perfeigfo, o Servigo Social na sua plenitude,ns
sua pujante ativid&de. E se é verdade que sempre existiu en estado
embriondrio, gerado pela caridade, glimentado n& seiva da beneriocéneig

e da filantrepia, nascido da assisténcia social para lhe completar o

realizar-lhe integralmente, é também verdadeiro ,ue sbémente neste g¢-.

oulo, quando se consegue !4 mettre aw Geeur de la charité la perle

de la justice", quando se sentiu & necessidade de tornar "o indigente
um diligente", quando se compreendeu que para 8¢ “atender & necessdrj,
entender", surgiu como fungédo dos poderes piblicos ou das obras Party.

culares, ingente e definitive, o Servigo Social impondo justamente um

proeminente lugar entre os esforgos que se propdem tornar o mundo .

1hore
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L porque surgiu depois e eomo utilfssimo fruto da caridade,
da beneficencia, da filantropia e da assisteneia, tem sido com elas
confundido, pagando assim o tributo de provir de tio a;ta estirpe,

B, porém, un ingente tributo &sse, pois, tal confusio que
tem surgido com muita freguénecia, tem feito gque se nio compreends
bem o trabalho dos assistentes sociais, tendo entao &les, muitas ve-
zes, de iniciar a sua obra por explicd-lz e divulgd-la antes de tudo,
0 obstdculo formado por esta diiiculdade $6 o poden julger os que j4
puderam ter a vivéncia de uma situagdo tal, em que o assistente se g-

presenta para realizar a sua terefa e é entendido como alguém que sé

faz caridade medisnte wma remuneracéo, considersdo em nivel inferior

ao désses individuos que Tasem caridade sen auferir nenhum beneffeio

material, : .
Por estas e outras consequéncias de waior vulto advindas da

falts de esclarecimento de conceitos interrelacionados e interdepen-
dentes, & que se impde, 208 que, €sStTudiosos do assunto versem-ho com
entuslasmo e amor, como o sfo Francisco lortone e Germinzl Rodriguez,

8 tarefa de estabelecer as devidas diferenciagoes, Colaborando, assim,

para a devida compreensfo do que seje Servigé Social,

O eoneceito de ceridade coumo virtude estd prevente em vdriag

religides, mais condiderada, pordm, no budiemo € depois maravilhosa-

mente coneretizada como reelidede prdtice mo Cristianismo, Aeeim, g,

fomag & concebe como. s virtude pele qual emenos & Deus por ei mesmo

sdbre todas as coisas e ao préximo por amT & Deus,

Comegou,pois, o exietir como O homo-religiosus e quando &ste

& orgsnizow, realizou, no dizer de Ge. Rodriguez, (1) le organizacioh

piiblies dé la caridad, Tivemos entfio & bemeficéneia, que, etimolégi-

ecamenite, signifiea a virtude de fazer © bem e que foi definida pels

1) Medicina Preventiva, Editorial Amerionlee, Buenos Aires. 1945°

POEe 709,
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senhora Enriqueta de Ia Serna de Ponce de Ison (2) como "practica del
bien, en favor del necesitado", As obras de beneficéneia, atravez dos
séculos, oficiais ou particulares, foram realizadas, pois, com o prin-
c¢ipio de caridade,

A filantropia que, etimoldgicamente, significa amor.ao géne-
ro humano consiste na ajuda ao préximo por ste amor 4 humanidsde,

Grubb, informa-nos G, Rodriguez, (3) diz que "mientras la oca-
ridad tiene por blanco la necesidad stual en que se halle el prg}imo,
la filantropia va mds lejos, mira al futuro tanto como.al presente e
procura realzar la condicion de la vida humans en mayor escala, Ie&
filantropia se dirige mas a la sociedad que & los individuos e el es-
fuerzo econdmico que realiza lo hace ecreando instituicionee destinadés
al bien ecomun", _

A caridade atuando no presente ﬁisa tambéh o futuro, ¢ verda-
de, mas de maneirs dive?sa. Enquanto a. fllantropia atinge de certo mo
do mais diretamente os éroblemas humanos em geral, beneficiando ofindi
viduog pelo beneficio feito a sociedade, a caridade atinge o individuo

com seus problemas, o particular, beneficando a sociedade pelo benefi-

cio direto feito ao individuo,

Coneluimos, de logo, que todas as atividades filantrépicas,
caritetivas ¢ beneficentes estfo inspiradas em principios ético-religi-
osos, A assisténcia, entretanto, nio &, 2p2n28, um dever social e fra_
ternal, der ao préximo pelo préximo mMESHOe E' um direito e se impde &
sociedade como um dever, dever de cooperagéo, dever que tem o homem de
evitar que o progresso social fique parado por obra da necessidade, de
ver social que se impBe sos individuos e & coletividade e que & corre-
lato ao direito de acsociagfio., Direito que tem o desvalido de recla-
mar de seus semelhantes uma ajuds ums veZ que &le deu 4 sociedade,quan

do era vdlido, t0do o seu esfdrgo e o seu trabalho, (¢ direito 4 aesis

2) MTéonica de la Asietencia Social, Editorial Vagquez, 1945, Buenos
AlresdsviPag. 74.
3) Op. Cit. Pag. 711,
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téncia €, pois, derivado do direito 4 associagBo. Pode-

nefieéncia, a assisténcis pode exigir-se como um direitose'negar S
Estes consideragdes, do jd citado mestre argent;;o

8e & assisténcia em geral, tanlo & chamada assisténcis pﬁbl;creferemh

te apenas dos efeitos dos males sociais ou seja a ajuda a e

necessidade nio comprovado e que em geral € tida como a as:j.::tado -

| S1sténecls Qe

Pficial aos : .
necessitades, co
’ mo  também se refer :
e 4 Assiste -
! — neia 2 -
38 Socigi,

explicade pelo Cardeal Verdier: (4) “"assisiténcia quer dizer a
corro em suas diversas fases, adjutério, oferia em dinheirg .
cessidades de outrem; social, significa a relagdo éo romen n:a:a és ne
de", Imrvone (5) explica: "Si por asistencia entendemos la g 5019“3*
estado de necessidad pueg)efholégicamenté su signifiecado vé ZZ‘: a un
ae asistir)a 18 aceidn de estar presente, 1o que.presupone como d:?ho
g jera

wn autor mentenerse a la vera del enfermo, y soclal todo lo atinente
nente g

la vida misma, 2 le humenided, & la‘sociedad, veremos que, cuand,
) 0 Su

organlzac¢6n se adapta no solo para dar remédio al sufrlménto v ali
ivio
a la enfermedad 81n0\\que también trobo de ver las causas que directa
o indirectamente han actuado para la produccién de aguello, entonc
es

£
gyoda e¥ favor, E0COrro, amparo, de+@nsa/aux1lio, 0 PTOteoeloﬁ,Si_

Ve
nénimos de asistencia, 8¢ treneforman en gocial,

es

pois'y esbieténcia social como toda ajuda g
am

FPice entendido,
omprovado que vei até de causas geradoras do

estado de neees,idade ¢
endo nfo uma terapéutica sintomitica, mas g1
' m

mal, para remové-las; faa
e nio paliativa.

nagquellas instituciones o entidades de bien

etlolégiCa, curativa, Por obras de assisténcia soci

al entende Martone (6),
gin luero o beneficloy destinen parte de su patrimonio a

comi, que,

dar ayude a um €€
némieo o intelectual,

tado de necesidad comprobado, yd sea fisico, moral
e
Bssa comprobaci6ﬁ solo serd visIble cuando

eco

.. gouray Nilo Marcos de ~ Consideragtes preliminares s
4) gsistenela 2ocial, Servigo Social. Ano I. Meio=Agosto 19§gfemz

Manaus. 2L 91,
5) 1oe Fundamentos 3e 1a Asistencia Social., Editorial Americalee
Buenos Aires. 1946, Page 89 o

6) OPs Cite Pag. 107,
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posean ServicigﬁwSocialeq,en easo contrdrio, s0lo haran asistencia o
benefidﬁheia"y& fisse o conceito dos mestres argentinos., Em resumo, 4
Assisténeia Social é reallzads mediante o Seryigo Soeial. _ﬁm.esté,
pois, na outra compreendido, diferindo muito a assisténcia pfbliea, que
vem a ser o mesmo que beneficenci;, de assisténcia social, que € para
a Snra, Ponce de Teon, (7) assisténcia racional, ou seja assisténcds
integral ao necessitado, assistecamia como a mesma lhe ehamonu,

Sendo assim, é o Servigo Séeial a prépria técnica daz Assistén
eia Social e entfo 86 houve esta, préprismente dita, quando surgiu a-
quele,

Moacir V., C, de Oliveira, (8) expressa-se: "Q Servico Soeial

¢ 2 prépria téenica de realizagho da assisténeia soeial,
4

Nao é esse, entretanto, o pensamento de outros. José Lopes
Dias, (9) na sus admirével obra, diz-nos gue o Servigo Social vele &~
perfeigoar os processos da assisténcia soeial e Maria Esolina Pinhei~-
ro, (10) parece compreendé-lo também-comb aperfeig¢oamento du assistén-—
cila social:.“Hé ume, difereﬁga fundamental dos principios que norteianm
0 servigo sheial e a assisténcia soeial, guanto 4 maneira de atender ©
cliente, Aquele reeduce o individuo enguanto © assiste, tendo por fi-
nalidade tornd-lo so mesmo tempo € afinal independente pelo seu préprio
eéfbrqo é pela eompreensfo que adquire de sua respcnsabilidade na solu~
¢80 do seu caso",

Para &stes, pois, fez~se pseisténcia Social emtes do Servigo
Social, que 86 veio aperfeigbdnla, para agqueles primeiros, antes 4o
Servigo Social ndo se pode dizer ter havido, prépriamente, Assisténciz
Soeisl,

" expressio Servige Soeial fol usada pela primeira vez em

Boston no ano de 1904" (11) "Servigo, vem do 1atim"servitiumnaplioado

7; Op. c%t' Pag, 73,

0 Servigo Soeial-Chave da solugéo do8 problemes sociais contempo=
rén2og. Teses apresentadas ao primeiro Congresso Brasileiro de SeX
vigo Sgcial. S¢ Paulo, 1947. Pag. 5§94,

9) 12 1ligoes sdbre Servige Social. Oficinas Grdficas, Casa Portugue—
S8, Liﬁbh&. 1945. :Eago 9



o
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na antigs Roma 20 trabalho obrigatéric%, significse exercfcio de ums
fungdio, csrgo ou emprégo’. (12)

"Bm 1916 a Conferéncia Tacional de Caridade recebeu o ncme
de Confer8ncia Necional de Servige Socisl", (13)

Em 1928, houve nz Frenca a 1%. conferéncia Internacional de
Servico Socisl, qqgggo ficou estabélecido (1%32) que ele abrange "“to-
do o esftr¢o humano, visando aliviar os sofrimentos procedentes da mi-
séria (agsicténcia pelietiva), recoleccar og individuvos e as famflias
em @ondigBer normaie do eristlncis (aseisténcia curstiva), presvenir os
males scciaie (assistencis preventiva), melhorcr as condigdes sociais
e clever o nivel de existéreis (sssisténciz construtive), seja pelo
Servige Social dos casos individusis, seja pelos coletivos, seje pela
ag¢io legislativa e administrstiva da ccletividade, seja pelas pesgui-
8ag ¢ inquéritos sociais; o gervigo sociel englobé ﬁ&o sémente a assis-
téncia, a previdéncia e z agdo social, mas também, até certo ﬁonto, a
higiene e & educagido’,

Em 19%5, a Unifio Catélica Internaciomel d¢ Servige Social,
que se reuniu em Bruxelas, (14) apresentou outra definigdo: "Servige
Social & ums forma de stividade social que, POr meios técnicos epro-
priados, quer promover a constituigfo ou o funciocnaswento normal dos
quudros sociais necessdrios ou Wteis ao homem, desde que &ste seja in-
capaz de promove~-los palos seus préprios meios”.

nené Sgnd:(lS) ® compreende como "el conjunto de esfuerzos
hunanos tendientes & aliviar el sufrimiento de lag miserias, lucher

contra los flagelos sociales y clevar el individuo y la familie al

- e

10) Téenica de Servigo Social, Vilas Bias. Estabelecimentos Grdfi~
cos S. A. Rio de Janeiro. 1947. Pag. 17.

11) Niveli, Isolina - Trabalho de ume sssistente social no Hospitel
ante Cruz. Separstm, Outubro 1947. Pag. 24,

12) Couto, Miguel apud Pinheiro, Maria Esolina, - Técnica de Servig¢o

' Social. Vilas Boas, Estabelecimentos Grdficos S,A, Rio de Janei—

ro, 1947. Peg, 12,

13) Novelli, Isoling, Op. Cit, Pug. 24.

13;9, Apud, 011‘7311’&!& Moaeyr V. Cardoso de, Op. Cit., Page 551

14) Apontementos de aula ns Bscola de Servigo Sociml ds Bahisa

15) Apud Martone, Francisco José, Op. Cit, Pag, 93,
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cuadro social al que pertenecen'". E a Snraé de la Serna Ponce de Ison

(16) define: funcion a cargo del estado-o privade, consistente en pres

taralos necesitados, segun métodos racionales, la ayude infegral reque
rida para su recuperacion social, Martone (17) vor sua vez, o concebe
como "la aplicacion técnica puesta al mervicio del bien por el bien mis
mo', E Germingl Redriguez (13) como "toda obra desiinada al bien de
los semejantes y hechs con el propésite del bien mismo; sin esperar de

ella uspfructo, beneficio u honor, aun cuando su reaslizacién pueda re—

-

portar los mismos",
Alice Cheyney (19): 0 Servigo Social_compreende todos os oS-

forgos eoncientes, relacionados com uma necessidade existente, exereen

do-se no ‘dominio das relacdes sociais e baseando-se em pesquisas e mé=

todos cientificos.

E agsim vemos variar, indefinidamente, o ceonceito dessa nove

atividade social no Brasil. A maioria das escolas adotem a definigdo

da professora belga, Marie Louise-Gillard (20)."Servigo Social € toda
2 agle dos poderes piblicos, dos individuos ou das obras particuleTeSs

tendo por fim prevedir, curar ou minorar por meios clentificos as defd

"

cilneias deos individuos ¢ das ecoletividades".

Definir foi e tem sido eada wvez mais o diffcil principio de
légica, As definicdes, entretanto, focalizando cada qual um aspecto
do definivel, t8m a. grande vantagem de nos fornecer o conceito,

Aseim, percebemos clarameﬁtergue o'Servige Sociel surgiu como
teraptutien de graviesimos males  sociain: 08 desajustamentos, Se hd
na sgociedade padrﬁes\\minimog de vida que devem ser atingidos e nfo ©
sdo, deve haver, necessériamente, os desajustados, aqueles que neces-
gitam de apdio para, concientemente, manter o equilibrio social, afim-
de nflo haver quebra de nenhum padréo mfnimo de vida, que é werdadeirs-—

mente o que se enténde por desajustamento soecial,

16) Op. Cit., Pag, 95,

17)0 Op.iG‘L‘c. ga;g. 108,

18) Medicine Preyentiva, Bditorial Americalee, Buenos Aires 5 pg7ll
19) Apud Pedrose, Odair - Partifipagio do Servig., Soecial no’;g:p°p§a
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Visa pois, o Servigo Social, atender os problemas sociais dos
desajustados, nio para os ajustar, mes, para fazer que &les mesmos se
ajustem, usando, para isso, meios cientificos. Tem ggr objeto os in-
dividuos e os grupos com deficiéncias, oonsiderandé}"o homem tomado
em seu todo, composto de corpo ¢ alme, dotado de dignidade préprias,
considerado como elemento ativo do scciedade em que vive e trabalha,

0s reaiizadores do Servigo Social s8o as obras part;culareé
e o poder péblico. 0O Estado, diz Moacir Veloso Cardoso de Oliveira,
(21) aplicando a técnica do Servigo Social, nfio sufocard as iniciati-
vas individuais, antes as estimulard, garantindo-lhes n independéncis
e g personalidadé.

0s verdadeiros agentes sdo o8 assistentes sociais que devem
sentir em s a disposig8o para considerar o desajustado dentro do seu
ambiente, cstudar-lhe devidamente, pondo em evidincia é integracdo in
dividuo-situagio, afim-de efetuar o diegnéstico Social e aplicar-lhes
a devida terapButica.

Tose trabalho pode ser feito pelos seguintes métodos que 580
0 Servigo Social de Caso Individual, o Servigo Soeial de Grupo, o SeX
vigo Sorial da Comunidade e em vérios setores da atividade humana, G2
mo seja na inddstria, na medicina, na educagiio, etc, sem esquecer Drim
eipios psicolégicos e socisis como "o reconhecimento do valor intrin-
geco do individuo, & importaAncia das rclagdes familiares, o valoriza-—

cfo da vida afetiva" e outros que foram reunidos pela ilustre mestra

Hodir Gouvele Kfouri, (22)

" 'y
uﬁ");

Medicing, Teseséhfgmimeiro Congresso Brasileiro de Servigo S0¥
cial, Pag. 570, S.Qub..439y - i S Q

20) Apud Remoc, Albertina - Assisténcia Curativa aos sen Famflis.
gervigo Social, Ano IV, N? 34, Setembro 1944, Pag. 56.

21) Op. Cit. Pag. 589, 1A

29 me, Cleo - Servigo Social de caso individual junto 4e olinioas
médicgs e terapbuticas do Hoepital das clinicaag Dezembro 1947
pags De

202) opud - @pokaZuks 4 N N N RS N A
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Dos trés métodos referidos, tem sido o Servigo Socigl de Ca-
g0 Individual motivo de mailores comsideragdes®estudo, Define-se como
"the art of doing different things for and with different people by
cooperating with them to achieve agﬁne and the same time their own
and society's betterment." Esta nio & a cldsciea definicfio de Imry
Richmond, mas tem gido a preferida, informa Gordon Hamilton {(23). Re~-
quer o Servigo Social de Caso Individual o estudo 4o easo ou a chama-~
da investigagfio social que consiste em abranger o individuo, eomo dis
ge Noemy da Silveira Rudoller, (24) "na sua totalidade,'na sue gbnee
se considerado em interagdo com Wm ambiente que, tamnbém deve ser eon-—
siderado em sua tntalidade", afim-de compreender as suas necessidsdasy

para entfo se formular o diegnéstico gocial, que & (25) "uma defini-

¢fo preliminar do problema, feita como tentativs, e nio como definiti-
va" e que foi definido por MaTry Richmond, (26) ocowmo uma tentativa pa-

r2 se definir t8o0 exatamente, quunto possivel, a oituagio e a persona-

lidade de uwm ser humano, sofrendo ou apresentando um problems soecial

-— e

de situagﬁo‘ou personalidade em relagdo a outros seresS humenos, dos

qﬁ;is depende ou dele dependem e, tﬂmbém:@??;?e1a9§9_§§,}??ti?“igses

sociails de sua cemunidade". Formulado o_diagnéstiCO. efetua-se a te-
rapé‘utica—;—;;j;;.*q—;;—c;n—s‘iste (27) "em cultivar a capacidade do oclien—
te para auto-diregdo e adaptaglo gocial e levar~lhe recursos do meio
que lhe possam euxiliar em seu desenvolvimento",
Para essa téenica faz~pe observagoes, entrevistas com o @8~
sistido, utiliza-se da sua documentagio e dos recursos do meic,
Quanto 80 Servigo Sccial de Grupo, nos parece indispensdvel
em qualquer setor, No seu livro, G. Hemilton (28) afirma: "Social
group work has come to have an increasingly well-defined place a8 &
pasic method in soeial work",
[

2 fheory and Practice of Social Work. Columbia University Freede.
) 1047, rag, 11, 4

24) O estudo do easo individual Peyke. Dezembro, Vol, 3 1947. Pag.18e
25 Idem, I&iﬁem.

