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Resumo: Promover salide a crianga € garantir cuidados de qualidade para seu desenvolvimento
integral. Visando aidentificar percepcdes de educadoras e propostainstitucional sobre cuidados
desaldeinfantil, foram entrevistadas professoras e coordenadora pedagdgi ca de creche municipal

em S&o Paulo, e analisados documentos institucionais. A integracdo educar-e-cuidar aparece
nos discursos como prépria do trabalho em creche, mas dificultada pela precaria formagao para
os cuidados, principalmente de salide, e sobrecarga de atividades, levantando davidas sobre a
exequibilidade dessaintegracdo. Educar ainda € foco principal do trabalho, e cuidar éinevitavel

peladependénciadas criancas, masrestrito ao corpo e val orizado somente se atrel ado a educacéo.

As propostas institucionais documentadas apresentam lacunas quanto a inclusdo do cuidado
como categoriaindependente einerente afungo profissional do educador. E imperioso persistir
na construcdo de propostas integradoras do cuidado na formagdo inicial e permanente das
educadoras, apoiada pelas diferentes disciplinas que atuam na atengdo infantil.

Palavras-chave: Salide infantil. Creches. Educac&o infantil. Cuidados primarios de salide.
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INTRODUCAO

As representacfes de salide e de doenca
sdo diferentes segundo acultura, tempo histérico
e influéncias cientificas. Até o século X1X, as
causas das doencas eram explicadas basicamente
por teoriasempiricas, de fundamentaco cientifica
escassa. As descobertas sobre microorgani smos,
antibi6ticos e vacinas trouxeram modificacbes a
esses conceitos, porém dividas quanto ao modo
de transmisséo das doencas persistiram® e ainda
persistem na popul acdo leiga.

Assim, foi induzido historicamente o
“conceito de salide como ausénciade doenca, com
um modelo baseado na tecnologia, sendo o
hospital o centralizador desse atendimento

assistencialista’, sem uma preocupacao impor-
tante damedicinaem compreender os saberes, as
estratégias, os significados relativos aos proble-
mas de salide nos meios popul ares?.

Apesar dosinegavels eimportantes avan-
coshaéreadasalde, tem sediscutido que acon-
guista de melhor condicéo sanitaria e qualidade
de vida depende de estratégias que visem nao
somente arecuperacao e protecdo, mas principal-
mente a promo¢ao da saude®.

A visdo de salde para aém da simples
ausénciade doenca, determinadapelaidéahege-
monicade carater genético e biol6gico, tem sido
debatida amplamente em conferéncias interna-
cionais de salde, evidenciando-se hoje outros
fatores determinantes, rel acionados ao modo de
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viver das pessoas. Portanto, interferir no processo
sallde-doenca deve ser papel desempenhado por
todos os cidadaos, e paraisso é preciso compre-
ender que este processo é fruto das relaces do
homem com o meio fisico, social e cultural.

Quando nosreferimos as criangas, creches
e pré-escolas sao cenario de destaque. Atualmente,
€ comum que estas fiquem grande parte do dia
em instituicdes de educacdo infantil*. Assim,
justifica-se compreender como aquestdo dasalide
€ garantida na creche.

Pode-se dizer que a origem das atuais
institui cbes médi co-assistenciais e educacionais,
incluindo as creches, esta nos abrigos ou asilos,
nos quais, desde aldade M édia, recolhiam-se 0s
diferentestiposde desvalidos, paraque pudessem
ser alimentados e nao ficassem expostos a
violéncia, ou sgja, tinham carédter assistencidista’.

Com o processo de industrializacdo, as
creches passaram a apresentar também caracte-
risticas de umainstituicdo destinada a permitir a
utilizacdo daforcadetrabalho feminina. Paraas
mulheres da populacéo de baixa renda que tra-
balhavam fora, a creche passou a ser essencial
paraaviabilizacéo daduplajornadadetrabal ho,
ou sgja, para a criacéo dos filhos e o0 ganho do
sustento da familia®.

Somenteapartir de 1930 o governo federal
assumiu oficialmente aresponsabilidade de aten-
dimento infantil, ao criar o Ministério daEduca-
¢a0 e Salde. Mas a creche manteve suas concep-
¢oes filantropicas e de préticas assistencialistas
por muito tempo, com politicas publicas voltadas
aassisténciasocia edasalde, ndo sevalorizando
nessa época, na maioria das instituicoes, o tra-
balho dirigido aeducacéo e ao desenvolvimento
da crianca.

Apenas com a Constituicdo Federal de
1988 | egitimou-se a educacdo infantil enquanto
direito dacrianca, como fruto dalutade entidades
civisorganizadas em defesadosdireitos dainfan-
cia. E a partir desse direito proclamado que se
faz necessériaademarcacao de algumas especifi-
cidades da educacéo das criancas de 0 a 6 anos.

Em 1990, o Estatuto da Crianca e do
Adolescente — ECA® regulamentou artigos da
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Condtituicao Federal eexplicitou mecanismosque
possibilitam aexigéncialegal dosdireitosdacrian-
ca. Somenteem 1996 foi promulgadaal e deDi-
retrizes e Bases da Educacdo Nacional - LDBY,
gueinclui efetivamenteaeducacdo infantil nosis-
temaeducacional brasileiro, compondo aprimeira
parte daeducacdo basica. A partir desse documento
passou-se a considerar legalmente como funcéo
daeducacdoinfantil tanto aeducacdo como o cuida
do da crianca atendida em creches e pré-escol as.

O Referencia Curricular Nacional paraa
Educacdo Infantil — RCNEI® também assinalao
cuidado como atividade permanente e essencial,
ao firma-lo como um dos componentes da
proposta curricular da educacdo infantil. O que
se pretende, segundo o Referencial, ndo é a
simplestransposi¢do do cuidado doméstico para
0 ambiente institucional, mas sim a construcéo
deumapraticade atendimento cujo principio sgja
garantir as melhores oportunidades de desen-
volvimento as criancas.

Sabe-se hoje que o bom desenvolvimento
fisico, psiquico e socia do ser humano depende
em grande parte dos cuidados referentes a aten-
¢a0, nutri¢ao, estimulacdo, acol himento, compre-
ensdo e carinho of erecidos especial mente nostrés
primeiros anos de vida. Quando estes cuidados
faltam, sdo inadequados ou insuficientes, as
consequéncias podem ser decisivas e de longa
duracéo, determinando a capacidade de aprender,
de serelacionar ederegular emocdes’.

Uma importante justificativa para estes
principios é o desenvolvimento da estruturaneu-
rolégica humana. Ao nascer, acrianca jatem a
maior parte das células cerebraisde que precisara
para o resto de sua vida, porém a maioria dos
100 milh&es de neurdniosaindando estabeleceram
sinapses. A principal tarefa do desenvolvimento
cerebral inicial é aformacéo e o reforco dessas
ligacBes. “ Asconexdes entre os neurdnios sefor-
mam a medida que a crianca em crescimento
experimenta o0 mundo que a cerca e estabelece
ligacBes com os pais, com os membros defamilia
ecom osoutros cuidadores’ ™, | sto significaque,
guanto mais estimulada for a crianca, mais
ligacdes entre os neurdnios elatera.

* Segundo a Lei de Diretrizes e Bases da Educacéo Nacional, a Educagdo Infantil compreende creches e pré-escolas,
gue atendem criangas menores de 4 anos, e de 4 a 6 anos, respectivamente (Lei 9394/96)
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Osestimul os necess&rioss80 osmaisvaria-
dos possiveis, como o olhar, o acariciar, o toque,
0 abraco, amusica, o falar com o bebé, o cantar,
o0 ler para a crianca, o brincar, o aconchego, a
atencdo, os atos de alimentar, de orientar nas
guestdes de higiene, de colocar a crianca para
dormir. E importante aproveitar todas as oportu-
nidades para essa estimul acdo

Taiscuidados passam prioritariamente pela
relacdo afetuosaeinterativados paisedos cuida-
dores, que devem aprimorar asuaobservacao das
necessidades infantis para aguele momento de
vida, vindo aoferecer as oportunidades apropria-
das. O cuidado cal oroso e responsivo exerce uma
funcéo biol 6gica protetora, diminuindo ou elimi-
nando os efeitos adversos do stressou detraumas
posteriores. Sem as brincadeiras, o toque e outros
estimulos, o cérebro de um bebé pode desen-
volver-se significativamente menos.

O cuidado de altaqualidade é aquel e capaz
degerar confiancaevinculo afetivo entreacrian-
cae o0 adulto. Nesse sentido, adiscussao sobre o
temavisaaque as familias e outras pessoas que
cuidam delas, como educadoras de crechese pré-
escolas, compreendam que, mediante o cuidado,
ainteracdo e a brincadeira, estabel ecem-se vin-
culos afetivos significativos e essenciai s ao bem-
estar infantil. Isto quer dizer que aqualidade das
experiénciasinfantis deve permitir-lhes ter con-
fiancaem si proprias, sentirem-se aceitas, ouvi-
das, cuidadas e amadas, de formaalhes of erecer
seguranca para sua formacéo pessoal e social,
para o desenvolvimento de sua identidade e
conquista da autonomiatt.

Portanto, nas instituicbes de educacdo
infantil € imperativo focalizar e potencializar as
guestdes referentes a qualidade do cuidado e da
educacao, especiamente o primeiro, sendo cabivel
perguntar como os adultos estdo provendo as
condi¢Bes adequadas para que as criancas possam
sedesenvolver plenamente',

No Brasil, constata-se que, na prética de
seu atendimento, as trabalhadoras de creches
véem o cuidado a crianga como algo que ndo
demanda habilidades ou conhecimentos especi-
ficos, de menor valor e subsidiario em relacéo a
educacdo, levando em contao “instinto materno”
natural das mulheres®®. Muitos dos cuidados
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prestados séo baseados no senso comum?* pois,
na maioria destes servicos, até recentemente,
houve pouco investimento naformacao e capaci-
tacdo de seus trabalhadores, o que inviabiliza o
cuidado integral e sem riscos de iatrogenias as
criancasali atendidas. Nas préticasdesenvolvidas
prevaleceaidéiade que o meio familiar pode ser
transportado paraacreche, o quetem favorecido
0 surgimento de um modelo mecanico como o
Unico capaz de dar conta do maior nimero de
tarefas possivei sde maneirarapidae eficiente por
um ndmero pequeno de pessoas’.