26) Apontamentos de avla na Escole de Servigo Soeial da Bahis,

27 fdem, Ibidem,

28) Op. Cit. Pag, 9,
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Entende-se por Servigo Social de Grupo ou coletivo pelas v£-

rias definicdes de Bush, Gordon Hamilton, Newstetter e Coyle, como

————— e e

—————
——

sendo o trabalho feito atravez de organismos destinados a prevenir om

suprir as deficiénecias de grupos de pessoas ou de classes, atingindo

o individuo indiretamente,

E',afinal, por @8sses ¢ ainde  pelo método do Servigo Social

da Comunidade, também chamado Qrganizagﬁo Social de Comunidade, cue se
preocupa com as defieiénciass da comunidade estudandOnlhé as necessida-
des, o8 recursos e as posgibilidades pars éfetuar, nun trabalho de ¢o-~
laboragdo, um plano de ‘melhoramento 6 realizmd-lo, "o serﬁigo social tem
por finalidade concorrer vara A péz social, BE!, como diz Dr, #oacir
Veloso, (29) "uma'seiva’nova nas obras sociais, um ‘Pormento’que pene-

tra em toda a agBo social com&nqu'massa para levedd-la, dando-lhe de-

- genvolvimentos orientagfo, sentido mesmo, noves".

Assim € o Servico Social. O assistente busea "fazer ocantar o

¥

rouxinol de asas eaidas que existe em cada um de nés" e faz, como dis-

se Suzénn@ Cordelier, (30) que "cada um se sinta o artezfio de sua pré-

pris persowiil-tedel,

T{nhamos, pois, razdo em afirmer due o¢s conceitos de Carida-
de, Fikantropie, Beneficéneia, Assisténcia Sociul e Servigo Social séo
interdependenter, interrclacionados, E mais isto se verifica quando
considerados & luz da histéris,

ve-se, entho, uma progressive evolucio do Servigo Social atra
yez dos tempos, que, embrionfirio nas mais simples formes de ascistén-—
cie como op orfanotréplos, o8 gerontoebmins, os argindria, os xenod b=
quios e depois com Mons e Yprés, a Casa Geral de Socorros apés Vivee €
wedine, ©e foi tornando mais definitiva oom Carles V nos Paises BaixoB,
Edusrdo IiI e Elizebeth na Inglaterra, S. Vicente de Paula, Frederico
ozenan, 0 Ministério de Higiene, Aseist@mcia e Previdéncis ma Inglater-—

ra, & "Rerun Novarum", A histéris, pois, da Assist8ncia Socisl envolve

M

2g) oOp. Cit. Pag. 552,
30; Apud Pinheiro, Maris $holins - Bervigo Socisl, ., Coelho Braneo.
1539, Rio de Janeiro, Pag, 20, |
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a da Caridade e & da Filantropia evidencianGto haver sempre no homem o
desejo de servir ao préximoc, I hoje gque o Servigo Sovcial surgiu para
ditar como servi-lo, entio, a assisténcia social é uma realidade, Kéo
se pode, ¢ € um grave 8rro tfazé-lo, confunédi-lo con & Beneficéncia,

que ndo busea as causas, nso invesuvigae o8 motivos désses tremendos @8

les sociais gue arruinam & harmonia social; nem com & Filantropia ou

a Caridade que, embora o inspirem; nfo aisplem, 848 por si, de¢ meios

cient{ficos paras yugrar por esss harmonis t80 aspirala; nem com & As-

sisténcia Social, que 96 existe, préprismente ditm, quando por seu in

termédio pode concorrer para 2 paz gocial T80 snsiosamsnte reclamuds.

Francisco de Paule Ferreira (51) apresentou o interessante

gquadro explicativo, do gual nos servimos en parie como demonsiragsad

do gque j& afirmamos,

Quanto ao agente

Quanto ao método

Quanto 4 duragdo
" da intervengdo

' 4

Quanto 4 atitude
do cliente

|  Quanteo aos resul-
tados

Beneficéncia

Pessoas sem preparo
téenico

emp{rico-ataca o mal
sem abingir-lhe as
causas

momentanesa

paseividade

paliativos e tran—~
gitérios

31) Fcrmas de Servigo Social, Vozes Ge Petrépolis,
Faseiculo %. Ano 1946,

Pa{‘,'o 330,

Servigo Social

assistentes sociais

cientifica, rnrocura
conhecer a&s causas
afim-de remové-las
prolonguada

¢olaboragao ativa

cura e prevengio

m:l O=Jii0e
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CAPITULO IT

Medieina Social e Servigo Social

4100

"Después de la higiene, toda la medici-
na se vuelve social", René Sand (%2)
"pedecine préventive, il faut de 1'en-
& tﬁousiasme, de l'elaﬁ, de la con%iction

de la Jeunesse", Noel Fiessinger. (33)

Quando se compreendeu que o homem €& élgo meito valicso na €co
-.nomia humensa, cocmo compreendeu Losch, (34) que &8le ¢ um snimal produ-
tor de coisas e de idéias, que a vida.embora ngo tenha um prege, 3€ po
de ectabelecer o prego produtivo do homem, 0 que se denomina capftgl
humano e sinda que 8sse capital como considera ILeon Bdrpard(35), é ©
meis precioso de todos e g geun valor eétﬁo ligadds e svhordinados o8
valores da economia nacionzl, passou-se a véloriéar'a gadde, a salva-
guardar a satde pﬁbiicg como ume condicio da prosperidsde nacicnal e 2
considersr devidamente 43 estreitas relagles enire saide e economia.
‘Butfo escreve Dublin (36) "0 Valor Econdmico do Homem" e "Saude o Ri~-
cueza" demonstrando gue o cap&tal pumano representa circo vezes maif O
valor que o capital de todos og valores socials. TPercebeu-se que O
homem improdutivo representa um udeficjt" na produgdo social ¢ calcur~
lou-se o prejuizsc que constitui para o cociedade deixar que se perea

"a riqueza das,riguezas" gque & a satide. Gasta~se, diz Rend Saend (37)
"gquatro vezes a menos em eriar numa fomflia 8& uma erianga tuberculo~

gn, que a deixar entregue a um resultado incerto depois de lhe haver

32) Apud Iazarte, Juan, Problemas de Medicina Social, EREditorial
Americalec. Buenos Aires, 1943, Pag. 133%

33) les Directives de la Medecine Socisle. Wasson et (fe, Editeurs
1545. Pag, 13,

34; Apvd Fartone, Francisco Jos€. Ope Cit. Pag, 37,

35) Apontamentos de aula ne Escola de Servigo Skcial da Bahia.

36) Agud Martone, Franciseo José. Op. Cit, Pag, 35,

%7) Apud Mertone, Prancisce Joa3é. Op. Oit, Pag. 37,






e restauragio da satde, abriu-se um grande eampo de agfo pars a-medi—
c¢ina social, "A doenca pode resultar nfo sdémente dos distirbios -das
fungdes parciais, mas também das desordens do todo funcional, proveni
entes estas de conflitoes entfe impulsos, necessidades, sentimentos, e
¢des e rclegbes com o meio fisico e moral". (41),

A afirmacfo de Harriett M., Bartlett (42) esclarece: * The
"psychosamntic" approach makes it possivle to place:emotion in its
proper place in relation to cther basic eoncepts regarding the physi-
cal orgenism, mental function, social relatiomships and cultural
factors", .

Estas afirmacgfes bhem carécteristicas-do pensamento atuzl fi-
zeram que se acreditasse, recalmente, nesta nova medicina que surgia.
Entretanto, para que ela contimasse & ger acrediteda ere inegavelmen
te necessdric que os seus objetivos fossem atingidos, 'Considerande &
doenga ndo sé a perturbagdo organo=funcional de interésse do indivi-
duo e vendo o doente em relagfio ao seu meio, considerando portanto oS
Tatoves sociais das moldstias e as condigdes psiquices do enfermoypre
cisoris de umo técnice, de.um recurso eficiemte como é o Servigo So-
cial Médico, para atingir os,seus chjetives., Esse recurso surgiu €0~
mo consequéncie da necessidade que sentiram 08 médicos do fim do gécu
lo passado de prestar servicos dentro da verdadeira medicina, @ que
curae e previne, a que exige cxames peribédicos e acompanhamento do pac
ciente, E' bem sabido qué/ﬁgaf‘zewigo Seceial nes instituigdes Norte A-
mericanss surgiu devido a imsatisfacdo dos médicos", Assim, em 1902,
Richard Cabot, escreve: "A cliniea por wim sxercida em dispensdriog,
durante muitos anoe, levou-me ¢ convicg8o de que sem o conhecimento
nfo 86 da situagfo econdmicn do enfermo como de sum psicologia, de seu

cardter, de seu passado mental e industrial e enfim, de tudo gue hou~

vesse comitribuido pera ‘eriar a situagio que o levars a apresentar-se

41) Apud, Apontanentos de aula ne Bscola de Servigo Social dea Bahia
42) Some Aspects ofy Socialcfiork, in a Medical Se%ting. prepared for

the Comitee om Punctions American Association o Medical Social
42a) Pedroso, Odair Pacheco., Op., Cit, Pag. 568
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4 clinica, seria impossivel em mais de 50% dos casos, realizar um tra
tamento racional. Quando eu recomendava, por exemplo, 2 um homem o.‘
repouso completo, aconsclhavay um2 mulher a mandar o seu filho a0 cam
po, bastava-me um minuto de reflexfo para me convencer de qué meus
consulentes nio podiam segulr as prescrigdes, a meu ver, as Unicas que
1hes seriam benfazejas, Observando, portanto, didriamente, qus os
meus-diagnésticos representavam tempo perdido, o trabalho se me tornou
quasie insuportével',
Cabot compreendeu que faltava um recurso para que fosse ocom-

vleto o seu trabalho, Isso foi, sem ddvida, um dos fatores para que

fogse uma palpitente realidade o Servigo Sceial liédice. ZIste, porém,
j4 havia despontado anteriormente na Inglaterra, quando na Wltima dé-
cada do século findo, considerando Chariles Lock1a explorag¢do do povo
feita aos servigos gratuitos, consegue do Royal Free Hospital a cria-
¢cEo de um cargo que deveria sér ocupado por "uma mulher esclarecida,
de pronta decisdo, e firmeza de atitude" oom a finalidsde *de realizar
e seleclio do ponto de vigta econdmico dos pacienteé que buscavamn 08

hospitais de caridade, Surgiu ent@o a TIady Almoner,
Entdo, era Charles Lock gsecretdrio da Iondon Charity Organi-

zation Society. Na mesma Inglaterra, entretanto, desdeﬂiBBO,»existia
2 Society for-after care of Poor Person Discharged recovered from In-
sone Asylumse com o objetivo de prevenir & recidiva, verificando se

ag prescricdes médicas estavam sendo obedecidas e com seclicitude euj~

dando da vida do egresso, Essas atividades séo consideradas, justa-

mente, fatores eontribuintes para o desenvolvimento do Sexrvico Social
Médico. les) também,.a enfermeira visitadora que o Presbyterian Hos-
pitel em 1504, nos Estados Unidos, enviavae 208 lares dos pacientes pa
ra lhes dar os seus servigos e também lhes encorajar e amenizar-lhes

o sofrimento, assim como e inleciativa do Dr. Emerson, em 1902, ¢linicq

do "John Hopkins Hospital" de Baltimore que, compreendendo a necessy

Workers, Chicago, illinois. 1940, Pag, 24,
43%) Apud, Nevelli, Isolina, Trabelho de uma Assistente Soe
) Hospital Santa Cruz. Outubro 1947, Pag, 19, ek
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dade de o pédico conhecer o ambiente social do paciente, treinave os
estudentes ne visita domiciliar, foram acontecijentos relevantes,gran-
des impulsos que representam mesmo os primdrdios do Servigo Social JE-
dico que, de 1913 em diante, tem sido considerado e valorizado em to-
do omundo, aceito como (44) "a Serviec to the patient, the physician

and the community in order to help meet the problem of the patient

whosa medical need may be agg

T
Labr)

ravated by sociasl factors and who there-
fore may require social treatment which is based on his medical eon-—
dition and care",

E 4 medida que se foi mais do qus compreendendo, sentindo z
importdncia dos Lfatores sociais ne doenca € 2 necessidade de o pacien—.
te pertieipar concientemente no seu tratamento, foi o Servigo Social
¥édieo penetrando no cérebro e no coragdc das suas classes orofissio=
nais a quem, também, &le veio para servir: ¢ wédico e & enfermeirs.

Disge Okynkzie (45) "que o homem doente serd sempreoque real-
mente ¢, uma 2lma vive em um corpo que sofre e € 4 luz desta verdade

*
elementar e primdria que se coloce o problema da medicina contemporé-
ﬁea"n Pois ndo & 86 da medicing e ©im, wais do Servigo Hocial §édico
porgue a este yue tem por finslidade considerar o paciente na esua COm™
plexa unidade peico-gomdtica, comhecer-lhe as necessidadec, procurss
compreender sua reacdo em Frente 4 doenga para atendé-lo enteniendo=0s
a &le cabe culdar desss alma que sofre na doenga mais do gus nuneeé. K
peiecologia do médico e 4 eonfiangs do doente a estec 2 fatoﬁ%%ue tanto
valorizou Zeven (46) cabe o Servigo Sccial trazer o seu estimulo e ©
geu auxilio fazendo que aquels seja enriquecide pelo conhecimento 488
condigdes sociais do doente e que esta seja fortalecida pela compreen™
gdo da doenga, da necessidade do trotemento e da tranquilidade, em T~

lagéio a0 cuidado da sus famflia.

44) Apud, Mac Eachern, Malecolm, Hospital Organization and Menage-
ment - Medical Social Service- Department Physicians' Record COe
Chicago. 19470 Pag. 5920

45) Apud. Paulino, Augusto, O verdadairo ccnceito do husanismo me-
dico contemporfneo, Acta Medical Outubro 1338, Pag. 274,

46) Apud, Paulino, Augusto.. Op. Ci*, Pag, 281,
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Se hd desajustanentos sociais ocasionadeos pela doenga, adap-
ta o Servigo Social Médico as téeniecas do Serviqd Social e usa os jé
trées referidos métodos: Servigo Secial.de Caso Individual, Servigo
Social de Grupo, Servigo Social da Comunidade, sempre com a finslidg-
de de beneficiar o paciente, o médico e & comunidade,

Beneficia o médico pela pesquisa dos8 fatores soeciais do pa-
ciente, Conhecimento dos quais lhe fgcilifaré o diagnéstico e umsa ‘mcer
tada indicsgdo terapéutica com relagfio aos recursos do paciente, E p;:
lo servigo &e seguimento, procurando fazer que o paciente se manténha
sempre presente, concorre o Servigo Social Médico para a cura mais rg-

pida,
Trabalha, tawbém, em colaboragéioc com a enfermeira, seja de

gatide ptblica, ou nio, Eeta colaboragdo valiosa e imprescindfvel hio

tem sido, porém, bem compreendida, principalmente quando se trata de
uma enfermeiré visitadora., ZIntretanto, reconhece perfeitamente Mar{-

1ia D, Carneiro (47): "S@o grandes as contribuigdes que o trabalhe em

equipe pode prestar ao deentel Médicos, enfermeiras e assistentes so-
ciais sdo testemunhas, a todo instante, de &justamentos conseguidos pe
la mitus colaboragdc em prol do doente". _

Tais tém eido as incompreensodes, porém, que o 12 Gongresso
Pan-Americano de Servigo Social (48) recomenda: "Que se definan las
funiciones de la Visitadora o 4Biatente Social y de la Enfermera Sani-
tdria, Bnfermera de Salud Piblica o ?isitadora de Higiene, tenieﬁdo em
vista que’ la Visitadora o Asistente Soeial, en Servicios médicos, es u
ns técnica a la cual le corresponde prineipalmeptea la dignificacién
de la persona humena y la atencién de los prohlémas sociales, psiqui~-

cos, morales ¥ economices del enfermo y su readaptacién al médio huma—

no'.

47) Op. Cit. Pag. 117, (x)
48;’ Conclusdes do primeire congresso Mnamericano de Servigo Social,

gervigo Social (Manaue), Ano I, N2 1, Janeiro-Abril 1947,

Page 9. .
ng Papel da Assistente Soeial em relagiio 4 Tubereulose. Servige

(&) socinl n? 33, Junho. 1944, Ano Iv, Pag, 117
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Prost, (43) esclerecendo-a interpedend®ncia enire a enfermei-
re ¢ a gssistente socia}, apresenta um esqueme em cireulos dag ativi-
dades de ambas e afirma: "between the nurse and seeial worker ther)\is
great need for understandiqs and for a eapaeity to give and take®,

Beneficia & comunidade clevando o nivel Qe edueagfo socigl e
sanitdria do povo, procurando estabelecer um interefmbio entre o ﬁos~
pital e outres obras scciais, partinipand5 en programss soccisis e de
satde da comunidade,

Reneficia sgmpre e cada vez mais o paciente fazendo-o coﬁpre

ender a sua moléstis e a importincia dc seu tretamento, da sua obed -

éncia
tam wm cura rdpida, assistindo a familia e trabalhando para que elg

4s prescrigdes médicas ¢ fazendo que &3 condigles socisis permi-

compreenda a doenga e o doente e colabore para a voltas da satide, =

quando isto acontece presta o Servigo Social o seu maior benefieio,

ajuda-o a volter, sem complexos, 4 vida normal e a senbtir-se dtil ng

comunidade,
Con tais e.tantos objetives que &€ compreende Com: assistip

soeial e integralmente o paciente, 0 Servigo Soeial Médieo tem pene-
trado em todos os tipos de obras agsistenciais médicas, desde o8 POS -

o . " 3 = .
tos de savide aps grandes hospitais, das clinicas psiquidtricas 4e dex

mat6l6gicas ¢, embora se tenha asglientado o valor de Servigo Socisl de

d -1 .
Caso Individual ecomo o fez Rariavﬁésquita Ssampaio (50) ("as assisten-

tes médico-sociais devem aplicar os tres modernos processos do Servi-
¢o Social, tendo o Servigo wédico Social de Caso Individusl eomeo prin
cipal etividade") e do nFollow-Up", compreende-ge de logo que todos o
processos, téenicas @ tdticas de que usa o SGTV%gO Social Médico, s3Fo
de iguel impoerténcis pere a sus eficiéncia,

pats real eficiéneia mais se tem notado nos Hospiteis e en-

t80 0 Servigo Soecisl Médico passa a 86r chamado Bervigo Social Hospi~

ta iar )
——
e in, gickness and in Health, The Social Aspecte of Nuraq,,.
49) gg§ﬂ§2§m§§1an Compandd, New York 1946, Pag. 114, ing
Teses apresentadas ao primeiro Songresg

rvico Médico Social.
50) %ga31§eiro de Servige Social. S. Paulo 1947. Mag. 646,
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CADITULO III

Servigo Social Hospitaler - Seu conceito,
gugs finalidades, sua necescidade e ip-

portauncia,

“We are, indecd, rapidly approeching
the day when hospital standavdizing
authorities wili include a fedical So-
cial Service Departement as g prere- -
quisite Lo the coveted approval" E,
Mo Bluestoune (51).

The best Hospitals today_assume 2 duty
toward their patieﬁts which is mope in
clusive andq more humane than a strict
interpretation of the term "medical
Servicé" fequz?”‘, for the patieut's
mental states - saxiety, fear, ennui,

worry, depres@ion, shame, loneliness,

irritation - ere objets of the hospital g

golicitude apart from the physical con-
ditions and the pain and discomfort to
which they give rise", Goldwater (5¢),

Ba 1906, Riehar Cabot orgeniga no "i@esachussets Hospital" o

. jendo que Serie necessdrio para a prética da
’ alp comm‘é(‘l@fil
gervigo Soci

. medicims um tepceive elemento além de médicoe ¢ enfermei-

verdadeir
geigtente social.
o importAnecia, assim em 1921, 400 hoepitsis e dispen-

Esta inicistive foi mos Estados Unides con-
rag: & 8
siderada de grand

tinham Servigo goeinl, Quatro snoe depols aéio 850 hospitais g
8

gério
pOBS&i”lOe
mwmﬂﬁ:mj;”’mhe pmericen Hospitale Medieal Social Workers. New York,
pus, 0
1) 2046 Mi?ls ;zléen B. Hospifal Publie Ralations. Physiciang
52) Apude ny., Cbicagé. 1939, TFeg, 131,

uecaniCGNPany'
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| | Da Inglaterra para oe Estados Unidos e daf pera tode o mundg
irradiou-se o Semgc- Social. Em 1913 Dr. Charles W, du Bouchet, in-
troduz o Servigo Social ¥édico na franga e, um ane depoig, 8le asts
instalado pelQ Prof, Marfan no hospital "Des enfgnts Malade', Depojig
ge estende aos servicos de cirurgia e, por fim, mos de elinica médieg
E? 1921, as obras de éervigo Sccial de Paris associam~ge e funda-ge e;
téo "Ie Service Social a 1'Hopital"., “Es en 1913 que ei1 g, s, He ad-;—
quire mayor carta de eiudadania en Europa", diz Germinal Redrigues. (53)
Na. Alemanha o introduzin a Bra. Alice Salomon e, j4 em 1933 pérto de
265 hospitais possufem servigos sociais., Na Hungria e Suissa g Craz
Vermelha organiza-os e na China dois hospitais j& oe pogéuem.