Sempre houve duplicidade e desarticulacdo
dos setores salide e educacéo em relacdo ainfan-
cia, e mesmo documentos mais recentes, el abo-
rados com o objetivo de estimular e apoiar pro-
grameas de educacdo infantil que atendam paré-
metros de qualidade, tém deixado a desegjar no
gue respeita a promocéo da salide'.

Assim, diversosautorestém defendido que
as praticas de cuidado necessarias a manutencao
e recuperacéo da saude infantil s6 podem ser
implementadas pelos cuidadores a medida que
estes tenham sido capacitados para isso, o que
torna evidente a necessidade de que aformacao
das educadoras de creches contemple esse
componente do cuidado.

Em resposta a esse debate, a LDB dispbe
em seu titulo VI, art. 62 que, para atuar na
educacdo bésica, os docentes devem ter formacéo
em nivel superior, admitida, como formacéo
minima, a oferecida em nivel médio, na moda-
lidade Normal”.

Analisando dados acercados profissionais
docentes em creches, vemos que houve uma
mel horaexpressivano grau de escol aridade des-
tes, ao se comparar os dados de 1999 com os de
2005, Apesar dessa mudanca efetiva na
contratacao de pessoal com maior formacéo esco-
lar, um dos aspectos a ser destacado € que muitos
destestém formacao em &reas diversas a pedago-
gia, devendo-se assim considerar que ha, na
verdade, um grande aumento de professores capa-
citadosem nivel médio deensino. Cabe questionar
se a maior formagado profissional redunda em
mel hor integracdo entre o educar e o cuidar.

O queseobserva, napréatica, éque asinfor-
magcdes para os educadores acerca dos cuidados
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com a salde sdo adquiridas em breves treina-
mentosiniciais, e aprendem de forma artesanal,
observando outros educadorestraba hando. Estas
informagdes sdo assimiladas de formaparcia, ou
s80 re-interpretadas segundo 0s conhecimentos
préviosdoseducadorese o recorte quefazem sobre
0 corpo e suarelacdo com a higiene e saide™.

Além dos problemas de formacao, outra
razdo que contribui para esse quadro € que as
préticas de salide mais freqlientes nas escolas se
fundamentam no paradigmatradicional de salide
escolar’. Neste, as intervencfes sanitarias no
ambito escolar limitam-se avacinacéo, desparasi-
tacdo, controles médicos, palestras sobre temas
dasalde. Muitas vezes, as acles dos professores
reproduzem tal modelo, no controle do cartdo de
vacinas, campanhas de prevencéo, agdes de detec-
¢do eencaminhamento de problemasdesalide. Este
enfoque € o da l6gica biomédica, centrada na
prevencao dadoenca, ficando aescolagera mente
em posi ¢ passivanas atividades, pois se concebe
apenas como um cendrio paratais acoes'.

Por tudo isto, a construcdo de praticas de
gualidade, queincorporem cuidados de promocéo
e manutencéo de salde na creche, depende do
desenvolvimento de um referencial conceitual e
operacional apropriado. Variosautores e entidades
tém defendido a educacdo em salide como parte
integrante daformacao de professores, como uma
forma de superacdo desses limites'?™s, Acredita-
mos que, embora o referencial das Escolas Pro-
motoras da Salide tenha sido desenvolvido com
foco no ensino fundamental e médio, seus
principios podem ser apropriados parao nivel da
educacdo infantil, com as devidas adaptactes.

O modelo das Escolas Promotoras da
Salde (EPS) vem sendo difundido desde 1995
pela Organizacdo Panamericana de Salde —
OPAS, e parte de umavisdo multidisciplinar, que
considera as pessoas em seu contexto familiar,
comunitério e social, e procura desenvolver o
autocuidado da salde e a prevencéo de condutas
de risco em todas as oportunidades educativas;
fomenta a reflexdo sobre 0 que contribui para
mel horiadasalide e do desenvol vimento humano;
facilita a participacéo dos integrantes da comu-
nidade educativa na tomada de decisdes; e cola-
bora na promocao de relacdes socialmente
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igualitérias entre as pessoas, na construcdo da
cidadaniae democraciaereforcaasolidariedade,
0 espirito de comunidade e os direitos humanos'®.

Destaforma, aSalide Escolar passa, neces-
sariamente, por uma revisao dos conceitos e
préticashigienistae assistenciaista, etemapossi-
bilidade de avancar e ampliar a suaconcepcéo e
préticascom umavisao integral einterdisciplinar
do ser humano.

Cabe destacar que a Secretaria M unicipal
de Educacdo de S&o Paulo, em sua gestdo atual
lancou o Programa“ Sdo Paulo é uma Escola’®e,
no qual definiu como umadas metasintroduzir o
model o das EPS no sistema educacional. Entre-
tanto, esta propostavisa a ocupacao dos espacos
publicos e tempo livre dos estudantes, o que
significa ndo estar inserida no curriculo e, por-
tanto, ser opcional.

A politicadaeducacéo infantil definecomo
funcdes da creche e pré-escola cuidar e educar.
Sua efetivacao é determinada por vérias condi-
¢oes, dentre elas, as concepcdes que orientam as
préticas dos trabal hadores no cotidiano. Desgja-
mos analisar nesse trabalho aimplementacao de
acdes obrigatorias por lei, como a formagdo de
educadoras de creche em nivel médio e superior
e aVvisdo da crianca como um ser indissociavel,
gue enguanto esta nacreche precisa de educacéo
e de cuidado simultaneamente.

Ao entender a promocao da sallde como
umametaque pode ser alcancadasomente com a
definicdo de politicas que extrapolem o setor
sallde e participacdo de todos 0s setores sociais,
umadasfrentesde acéo dostraba hadoresdaérea
de salide deve ser formar parcerias com institui-
¢des com as quai s possam ampliar seu campo de
acdo e contribuir para a melhoria do cuidado a
salide dapopulacdo. Assim, o presente estudo tem
afinalidade de contribuir para o debate sobre a
salide no contexto educativo.

OBJETIVOS

A presenteinvestigacao teve como objetivo
geral caracterizar aspectos relacionados aos
cuidadosde salideinfantil em creche, e como obje-
tivos especificos identificar percepcdes de edu-
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cadorasde crecheeapropostaingtitucional acerca
destes cuidados.

MATERIAL E METODO

Estainvestigacdo foi realizadaem umacre-
che de administracao diretado municipio de Sdo
Paulo, situada na regido do Butantd, zona oeste
da cidade, que funciona desde 1981 e atende a
140 criangas, em periodo integral, de segunda a
sexta-feira, das 6:30h as 18:30h. Este servico foi
selecionado por tratar-se de umlocal ondevimos
realizando atividades educativas em salde,
demandadas peladiretora, apds contato anterior,
durante realizacéo de pesquisa.

Foram utilizadas como fontes de dados do-
cumentos e entrevistas. Os documentos sel ecio-
nados foram: o Referencial Curricular Nacional
para a Educacdo Infantil (RCNEI); o Programa
“S80 Paulo € uma Escola” da Secretaria Muni-
cipal de Educacéo de S&o Paulo; acartilha“ Tem-
pos e espacos para ainfancia e suas linguagens
nos CEls, Creches e EMEIs da cidade de Sao
Paulo” ; o Projeto Palitico-Pedagbgico (PPP)™ da
creche, intitulado “ O espaco do | tdico: brincando
e jogando para chegar ao mundo letrado”,
elaborado durante o ano de 2005; e os planos de
reunides semanais e mensais das educadoras.

Asentrevistas semi-estruturadas, com qua-
tro educadoras e a coordenadora pedagégica da
creche, seguiram roteiros baseados nos pressu-
postos e hipéteses construidos na definicdo do
objeto deinvestigacdo. Foram gravadas e transcri-
tas integralmente, e compuseram o material de
analise, junto com os documentos.

Os dados foram submetidos a andlise te-
maéticade contelido, categorizados, ealgunsde seus
trechos usados para ilustrar os resultados. A
discusséo baseou-se em estudos que abordam a
gualidade do atendimento face as necessidades e
cuidados essenciai s ao Desenvolvimento Infantil.

O projeto foi apreciado e aprovado pelo
Comité de Etica da Escola de Enfermagem da
Universidade de S8o Paulo, e submetido adirecdo
do Centro de Educacdo Infantil, afim de garantir
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0S aspectos éticos e legais deste trabalho. Além
disso, as trabalhadoras participantes assinaram
um termo de consentimento livre e esclarecido.

RESULTADOS

Participaram do estudo quatro professoras
de educacéo infantil eacoordenadora pedagdgica
da creche. Suas idades variavam entre 26 e 43
anosdeidade; relataram ter optado pel o trabalho
com educacdo, e que iniciaram suas carreiras
entre 15 e 18 anos de idade.

Quanto a educacéo formal, duas con-
cluiram o ensino superior etrésestavam cursando
essenivel deensino, o que condiz com osrequisi-
tos acerca da atual formac&o escolar das profes-
soras do Ensino Infantil. Mas apenas duas delas
optaram pelo curso superior em pedagogia, e as
demaisescolheram ciénciassociais, letrasedirei-
to. Portanto, apesar do elevado grau de formacéo,
0S cursos ndo abrangem contelidos especificos
da area.

Em relacdo aos cuidados de salde na
creche, as educadoras referiram que:

“ Cuidados de salude na creche incluem:
alimentar bem a crianca; fazer sua higiene e
ensina-la a cuidar da prépria higiene; manter a
higiene do ambiente; identificar alteracfes de
salide e encaminha-la ao médico quando
necessario” .