We. América do Sul, o Chile iniciou o Servico Soecial depois

das conferéncias do Dr. René Sand e a Argentina e ‘o Brauil valorizeme
no progressivamente, Assim se foi estendendo pelo mundo, ésse rame de
Sservieco social que &, sem divida, um dos mais signifiecativog e que ge

compreende segundo gladys Sellew end Paul Hanley Furfey come (54) "phe

medical socigl service within the hospital", Tem por objetive, segun—

do Cabot (55) chegar & compreender o enfermo e tude que permita eomple

jcos e enfermeiras, tanto no conhecimento come

tar os esforgos de méd
G. Rodriguez (56) o concebeu como

no tratamento de sua enferreidade.
: ndo todas s ceusss indiretes, econdmicze, mo-

um organismo gue, estuds
ualis, famriliaie, juridicaes que atuam ns produ

rais, psfquicas, intelect

ofio de uma enfermidade proporcionard t0dos os meios capazes de evitd-
'.100 :
secpetariado da Liga des Sociedades de Cruz Ver

No " REs tudo do
o Pinheiro (57), encontra-se: no hospital o

do Maria Bsolin
1 tem por funcgfic coordenar o8 interesses do doontogll »

ravereeendo o tratamento prescrito com os auxfliqe

melha' segui

Servico Socia

dieo e do nospitels
| 1 em relagiio o doente e & sua fam{lia,

de ordem material e mora
. ! ki Y
ylaxia, Tomo 1I. Fasc. I. Tditora Anicete Lapez‘

53) Tratado de fggoph
1934, PBEe 2020 141 Problems in Nursing Service., W.B. Sa
54) oeioloRy 2 P00 e Tendon, 1946, Mag. 257, underg
Compenye os de Auls na Iscola de Bervigo Social da Bahia,

55) spontanent
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Weiss (61) focalizou algumes des fumgles do Servigo Social
Hospitalar:

1) Eacilitar a los médicos el tratamientc eficaz dé los en-
fermoe mediante el conocimisnte de l1gs con@iciongsIQe vida del paoi-
ente que influyan dircctamente sobre gu esiado fisico ¥y espiritual,

2) Suministrar al'enfermo ciertos elementos de asﬁistencia
que el médico no puede proporeionarle y gue soun indisnengsables pars
completar o afiangar el tratamiente médico,

3) Coordinar tcda la asistencia médica reguerida por el pa-
ciente v que nof es suministrada er el servieio de que'se trata,

4% Eliminsr paulatinamente el abuso que hace la gente puii-
ente de los servicios del hospital, mientras s¢ trata de hacef.menos
sengibles al pobre la gratitud de los mismos,

5) Actuaf como agencis de educacidn sanitaria del muni;ipia,

Mms, nfo & sé. Fecalizaremos, oportunamente, o muito que
constituem as suzs principais fungﬁes,-téndo sempre en vista que "o
hospital ndo & aum érgio de tratamento, mas tanbdnm de medicina preven

tiva® segundo Dr. Kdrio Kroeff (62).
Compreendidas realmente gﬂéas finalidades nfo € possivel dei

: £ )
xar de considerar 8 sua necessidade € u sud grande lmportlncia, "jRe

capitulando las obr*as de lme askistentes sociales en loe hospitales
de distrito, sefidlase que el servicio & pacientes es, ein embargo,la
| esencis del trabajo wédico secial y ninguna institheion médica, no
importa cudles sean sus actividades, PUB§8 coneiderarse excelente g
menos que dfa tres dfa provea un progroma de estudic y tratamiento so
einl andlogo al estudie y tratamiento médico. El médico y el trabaja
dof médico-secial deben planear y trabajar juntos si el movimiento de

salud piblica, tem reconocildo en todes los tiempos, ha de tener dxito

comple‘bo;' . (63)

Apud, Rodriguez, Germinal. Tratado de Den
£ thc I Editora Anieeto TLopez, Buenos Aireg?hié%ifaiag?NAOél
60) Apud. Redriguea, Germinal, Op. Cit. Pnc, 420, *
61) Apud,  Rodriguez, Serminal, Tratedo de Demorhilaxia. Tom XX
Paso, I. Editora Aniceto Lopez, Buenos Aires, 1934, Pag, 420
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E desassombradsmente declara o Dr. Otavio de Carvalhos (64)
"Um hospital ndo vale nads sSe néo possuir um bon 8ervico de enfermg—

gem e igual Servigd Social’,

"D'entre todas las formas del Servieio Sccial, la hospitels
rie es, s8in duda, la que tiene uns pagina bien llena de ejemplos, a
runto tal que casi no hay salas hospitalarias de Estados Uaidos, in-
glaterra, Alemania, Austria Y Francia misme sin gue dediquen uss ha-
bitaeidn al Servicio Sociasl" diz Germinaf Rodriguez. (65),

S&o essas wlliosas afirmagdes que, se por si sb, nfo sso eon
vincentes, t&m o mérite de ser scompanhadas de fatoe conereios e Ixi~
suspeitaveis.

0 Servico Social Hospitalar é, sem ddwide ume necessidagde
que sente o hospital para eumprir devidamente .o gum missfo, e, & as-
saz importante quando se comnsidera 0 individuo doente em frente ¢ co
letividade, $le representa & resposta do hospital a Goldwater (66)
quando declars: nYA dirfa 21 hospital, en primex» luger - esfudrzate {-

. )
en ser eficiente; proponte ser humano", Ble faz que.o hospital cum-

pra as suas finslidades humanisticas, N8o é quem contribui para que

sejan cumpridos os bdsicos principios hospitalares ditados por Reldw

f

|

nen & enfermeirs, nem s sy {!

water? Assim-concorre para que "a pessoa mais importante do hospital

nfio seja o governador, nem o contribuinte,

L] "
perintendente, nem o secretdrio, mes, O enfermo", "Se hé-de haver al

“gum favoritismo no hospital, faga-se objeto dele o paciente sem ami-

gos, pois, de outro mode.o hospital deixard de ser um lugar em que ing

re o misericérdia divina para ee converter numa casa de ricos e influ-

entes". "
0s melhores hospitais na atualidade, assumem deveres para con

geus pacientes que o obrigam, por assim dizer a possuir uma divisdo

de Servigo Social, Considera Goldweter (67), por 8xemplo, ndo conhee

e Assisféncia médi o soeclal aos servidores do Eetado, Trg ..

ud « i ,
62) ﬁglhoa da eomissdo eriada pglo Deereto lei no 8449, de 26 de e
serhro de 1945. 1947, Pag. 531,

. \pul, Bolatin de la Oflclna Banitaria Panamerjieana. Oficina & -
63) ;gtaria Panamericana. Washington, Vol, 26, n? 2, Fevrero 1948?a

mg. 1806
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SEGUNEDA PARTE

DO PLANO PARA A CRGANIZAGKO DA DIVISEKO DE
SERVIGO SOCIAL DO HOSPITAL

SANTA IGABEL.

EiR
=]

CAPITULO I

0 Hospital Santa E:gbel
B

Jd era o ano de 1759 ¢ as Sentas Casas de lisericérdia eram
08 nossos unicos hospitais, "Eles'marcam o advento e o esplendor da
civilizacdo portuguesa preparando o futuro do Brasil", diz bem Costa
Kego. (69) |

0 Hospital da Santa Casa de ifisericérdia na Cidade do Salva-
dor, & um désses citados nue, apés ter funcionado em outrom locais da
cidade com o nome de Hospital de S. Cristovam, em 30'de julho de 1893,
fol aberto o Hospital Santa zggbel. passando a funcionar na Praga Al-

meide Couto, em Nazaré, inin®rruptamente, até o presente,

Apresentamo-lo aqui para melhor compreensiio do nosso trabg-

1lho,

Parte estdtica:

Prédio - Construgiog estilo antigo, apresentando arcades,
portes com gradies trabalhados, num dos quais estdo os simbolos da 1¢,

da espersngm e da caridade, No frontispicio estd a imagem de Santa

Iscbel., Vé-se arte e bom gosio. Isto quanto ao prédio central com

doie andares e pavilhdes que o circulam. Do lado esquerde figa situ-
ado o Ambulatério Silva Linma e o Instituto Allredo Brito, ambos em
préiios maic wodernos. Em frente 8o prédio central estd a estdtus do

conde Pereira Marinho,

A « Pinheiro, Maria Eselina, Servi o So .
°9) nggco Rditor. 1939, Pag. 213. ¢ clal. &. Coelho
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Tipo - DPelo que foi dito ve-se que tende para o tipo horizon-
tal. O prédio central apresenia enfermsrias grandes, conservs o piso
assoalbade e tem forma de U fechado, Na parte cenirel estd a eapels e
os dois bragos laterais sfio ocupados pelas enfermeriac, clasura, sals
de operacgbes, cte.

3ituagho - Ndo € boa, wma vez que estd situsdo muito perto da
linka de bonde, de uvma garage de aatomé#eis, de casus residenciais e

nam bairro centrel. H4, entretanto, bastante espago para Ffuturas am-

rliacdes.

(@]
@
i
i

Totugfo - 568 leitos. IFuncionem 22 enfermsrizs, sendo 2

rs. pacientes gratuitos e 2 para pensionistas.

Degendéncias do prédio central ~ AnGar inferior: Segnfic ou o

chamada Sala do Banco, esld na parte centrei, No lado direito encor-

tre-se o gabinete do diretor, a.farmécia, o arsenal e laboratério,rmis
para asntro 2 sala de informagles e outra pequening onée fica o médi-
co de guarda., A esquerda, salas de confertncias e projegles, servigo

de hidroeletroterapiz e fisioterapis, Nas duas alas, ficam as enfer-

marias para pacientes do sexo0 megculine na esquerda e fewminino, nsudi-

reita. Os nomes dades 4s enfermavias sdo cs de santos, 2s3sim encontra
(s o)

mos a enfermariz S. Tuis, 8. Vicenbte, Sta. And, 8. Paulo, Sta. Isdzbel,

S, Joaguim, Ste, Meria,.Ste., Harta ¢ outras, havendo ocno excegéio g

Inf, Otaviano Pimenta,., Ainda encontramos, neste andar, a despenssz e

cozinua & vapor (haverd uga nova), o rereitorio des irmigy e a roupa-
ria, Mo primeiro andar, cncontTames, na parte central, & capela e nag
dune ales as enfermarias, clausura, salas de operagses, eentro ciriir-
gico, O salfio nobre, a residéncia 49 eaéelﬁo, gzlojanentos pars wédiicos
e internos de plentdéo, o Banco de Sangue e & biblioteca,

'AB enfermariss efic amplas, havendo ar necessério aoe doentes,
Qongtom de uma 60D, instalagéio sanitdria, algumas possuinde rédio,

galss de opera tes ~ Indevendentes do eentro cirirgieo; So.1a

Antonio Borja, muito antiga, deficiente 1luniosgsa, pequens, ebdr verde
L]
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fermos pobres, de ambos o8 gexos, sep distingdo de naggo, condicdo e

religifo". (70)

F

Mecanismo ds admissfo do doente - Vai o enfermo ao ambulaté—
rio pars ser matriculade recehendo "o cartdio de patricula" (anexo I)
e dsi passa, depois de ter feito as suss primeiras queixas, ao servie
¢o devido, onde & feito o diagnéstico, esefiﬁo ¢ assinado pelo médico
e uma parte do cart3o é entregsuye ao enfermo que leva ao diretor, se

. netessita o pacienfe de intergamento. Aquele.escreve, entf8o, no li-
vro de ordem de internamento e &ate livro vaf para s péos do médico
de guarda que entdo, depois de ter tomado no livro de registo a8 no-

tas necessdriss (nome, idade, cdr, estado civil, profissfo, naturzli-

dade e resideéncia) faz uma ficha (anex¢ II), que fica 4 cabeceira do

doente.
Sémente de 8 d4s 9 e 30 horas, é feita a matrfcula no ambuy-

latério. Quando precisa o nvaciente de medicamento que o hospitel fa-
brica, dirige-se ac "guichet" aproprizdo e visa 2 sua receita, rece-

Yendo um cartdo numerado, cue lhe dd direito de procuré-lo &s 15 ho-

ras, na farmdeia, gratuitamente.
0 pensionista, na entrada, paga uma tgxa relativa 2 5 dias,

taxe essa, que é aumentadd quando &sse Draso ¢ excedido. Quando o
paciente necessita ser operado, paga inclusive, outra, que lhe d4 di-

reito ser realizada a intervengé4£0 Centro Cirfrgico.
O pensionieta pode ser visitado difriamente, das & 48 10 ¢

dags 14 48 16 horss. J4 o paciente gratuito sé pode ser visitado 4e
quintas e sos domingos, das 14 g 16 horas. Pode-se, entretanto, de-
le ter notfcias no gabinete de informacées, onde hd um quadro geral
jnformar a respeito do estado do paciente. Fica, porém,

que permite
em rTeserva para 0 €COrpo elinico do hospital o que ndo & conveniente

informaTe
* Qusndo falece o doente, o hospital espera 18 horas que a fTg.

m{lia providencie o enterrasento, Se ndo hd nenhuma menifestacgio, o

N
70) Regulamento do Hospital Banta Isabel da Santa Casa de Misers..

ebrdie da Bahia. Bahia 1912, Dee@im do Hospitel., Art. II“ 4
i
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hospital se encarrega do féretro.

Corpo técnico ~ Kédicos—-enfermeiros - Um Servigo Médico,cons
. t

ta de um chefg de servigo remunerado,, dois essistentes nomeados € ou~
tros yue sejam admitidos, que assisten 18 eufermos, gendo 6 muiheres
e 12 homens. Durante 4 noite, é responsdvel pela agsisténcin médica
do hospital, o médico Ge guarda, gue dd o seu plantfo durante 24 ho-
ras, de 4 em ¢ dias. S8o 4 op médicos de guarda, cads um deles com
seu interno respectivo., Cada enfermaria) & ?ssisﬁfaa por um enfermeq
ro ou enfermeira e dois servenies,

As irmfs informau, didriamente, o movimento das enferﬁarias’
que é registado em'um mapa, pelo interno de guarde, Esse ¢ levado &
mesa do direEor pard que figue ciente das vages existentes nas divey

sas enfermavias (Anexo IIT). 3
Gorpo administrative < 4 diregdo estd a cargo do Dr, Aris—

tides Novis Filko, hd G anvs. INo seu gabinete estd o quadro do pes-

soal, afim-de que 0 pPOUSSL controlar, com-as seguintes indicag¢des: ngw-

ne, eargo, hordrio, folga, Férias, licenga. Junto acrdiretor traba-

eguine letto, em comigséo.

lba o seu assistenteN, Dr. .
Hd um administrador que auxilia © direter nas suas fungdes

w
1t { v g 1iriocas dand 1
administrativas, I ainda as religflofas, cuidando cada gqual de ums

enfermarie na parte de Giselpling € administragao,
Recurso Econdmico —~ O hospital recebe €en wil cruzeiros fe-

derais ¢ sessenlu mil cruzeiros pctaduais. 48 radiografias ¢ radios-

copias séo pagas pelo paciente, por Preg¢o ninino, assim como as apli-

cagdes fislo ¢ radioterdpicas.

Fetd filiado 4 Santa Case de isericérdia, assim como egtio

o Pupileira Juracy_ﬁagalhﬁee, a lscola Eloy Guimaréeg, 0 Gampo Banto

e o Awilo Nossa Senhora da vMisericérdia,

0 mordomo do Hospital ¢ o Dr. Pedro Ribeire,

’ Amplo, relativamente confortdvel, apresentando um eentro -

plirgieo com aparelhagen compieta, o hoepital proporcions ume essistey

=

cie mééica de considerdvel valor e tem servide com o seu vasto sany
| ©
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ao aprendizado dos mais famosoé médicos bahianos,

‘ Apresenta ainda um tipo de atividade que € denominado Servi-
¢o Social e que fol iniciado em 1947, Consta de um ingquérito feito
ao paciente antes de ser internado, preenchendo uma funciondria a fi-
cha D (anexo IX)'Eom duas finalidades: a de evitar que sejar atendi-
dag no hospital pessoas que dele ndo necessitem, €, a de fornecerIUﬁa

egtatistica que possa dar uma idéia das condigbes €»eCiais dos paci-

entes internados,
Tambem & realizado pela referida funciomdrie wm tipe de ser-
vigo importante; preenche uma ficha de Qdmisséo (anexo IV), que & en-

-

viada ao Banco de Sangue. Ssse, por sua Ve., envie um memorando (ane

x0 V) 4s pessoas fichadas e parentes © emigos do paciente internado,

Tem a finalidade de eonseguir doadores sanguineos,

Psse o hospital que conhecemos em 1747, quando come¢amos uma
simples farefa de visitar os doentes de certas enfermaries e levar-

lhes algum confdrto moral, limitando-nos a satisfazer-lhes ‘pequeninos

dese jos como telefonemas, carias, recados € 2 realizar algumas paleg-

tras de educacfo sanitdria, mantendo, também- cor 08 efgrescos uma cor

respondéncia que nos permitiz, de, certo MoG 0, acqmpanhar—lhes de per-

to. HNesse an@® realizemos ‘o "Natwl do Hospital® que foi, sem divida

alguma, upe festa grandiosa. Com um insano trabalho arrecadamos an&

tivos, dirigindo-nos diretamente g8 cases comerciais e redigindo eir-

culares aos médicos (anexo XNIX~-f), Conseguimos arrecadar, aproxima-

demente, sete mil cruzeiros (Cr.$7.000,00) e com parte destu imporion
eia compramos dddivas para os pacientes. ‘Tivemos, porém, a preocupa—
¢lio de dsr a cada um segundo as suas necessidedes; assin, procurames

gaber de cada un os seus desejos € aspiragbées. Preparamos pois, para
eads qual, um pacote onde se encontravam, obrigatériamente, ums eseo-
¥=, um pente, € um pabonete, juntamente d dddiva alme jada pelo pacien

te, Calgados e roupas foram distribuidos. A festn constou de um

ranow", om que participarqm vdrias senhorites da nossa sociedade com

guss encantadoras vozes e aeus estimsdos vidSes, PFoi &le Tealizade
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num grande palco armado no p4teoc interno do Hospital, onde Comparece
ram todos os pacientes que puderam chegar até 1d4. Instalamos auto-fa
lantes, de modo que, nas longinquas enfermerias, se pudesse ouvir al

Enguanto isso, as bandeirantes, cuja colaboragio convoganos, iam

80

com enormes sacos distribuindo em cada enfermeria os pacotes de natal
e entoando canticos apropriados,

Bendito Watal, &sse que nos proporcionou o eénsejo de inicigr
nais tarde as nogsas atividades com algum pecilio,

No ano seguinte, como aluna da Escola de Servigo Social da
Bahia, cursando o 3¢ ano ¢ obrigada & estagiar nuwa obra Social, de-
vendo eseolher degde logo o rTamo de 8ervigo Social ao qual irfamos de
dicar nossos esforgos, optamos pelo Servigo Social “édico, A JuStifi
cativa destz escolba foi dada & prépria Escola, quando essa se fez

mister; justificativa essa.que aprcsentamos apensg & titulo de egela-

recimento,

~ QUAT £ PORWA DE SERVIGH SDCIAL QUE MAIS A APAIXOHA E P0R

QUE?
~. UMATENTATIVA DE RESPOSTA A Uik PERGURTA QUE E, PQR ST, wy

TESTE,

Apaixonamo-nos por tudo aquilo que sincera e intensamentes
sdmiramos, por aguclag coisas.que amemos cads Vez mais por motivoes
preponderantgmente afetivos ou nio.