“Tais cuidados sdo importantes para
prevenir doencas’ .

“ As educadoras que sdo maes e as que
trabal ham ha maistempo comcriancastémmais
conhecimentos e, conseglientemente, mais faci-
lidade para lidar com as doentes. Ainda assim,
todas temos dvidas e insegurancas porque esses
conhecimentos ndo sdo suficientes. Isto, além
dedificultar o cuidado, torna-o nédo profissional,
caracterizado como “cuidar materno’, imitativo
e de senso comum. Seria importante haver
disciplinas sobre a salide da crianga nos cursos
de formacao de educadores, e na formacéo em
servigo da creche” .

* O Projeto Politico Pedagégico de uma instituicdo educativa estabelece principios, diretrizes e propostas que
sistematizam todas as suas atividades e pressupde uma construcdo participativa dos diversos segmentos escolares.
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“ A falta de funcionarios, principalmente
os da limpeza, também dificulta o cuidado, pois
compromete a higiene do ambiente e expbe as
criancas as doengas; as vezes, nds temos que
varrer as salas e até limpar os banheiros, o que
ocupa um tempo importante que deveria ser
dedicado para as atividades didaticas. A falta
de professores éigualmenteumabarreira, jaque
dificulta a atencéo ascriancastanto para evitar
agravos de salide e acidentes, como para atendé-
las quando tém algum problema de satde” .

“ A auséncia da auxiliar de enfermagem,
alémde prejudicial aos cuidadosde salde, prin-
cipalmente com os bebés, que nao sabemreferir
gueixas, tambémdificulta o trabalho, poisa pro-
fessoratemque assumir esses cuidados. Deveria
haver também a presenca de nutricionista e
psicélogo, e integracdo da creche com servicos
de salde, para facilitar o encaminhamento das
criancas, e também para que houvesse troca de
conhecimentos entre a educacao e a saude” .

Asprofessoras questionam o cuidado como
sua funcéo, e definem seu papel profissional na
creche do seguinte modo:

“ A professora deveria atuar no ensino,
na formacao intelectual das criangas, e com
relacdo a saude teria uma funcéo prioritaria-
mente educativa; mas no trabalho em creches,
por se tratarem de criangas pequenas e que
permanecem muitas horas, surgem situacdes as
guais devemos responder, mesmo que nao segja
papel de professor, realizando cuidados, como
os de higiene, e até aqueles que deveriam ser
realizados pela familia, como cortar as unhas.
Nesses casos, estamos exercendo funcéo de méae,
e ndo de professora. Além disso, exercemos até
funcéo defaxineira, pela falta de funcionarios, o
gue gera uma sobrecarga detrabalho. Isto aleva
a questionar como funcdes do professor educar e
cuidar, ja a funcéo educativa é a que deveria ser
privilegiada, mas fica prejudicada pelas outras
funcbes necessarias ao trabalho em creche” .

“ Compete ao profissional de satde evitar
gue as criancas tragam problemas de salde de
casa paraacreche, orientar as professoras sobre
guestdes de salde, e até mesmo a protegé-las
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tanto de se exporem as doencas como de serem
culpadas pela familia por maus cuidados as
criancas. Ele deve orientar a limpeza da creche
e a alimentacdo das criancas, inclusive mudan-
¢as no cardapio em casos de doenca. Com re-
lacdo a administracdo de medicamentos as
criancas, que hoje é funcao da professora, nao
somos preparadas nem competentes, pois nao
temos formacédo adequada para essa responsa-
bilidade, o que pode levar a erros. Além disso,
essas atividades demandam tempo que poderia
ser usado para outras atividades pedagdgicas’ .

Por outro lado, o discurso dacoordenadora
aproxima-se mais ao discurso oficial, demons-
trando um movimento no sentido deincorporé-lo
areaidade:

“ A funcdo das professoras de creche deve
ser educar e cuidar, de forma a contribuir para o
desenvolvimento infantil, ao invés de se centrar
na formacéo educativa. Elas devemestar atentas
as necessidades das criancas, através da obser-
vacao, da atencéo, do respeito a seus direitos, da
realizacao de cuidadosdas que ainda ndo o fazem
sozinhas, especialmente daquelas que néo conse-
guem verbalizar suas dificuldades e vontades’ .

“ As educadorasainda témdificuldade em
reconhecer como sua funcéo o cuidar, ja que
este ndo pode ser mensurado, entdo dao maior
importancia ao educar. Para garantir a observa-
¢do do resultado de seu trabalho sobre o
desenvolvimento das criancas, devem registrar
sistemati camente suas acdes e 0s comporta-
mentos das criancas. Elas sempre se queixam
de que cuidam demais, mas no trabalho com
criancas pequenas realmente as atividades sdo
mai s fisicas do que mentais, o que o torna muito
cansativo. Apesar disso, as professoras ja estdo
se conscientizando da importancia do cuidado
paraa crianca na creche, maseste éumtrabalho
longo e dificultado pela entrada de novos
funcionarios, que estranham e rejeitam essa
funcdo ao chegar a creche” .

Em relacdo aos documentos, estes foram
utilizados afim de conhecer e analisar as deman-
das do servico em estudo e as propostas oficiais

18



Roberta C. P. Alves, et a.

em termos de funcdes esperadas das professoras
na creche acerca dos cuidados de saude infantil.

O Referencial Curricular Nacional paraa
Educacdo Infantil — RCNEI® ilustra o que as
diretrizes atuais definem como orientacfes para
a Educacdo Infantil; documento que, na intro-
ducdo traz aidéia de que “ representa um avanco
na educacdo infantil ao buscar solugdes educa-
tivas para a superacdo, de um lado, da tradicdo
assistencialistadas creches e, de outro, damarca
da antecipacao da escolaridade das pré-escolas’
8, Tem como propdsito superar adicotomiaentre
cuidado e educacao, através daincorporacao dos
cuidados essenciais das criancas e suas brinca-
deiras as atividades educativas, pois refere que
ndo ha como dissociar tais atividades. Apesar
disto, exploracom maior detalhamento aspectos
relativos aaguisicdo de conhecimentos, tal como
se da nos estagi os posteriores da educacéo.

O Programa*“ Sao Paulo é umaEscola’, da
SME de Séo Paulo, foi lancado visando a atender
aduas iniciativas da Politica Educacional: a am-
pliacdo do tempo para o desenvolvimento do pro-
cesso de ensino e da aprendizagem; e arevitali-
Zac30 e uso dos espacos ociosos da cidade, afim
demelhorar aformacéo educacional dosestudantes
emtodososniveis®. Masneste programa, tal como
nasdemaisatividades, a EPS se colocano momento
paraelo aescolae, portanto, opcional, conforme
descrito em um de seus objetivos. “ Usar 0 espaco
e 0 tempo pds-escola para desenvolver a prética
da Escola Promotora de Saide” *°.

A cartilha “Tempos e espacos para a
infancia e suas linguagens nos CEls, Creches e
EMEIs da cidade de S&o Paulo”® trata das pr&
ticas, do curriculo e do dia-a-diadas educadoras.
Elaédivididaem cinco grandestemas, eaofina
de cada um dos tépicos ha questfes relativas a
estes para serem discutidas em grupos, com exce-
¢ao do primeiro tema, justamente o que abordaa
integracéo educar e cuidar. Pode-se afirmar que
este documento é muito condizente com apropos-
tade melhor qualificar as atividades infantis na
creche, entretanto, ndo haqual quer referénciaas
atividades de cuidado corporal, cuidados com a
salde, habitos de higiene, 0 que nos mostra que
continua havendo uma dicotomia entre educar e
cuidar, havendo maior énfase a educacéo.
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O Projeto Politico-Pedagdgico (PPP) da
creche, intitulado “ O espaco do | tdico: brincando
e jogando para chegar ao mundo letrado”, foi
elaborado durante o ano de 2005 e teré continui-
dade durante 2006. Apesar de se afirmar em sua
introducéo que estaexpresso “no educar e no cui-
dar”, aleitura de seu contelido revelou auséncia
dereferénciaaos cuidadosde salide ascriancase
énfase em préti cas pedagdgicas. De acordo com
acoordenadorapedagdgica, este projeto consiste
em aproveitar qualquer oportunidade na creche
paraestimular alinguagem nacriancae prepara-
la para a leitura. Assim, as professoras tentam
promover um ambiente estimulante, através da
|eiturade histoérias, receitas, bil hetes, comunica-
dos, musicas, e da oferta de materiaisimpressos
com figuras e textos, permitindo que as criancas
0s manuseiem, com a finalidade de “ que a
crianca entre em contato com o mundo letrado,
gue perceba o0 uso social da lingua escrita e
aprenda sua decodificacdo” .

Quanto aos planos de reunides da creche,
estesincluem os contetidos discutidos nas paradas
pedagdgicas e nas reunides semanais, que sdo
brevemente documentados em livros-ata. As pa-
radas pedagdgicas ocorrem mensalmente e tém
participacéo do maior nimero possivel defuncio-
narios, durante um dialetivo em que as criancas
s8o dispensadas. Pdde ser constatado que asofici-
nas realizadas por nos, e umapal estrade fonoau-
didloga, foram os Unicos temas sobre salde dis-
cutidos nesses encontros no periodo de 2004-
2005, osdemais sereferiram acontelidos pedag6-
gicos. Asreunides semanais sdo conduzidas pela
coordenadora pedagogica, e duram 1 hora e 30
minutos por semana com cada grupo de educa-
doras. Houve mencédo a uma Unica atividade de
salide, quefoi aelaboracéo de cartaz sobreimpor-
tanciadavacinacao, e o temado cuidado infantil
foi debatido durante as discussdes da citada
cartilha da Secretaria, embora néo haja registro
do contetido das di scussoes.

DISCUSSAO

Inicialmente, buscamos entender a baixa
adesdo das educadoras as entrevistas, apesar da
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intensa participacdo nas atividades do projeto
educativo que vinhamos desenvolvendo. Perce-
bemos que essas atividades ocorreram durante
as paradas pedagdgicas, em gue ha presenca
obrigatdria. Além disso, durante os contatos, as
participantesrevelaram que, aprincipio, estavam
com receio de participar, por acreditarem que
poderiam néo saber responder as questdes e que
nao contribuiriam parao estudo, 0 queasdeixaria
constrangidas.