: - re nelo o Soci 18d3

Apaixonamo-nos, pois, pele Servigo | al Médico POTQuUe, copa
preendidos os seus objetivos, suae finglidades e realizagdes, Lesmo
de qualquer Intimo contacto com 8ua8 organizagoes, sentipes or

antes
amo de servigo social uss admiragie sinsera que cresce vivg ¢

este I
palpitante, pari passu, aos conhecimentes que Vao sendo adquiridog

Entende-se poriServigo Social, aceitando a definicdo ge 611
jard, tods agdo dos poderes piblicos, das obras particulares, goq 1ne
dividuos, tendo por fim prevenir, minorar ou curar, por meijos eienti-
ficog, 28 deficitncias dos individuos e dag coletividadea,

0 ramo de servigo social que stende gos deaajuatamentgg g
Lo

individuo ou de eoletividades éntermas, procurando nas alteragg,
84
e
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salide as suas causas sociais p2ra assim ajudar o paciente, sua fapilisa
e o médico, num trabalho de equipe, a curar, prevenir ou minorar seus
desa justamentos, é chamada servigo sccial médico,

Conceituado ¢ objetivo da nossa admirag¢édo, melhor aer§§ com—
preendidas as causas que a determinaram, as quais 880 de ordem peico-
légicas e dizem recreito aos nossog interésses e ideais, |

Levou-nos até o servigo social médico o vive interesse pela
medicina social, a esperanga de gue ela_possa CONCOrrer pars a bos sa-

tde de um povo., A certeza de que os fatores sociais dd doenge sfo de

uma indiscutivel importfncia para o seu estudo e & sua cura e a orepn-
¢a de que 8stes fatores poden ser ¢ onhecidos e ;evados na devida con-
sideragdo por pessocal capaz de remove-ldy fdzeram que nosso entusiés-
mo por uma medida que se integra no plano de solugfio pars o problema,

fosse crescente. Nete entusissmo comegou & dominar nossas atencées:

guando pudemos verificar as realizagdes do servigo social médico nog
ambulatérios, hospitais, centros de patde, enfim, exn todas as unida-
des senitéres, ora auxiliendo o médico no seu diegndéstico e indican-
do-lhe as reais necesgidedes do paciente; ore realizandc pesjuisas pé-
dico-gociais ou colaborando com outras estritamente médicas beneficj-
ando o comunidade pela apresentagfio de suae.deficiéncias ¢ realizsceg

que possam minord-lasj ora proporcionando a0 paclente, segundo ag 8Buag

necescidades, a devida aseisténcia reereacional e espiritual com o

-»

objetivo de ajuetd~10.
Quando depois gentimos & golidéo do enfermo de leit&xno fim

o enfermaria e pudemos ver nele, nio apengg o

de uma longa e silenclos
doente a ser curado, mas, um problema humano digno de ser estudadoce
preendemos o trabalho lento, difiecil e admirdvel qqg as

resolvide, ool

tistentes sociais médieos, 8
eiras, profess
reunindo médices, enfermeiras, professores, advogades, nyp bre

para que e néo cohhega do enfermo, apenas "upy Cragy,
On

em conheter horas, sem quaisquer Precon,

celtos,

baliho de equipe
o de BUR personalidade”, mas o #er humano que €le é, a sua perSOnali

dede que sente, pensa € quer, mesmo quando adoecd,



Est4 compreensio, aquele entusiasmo e ncsso humanismo forma-
ram os alicerces da nossa admiracgéio, E como tivemos genpre a Ansisg
psicolfgica de conhecer "esse desconhecido", sempre pars ajudd-lo nos
seus problemas de tode ordem e como o0 servigb gocial médico € de to-
dos o0s ranos de servigo socigl o mais completo por ee ocupar dog degg—
Justamentos fisicos e psiquicos, ou seja do homem em todos os seus ag-
péctos psico-somdticos, considerando-o ne sus complexidade ofganica,
sentimos por ele uma gdmiracd@o talque comecamos e considerd-la o meio

de que podfamoe dispor para realizar ne vids élgo que justificasse g

nossa propria existénecia,
Se admiramos algo 2 tal ponto de fager dele o objetiﬁo da

noses vida, & esséneia de nosca missfo na terrs, € porque o-amames e

por ele nos epaixonamos concientemente,
Pscolhido assim o servigo.social médico, deveria ficar deci-

dido em qual obra deverddmos estagler. ‘Escolhemoe ent@io o Wnico hos-

pital geral que atende gretuitamente no €iduede do Salvader, com a di-

retoria do qusl alide, a2 Eeccola i4 bavie muito entes entrado em enten

dimento no sentido de 14 enviar pare estdgie umn. de svee alunas,

Como em marco désse enc ficasse tudo decidido, passamos to-

do o mee de abril em fase de ambientaglo com © hospital e a elaboray

un plano pars criar ume diviséio de gervico sociel, o qual considera-~

mos com¢ sendo, na verdade, a perte maie diffcil de nosso trabalho,
pois, requeren de n6s um grande dispéndip de energia em passar dos
nossos teéricos conhecimentos 1 realidade.' Nunca tivemor oeasifio de
' 1 hospitaler e mesmo de eervigo social, 86

conhecer um servigo socia
rp. de Assisténels, na parte que ae

conheefamos o da Iegifio Brasilel =
s familid
go de asgisténcie. /Dedicemo-nes sempre & outros remos

refere ao servi
e, de repente, deparcu-se-nos, face a face, g

do eonhecimento humano,
dif{ecil tarefa de organigar uma divisf@o de servigo social nume .

onde poueo s€ ouve falar disso, Mae, o8 cbstaculos estéio presentes

para que gejam feitas tentativas dés venoé-los, E aseim, achamos por

bem, antes de qualquer atividade, propor 4 Becola realisarmos wuy pla

no, o qual sendo aprovado pela mesma ¢ pela diretories do Hompita)
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1

Ligeiras consideragdes em 40rno do Servigo Socizl Hospitalarp
?

seu conceito, suas finslidades, sus necessidade e impert&ncia,

0 Servigo Social Mddico, €, sem divide alguma, um postulado
da medicina social, E assim é que a amplitude e importfncia de acio
déste, estd a depender de como se considera aquela: se como um sonho
que € ainda um sonho ou como wmn ideal que chegou a ser atingido., Fe-
lizmente, j4 se ndo diz bem nos dias correntes que a medicina é ape-
nas a nobre arte de curar, jé sc nio separam estes dois conceitos

complementares, tal a interdepéndéncia entre 8les cxistente; medici-

na preventiva e medicina curativa. Discorre-se amplamente, escrevem-

ge livros como o de Germinal Rodriguez, Juzn lazarte, Noel Fiessin-
ger, €lementino Fraga, realizam-se entre nés oongréssos médico-soci-
ais, e pelo menos a juventude cr&ﬁ em medicina social, esta que estu
da as doencas sem deixar & margem as condigdes sociais do doente e
sempre considerando a coletividade; esta que René Sand (72) define
como sendo "el arte de prevenir ¥ de curar, considerando, tanto en
sus bases cientificas como ¢m sus aplicaciones individuales y colecti

vas el punto de vista de las relaciones reciprocas que unen la salud

de los hombres a su condieion'.
Sua importancia é bem avaliad@ por Tropeano (73), que consi-

ders o seu ensinamento como redengiio bioldgica e social e a enxerga
no futuro préximo como a fungdo mais importante do Estado. E 4 medi-
da que se vai impondo a medicina social como & grande realidade de upm

futuro préximo e o maie lindo sonho que & sabedoria humane estd a con

oretizar, como esperava Milton Rosenau (74), ‘pari pa?ff;

m gocial médico se vai firmando como uma necessidade

imprescindivel para o paciente, o médico @ & comunidade; como sendo,

indiscut{velmente, um dos melhores meios de que dispGey 8 medicing so.

-

i Apud, Mertone, Francisco José, Op. cit, . 32,
;% Agud. martoge: Praneisgo Jogi. Op. eit, g:g. gg
j Iazarte uan, « Cit, . .
18] oBe1s.°R, 132’1 - pag. 19
76) 1a Importéncis del Servicio Social ei 3
Y. 2 n? 1 Enero 1946, Bng,39 o8 Hospitales. E1 Hospitey
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cial pava atingir os seus obletivos, B' multo compreensivel ests G0
sequéncia légica se se considera que tals otjetivos, que se ‘aceitanm
como sendo educagao sanitéria,'diagnéatiuo precsce; exames periddicos,
tratamento profildtico e recuperaciic' socialy Justificen o erxisténcis
do ‘2ervigo social médico, entenderdp-se &ste .como sendo "toda acho

dos poderes pfiblicos, dos individuog-e das cbres varticulares qué t&m
por Tir prevenir, curar ou minorar por Delos c.i'entificc}s, os zle_g}ajus_.
tarentos socimis em consequéncia de avtéragﬁeS'&aisaﬁﬁéﬂ G, BE BUGI~ °
tance a definicdeo fornecida 3ela atmerican AssoCiugion of Hﬁdica; So~
cial workers, come 'a aervice to the potient, the phyeicien and the
comrunity, in:order to help meet the vroblem off the patient whore ne- .

dical need muy be aggravated by sogial factors and who therefore may

require social treatsent which 18 baped gu nie medical copdition and

care". |
0 Servige Soecial ¥édico, pois, que adepte as técuicas do

Servico Sociel nSo sémenie para conhecer A8 causss 448 doencas, mes

pafa o8 reajustamentcs que sHo POUETAGIHR auxilios & teragiugica ¢ ten~—

do como objetivo & pesesod do doente, nfio apanaa enguanto representa wum

caso nédico préprigusnte dito, mas enquanto a dcenca & provocads, e~

‘companhada ou seguida por problemes pgico-30Cinis, existe em funglic ds

medicina seocial. ' A ‘.
B' nos modernos hospitaia que o Serwigo Hociai médico %em sido

aﬁplamsnte desenvolvido e mito bem aceitoy instituindo-se neles ag divi-
sbez de servico social pars que posfd BAVEY UR dod Fervigo hospltalar,
_Num-klano'de organizagho de wedicina social faz perte integrsn-
te perfeitag organizagdes ﬁoﬂpitﬂlareﬁ ¢ desde que & medicina secial tep
dominado tédeé o8 gonhoa médicos do momenio presemnte, o Loepital deixoun
de eer agquela temivel "antecAmara dn morte" para onde fam agonizar oR
moribtundos sem tunilia e sem lar, deixou dv eer umr enorme CABH -
rBo inkéspiioc, pera veltar & #eT o hompital hogpiialedre, og.
erente em suas fLinelidades cows n 88U pnig antige conceite
que ¢ de um local onde ®e acolhe & restsuramas ferideg 5.

sicas ou morais que acometem 88 criaturas doentes. Socialisou-gg
- 0



41)

hospital: humnizou-se, decdobrou-se ¢ ampliou a sua esfera de acdo. -
R8o é mais o "gigente inmévil de antéfio", como diz bem Juan Iazarte,
(75) mas "una rueda que debe girar en torno a las necesidades de ca-
da enfermo en particular", no dizer de Editk Pringle (76). Tstende

as suas atividades zos bairrcs, aos lares dos pacientes, esfudando-os
e obeervando-os para lhes indicar_umAgaaﬁnho acertado e feliz, O seu
~ objetivo j4 ndo &, apenas, restituir o satide perdida dajuele aflito

que o procurou, mas conservd-la, proporcionando-fte meios para issof,
dando-lhe, ndo bracos para e realizag@o do trabalho de todo o dis,

mas 8nimo e fOrga para progseguir na luta, Tornou-gse um centro de g-
ducac¢8t popular, de prevengdc des enferhidades, de investipgac¢do cien-
t1fica, mempre em articulagdo com outras obras sociais e congéneres,
en que tudo gira em tdrno do enfermo, com © fito de curd-lo.e resti-
tuftio 4 comug;dade em condicBes nofrmais. . Fara que aseiﬁ fdeégfontre-
tanto, multiplicou.o hospital as suas atividades e foram criadas no-

| veg divisdes, dentre as quais a de Servigo Social, que lhe tem permj-
tido atinéir uma das suas mis precipuss finnlidades: & de conhecer o
paciente em todos o8 seus aspedtos,afimpde tratd-lo najquele sentido

U
real, hipocrdtico, sem'eaque*cer dolfcurar el dolor es solo curar por

1

la mitad" (77)e
“Para isso, fol também pecessfio que se considerasse ¢ se a-

ceitasee o Servigo Soclal Hospitalar, este ramo de servigo social jé
convenientemente estudado e definido por um ilustre professor argen-
tino, Germinal Rodriguez, como sendo um orgenismo que tenS por fing-
1idsde estudsr as causas indirctas que atiAfl mas enfemidades e pre-
porcionar O8 éeioa capuzes de ovitd~lasj é, ne verdads, "o servigo ng
cial médico realizado dentro do hospital”.

A sum necessidade nums orgenizag®io hospitalar tem sido prova
da pela constunte mceitagdo que vem tendo na América o na Europa, o;:
de o conceito de hospital 6 de (78) Wn& instituicion de bion"*'gonml'

Apud, Rodrigues, Germinal - Tratado de Demgp _
77) ,f_,e, I Editora Aniceto Lopez. Ruenocs Ayres fpgg%;;&!:gg'n

78) APMle (o tone, Fpancisco Joeé, ‘ops 61t pag. 39






orientarfo no tratamento a indicar:; e ainda realizando nesquisas mé-

dico~gocials ou colahorando com oubras eatritamehte médicas. Iuita

outras vezes, favorecendo mais & commidade com a participagfo em

| programas educacionais, dentre os quais os de educagdo sanitérig, O
ra. bensficiando mais especialmente o hospital pelo exane da situagfo

ceondbinica do péciente, con o fito Je realizar g prote¢in econdmica

do hospital oun dando passos pars que hajc entre 8ste ¢ outras obrzs

sociais wm bom interclmbio afim-de que possa,; realmente, atender Zs

necescidades d= comuidade 8 que serve. !as, senpre e preferentemen~—

te o servico social hoopitalor servird de modo direto 20 paciente dan

do~lhe escisténein finonceire, religicse, judicifrie, educacional, re-
creaciohal 2 espiritual, estudendc as suse Doreibilidades e canhécen-
do so sums necessidades, afim-de lhe fornecer auxflios, passagens,cer-—
ti1d3es, funeral, livros e mais do que isso, bergé, fnimo, coragem pa-
vs enfrentar os ceus problemas, meios que lhe facilitem, enguanto no

hospital, a adaptagdo 8 fle, o contncte com 2 famflia, e 34 fora de-
¥ T ]
R ' .
le. a readaptacfio sncial.

Yemore terd o servige social cono Pinnlidades, entre ontreg
4 citadas, 2 de teabslhar para impedir, nos noscos tempes, sejs very

dadeira a afirmacfc do Dr. Cebot (80), © pioneiro do servige socisl

médien, de que o médico 6 conhece nog hospifal ur fregmento de psreoe

validade hrvmsna; = de lutar gempre para que ngo sofren médices e enfer

meiras, do que os americsnos chamém nplindness o forecroundst ¢ (81)
1plindnese to dbeckgrouvnds', eaclarecendo-lhe sdbre fodas ag condicBes
rociedis do paciente passadas € prepentes e sdbre 9s suss possibilidg-
dess o de dbatalhar para que ge nfio desiluda um médico imposeibilitadoe
de smcompanhar o8 Peus casos porjue "08 EENE recientes lhe apsrecem eo-
mne cometas"; & de batelhsr, emfim, para, heneficiando o doente, ranfp

de. existéncia do hespital, usufruam também o seus beneficios 8ste, o

sua eficiéncia pode ser comprovada tanto nas enfermarias oomp
embulatoric. AessimPconcebeu Vesco de Andrude, (Vide Comgntarino
~ Punctional Case Woek In & Medical Setting® Servico Socisl mo
Ano V Margo 1945, Pag. 239)0 36
80) Apud, Rodrigues, Germina® - Tratado de Demophylaxis Tomo I1,p,
' 2 T8«
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o comunidade e o médieo;

S8bre a necessidade do servigo Jocial hospitalar, pois, sé
hesitum en reconhecd-la oo que ndo crém no futuro, aqueles para quem
05 mals elevados ideais sdo sempre gonhus, ¢, entretanto, a sua neces
sidade € por si mesua decorrente das fungSes do hospital moderno,
Consta das conclusdes de 39 Congresso Médico-Social Brasileiiro o gew—.
guinte: as alividades relacionadas cou & sadde e a aséistencia deven
conbar con uma orgunisacgio de servigou social adeguada & resolugdo dos
Problemss Médico-Sociais, 8e se compreende que (82) "eada pacivnie
es, ademss, de un dolor & amsnguar, u: problews social que resolver*
compreende-se de logd Gque arenas unm servigo uédico, 630 o0 pode aten-_
der. fTorns~se necessério lmver, além do médice e da eafersgira que o
aeltende nae sués alteragles de salde, ume assistente soci&ﬁﬁue o atends
nog geus dessjustamecntos socia;sg alguém gue 0 veja ndo cocmo o leito
n? X, eomc um paciente localizado na quinta came do lado direito da
enferz‘réria Y' nas C(?I&Q 2 amgo gue apresent& i visivel_.de.sajustamﬁ_
1o de sadde e ouﬁxwmgéhﬂ ;50 desconhecidos para 0 médico e a enfermci-—
%stes outréﬁ desajustanentos alids, talvez nunca sejem conkeci-
Gos € entrafhto offe Gles que estéo dificultsrdo a cura e talvez, guem
sabe, desajustundo o médico, que no giléncie dg noite, indagard & si

mesmo: mee, por que? Porgue nflo tem sido.Este o resultado do trata~
mento X7 O méiico que compreendeu o sentiu & mais intiua interdepen-

déncie emtre a vida perticular da Coeute € & suj, doenge e gque os desa~
Justamentos gociais precisavem Ser resolvidos coucomitantemente ao tra
tamento médico, criou, por assim dizer ¢ 66rvigo social médico no Mea-

gachussets General Hespital de Boston em 1905, Clemou-se Richard Cae
L

vot. Desde ¢ntfio foi sendo eompreendido e aceito o servige sociel hoge

pitalar e 8 Sug necessidade tantc mais sentide quanio maior foi sendo 8

: 9
eionlo I, Editor Anicete Lopez— Buenos Aires, 1934~ Pag, 400,
g1) - seliew Gladys and T3ul hav by 50;‘1:103"”“’{50“3?"/305kmﬁ Mgy
, Germinal ~ PTratado de Demophylaxia, Tomo II - Fase, fwng
B e

Rodrigues %
82) %ditor Aniceto Lopez. Buenoe Ayres, 19%4, Mg, 418,
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II

Das Pungdes da Divisdo de Servigo Social do Hospital Santa
Isabel, : '

Pars atingir as suas finalidadeg, deve uga divisdo do ser-
vigo social hospltalar realizar determinadas fungdes, sdbre as quais
muitos escrevem livros e que Alter (83) resumiu em trés que sfo: pre-
visgo, assicténcia e post-sesisteéncia (Vorsorge, Filrsorge, Hachsorge),
ou seja promover o8 nmelos de eﬁitar desa justzmentos de=aaﬁd§, resol-
yer ns oproblcmes sociais que se apresentam, quando 8stes dega justa~
mentos, poséa por si nesmo dgsenvolver a2 sus vide social, |

felo standamdinico para Servigos Sociaic Hoapitalaréé mais
tarde degenvolvide pelo American College Of Surgeons (90), estas sdo
as fungdes de um Departagento dg' Servigo Social: "the practice of me~
dical mocial’ork; the development of the medical socisl program
within the meéical institution,partigipation in the aeveIOpment of
social and health prOgr!hs in the communfty, perticipation. in the
educational program for professional personnel; and aedical social
research". Sem fugir a estas fungbes ditedzs pela American College
of Surgeons e sempre pensando no futuroe, crendo uele, é8tabelecenocs

as seguintes fungdes pera & Divisfo do Servige Social do Hoepitel #

Santa Isabel: .
12) Zelar sempre pela fel
ou egreseo, preparsndo-o para voltar & ger na comunidade um individue

icidede do dvente interno, externg -

ajustado, o que significa dar so doente apsisiéncla finsnceira, jurs-
dica, recreacional, educacional, religiose, espirituel e, principal-

mente, proporciocnsr ao egresso a sua readaplegdo social,
V4l
2%) /Assistir a famflia do pacieunte toda vez que assin for

necescério 8o seu ajustamento.

38) Regliza?, ;iatondticamante. © servige social médico de
cagos individuais o _y seja fazer ov esiudo de cada ceso, formular °
seu dtagnéstico ¢ estabelecer o tratamento sceiml coucomitante 80

89) Apud, Rodrigues, Germinal -« Tratado de D
Faso, 1. Editor Aniceto Lopes. Buenos af?ggfh égff“'::§'°g§§
90) Apud. MacEachern, ¥alcolm. Op. Cit. Pag, 568. o« 412,
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III

Da QOrganizago Gos Servicos Técnicos da Divis@o de Servico

Social do Hospital Senta Isabel,

A Divisfo de Servigo Social estard diretamente subordinada g
diretoria do hospital e terd a sus autonohi& para exercer o ssu pro-
grama especifico. |

Para que sejem exercidas as suas fungbes, ¢ Sbvio ser neceg-

gsério uma disposigdo de atividades tal, que entes de tudo, deve aten~
der ao principio da mais estreita colaboragio ¢ mais Intime integra-
¢Bo entre as outras divisdes hospitalares ¢ a de servigo social, M-
e isso haverd reunides do pessoal da Divisfo de Servigo Social e do
corpo téenico e administrativo do hospital, afim-de ¢studer assuntos

de interésse do doente e de seus préprios interésses,

W3o poderdo ser cumpridas as jﬁ referidas fungdes sem que o
servico social se instale, néo 86 nas enxcLuarlas, mas também nas cli
nicas do ambulatério, afim-de beneficisr O uoente externo cowo o ine
ternoe.

Haverd 4 tipos de doente em relagido a0 servigo social ou se-

am: casos ativos, egressos, encerrados e reaberios,

Chamaremos.caso ativo o daquele dcente que estd em tratamen-~
to: egresso, o daguele doente gue gafu do hospital ainda necessitando
dos seus cuidados; encerrado, o daquele doente que nfio mais necessitg
d0s seus ouldados; reaberto, o daquele doente que, depols de algunm tem
po, volta a necessitar dos seus cuidadose

Realizar-se-dp o8 tres métodos de servigo social:

19) Servigo Soecial de caso individual, qué consiste em dar g

devida assisténcia ao individuo, levando em consideragso as 8UAB neceg
sidades, de acério com regras estabelecidas,

2¢) Servige Social de grupo que & o trabalho feito atravez q¢

organismos destinados a prevenir ou suprir as deficiénciae de £Tupoa

de pessoas ou de classee, atingindo o individue indiretamente, Viag
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promover o socializacdo do individuo, eriar espirito de colabbragéo

e solidariedade e no plano geral do servigo social desempenha um pa-

pel importantissimo,.
32) Servico Social da comunidade que visard panter a colabo-

}
ragfo entre o hospital e obras congéneres,; procurando despertar nos

dirigentes um conhecimento rcal dae necessidades e recursos do meio

e a vantagem de uma unido de esforgos no sentido de melhorar a asssis-

téncia que jé existe ma comuwnidade. Visa elevar o nivel da educacfig

sociol e sanitdris do povo, participando po desenvolvimento de Progra
mas socizis e de saide, '
Através déstes métodos, estudar-se-4 o paciente, far-se-4 o
diagnéstico social e estabelecer—se-é.o tratamento social indicado,
Parz que kaja o intercfmbio entre o hospital e outras obras sociais

se promoverio reuniodes de essistentes socisis e diretores das obras

Sociais de comunidade,

Normas Gersis para a Orgenizagdo do Servigo Social ao doen-

te@ externo no Ambulatdério Silva Lima.

Deverd haver:
Sexvigo de plantfio - Haverd, didriamente, en cada eliniea do

Ambulatério Silve Lime, um assistente social, que terd eom o paciente

ume entrevista antes de ser &ste atendido pelo médico.
Feita este entrevista inicial, em que O assistente se apre-

sentard éo enfermo como um amigo compreensivo e disposto a ouvir-lhe

os seus Lemores e og seus problemas, o encorajord para se submeter o
exame médico, prometerd acompanhd-lo mo 8seu tratamento € lhe fard gop
preender. que é indispensdvel fornecer dados sdbre as suas con it -
de vida; o assistente preencherd, entdo, a ficha mod®lo A (anexo VII),
0 objetiveo visado ¢ beneficiar o deente que tgrﬁ encurtado o sey tempg
de espera com um contacto de grande efeito psicolégico e no W”GMOtlnpn
beneficiar o médico que recebendo antes de atender ao doente, resimi .

das e uteis informagdes sbbre €le, facilitard 0 seu diagnbstico e
»

principalmente, ¢ orientard no tratamento a ger indieado,
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Servigo de Protecfo Econdmica do Hospital = O-assisténte de-

verd investiger as condigbes financeiras do paciente afim-de verificar
se o mesmo se enguadra nas finalidades do hospital orientando 08 segu-
rados e beneficidrios de Caixas e Institutos pars que éeiVindiqﬁem.°5

seus direitos., _Verificaré tanbdém & possihilidadé do paeiente, no ea-
so de cura, vir um dia a sér Util ao hospital, prestando~lhe servicos

_dentro do género das suas atividades.
Servigo de seguimente ~ 0 trabalho.do assistente plo se resu-

mird a esta primeirs e superficial entrevista. Serd por ele eontrolz-
de & assiduidade do paciente no tratsuento, serio realizadas visitas
domiciliares, far-se-d o estudo do easo, o diagnéstiec e tratamento
soeinl, o que supde o encaminhemento do doente & pbras eociais adequa-
a ds suas necessidades, o servigo de lhe fornecer assisténcia jur{-

dica, religiosa, recreacional, eépiritual, educacional, fihanceira, o=
ra encéminhando-o ao advogado, ora solieitando para &le o8 servigos do
eapeliio do hospitel e das Irms Filhas de Sant'Ana, enviando ao sssie-

tente social chefe, um pequenc relatérie que justifique orewux{lioc fi-

nenceiro ou ainda recorrendo.ao auxfilio dos professores e das voluntd-

ries, Deverd ir preenchendo ecom a devida técnice as fichas Mod@los B

@ueso ¥ ) e C (anexo VIII), Estas fichas serfo fornecidas ao médieo

para estudc, e deverfio fazer parte do prontudrio do paciente, o qual

por sus vez, devers ser colocado diariamente, 2pés o seu manuseio, no
fichdrioy ma parte que se destina a casos abivos, |
" Se o paciente for internado, devem a8 fichas ser entregues

ao assistente soecial responsdvel pels enfermaria para onde &le se deg-
tina, havendo entre os deie aasistente@, entendimentos necaasérloe. No
cago de ndo ter o assistente do ambuLatérlo preenchido nenhum item de
ficha B, excetuando-se os de identidade que deverdo obrigatériamente
e preenGQidea,cgbe ao assistente da enfermaria saber o8 motivos des-.

ta situagfio.
gervigo de Readaptagdo Seocial = Binalizado o tratsmento méds

eo, niio signifiea estar terminado o trabalho do servigo soeial o amp

latério. O aseistente ineumbir-se-4 ainds da readapta¢io sooia] g
| o
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cura, da necessidade do intermamento e muitas outrzs que estdo condi-

cionadas ds circunstflncias.

122) Enviar cartss de convocagfo,

Lo Assistente Social junto ao doente intermo incumbe:

Impossivel discriminar todas asatribuigdes. * 0 seu trabalbo

que em sintese, serd estudar 2 versonalidade dn paciente afin-de co-

nhecer as suas neceasidades e o8 seus problemas vara, apbs um diagnés
tico soclal, tratdslo convenientemente, sempre com o objetivo de re-

integrd-lo 4 comuwnidade sadio e ajustado, supde atividades vérias,das

gquais, ‘26 nos vamos referir ds »rincipais. o

As suas tarefes nio poderZo ser efetuadas por outro membro

de Divisfio de Servico Social & nfio ser o assistente soeial chefe,

no entanto, substituir todo o pessoal da Divisdio do Servige

Poderd, -
OL" Capelae
Social, com exceglo das religlosas do zdvogado.

AP g B e

19) Conduzir o paciente ao leito que deverd ocupar,

29) Realizar & entrevista eom © paciente mais para zjudd-lo g

adaptar-se ao hespital, que pare tomaer informacoes,
59) Reslizar as entrevistas necegsdrias com ¢ paciente, seus

familieree ou pessoes com éle rejacicnadas.
42) Dar as providéncias devidas para ccnhecer as recsessida-

dee do paciente afim—de satisfazérlase _
5¢) Interpretar-lhe o d1egnbetico médico em gpalavras acees-

@fveis e convenet-lo da necessidsde do que teré de fazer pare se eurer,

62) Explicar-lhe os motivos fundamentais das diversas preg-

ericoes médicas,
72) Interpretar para .0 médieo as suas mecessidades e og seus

gentimentos.
32) Adaptar o mundo hospitalar £ mentalidsde do enfermo,

ge) Convencer o paclente, quando precisy, do valor de wma in
tervencio e ajuddrlo a vencer o medo 4 operscfo,
109) Incutir no paciente & fé na assisténcis nédics, eonsep.

vando-lhe o hom animo durente & 2stada no hospital,
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42) Receber orientacdes do Assistente social-chefe,

52) Encaminhar ao assistente socizlechefe os documentos pa-
r2 o visto.

62) Possuir um guia dgs obraes sociais.

72) Respeitar o segréco profissional,

82) Zelar para que os telefouemas fauriliares do enfermo se-
jam atendidos com precisfo, sinceridade, clarezz e amsbilidade,

92) Seguir os principios de Alkerto Zwancks:(95)

1) Trabalhor com sinceridade, isto &, sem prejuizos de ne-

nhuga espéeie, sem espirito de proselitiemo nem politico, nem.religi-

080,
2) Trabalhar cienti{fica e metédicamente, baseads na observs-

i 1088 ‘ estudando cada ceso em particular
¢8o objetiva, minuciosa dos fatog, g ,

transportando-se 48 causas primeiras.
3) prabalhar por persuaso, fraternaluente, como acomselhs
j oo LI

3 itdri n espirito de formalismo buroerd-
: S0 antoritdriomente com
René Sand ¢ nao aut
tico, faucndo do Servigo Soecial wpa obra educativa, n3o sé para og
y «d

28813 tldO 9 t I a ]

Social do Hospital Santa Isabel.

12) Colaborar nas campanhes promo¥idas pela Divisdo ‘de Ser-
= 0 2

vigo Social. .
G 2¢) Contribuir para & caixa de Auxilio do Servigo Social,

des, quando convocadeg,
590) Comparecer 4s reunioes, q

42) Colaborar com © agsistente social ne cuidado ao enfermo,

52) Interessar-se realmente pelo trabalho do paciente,
) 4

Da Colaboragéo da Diretoria do Hospita);

12) Interessar-se vivamente pelas atividedesg da Divisdo de

AT T

Rodriguez, Germinal, Iratado de Demophylaxia, Tomg 11,

98) %g:g: I. Editor Aniceto Lepez., Buenosg Ayres. 1934, Pag, 816
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nados servigos n2 enfermaria,
42) Dar assisténcia religiosa.

52) Ensinar trabalhos manuais.

Das Atribuigﬁes'das Voluntdrias,

Voluntérias serdo pescoass leigas que desejem colaborar ne Di

*

visdo de. Servico Social,
0 corpo de voluntdrlas serd constituido de senhoras, rapazes

e senhoritas que, apresentando determinadas qualidades, tais como es-
pirito social, humanismo, inter8sse por problemas médico-soeiais, quei
ram canalisar as suas habilidades, og seus conhecimenﬁos; no sentido
de dar ao enfermo assisténcia edueacional @ recreacional,

£s voluntaria®serfo entregues tarefas dq acdrdo cpavas suas

capacidades e og seus inter8eses.
Devem assumir perante o assistente social-chefe,um compromis-

80 no sentido de realizar as suas tarefas nos hordrioe préviamente es-

tabelecidos e 0 ohservarem como se egtivessem exercendo um trabalho rg_

munerado. :
Devenm apresentar, mensalmente, pequeno relatério das suas ati

vidaded e do material gasto,
Ao receber dos ascistentes sociais & f;cha mod&lo B, procu~

rar satisfazer ¢ pedidd.
' y
De¥em receber da¥ tesouraris o dinheiro necesedrio a compra
de material para os seus trabalnos, mediante & enirega da folha de pe-

dido aesinada.pelo assistente social-ochefe.
Deve ser organizada uma pasta com céplas das folhas de pedido,

Devem colaborar nas campanhas de festas promovidas pela Divi-
sdo de Servige Social, contribuir pare & Calxa de Aux{lio do Servigo

gocial-e comparecer ds reunides, quendo oonvocadas,
OBSBRVAGKO

Punes poderac realizsr tarefap que ocaibas, ex0lusivamente
' ‘ '

ao aseistente social,
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Podem ser convocadas para realizar qualquer tipo de trabalho

dentro da DivisZo de Servigo Social,

Das Atribuicdes das professoras
L3 orofessoras cabem os mesmos deveres das voluntdrias, com
iverence de que 86 realizario tarefas dentro do setor educacional,
Deverdo subneter o paciente a um teste de conhecimentos, na

suza entreda e na safda do hospital, afim-de verificar o que al p8de
aﬁrendero
Das AtribuigSes dos Auxiliares Administrativos.

Encarregar—se da parte meterial da organizagdo ‘dos fichdrios,
dos servigos gerais de escritério, do servigo de estatistica, vreen-

chendo @ ficha modélo G, pelos dados mensalmente fornecidos.,

£ Tesoureira incumbe:

12) Responsabilizar-se junto ao assistente socizl-chefe pe-

lo acervo.
20) QOrganizar um livro-caixa oom balango mensal,

32) §6 fornecer qualquer importéncia &0 pessoal da Divisf@io

de Servigo Social mediante a folha de pedido assinada pelo assisten~

ve social—-chefe.
42) Recober na tesouraris do hospital a verba destinoda 4

Divisao de Servico Social.
59) Receber as doagdes destinades & Divisdio de Servigo So-

cial do Hospital Santa Isabel.
62) Verificar a rende mensal da Caixa de Auxflio do Servigo

sogial e dar entrada memealmente ifste dinheiro no livro-caixe ]

Do Fiohério da Divisfio do Servigo Social do Hospital Sants
Iaabel.
0 fichdrio serd dnico e constituido daw fichak estatistig
a
das fichae modélo A, B, D, Dy E, P ou seja dos prontudrios doga paei.

entes, real izadoe pel®s assistentes Soelaims, prontudrios qu
€ Berg,
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Instrugdes para 8 Realizagfo do Prontudrio de Paciente

Instrugdes Gerais

Nunca deve o assistente social esqueper ques

1¢) E* verdadeiro o conceito de Cabot (99) "em aseisténcia
social cada uma de suas agbes ¢ de seus moviuentos é uwa obra de ar-
te em si", Dai a atengiio mdxin a que deve ter antes de proceder ao
interrogatéric ¢ nas suyss observagoes cotidianas,

29) Que o prontudrio deve ser o mais fiel possivel o reali-
dade e que isto abpende mais dos seus esforg¢os pars conheee: a perso~

nalidade do paciente, do que do interésse que tem &ste, em ser conhe-

"

cido.
32) Que o assistente social vé antes que tudo o ser humano

e que isto deve sempre ser lembrado durante o interrogatério para o

precnchimento das f{ichas,
42) Suavidade, paciéncia e boa voniade, sdo o8 trés requisi-

t08 mnecessérios ao interrogatério e capacidade de adaptagéos pruden-
cia e imparcialidade, s8o qualidades indis'ensdveis para as suas ob-
servagbes, Dedicagio &, entretanto, 8 condiglo "sine qua non" para
que obtenha de cada doente um prontudrio util.

52) Todos os documentos relativos ao paciente devem ter ca-

réter confidencial, sé devendo ser manuseadou pelos assistentee so-

ciais, os médicos, Piretoria do Hospital e membros da DivisSo do Ser-

vigo Social do Hospitai. intereesados no cnsod. 0 assistente sociml-

chefe &, em gqualquer cireunstfncia, responsdvel pelo prontudrio,
62) Deve fazer parte do prontudrio, além das fichas A, B, c,

D, B, ¥, c6pia de cartas, bilhetes, anotag¢des & qualquer atividade do
paciente que possa sor (til ao melhor conheciento de gus personalj~

dade.

93) Apud. Rodrigues, Gerninal. Tratado de
Fasc, I- Editor’lmieeto Lopes~ Buenos .A?;I::phﬁgn‘hgmmgh
] » Y .
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72) 0s itens que nio puderem ser respondidos, ndo devem ser
deixados de parte e sim preenchidos com a palavra "igrorado", deven-
do ser escrita a raz@o por que a pergunta nfo foi feita ou respondi-
da e o motivo por que nﬁq se conseguiu a inforpag¢fo desejada,

82) E' de suma importAncia que os Itens sejam preenchidos
de um modo preciso e completo, nso deixando margens a dﬁvidaé ou er-
rbneaa interpretacgoes, i |

92) B' importante gscrever 4 tinta, con letra legivel, de
modo que qualques pegsoé posse proceder a 1eitura fécil e para que,

en qualquer eventualidade, possa o0 caso ser acompanhade por ume su-
- .

-

bstituta,
102) E* importante ester familiarizado com & terminologis

médica e de assisténcia social, afim-de que possa responder os ftens
com termos adequados’

Tnstrucdes Especificas para o preenchimento das Fichas mo-

délo B, |
12) A primeira tarefa deve ser 4 leitura atenta da ficha j4

preenchids no ambulatério, modélo A e da outra preenchida na sccgfo

de internamento,<modelo @) Ao nosso ver na reglidade-a fiche modelo

D serie dispensada, Completar-se—ia & modélo A que & substituiria,

para que se verifigmesa coeréncia entre os dados das fichee e o obti

dos durante ag suas entrevictas e obsServagoes,
29) Caso encontre eontradigfio entre of sous dados ¢ of dee

fichas jé preenchidas eumpre-lhe, imediatamente, informar a pessog

encarregada de servigeo para que ee proceda’.& retificacdo,
30) 0 fténs nieo devem ser preenehldes num 86 die, mas pap-

ccladanente, & medida que se vé familiarizendo com o paciente e res-

reitando~se a disposigdo déste,

~ 49) Deve haver o culdade de nfio preencher o ftem lmediats
mente depouis de resposta do paciente, pars evitar que se registem
nay

fichas as suas contrddi¢des. Dentre vérias regpostas do paciante
- gﬁ&-.

be ao assistente selecionar o® dados verdadeiros
L]
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Vil

Das Instalagbes l2teriais e utensilios da Divisio de Servi-

g¢o Social ds Hospital 8anta Isabel.

No Aubulatério Silva Lime deverd haver, em cada clfnica, um
gabinete com w'a mesa € duas cadeiras em lugar accessivel ao doente

e ro médico e 2o mesmo tempo reservadc, onde fard o assistente social

ae suas entrevistas,
No hospital deverd haver, en cada enfermaria onde trabalha o

ascistente, um pequeno gabinete com u'a mesa e duas cadeiras, para que
se possd%%ealizar as entrevistas com o paciente, Deve, também, ser se
cessivel ao médico. Nas enfermarias deverd dispor a Pivisdo de Servi-

¢o Social de u'a mesa ampla e longa para reunides e atividades dos pa-

cientes,
.0 pessoal da Divisfo de Servigo Sccial deverd dispor do salio

da biblioteca do hospital para reuniﬁea, cursos ou conferencigs.

W30 sendo possivel aquieiciic de ula miquina de escrever, de-
- verd dispor de urma das usadas no Hospital.

Deverd ao paciente ser pernitido gozar da riesme reserva nas
cuas entrevistas de mervigo social que a tida not seus exames médicos,

é o que aconselha Marian Russel (102) secretdria da Associagfio Ameri-

cana de Assistentes Sociais Médicas.
Indispensdvel serd um gabinete central equipado de ume ocar-

teira, cinco cadeiras, um quadro para fixar amincios, pastas para pa~

péis, om local que atendn os mesmos requisitos J€ referidos. 0 fichf-

rio deverd eatar af localizado.
Ho gabinete trabalhardo a tesoureira, & auxiliar edministra-

tiva, o advogado e o aseistente social~chefe,

102) Plano de D t
) Mano de ua Depor amento de Servigo Social, Hoepital Yearboox

.












CAPITULO III

Consideragées em tdrno do plano apre-

sentado,

S1)

“les previeions ne sont point des pro-

phetiee.