Ainda gue tenha havido dificuldade em
contar com maior nimero de educadoras no
estudo, podemos concluir que seus objetivos
foram atingidos, poisfoi possivel apreender como
0 cuidado de salde nessa unidade de educacéo
infantil é entendido e suarelacdo com aproposta
institucional.

Ao referirem os cuidados de salide of ereci-
dos na creche e sua importancia, as educadoras
citaram temas relativos a alimentacdo, higiene
pessoal e ambiental. Desses dados, depreende-se
gue cuidado asalderestringe-se aprevenir doen-
¢as ou traté-las quando estdo presentes, que a
visdo de salide subjacenteapraticaéadeauséncia
de doenca, e 0 que explicaadoencasao aspectos
dos modelos de uni ou multi causalidade. Assim,
tai s cuidados estdo essencialmenteligados aparte
fisica da crianca e nenhum cuidado relativo a
aspectos emocionaisou de estimul o ao desenvol -
vimento infantil foi citado. E possivel que muitos
outros cuidados sejam of erecidos, porém elasnéo
os reconhecam como tal.

A razdo primordial de cuidar na creche,
segundo as educadoras, € umademandadacrian-
caque nao pode ser negligenciada, poiselacarece
do atendimento a suas necessidades e ndo é capaz
de satisfazé-las por s propria, tal como eviden-
ciado em estudo anterior®®. Istoimplicaaexisténcia
deum provedor, alguém que seresponsabilize por
oferecer atencéo. Mas o que € assumido por
€elas como posto, é também questionado quanto a
guem cabe, se seriamesmo de suacompeténcia.

Assim, as educadoras ainda véem com
menos estranhamento haver pessoas diferentes
paracuidar e educar do que a professorater que
assumir os cuidados com o corpo infantil. Isto
aparece claramente nos discursos quando elas
afirmam saber que“tém que cuidar e educar” pois
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setratade criancas pequenas e ndo haoutras pes-
soas para fazé-lo. Neste sentido, pode-seinferir
gue ainda ha muita dificuldade em reconhecer o
trabalho profissional como centrado no aten-
dimento a criancade formaglobal.

Além disso, as educadoras ressaltam que
geralmente realizam tais cuidados da mesma
formaque no ambiente doméstico, que suas agdes
s80 baseadas em suas experiéncias como méae e
decuidado aoutrascriancas, deformasemel hante
ao gue ocorre em Varios outros servicos que
contam com trabal hadores com variados niveis
de formacdo'42-2,

Afirmam que ndo usam conhecimento
formal ao of erecer cuidados as criancas, e que se
sentem inseguras ao lidar com as doentes. Ao
mesmo tempo, destacam que ha uma lacuna na
formacéo dos profissionais em relacdo a essa
competéncia, mas ndo relacionam a falta de
formacéo a desvalorizacéo que atribuem ao
cuidado.

Apesar de, atuamente, o nivel de escola-
ridade minimo exigido das professoras de creche
ser 0 ensino médio completo, nem mesmo oscur-
sos destinados aformacéo de docentes séo espe-
cificos para a formacdo de profissionais para
atuar naeducacédo infantil. Alias, estatem pouco
destague em seus curricul os, com contelidos bem
restritos e inespecificos.

Os propriostécnicos de secretarias de edu-
cacdo municipais reconhecem que, na auséncia
demelhor qualificacdo parao trabal ho, as educa-
doras mobilizam suas experiéncias pessoais,
principalmente como maes e, ao longo dos anos
em que trabalham nas escolas, v&o construindo
um saber baseado no desempenho desses dois
papéis. mae/professorat. A formagado inicial nos
cursos de magistério é precaria, os estégios séo
s6 formais e ndo preparam os professores paraa
realidade que vao enfrentar, bem como hainsu-
ficiéncia da formacdo em servico, pois muitas
vezes ndo existem horarios previstos para o
trabal ho de plangjamento e reflexdo em equipe e
os model os de formacao adotados ndo propiciam
aintegracao entre teoria e préatica?.

Esses problemas de formacéo produzem a
fragilidade da insercdo da funcdo cuidadora no
arcabouco da construcdo do papel profissional
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do educador. No nosso estudo, isto aparecetanto
guando a coordenadora pedagdgica associa a
auséncia de umaformade mensurar e qualificar
0 cuidado arejeicado das educadoras em assumi-
lo, como gquando as educadoras manifestam que
0 cuidado tem sentido para elas quando atrelado
ao ensino.

Percebe-se que ha uma lacuna na siste-
matizacao do cuidado, dificultando que ele possa
ser objetivado, mediante plangjamento, com defi-
nicdo de objetivos, estratégias e avaliacdo. A
auséncia de um quadro conceitual que ampare e
sustente esse cuidado ndo permite que ele sgja
sistematizado e visto como produto de um traba-
Iho profissional e, mais ainda, impede pensar o
cuidado como categoriaindividua eindependente
da educacdo.