Elles ont pour but de relrire

la part de l'impriyu" " Fayol {204)

. . . L. é
0 nogseo plano, que foi apenas a éﬁnicaqao dos nossos teéri-

cos conhecimentog ao Hospital Santa Isabel, teve ac finalidades de

provar a necessidade e a importancléiio Sexrvigo pecial Hospitalar (ix

parte), de evitar que 4niczéauemos as nossss atividades sem funcdes

esclarccidas e delimitadas e, ainda, fornecer & Piretoria do Hospital,

& Bacola e 48 colegas que queriam comosco trabalhar, um esclerecimen-

to do que irfamos realizar,

~ tar graves desentendimentos,
Néo escrevemos um plano para ser imediatamente executado,in-

sistimos em esclarecer,

L1

Visamos facilitar o nosso trabalko e evi-

Pensamos no futuro, em alcangar o ideal, Tra-

qamo;lo, embora estivérsemos certae de ter de pariir do nade, dar maig

| crua realidade.

A pecha de idealista n@io nos incomode mem poderd ser

um1argumento contra o fato de ter planejado para o presente e pera o

futuro. 5 :
Procuramos #Bio nos arastar do que jd se vem realiﬂﬂqgo noe

hospitais do sul.
Quanto sn que chamamos astcisténcia ospiritual, além-de nos-

sas exoplicagden jd foitas, faz-se mister um esclarecimento, 0 termo,

tomamo-lo do Dr. ‘Peéfilo de Almeida (105) por nfio acharmos outro me-
Pensanct em avpistencia social prépriamente dita,

lhors

.

104) Apontanontoa de Aula na Escola de Servigo Sooial da

105)

"Bopecializagéo ne moderna Organiza

n? 3 da Dy O. Be d0 M, E. B,

Rio de Janeiro,

g&o Hompitalar“ -

1945,

Incluimo-1g

Mlielgﬁo







(109) "Accompaﬂied a group ¢f ehildren to eatertainementde, (110)
"Sho@ped for Christmas gifts for Specifie patient® (lli):'”dbtainea
booka for Social Serwvice Depariment" (112). | '

B! interessante notar que duas assbstentes sociails paulis—~
tas, Cléo Leme ¢ Isolina Novelll, em sevus trabalhos no Hospital daé
Clinicas ¢ ao Hospital Santa Cruz, demonstram-se coustrangidus per

n3o terem podido organizar um corpo de voluntdrias,

Quanto 4 ficha B, achamo-la, realmente, complexa, Entretan-
to, € preclsc coasiderar que irfamcs inigigr O nosso trabalho sem a
devida pritica em relatér;os livres e que é.ficha nos sg?ia ur 6timo
guiald Mesmo assim, exigimos dos casos problemas 08 referidos relato-
rios. Aldm disso, & necesszdrio ter em mente due, wais do que em qual
guer setor, no Servigo Socisl Hospitalar as mihﬁci&s 840 lmportantes,
Mesmo que o paciente ndo apresente problemas-sociais de grande monta,

pareceu~-nos senpre necessdrio preeacher pelo wenss parte da ficha B

nelos seguintes motivos:
1) Se até o momento o pacieate niec ¢ va problems, poderd

a8-1o de um instante para outro, podendo~se, poir exemplo, desajustar

com o hospital., Serd pois interessaunte que € tenha, sistemiticamen~
te, a ficha do doente 0 que significa conhecer mindcias, aparenteman—
te imiteis, que ﬁuito ajudardo & assistente na atitude & tomar,

2) © médico pode solicitar de assistente cerios dsdes para
conferi~los com ag Suas informagdes, afim-de conhecer o paciente, SR
a esta limita-se, como € comum 1a maioria das vexzes, a ter int ormagdes
o) dé presente, nada poderd fazer para ajudar imediatamente o médico,

3) Porque ‘we destina o Servigo Socisl iiédico a "fazer inves-
tigagdes” sociais que pPOSSAM ger wolicitadas pelos médicos com finali-

dadeX de inguérito ou pesquisa’ {113).

109) Idem. Ibidem, Pag. 38.
110) Idew. Ibidem. Poge 35. .
111) Idem, Ibidem. Pag. 36.
112% Idem, Ibidem. Pag, 32, 5
113) Pedro, Odair Pacheso. Participeqdio do Servi
da Medicina. Teses apresentadas ao pgi;:§:t98 Snc%al no Campg
vigo Sccial, S, Paulo., 1947, Pag, 572  Gongrenss de gep..
®
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A bem do préprioc hospital, portanto do hospitalizado, ¢ ine
teressante ¢onhecer gs condi¢des socimis deos pacientes meawo que &-
les ndo apresentem problemas, afim-de que providéncias possam ser to
madas para beneficio geral. Assim, por exemplo, 26 inguerindo se o~.
paciente é ou nfo registado, poderios tomar iniciativas paré registar,
ngo sémente‘aquele que 86 pelo @otivo de avresentar outros probié~
mas fomos sabé-lo que nfo era registado, ©as a tod;s. S 1

- gertos testemd por nés escolhidos sHo feitos afim-de que

POSSamos ccnhecer as preferdneiss do kacmente e animd-~lo, proporeio~
nando~ltre o ambiente que o moderno heospital tex por dever oferscer~ - }

lhe., Se nEo 06 utilizamos, foi por falta de tempe para se familig-

rizarem com eles as eetagiééias. L _

dﬁnﬁclas, pois, sao diteis quando se trata de Servigo Seeial

Infelizmente, em consequéncia das distaaeias, ndo nos

Eospitalar,

Poi possivel conhecer todas as fiehas en torno do assunio, utillzadas
L ] I*

em todo o paia. - ' _ i
B ngcaasﬁérzo considerar, que a nessa migsdo ndo foi, apenas, ﬂ

a de organizar uma Divisdo de Servigo Soeial, mas a de participer no

programa educacional de assistentes sociais. Recebemos da Esccla, a

incumbencia de proporcionar ds estaglérias, noesas coleges, experién-

cia, prética. Assim, pensamos que &8 fiches exigindo delas anoctar dg-

dos, gerie um fator de progressé pedagégico.
Quanto 4 ficha I, conseYvamos Porque nosso intuito nﬁo foi o

L ]

de destruir o que encontramos,
tdgio.

;minclﬁalmenﬁe ex s8¢ tratando de um eg-

HE de me e@tranhar,:pbr gerto, 0 fato de na nossa organisa-
¢flo ir o.Servigo Social ao encontre do doente @ nlo esperar qus vemhs
" diretamente ou smeaminhado pele médico, irmda e ocutros que tem com 6.

le eeomtaeto, como temos verificado SeéX ¢ Comun,

Pengamos que se tratando de um ambiente como o nosso, §m*Qu
e
oo hd geral conheeimento do que seja Servigo Social Hoepitalar, g
y 8o
improf{cuo fiocarmes inativas £ espera 4us mos encaminhassem pecy e
enteg

oom geus problemae, Atendemos, pois, capca
sneaninhados ¢ entrey
iaty.
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aposentadoria, auxilio doenga, auxf{lio natalidade, acdo de alimento,

de registd-lo assim como a seus £ilhos, etc.

A assisténcia finanéeira consts do fornecimento ée auxilio,
tais como passagens,lmedicaﬁentos, pegas de vestudrio, funeral, obje-
tos8 outros e 86 excepcionalmenie se fard o auxflio em moeda, ﬂ

A assisténcia recreacional e educacionai realizada.por :T: B
siatentes sociais e voluntérias, consta de aulas de alfabétizaqﬁo,de
trabalhos manuais, de ensino de jogos e cAnticos instrutivoes, de pa-
lestras e leituras interessantes e adequadae; de reunides instruti-
vas, de "shows" que déem ao paciente oportunidade de uma reé}eaqﬁo
sadié; alén de festes comemorativas em datas festivas como S. Jodo,
Natal e a semana da criange, de boa misica por meioc de rédio ou um
servigo de auto-falantes, de cinena educativo e teatrinho de bonecos,
Eafa éste tipo de ascistencia € indispensdvel uma boa e adequada bi-

blieteca.
A essisténcia religiosa, j4 realizada pelas Irmds Filhas

de Sant'Ans e pelo Capélso do Hospital, cbngta, como é_aaﬁido? de o-
racdes coletivas ou individuais, diatribuiqﬁo d? folhetos e jornais
com ensinamentos religlosos e mesmo de medalhas, esltampas de santoe
e imageﬁs; de ministrar os sacramentos e encarregar-se de retirar

certiddes de batismo toda vez que O agsistido nostrar-ee incompeten-

te para isso e ainda o ensino de trabalhos manuais,
®.Bspecificando, podemos acentuar estas incwdbéneiss:

a) encaminhar & obrus sociais, casos que, dado 8 sua natu-

rega,.ndo podem ser atendides no Hospital.
b) convencer o doente do ambulatério da neceesidade do f;a-

temento contfnud e ininterrupto, mostrando-lhe o prejuizo de uma fa]

ta. +
‘@) favorecer condig¢des pars que o tratamento niio Bejs inter

rompido.
d) enviar cartas de convoocagdo no caso de faltas continuag
i - Y

&) convencer da necescidade do internamento, da interve &
nLervencs o
¢ de sutépsia quando se fizer neceesdrio,
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-~ - - \
landamos imprimir recibos parz as contribuigdes a Caixa de

Auxilio do Servigo Social {anexo XLIV),.

Quanto ao local de¢ nossos trabalhos, temos utilizado, ape=~
nes, a saleta do Servigo do Dr. Joaquim ﬁeto, nz enfermgria S. Joa-
quim, onde existe un armdirio no qﬁal eété a nossa biblicteca e por-
+te do nosso katerial. A oulra parte estd sendo guardada em certa

cdmoda da enfermaria S. Joaquim.
Para facilitar nosso trabalho tomamos as seguintes providen-

ciass .

2) entramos em entendimento com o Drl Oliveira Brito, afim-
de saber como conseguir mais fdcilmente a.carteira de identidade, uy-
me vez que oS nossos pacientes nfo a possuem. ngmos informados de
que o atestado de identidade ¢ de prego mais accessivel que a cartei-
ra que 1lhe é egquivalente,

b) pusemo-nos em contacto com & L. B. A. para que o8 meno-
reg, filhos de pacientes, ainda nfo registados o sejam pelo seu in-
termédio.

¢) entendemo-nos con a Loja Royal, a Ferradurg ¢ a Cass San~

tos Seabra para expor & venda o8 quadros de paisagens feitos pelos pa

cientes dao enfermaria S. Joaguim. DPstes foram expostos -na enfermarig

nos dias de -visita.
) commicamo-nos com o delegado da 23 eircunscrigio, assim

como o Secretédrio da Seguraaga Piblica, afim-de conseguir atestado de
pobreza para registar o8 nossos pacientes. Ficou decidido que a di-
retoria do Hospital deveria enviar um oficio esclarecedor da gituagio
afim-de que qualguer encaminhamento do Hospital fosse imediatamente
despachado,

¢) solicitamos do I. A. Po L.y QU€ O(pagamentos de benefi-
olo @08 noesos pacientes fossem feitos PoOr nosso intermédio, 8€M ne-
cessidade de procuragiio. O mesmo nio conseguimos com o I. A. P, g,

f) entramos em combinagdo com & @hretoria do Inmtitut R
. o Ruth

Aleixo, que nos prometeu alguns domi
» Ngoe distrair as nose:
oas eriangg
B

hoepitslizadas, com o seu "teatrinho de bone
cos",
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também, submeter-ge~ia afinal, & intervengdo, Pronétemos vir edo
para com ela estar soliddris e deixaemo-la m&eis calma., Wo dia ime-
diato a procuramos. Estave hesitante, Nio tinhe certeze se podia
satisfazer nossa vontade. ‘Preciso ir imediatamente pars oass ver
08 meus e isso vai.demorar alguns dias", Dissemo-lhes que podig 'i-
mediatamente pedir ao médico que a intervenéao éossa,realizada o)
mais depressa possivel, Concordou e por isso esfivemos com 0 médi~
co que marcou a intervengdo para um dia préximo., Demos-lhe @ not{-
cia e entdo, pediu-nos que estivéssemos 14 cedinho, entes que ela
entrasse na sala,

No dia marcado, infelizmenpe url imprevisto nfio nos permi-
tiu estar na hora warcada com 2 paciente. Ficamos iqpedidoa por um
embaréqo do trdfego de satisfazer o pedido de A. €, Ao chegarmos
a0 hospital ela jé havia entrado na sala. Amsiosamente esperamodio
fim da intervengfo. Temiamos que ela nos desacreditasse por #do
termos cumprido o prometido.’ Ao despertar da anestesia referiu-se
4 nossa auséncia,.e a sentiu verdadeiramente., Felizmente uma sun ‘
companhelira de leito explicou-lhe e nossa¥grande vontade de ve-ign,
informando—lhe de que haviamos estado perto hela durante algun tem-
po, S€m que fosmemos percebidas, por causa do efeito 46 anestésico,
£ tarde eetivemos com ela, Conheceu-nos logo e sentin-se desanims—
ds, dtzendo sentir dores, Convencemo-la que isso era matural acon-
tecer & que logo, tudo passaria e ela ficaria inteiramente boa. ﬁﬁo
poi, fellzmente, uma. "sublime mentira",  Pol uma realidade palpitan~

te. W4 dias soubemos ter seu filho abengoado a interferéncia de ume
pessos amiga que conseguiu convence®-le de necessidade de intervencfo.
Esse fol um caso que tivemos de eatuar com rapidez e megu-
ranga. Houve, também, beneficio para o hospital no que se re-f.ero"
gua economia, pols, exames custam dinheiro,
Muitas vezes, entretanto, a assistente dépera-se ‘com um &~
fermo que pensa die e noite e diz vdrias vezes: quero morrer. Tetle

é o cago n® 3, de um simpdtico repaz de 24 anos, feigbes delicmdus ©
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atitudes rispidas. Introvertido e insdaptado. Sempre silencioso,

raras vezes falava além daquelas coisas necessirias. Preocupava=se

com o Sseu grande problema que era tolver uma enorme dfivida apenas
D#dideo advinda de uma faléncia, fato és-

com geu trabalho honesto.

te que desgostou profundamente sua familia. Desejou certo dia ter

wna casa comerciasl e nela empregou todo o seu pecllio e, como @ sor-

te nso lhe tivesse favorecido, havia deixado a terras natsl, & noiva
querida, a familia. Tinhe wm Unico desejo durante & sua vida hospi-
talar; aprender ingl¥s. Pareceu semprc ser uma peseoa educada num

ambiente relativamente culto e sentia-se¢ deprimido por ali estar sé-

Zzinho e diptante. Por isso respondia’ 4 estagidris: quero morrer,

Esta, senhorita Aida Prado Leite providenciou para que ums voluntd-
ria lhe desse algumas aulss e dele aproximou-se afim~de animd-lo e

jecessidade de ter fé em 8i mesmo, vencer e regressar

convencé-1lo da}i
v4rios livros lhe foram emprestados e aos pou-

é sua terra natal,

cos se foi ambientahdo a0 hospital, embora preocupado, Sugerimos

que &le, como tinha conhecimento de marcenaria o seu médieo possuiu-
9 .

I e o 0
se dirigisse G epse afin=le conwveguir um enprégo «o

se umg Serrariy _
orgulhossmente & 1860 6e reeusou e entfio prome-

deixar o hospital. .
Assim o Tizemvs., Falamos com & senhoritn

temos estudar O assuntoe.
possibilidade de arranjar uma colocacdo nume ser-

D. V. o respeito da

rariz.,
rniorafia, 0 paciente ndo passou bem, meve

pealizada & &e :
do com o dimgndmtico de . febre tiféide, para o Hospi-

de ser transferi
teve a estagifria vdrias entrevistas oom g

tal Couto Maia, Entao, _
Trms ds enfermaria que revelou ter visio na sua bagagem uma aljanga,
o doente estava mal. Néo seria interessante telegra-

Seria casado?
» o familia? A restagidria interessou~-se vivamente pela:

for, aviea

saude do gaeistido € comunicou~se, quase diériamente, ¢om o interno

e foi entdo quando 1ne disse tols & verdade de sun vide, o que nunca

Pizers anteriormente. Aguele obtivesse a respusin da colocagdo pro-

metida, conseguiu ele coloCAT=86 IUM 8erraria ¢ sentdres felix por
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ter encontrado quem, no hospital, ¢ fizeese desistir .de "gquerer mor-
rer. :

Casos como 08 que expusemos nio. requerem da assigtente vd-
riap providéncias, entretanto exigem dela uma persietenéia indigpen-
gdvel, uma ingente vontade de penetrar"s personalidade do paciente
apesar de todas as barreires. (e casos zais diffceis, porém, sdo a-
queles em que © wédico precisa do leito, o paciente pode obter a al—
ta e ndo ten, entretanto, para onde ir. Ent®, a a’saieténte vé-oe
obrigede a dar providencias imediatas, lanc¢ar mio de %odos 08 pegue-
nos recursos do meio. Tambf_am- hd meis grave probadma, 0 paciente po-
de ter de wme hore para outre 2lta por indiscipline e gendo do inte-
rior, neda conhecendo da canital§ nfo poeoue din;eiro, nex casa pars
onde ir &, O pior, néo sabe, nio conhece absolutamente as ruas da

ci-
dede, nem tem descnvoltura para inddgar e “ir at4 Roma",

caso n? 4. =

Te Co S.y de 17 anos, cdr preta, enpregado doméstico om San-
£0 Antonio de Jesus,

Este paciente, so entrar no hospital, era tfmido, gme o
4 c“
L |

omﬁ&nho-i-—
Afida Prado Ieite, concorreu
muito‘Para que aproveitasse o miximo no hospital, recebendo aulam a

regpéito de vdrios assuntos e para que desistisse dg};

aubientou-9es ciegando & assimilar maue hdbites de um seu c

0 de leito. A estagifria, senhorita

omnpanhia do seu

cof erido pmigo. |
queixando~se E. Cs S., da vista, encaminhou~o a aseietente
. ume clinica oftalmolégica e ficou evidenciado que havia caréncia
je vit amines. Praquentemente, solicitava que eeta escrevesse cartas
pare BUR patroa no interior, mas quais alegava falta de disheiro,
pesejave ficar na capital, alguns diss depois da alta, pera conhece-
. pepois da intervengio foi ascmetido de uma bronco-pneumoniam, reo-
dobrando, 8agsim, OB seus eeforgos para animd-le, Curado, mecemsitou
de ume faixa e como rdo fivesse a importincis pare comprd-ls, foi-lhe

gornecida uma, pelo Servigo Secial, A estagidria estave certa qus enm
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am ano desemprezado. Fol submetido a uma intervengio cirdrgica com
bons resultados, desaperecendo os sintomas acims mencionados, achan-
do-se apto para trebalhar. Como ndo tem lugar para aon&e ir apés &

alta néste Hospital, sem parentes e amigos neste Estado e desempre-

>
gado, encaminhe o mesmo 80 Servigo Social déste Hospital para’-.’fe

po ss:[velj solver & situacg&o".

Se M. de 32 anos, solteiro, de coOr branea e feic;"éeet deli-

cadas. Estatura medians, magro, natural do Cearéd.

Diagnontico médico: varicocele 4 esquerda e desnutrigéo.

Terap@utica indicada - Resseccio do feixe varicoso. Hiidra-
tag¢io. Alimentag&o. TOnicos, |

Hist6érico Social: Pais falecidos, O paciente tem irmdos, ,
dos guais unm reside em Portaleza onde € serreslheiro e tem 8 filhoa,

duas sao freiras em hospitais de Recife e do Ceard. g

Aos 10 anos foi internado no Seminfrio de Fortaleza onde
permaneceu sels snos, Neste periodo de fempo faleceu seu genitor
e, entdo, no inventdrio nio constou o seu nome, proposta que lhe fi=

zeral seus irmiaocs e a qual &le aceitol Acresce a circunsténcia de
que néo fora registado.

Com 16 anos, deix

: %ando de cursar o terceiro ano ginasial no
seminério, resolveu ir trabalhar ne coméreio

conseguiu um peculio,

-

Assim fez e quando

montow um pequenc Yar., pao eendo bem bﬂﬁeﬁ’
do, vendeu-o e dirigiu-se ao AmazZonas, ondg

: trabalhou no Exército da
Borracha, Uas, logo se revoltou com

¢ tratamento dispensado @ pas-
sou & trabalhar pura a Companhis Americana D, D. como responsdvel P¢—

1a empresa e estado geral do gramado, sendo ep sl tr&mfg“
para auxiliar de outra secgio, Sua sailde, porém, estave g.bl*;* por
iego voltou a Recife, foi internado e submetido a uma inw"‘ -Ian
gerganta. Obtida a alta, dirigiu-se a Joazeiro. 'Af traballiod &w
tempo, MAB, ‘novamente sentiu doente, escrevendo, entiio Pere une de
suas irmis que o aconselhou & voltar a Recife, 4 chegundos @’ei—
entificsdo de que necessitava de se nubmtgf a uma intervencgiio. En-
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uma promessa de emprégo na Cia, Iinhe Circulsr. fof telefoner if, S.

pedimoz-~-lhe que comparecesse ao éscritério da C, L. C., onde real-

mente esteve, sendo bem compreendido e enviado ds oficinae da Grage
afim-de acertar a sua colocagd@o. A{, entretanto, aconteceu algo

que produziu am grande abalo no noseo sendfvel assistido, Foi-lhe
anis tarde procuramos

negado o emprége, ©em nenhwra justificativa.
A noite desse nesmo dia,

sabér a razéo disto, o que ndo conseguimos,

Me S. telefonou. Pedimos-lhe que nio desanimasse, que haverddmos de

conseguir algo e enquanto isso ee prec:ieassé de alguma importancis,
Enviemo-

Deis dias depois nos procurou.
~ Foi

nos pedisse., Ndc o fegz,
cor quem entrou em entendimento.

lo ao escritério do Sr. F.
Dies se pRs-

admitido como vigia de uma residéncis longe da cidade.

saram gsem que soubdssenos se havia comparecido 4 entrevisis marcade _

€ 0 que havia sido resoclvido. Préocupada a estagidria, dirigiu-ee

até o Albergue Noturno, pensandc estar 8le”frequentando-o, 14 dei=
-

xande um bilhete pedindo esclarecimentos,
dia comunicarmo-nos com o Sr. F. e soubemos da felic re-alidade. Dis

se-—enos 8ste que M. . Peuira que ele telefonasse da ei'd’de’

vez que o fisera mem econseguir falar-nos e que eete oe “q“mm i
dar o recado. Informou-necs o patrao de #, S, estar Wwﬂm

apesar-de notar(‘d\' Beu grau de instrucdo, ele mmciaf pox. outro mprc-
oto looal

£0. Mes, que ao mesmo tempo precisava de repouso, de qui

para descansar, Sentia, também nfo estar o rapas 9@ s1imentando
s, néo

bem., Agradecemos-lhe jd o ter admitido, ‘Sabiamos que 8¢ e .
eu emPI'@’"" o 11

telefonava mais constantemente, era porque O 8 .
po depoie, PrOPTO

bilitava de deixar o local de trabaho, Algum tem %!o
nos o Sr. F., solicitando uns meédicamentos que foram From ’Q g
ué pouco m

médico ao paciente e aquele mésmo oS foi buscar. qm.,,ub ?. B
o
cebemos um telefonemz do nosso assistido, inforaande i T
dimos-lhe que viesse &0 hosP pe

Pedim & W.gjri'o um

]
examinado pelo seu médico. rate, lhe explicou ok i s

BEs {tranhanos nuit‘o 8

tratamento de ambulatério. t

contravs bell de saide.

L

w
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quem meis necessita de apdio e consideragSes,

Vejamos, agora, eituagae‘s famrillares que prejudicam @ tran-
anilidade do peciente e exigem da assistente providéncias no'sentido
de considerd-las para d=1 uma solugdo,

Caso n? 19.

Hogpitalizou-se J. B. S., mas encontrava-ge gempre preocur
pado, pois sus senhora devia der 4 luz por aqueles diss e ¢} pensa-
va nido poder estar perto para as necessdrias providéncias devidas a
um esposo cumpridor dos seus deveres,

A estagidrie, Srta. Yvone Brandéio, teve uma entreviete oom
o médico, explicou-lhe a necessidade do paciente woltar @o lar o
mais breve possivel, Bste, tudocompreendendo, providenciou a inter-
vencido e dentro de alguns dias voltou o paciente 2o lar, Ums semens
apés a alta, = estagidria visitou-o e verificou que apessr-de éle
receber o seu conselho e desejar in%ernar a companheirs na haterni-
dede Climério de 0Oliveira, esta se recusara. A estagidrie encami-
nhou-e, entio, & Pré-Matre, sugestéo que fol aceita,

Caso n? 20,

M. Geo S., de 18 anos de idade, edr branea, solteire: alture
mediana, Dispersive, pouco atraente, aparéncie desculdade,

0 encaninhamento veiq de uma religiosa, no eentido de dar
6 paciente uma orientacgfo profissional.,

Histérico. Social. A paciente vivia no interior com seus
Pais. Quando perdeu seu genitor, veio, com a familia, residir ne
capital. '‘Sentindo-se doente, hospitelizou-se. Atualtiente, SuUB geni-
tora encontrava-se desempregads, o que 8 preocupave sobremodos A
estagiéria Srta. Yvone Branddo, providenciou resolver o problemde g
12 lugar, procurou ocupar a paciente, Designou, escim, uma Wl""ﬁ'
ria pare lhe ensiner "tricot" e parn alfsbetisd-ia, B 2° Jugar,yeo=
locou a genitora da paciente, como cozinheira, com © ordenade ‘e CT.
$60,00 mensais, Bsts, apés 15 dias de traballio, abandonou © emprégo

sem apresentar rardes, sem made comunicsy § estagiéria que soube,

depois deeta jd ter se empregado novemente, Recebeu, porém, algum









e e O
omo nfo dispusesse de nenhuma economis p
”e ) ‘ : : " ;. Cld
rido vendesse algumas galinhas, Do interils
- _I.';_'aL -

que um dia
veio ums oarta na qual e’{plegsa%

v

tar, o que nio fazis wor néo dispor da im
| For
proveltando & estagi érla a
vzagem de um ca
ﬁumﬁﬁt
foi enviada umz csri X
certa 4 paciente para que ap:

dade de vm transpor‘i‘e grétis e voltame o WQ:@‘?
i A

. &esecontre entre o motorista do cas.anhao @ b,
a

-

pediu de voltar.
Depois Ge elgum tempo gem noticiasg,

ta de sue eassistida que lhe informou fle%ewj&

vipl

iher € a"'ndP nfo ter nade counsegvido, »
EFJ"&FG o dificil probleme, Readapt@gao

dfzee. : | ‘ t

roupa de ume s6 pess o8, o que neo I‘éf'u?w
gru;meni'o, gque nio esté eme#@ ‘ﬁ“ﬁ

eatado en contacto com & paciente e © seu m
" 1,#
o i

as sadde daquela. e
ip1 - Desajustamente profist

7m 6asn de ge

s respeito
Dléa.gnéetico ch
ieoe DE‘BEJLI‘B'GQ!’IE'HtﬂJ fﬂfw

quentemente O ceondm
ﬂ‘;i& % r’a@r 1a’ﬁ. ';_?-'

jac dadas no ge

Socigl - Providenc
jliares que 8 ‘g,

‘problemas fam

a1l e deeclver 08
pide. Servigo de

coppendo para & cure meis ré

- caso n? 22

-“ E. SQ ,ﬁf’ e

 aparencis, gimpdtica, 8
© Diagnéstico ~ petrodesvio an 1
Intervengao - Colecis ctomia

| Hiet6Tico, soogale A e

pai e casoue gua gﬂ{?m
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vArias entrevistas no Uispensdrio Ramiro de Agcvedo e no préprio:
Hospital foi conseguide o internmamento. A4 estagiéfia foi a casa
da menor ¢ levou-a para o Hogpital, I4 chegando, complicagoes de
ordem interna, surgiram, fclizmente, entretanto, esta foi inicHha-
da conforme o combinado. Int@o, j¥ a nossz assistide "L.EWj;& Aodss.

do o Hospital. Foéra abandonada pelo Sr. 0., Il. Sem gue percebesse

exotamente, o mobtivo, Disseram-lhe ter os companheiros aconselha-
do-o a nfo viver com uma mulher doente (sie). @ncontre-se em €asa
de A9 parcntes geus ¢ eupregou-se como costureira. Atuslmente,

DreCUron & petazidria perd polver parte de sua divida contraida com

ervigo Yocial e informar gue desejoun empregar o Hos

o wiviefo de & v
A

plital Sgata Isepel, preenchendo wia vaga que goubera existir.

estagiéria tem insistido para que o irmfo da paciente, qu? alegeva

3]

nSo pe poder internar por nece sitar cuider da pequens tu erculoss,
seja hospitalizado para 8¢ submeter & devida intervengdo.

N80 &, pois, wa trabalho encerrade, A estogidrie fard O

posgivel gfigp-(e CONCOYTEr para o ajustamento da egreswvo. BSSe in-

trincede easo, ew que £ estagifria conseguiu resolver problemas 8-

milieves dn pesciente, € ®eguido de outros,
Diagnéstico Social: Desajustamento Bomilicr grave seguido
de outros conseguentes daquele,

pepaptutice Secial: Providéncias dadas no sentido de ©01VeT

nroblemas familiares.
Caso 22
T, Se. solteira, cdr branca, 29 anos de idade. Aparénc&ﬂ

(8]
sl e

franzinfe gimpdticae
piagnéstico médico: cistos dermbides (vilavewed)

geiln - @oporectomia bilateral.

perapdutiod indi

drico gociale
h=~10, nume CESG de caridade onde ¥

nrat’o [ W-

A paciente fol edueada num or*@
piet

iei
. ip, 80 de 9 Recebe
sando & rapissss ghendo POT dig um pouco weie de Cre $2,00 S
- . re te
sendo floress P° para ganher mais. Deseja, i R
pordadots

encomendas 46
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.

fermeira, Desde a morte de suas genitora passou & viver com pessoas
conhecidas, sofrendo muito com essas gituagdes, Seu.ﬁai, 20 MOrrer,
deixara uma casa de negbécios que estava sendo apoderads por um seu

empregado, Atualmente hospitalizou-se com o diagnéstico de apendi-
cite aguda., No Hospital, a estagidria, Srta. Inah Gago Xavier, Eﬂ;
controu-a impressionadissims com o seu estado de sadde, erendo-se

tuberculosa. Entdo, procurou, junto ao médico, obter uma radiogra-

fia que lhe conseguiu essegurar 2 integridade dos pulmdes., Foi um

grande passo para g tranquilidade da paciente,  Porém, M. S. ndo se
achava tranquila; os seus problemas lhe perturbavam, A estagigria
intervém e leva ao assistente jurfidico o caso do pai da paciente,
afim=-de ter uma informagéo segura a respeito doé direitos da mesma.
Procura empregar-~lhe. Jd.egressa, teﬁ estado com a estagidria, que

e visita sempre,

H4 dias, passou a perceber um melhor salérlo, entretanto,
8e lhe apre enta um problema, pois o pensionato onde reside, delxa~
rd de funC1onar, por circunstancias que nfic nos foram dedas. A €6~

tagidria esteve com o diretor do Bospital das Clinicas no sentido

de conseguir um emprégo, mas nada lhe foi garantido, Esteve com O

médico da paciente, com o fim de lhe pedir informe & Enfermira Che=

Além

fe do Hospital das Clinicas scérca de seu estado de saide
0 oa-

disso, estd providenciando junto a umae instituigao empregi-la.

i ,ra solucli-~
80 ndo estd encerrado, mas, jd vdrios passos foram dados par
e pedido médico, estd fazendo o seguimento.

ond-lo. A estagidria,
gadrias 4 sus convalescen-

levado & paciente medicagdes nece

gem de estar sempre com O médico.
compreender & &ul grave Bl-

aim tem
N las o seu

ca e & instrui da vanta
palho serd fazer a egressa h

principal tra
da intervencaoe

ente
=~ gocial decorr R
ruaese re, porém, 0 €as0 requer da assistente tan p
Nem gempres
a8 lizer ume  pobre
vigened . deles, em que ge consgguiun tranqui
Ve jamos !

mie inquieta.
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Caso n? 24 (vide anexo XXXVI)

L. S. é uma senhora de quarenta e poucos anos de idade, oa-
sada, residente no interior. Procurou o nosso servigo afim-de que
nos interessdssemos pelo seu caso, Tinha dois filhos internados no
Instituto dos Cegos. Antes do internamento, haviam sido examinados

' por Dr. X. que, muito interessado pelo caso, solicitou que lhef trou-

Xessem novamente as criancas para um segundo exame. A ‘paciente ali-

mentava a2 grande esperanca de que o referido médico, tn{vez, pudesse

curar seus filhog e desejave vivamente o prometido exame. Bu virtu-

de de residir no interior ¢ as criangas j4 estarem internadas senti-
a-8e impotente 86 por pi de vetirar as criangas e levéias a0 médico,
Agora, solicitavae da estagifida ocom ardor, é&sse trabalho de dar & 0O~
portunidade dae crian¢as serem examinadas,

4 estagidria Surta. Afde Prado Leite, procurando satisfe-
zeér—lhe o grande pedido de levar seus filhos ao referido mddico, €8~
teve com a diretorie do Iunstituto dos Cegoa., Explicado o caso, con-
seguiu retirar as criangas para as levar ao Ambulatério Silve Tima,
onde Poram exaninadas. A opinifio m&diea foi desesperancosa, NEo ha~
vig possibilidade de cura, O médico, compreendendo 2 nossa missdos

. . ‘ 5
pediv que anotasse nun certo livro os nomes des seus peguenos clie

te%, prometendo enviar-lhes presentes de natale
i ' ensivo a fa-
Wem sempre, porém, embora o paciente seja COMPIE

j j i mesmo.
milia coopera querendo agudé\lo ou gjudar & ® o

ve, acompe-
Diagnéstico Social -~ Desajustamento economico graves

os (e outros familiares @ juri{dicoss

] var
- Providencias dadas no gentido de 1le

nhad |
Perapeutica Soecial

trlnquilidade o um lar aflito.
a &

S . S.Btem
C nto de uma religiosas "0 paciente L. J
18me : v
et to da familia. fiste nfo se pode empregar
ustento

gsui carteira necessir
jal providencie um

R i is o que lhe

néo po
bem como desejavis poig,

Soc
que O Servigo
ﬁ‘joo ] 000

Pede~8@€
cugtaria CT.



emprégo vempordrio permitindo-o economizar uma quantia. Sus mulher

sabe costurar",
A estagidria Srta. Afda Prado Leite, encontrou o peciente,

preocupado. Teve conliecinento do problema e procurou o filho do pa-

ciente, respomsdvel por uma famflia composta de dois irmSos, sus es-

posa e genitora. Tem recebido oferta de emrpbgos, mas recusa—-os por

que ndo dispoe da carteira de motorista,

A estatidria procurou convencé-lo de que necessitave acei-
tar outros emprégos, afim-de conseguir a importéncia necessdria 4
gquisigdo de earteira, pois era pintor e podia empregar-se, sem gran

des dificuldades. Apesar das explicacdes,a estagidria nao lhercon-

Seguiu convencer, Por isso, Segeriu que.sus Senhora se empregasse,

Aceita g sugestiéo, esta conseguiu colocd-lz como Costureira numa ca-

sa A ) _ 5
familiar, s, seus servicos ndo satisiizeram 4 senhora que & €m
0 “ohauffeurr‘ﬁ" parecia ainds

Pregou, sendo dispensada, meses depois.
A estagid-

obstinado

em nfo querer ser pintor, nem tempordriemente.
ria percebeu ..

© Gue o seu sogro ajudando-08 SELPTe concorria para que ©

Caso permo; S e .
b aecesse desajustg 46, _ Verificou que ©s tavae ajudanao & quen
Z]f:f.O dese java indas 3 ]
d ajuder e si mes SMO e espera MOva golicitagdo 4o filho do

c 3 z oy - a

paciente. EBste, porém, foi beneficiade 0s Ves que se.n’ti.u que 8l-
y Umda e &

guns passos foram dados no sentido de regolver. oS Seus problemas fa-

miliares, Proporcionimo-1lo momentos ge certa’ pag, &0 8abeé
4

empregada por algum tempo,

Diagnéstico social: Desaj A o paciente
© Sajustamento fgmiliaT. ¥

sentia-se constrangido.
tran-

Terap¥utica Social: Providencies dmdas no sentide "
familiarese

quilizer o paciente procurande solucioner os problemes

: . : 2 28
Caso n? 26, (vide anexo XXXVI enc. n ) deixou 8

o Le Nos
Encaminhamento da Religiosa: "0 paciente 5 olva
Go social ¥e°

vi
genitora, idosa, Sem Tecursos e deseja que O Ser aaiente”s
da irme
0 problema taivez’, por meio de um emprego e preoeul?ada -

A Srta., Yolando Avena, encontrou © paci
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e arriscando-se 8 perder o ano., Por isso procuron, imediétamente,
& Secretaria do Colégio, expondo a situagRo. I, por meio de ceriz
professora que lecionava no referido colégio, conseguiu gue alsuns
dos professores tivessen conhecimento de situsgfio d2 menor. DIProcu-
rou o médico e explicou @ necessidade de ser a paciente operada o
mais breve possivel. Uma voluntériq‘foi designada para lhe mnig-

trar aulas de matemdtica e francs correspondente 20 Seu cureo e

orientar—lhe nas outras matérias do curriculo, Queixou-se certs

vez de nfo poder estudar na enfermaria porgue a irmd a sobrecsrre-
gava de trabalho, dando-lhe tarefas.de faozey flores, o que, alids
& Gtil. Entretanto, no caso da paciente, havis necessidade de occu-

par melhor o %empo. Dirigimo-nos & Irni, expuzemos-lhe & situagfio.

isso infelizrente a si 3, - 1
Apesar &i ituagao melhorou, mas, continuou.

A estagisdria tem procurado tranquilizar a paciente, expli-
cando-lhe que, telvez, ¢ seu ano escolar nig esteja perdido, e que
L ® 9

ge isto acontecer, & sua saldde foif garantide, ¢ que & mais importan-

te. HA dias, procurou o fiscal do colégio, com & finalidade de ex~

por o easc da paciente e oﬁigr dele wua orientecé@o segure, Feliz-
% * i
nente, conseguiu que & joven ascristida faga o8 exanes em Fevereiro.

Operar-se-f por estes'dias, A boa noticia exerceu ma grende influ-

éncia benéfica na paciente,

Este € um caso em que se sente & necessidade do Servigo So-

cial Escolar, que acompanherie € aluna nos seus problemss € nos &ju-
daria & conseguir dele o que tanto neceseite: repouso e tranquilidade.

Diagnéstico Social: Desajuctamento educacional, Intmangui-

1idade perturbadora da sailde,

Teraptutieca Social: Providencias dadas no sentido de tran-
quilizar & paciente e fazendo o pomsivel para que ele ndo perdesse
o ano escolar.

fjesten easos o pacliente apresenta problemas familiares que

necessitan ser resolvidos para que sua estada mo Hospitel seja efi-

ciente.



166)

Yejamos um ceso de seguimento no qual a asdistente tem sal-

vaguardado a savde da assistida.

Caso n? 29, ( Vide Pr. no 91)

Diagnéstico Médico - Carcinome da mems.

Terap8utica indieades - Mastectomia. Radioterapia.

¢, R., de cdr preta, 36 anos de idade, solteira. Vive ma~
ritalmente ecom o Sr. J. F. de quem tem dois £illios residentes na ca-
pital do pais, com og quals a enconirou a estagidria, srta. Yolanda

Avena, preocupada. Segurin esta que escrevesse a una su2 irma re-

sidente no Rio, afim-de conseguir notfcias de seus filhos. WMo hou-
ve resposta a carta escrita pela paciente, | -

. A principio concoraon coﬁ a estagidris em se cagar; depois,
jé4 egresca do Hospital, desistin, dizendo uflo ser o procedimento do
companheiro como outrora. Agora, tinha dele grandes queixas,

Seu estado, ao deizar o hospital, requeria aplicacdes de
rddio, Foi-me explicada a necessidade de tomd-lee e de estar senpre
en contaecto com o médico, C, R, recusou-se & Lomur as aplicacdes a-
legendo nfio pogsuir a importancia necessfris, A Diviefe de Servigo.
Social prontificou & contribuir apenss com uma perte, uma vez que o
situacio econdmica da paclente & prinediioc permitisihe pagar outwrs
Betas aplicagler lmhortariem, se pagas, em mil e tantos Crig—-

parhe,

zeiros. Atualmente C. Ro tem procurado demonstrar = impossibilidg-

de de pagar o trobakento por dificuldades. financeiras, Seu maride
esteve com bromguite, acamado por varios dias necessitando dispen—~
der @ertg importéncia em remédios o gque desequilibrou a 8ituacio,
Encontra-se a paciente com metastese, sendo um caso incuravel,
Algures vezes, @ paciente vinha-noe encaminhado por outrs
obrs, Tste é o caso de A, A D., no gual empenh8mos 08 NoOSSOs efe—
foroos, sem conseguir grendes resultados,

caso n? 30
A peciente A. A. Do Jé se internara, certa vez, no B8 pital,

& o deixdrs antes de ser operada, por nio se adaptar a tle,
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Fizemos vdrias vieitas domiciliares, ne sentido de conven-
c8-1s da necessidade do internamento. Recusou-se sempre, terminante,

a voltar, dizendo nfo se conformar, principalente com 2 alimentagdo,

do Hospitel. Prometemos estar sémpre & seu lado para dar as provi-

d8ncias necessdrias 2o seu bem estar. Aquiesceu e hospitalizou-se
algumas semanes depois. Designamos imediatamente uma voluntédria ex-

clusivamente para lhe ensinar "tricot". 1Iniecion a fase de adapta-

¢do ao Hospital. Sentia-se protegidq e decidida a operar-se. . Comu-

nicamo-nos com o seu médico explicando-lhe tratar-se de ume pacien-
/ ?

s
te de temperamento emotive com notas gdogﬂmicas. Os evidados pre-—o-

peratério foran iniciados. Entdo, por motives adminktrativos top-

nou-se imediatamnte necessério que os Jeitos do Servigo em gue se
encontrave nossa assistida fossem desocupedos o mais breve possivel,
Foi quandc & paciente retornou ao lar,_recusando—se a voltar ao Hos-
pital, RFizemos indmerss visitas demicilisres e ele disse-nos ter
resolvido juntar algum dinheiro para internar-se no rensiongto, Eg-
te € um caso de real inalaptegfo ao Hospitel. Estamos tentando eon-
vencé-la de que o verdadeiro médico opers o pensionists tal qual o
paciente gratuito.

Diagnéstico Social: Desajustamentos advinde do temperamente

da paciente,
Terapéutica Social: Medidas tomadas neo sentido de convenecer

g hospitalizagdo e & adaptagdo ao hospital,
Veiamos, 8gora, CAsce em que o peciente tem filhos sem re-

gigtos civis, ou &le préprio mio é registedo ou neeessita da regula-

rizagdo de seus papeis.

caso n? 31.
0 paciente Bo M. S. necessitava de ume earteira de identi-

dade, cuje inexisténcia, pais de ume vee, o havia prejudicado em

sua vide eivil., Togo que &le obteve alta, a estagiéria Srfa. Yvore

Branddo, enceminhou-o gfin-de que loge obtivesse a oarteira, dande

todag ms providéncias necessdriae, para afastar as dificuldades que

dewap;margap digo—quy desanimaseen o egresso de adquirir o documento



163)

0 que soe acontecer. Dias depois, recebeu ela,suz visita e jd exi-
bia a desejada carteira,

Diagnéstico Social: Desajustamento bdsico - o jurfdico.

Terap8utica Social: Providencias dados afim de ajustd=lo
juridicameute,

O paciente procura o servigo social, wmuitas vezes, &penas,
para requersr dele pequeninos servigos, que, apesér-de néo obepiga~
rem & assistente s grandes atividades, beneficiam-ns. Bxemplifigue-
nos,

Caso n? 32 (anexo XXXVI, enc. n¢ 66)

O paciente E. F. procurou g DivisZo de Servigo Social ex-
plicando-nos 4 haver terminado o seu tratamento de climica’ nédice
€ que, devendo ser transferido para uma cifnica cirdrgica, pedia
& nosea iunterferéncia no sentido de providenciarmos para que fosse
transferido para certa enfermaria e niio para qualquer. Essc pacien-
e alfaberizou-se, quando hospitalizado, por intermédio do nosso. ger-
vigo e agora, jé transferido, senite-se mais gsegure € animado. Adben~
Goa a presenga da assistente gue Akﬁéoporcionou wwa situacdo de se~
guranca, Disce-nos que temia a norte, todas as veses que pensava
ne possibilidade de ser transferidec para & enfermaria X por ter via-
to nels fslecerem varios wpacientes.

S&c frequentes os casos de recebimento de auxilio finencei-
ro junto 20s Institutos, nos quais hé necessidade de register a fir-
me. do paciente num tabelifioc afim-de que seja passada & prOCﬁra?ﬁd
(vide anexo XXXVI nos, 34, 47, 15). Esse pequenino fgervico é dgogran-
de utilidade, uma vez que o individue usufruird d@sse\paneficio/ﬁﬁi-
to tempo. Nem sempre, porém, os casoz junto nog jnetitutos séo re-

solvidos fdcil e simplesmente,

caso n? 33 (vide anexo XXXVI n® 15).

0 peciente A. ¢., sentindo-se doente @ nio se econformendo

lendo médico do Institute, solicite de nés uma providéncia, Ee~
com o la

g g eom 0 ST. Me BO Instituto, que nos explicou ser necessdrio o
tivemo

atestado de ul médico de confianga do paciente., Bntrevisiamos ¢ Dr,
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D. B. para explicar o essunto. 0 atestado foi entregue no Institute
€ 0 paciente conseguiu 2 prorrogacio solicitada, MNesse ecaso, foi
necessdrio registar gfirma do. paciente, para que & nés fosce vassa-
de & procuragiio, afim-de receber o auxi{lio junto ao Iﬁstituto. Mo
foi pbrém, tdo sfmples quanto parece, M2l recebida pelo médico &
estagidria sofreu a desilusdo de receber indelicadezss e incompre-—
ensfes antes de consegulr o atestado necessério. Este paciente, €o-
0o outros, solicitou da assistente guarder o geu dinheiro, Bstes
pedidos sdo comuns d representam, apenas, um peguenine trabelho.gue
assegura ao peciente wm estado de alma tranquilo,

Casc n? 34 (vide ®r. n? 35)

0 paciente era ajudante de p@dreiro e contribuiu pera o
L1e4.P, I, durante oito anos, Senktindo-se Coente, procurou o médido
do Instituto, 0 auxflio dosnga nfo fol julgado necessdrio, Cease
V€% mais doente, impossibilidade de trabalhar, hospitelizou-se, So-
+icitau, entdo, do nosso Servigo umaygrovidcncid. |

A estagidria Sria, Afda Predo Leite, eneaminhou @ €os0 @OF
Assistente Jurfdico, que acreditm, nume solugfio setisfatériz.

o~ !‘ . _
Ndo & um easo encerrado, citamo-lo para deixar claro que

fiem sempre s gimples os casos do Instituto.

Cado n? 35, 36 (Vide XXXVI, n%. 33 e 77)
Nesses dois casss, os pacientes P. . € Jo Ce G, solicita-

rom da Divisfio de Servigo Sociml, providéncine de cordter jur{dico

no sentido de serem resolvidos os seus problermas,
. : : ta
Encan inhados pb@VSta, Yolanda fvena, ao nosgEo aasigten

B¢ ; ntig~-
juridicon BdO. Yaldir de SouzZa Pires, foram ambos reselvidos 98

fatéfiamente.
caso n? 37 (vide XXXVI enc. ne 64)
ecado no interior de umn famosa em—

0 paciente Jo Fe § enpr .
tunes havia contribuido, para nenhum Instituto,

hd 5 anos,

enn
o am inadaptedo, Vivie a queixar-se

Hospitallzado, revelou-se, de 1080 :
qe coiss slgums o satisfizesse. De condigie

de tudo e de todoss Sem g
itusdo 2 viver com peSBO&S abastadas, revoltou-ee

humilde, porém, heb
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cdm o fato de necessitar ser hospivelizado gratuitamente. Recusa-
va-8e a faszor as refeicdes ecom os utensflios do_ﬁospital, que sio
esmeltados, mandandc comprar outros para 0 Seu uS0. A estogidrie
Srta. lMarie Angélica Ribeiro Barrce, procurcu adsptd-le ac Hospi-
tal e conseguiu dele um conportamento melhox em‘relagéo gs suas
revoltas,
Em seguida, de posse da carteira profissicnal, dirigiuése
80 escritério da referida empresa, para registar a édmiséao 40 pa-
¢lente, pois, nenm isso, estava feito. Coﬁseguiu a atualizagfo da
Carteira ¢ requereu o auxflio pecunidrio do Insvituto, mesmo Sem
ter side paga nenhums contribuigfio em seu favor., Forém, como 8E0
devidas tais contribuigdes, o Instituto concedeu-lhe o beneffcio e
& estegifiria efetuou o primeiro pesgauento, no Hospital. Atuaimente
© @ssistido, em melhor estado animico, aguarda o womento de 6er ope-
rado, '

Iuitss vezes, & ascistente é solicitada para resolver si-
tuagbes junto & institutos e deperam-se-lle outros séries problemas.

Agora vejamos um csso em que € mister convencer & raciente
de permaneceer no Mospital,

Casoc n? 38 (vide anexo YXXVI enc, 107)

M. Ao Si, ume senhora de c6r branca, Encaminhamento do Ddo.
F. B., "Desejo que a paciente soja vieiteds, 9fim-de lhe ser expli-
cado que nfo deve sair do ITogpital antes de terminar O tratanento.
Deseja sair apesar-de estar internada hd 13 dias elegando estar pre-
ocupada eon & femflia, em virtude de problema familiart.

A estagidria, srta, Yolanda Aveng, esteve com @ paciente,
uma senhore imensamente preocupads com §ua filhae e desejando_voltgf
50 b 1 :  de
80 lar, jd impaciente, gofrendo por ssber nido haver pogsibilidade
gup filbe = mantem. Exeree sua profisedo de

eostureira ¢ ¢ ajudada pela 4 4 2 -,
ou com ests ums palestra amdvel, explican-

que ndo era conveniente

Passar o Natal em Casl.

A estagidris encet
do-1he gue \seu tratamento ji estava inieiado e
pirar, Além disso a sua filha sentiria isso, pois seu maior desejo
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e¢ra v8-la curada., Sc ela gaisse do Hospital, sentindo-se doerte,

coro podia continuar sjudando-a, ela que tanto precisava de auxilio?

A paciente convenceu-se da necescidade de permenecer no
Hospital. Foi-lhe prometido gue ro Natal estaria g asgistente ao
seu lado,

£s vezes, pordm, o paciente procurs o Servigo Social parsa,
apenas, reguercr dele pequeninos servigos, assin ccmo, o fornecimen-—
%0 de envelopes, cartas, livros, eintasj efetusrscompras; dar tele-
fonemas, passar telegramas, escrever cartss ou apenas, cclocd-las
no correio, fornecimento de auxilios financeiro pars a volta ao
lar; Peceber encomendas no eorrecio ou fazer gue estac cheguen de
Secretaria do Hospital £s sune.mBos nois depresse do gue o habituel,
Se @smes servigos nfo sdo de nfmero multoso, & que & Divisdo de Ser~
Vigo Social nfo estd divulgada em todo o Hogpitel e muitos, pacientes
@& desconhecem.

Tambem, hd viries pedidos de internamento de menores cus
16 Hospital comegem o eshudar ¢ sentcn vontade de continuar os esiu-
dos, internos em colégios da capital, nme. ves que gdo. do interior e
8em poasibilidades outraso]ﬂesses casos, procuramos conhecer.o €ago

@ temos prometido encaminhd-los & I. B, A., no tempo devido, soli-

citando o inmternamento. uitas dessas criances necesgitam de permas

necer na capital para a devide assisténcia mishecar
3 b ‘”
B' digno de noHa que ndo sbmente solicitam Servigos da Di

visdo de 3ervigo Social os pacientes, mas, outros com pedidos inte~

& a a- ﬁ 1m. o D aad J . |-_ e

: e
Social, que introduza na sua enfermaria assisténecia educacional _
ande utilidade (vide anexo XXXVI

<

Trecr2acional, pois resonhece & fua gr
enc, n? 52)

o XXXVI enc. n¢ 38) solleite que seu fi-

0O 8r. Fs (Vide ane
nio perce tempo no hospital, e que o

iho, naquele dis wospltelizade,
ig aproveitado com anlas. Foi designada uma voluntdria,
8e, .

seu tempe
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CAPITULO IV

Conoclusdes

Do que nfo foi realizado e do que

se poderd realizar

Se a0 ideal ndo pode chegar, que aivituie tomar o0 homem? Re-
Cionaliza, 4s vezes, a situag¢@io por um mecanispo de defesa psifiquica

vem caracieristica. ilas, na verdade entre ndés sentinos gue muis.o do

que ndo foi realizado, foi, principalmente em virtude, da nossa fal-
Motivos outros, também, roran de grande importén
Social e wma orga-

ta de experiéncia,
Cia, assim come o £2t0 de se encontrar o Servigo
Nizagao em pleno Ffuncionamentoc, o fato das estegidriac rabaluapem

Sowente 4 tarde e os médicos pela mannd, a falta de colaboragido ia-

¥egedl de alguns médicos e inmis,

€ de prdtica de servigo social das estagiériws, a falba de s ver-
Desempenna-~

a falta de conhecimentos meédicos

va gegura e, principalmente, a escassez do nosso tempo.
oS no magistério uma tarefa que requereu de nés muita dedicagao e
sempo, Em Setembro, € preciso ficar evclarecide, afastamo-ios do

Servige por motive swperior, Infelizmente nio sudemos, como era &

nosso plano, fazZer que nos reunisséiros em palestras educativas, em
qQue fossem apresentadas ncgdes de medicina e se discutissem os ea-

808, Palestras essas que poderiam ser proferidas por méiicos, enfer
mneiras, assistentes sociais e outras pestoas cujos conhecimentos nos

fossen tteis, Também, achamos necessedrio o esireitamento dos lagoes

entre o pesscal do mervico, principalmente, @s relagbec entre os mé~
dicos e as estagidriac, Ze

Seria de grande utilidade que as Religlesas compreendesIem
riateer eugerido pela Diretoria

bem o nosso trabelho e para i8go deve
em © cursc Ge Servigo Social jphra Reli-

do Hospital, que elas Tizesd
o Departamento Arquidzoc&sano de Agdo Sotral.

giosas, promovido pe:

Sendo oficializada a Divis
4& diversas clinieas, expor a importaucias do

¢ de Servigo Seeclal, pbdermwemd

em semindrics médicos @
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do Servicgo Soc;al, o que gostarfamos de ter podido realizar., Tive-
mo8 a idéia dé divulgar o nosso Servigo dirigindo circulares. em to-
do o Hospital, mas preferimos esperar que viesse a oficializacgdo e
nos fosse garantida uma verba mensal para que, entfo, fosse possi-

vel atender aos indmeros ecasos que surgissem,

E o que Serd nmais importante é reglizer palestras educati-

vas dadas‘%ﬂ%ﬂénfermeiros e serventes, no sentido de lhes ensinar

@ tratar os pacientes, explicando-lhes como disse Alden B, Mills
(129) que "a xind woﬁﬁ to an ignorant or friendless person may do |

more to speed recofjfery than the most potent medicine", B preci-:-
80 que “o leite da bondade humana nio se torme em vinagre" (130).
i é exagerada a afirmagdo do Dr. Wfrio Kroeff (131): *nés
0 gque temos s&o cozinheiras faxkdas de branco para zeler pelé vida
de nossos doentest, Benericiaria @ préprie reputagdo do Hospital,
O mesmo I5ills (1%2) t80 acertado em suas afirmac¢des, considerando

de mdxima importfncis declara: “Every Hospital employe who meets

patients or the general public has in his hands some control over

the hospital's prestige. E mais adignte: "Even the laundry and

kitehen employes, when they discuss the hospital with their flénds
and neiéhbours, affeet its reputation57/%ef@rindo—se a todeos o8 em~
pregados diz: "They must display patience, consideration, imagina-
tion, delica®y, in short, good manners and good etiquette activated

by tnue sympathy and understanding countless little cruelties to
Patients and their relatives happen in hospitals every day becau$lof

abeenee of these gualities”,

Néo podemos conseguir muitas certiddes e regietos.
FPoi-nos

0s no8-

808 essistentes jurfdicos nio nos puderam auxiliar muiito.

129) Op. Cit. pag. 133
1303 Op. Cit. PEBE e 130
131) op. Cit. pag. 311
132) Ope. Cit. pag. 127
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impossivel, durante algum tempo, conseguir as férmulas (anexo XXXII

nos, 16, 17)
Quanto 4 parte gque diz respeito 48 voluntérias, poder-se-¢

euviar circulares 4s senhoras e 4s noivas de médicos (anexo nos.
XXIX letras Q e R)s Se nfio as enviamos & que yrimeiro apelamos pa-
ra institulgdes cuja finalidade é a de colaborar com obras sociais.
Preferimos dispor désses elementos em primeiro lugar e depois de re-

alizada a experiéncia, convocar outras pessoas,
Poder-gse~d utilizar das sugestoes apresentadas no- “Volunteer

tase aides in Medical Social Service", Enviar, por exemplo, & senho-

ritas da nossa sociedade perguntas como estas:
Gostaria de Trabalhar num Hospital?
9 Que espécie de trabalho gostaria de realizar?

Organizar um fichdrio com informag¢des das voluntdrias e
designar ume pessoa para as orientar, aprescntando-lhes, seupre, su-

gestdes interessantes, principalmente no que diz Trespeito 4 recrea~
¢80 das eriancas hospitalizadas. Nesse caso, se poderia seguir o

Programa do curso organizado pelo Departamento Naclomnal da Crianga,

Cujo programa apresentamos (anexo n? XXV).
NEo o fizemos, porT

Muito se poderia ensinar aos pacientes.
n8o dispor de uma sala ampla,. onde og pacientes e as voluntdriae ou

assistentes pudessem reunir-se para trabalhar. Desejamos multo ins-

talar u'a mesa de ping-pong e outra para trabalhos manuais, como 08

de marcenaria,
Necessitard, a Divisio de Servigo Social, também, de um ga=

binete, assim como de uma datilégrafa,
Quante & assisténcia educacionsl, seria dtil couseguir da

Delegacia Estadual de Educacéo de Adultos, que foese designade uma
lizadae,

professore para as criangaeé hospita ;

Pensanos 8er indiepensdvel daram as estagidriae melior n
n 2 ) L

¢o e que possuam maie profundoe conhecimentos

mero de horae de servi

de psicologia.
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No sentido de incentivar os donativos, seria interessante
que se realizasse o que planejamos, isto §, conseguir sécios contri-
buintes., Sentimos uma certa dificuldade em solicitar das mesmas
péssoas ainda mais, uma vez que estdvanos sempre a pedir géneros
alimenticios pars as merendas, donatives para @ Pdscoa, S. Jodo,
etc. Aumentando o nlmero de voluntdrias, serd mais facil conseguir

8fcios, pois cada uma dispde de um circulo de relagoes que poderd

ser Util,
Poder~se-¢ realizar campanhas como & do livro, do ldpis,

etc, Tambem se faz mister, aumentar o nimero de merendas £0s raci-

enites,
Soliecitar-se-d das voluntdrias que cada dia do més envie

cade uma flores, frutas ou quslquer dd4diva para os enfermos,

A Diretorie do Hospital recusou a nossa sugestao de con-
vidar “patroness® de leitos, com ume juste argumentagéo. Tendo oa-
da leito wen papeleba com o nome de uma senhorita, este se julga-

ria, talvez, no direito, apesar-dos esclareeimentos, de exigir o in-

ternamento.de seus beneficiados,
Seria Util se providenciasse um earro para transporte de

livros sos doentes de todas as enfermariss. A bibliotece ambulan-

te € de grande vantagem.
Como vemos, tudo o que nflo pudemos realizar o 'poderd wer

fécilmente, bastando pars isso o concurso de todos com animo forte

e as mégicas palavras: COLABORAGAO E COMPREENSAOQ.

X X X
feste o nosso trobamlho pequenino e insignificante. Cetbos

estamos, entretanto, que © realizamos com & nossa imense bda vonta-~
de, embora pouca fosse 2a experi@ncia, relativos oe oonhecinentos,

escasso o tempo. :
nosso esférgo nio pudemos atingir o ideal, cumprir

E ae com
g nés mesnag impomos, temoe um grande motivo pa-

aqueles deveres que
uar © nosso trabalho - tenter alcancd~10,

ra contin
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