Maranh&o defende a premissa de que os
cuidados constituem o el o entre as atividades edu-
cativas e as acdes de salde na creche*. Lembra
gue os cuidados com acriancanaprimeirainfan-
cia exercem duplo papel: manter sua salde, o
conforto e bem-estar e dar a criancareferéncias
sobre si mesma, 0 outro e 0 ambiente, 0 que €
obtido por meio do toque, da linguagem, da
expressao facial de quem cuida, e daregularidade
com gue é atendida em suas necessidades®.

A desvalorizacdo do cuidado enguanto
funcéo profissional do educador de creche tem
sido creditada, entre outras razdes, ao fato do
cuidado infantil ser tradicionalmente atribuicéo
materna e familiar, e entendido como natural-
mente feminino®324,

A funcdo educativa é vista na Educacao
Infantil, de maneirasemel hante, como algo natu-
ral, fortemente impregnada pelo mito da mater-
nidade, da mulher como educadora nata, e, por-
tanto, destituida de profissionalismo®. Esseéum
mito que perdura até nossos dias gragas a visdo
dosprimeirostedricosdaeducacado infantil acerca
das qualidades que deveriater umaeducadorade
criancapequenas: o fato de ser mulher, preparada
pela natureza para a maternidade, ja a definiria
como educadora nata®.

Assim, pode-seinferir que o fato de tanto
aeducacao como o cuidado nas creches sofrerem
prejuizo por serem vistos como capaci dadesinatas
femininas, relacionadas a capacidade da mater-
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nidade, impeleaindamais aseducadorasadesegja-
remgarantir paras um status profissional median-
te rejeicdo a aches entendidas como maternas.

Nos discursos, vemos que as professoras
citam que suafuncéo prioritériaé o ensino, tanto
nas atividades pedagdgi cas como em rel agdo aos
cuidados de salide, portanto o cuidado oferecido,
para ser sua funcdo, deve ter interface com a
educacdo. A coordenadora inclusive ressalta o
guanto as educadoras se queixam do tempo que
despendem com o cuidado.

Resultados semelhantes de outro estudo
evidenciaram que o cuidado, interpretado apenas
como higiene, prevencado de acidentese ofertade
nutrientes, era“ acusado” de*“ atrapalhar” o desen-
volvimento da acdo pedagdgica, por despender
tempo dos educadores eimpor umarotinarigida,
restringindo as acdes educativas aos interval os
gue “sobravam”4,

Igualmente, outra pesquisa observou o
enfrentamento de um dilema por parte desses
profissionais no que diz respeito a dimensdo de
cuidado em suas préticas cotidianas, quando
cosntatou que, apesar do cuidado estar fortemente
presente, €le era ora negado, porque tido como
antiprofissional, oravisto como algo caracteris-
tico ou mesmo inerente a condicdo feminina,
materna, o que o tornava ndo uma caracteristica
ou atributo profissional tipico daguelesquetraba-
Iham com criangas, mas, antes, umacaracteristica
domeéstica, situada no ambito da vida privadae,
sobretudo, associada a condi¢éo feminina?.

A despeito dos educadores tentarem cons-
truir uma visdo de profissionalismo rejeitando o
cuidado e revestindo-se do papel de professor
transmissor de contelidos, toda rel agéo entre edu-
cadorae criancano ambito pré-escolar é permea
dapor algumtipo de cuidado, sgjaele explicitado
e consciente ou ndo, sgja ele mais ou menos
adequado?.

Isto aparece em nosso estudo quando as
educadoras relatam que cuidar éinevitavel, pois
sS40 criancas pequenas e “ nao pode serecusar a
oferecer tais cuidados’ . Ao constatar este fato,
astrabalhadoras parece que tentam delimitar um
espectro de agdes que seriam cabiveis nacreche,
excluindo as que consi deram especificas dasfami-
lias. Mesmo quando reconhecem que o cuidado
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com a crianca peguena é inerente a agdo educa
tiva, ainda sdo encontradas dificuldades em de-
finir os cuidados que sdo de competéncia
exclusivadafamiliae os cuidados que seriam da
competénciadainstituicao, atribuindo os cuida-
dos com o corpo a familia*.

Quando o cuidado ndo esta claramente
vinculado aumaagcado entendida como educativa,
as professoras sentem que ndo estdo atuando
como professoras e sim “ exercendo funcéo de
mae” . Ainda, reclamam a necessidade de manter
profissional de salide no servico que seincumbisse
de acompanhar as agdes que consideram especi-
ficas de salide, portanto, forade suacompeténcia.
Embora efetivamente algumas necessidades in-
fantiscorrespondam aumademandade outros pro-
fissionais, cabequestionar seo cuidado diario, que
inclui agdes como trabal har aaceitacdo alimentar,
deveriamesmo ser incluido nessa categoria.

Assim, evidencia-se a ambivaléncia na
definicéo de funcbes relativas ao cuidado. O que
aparece num momento do discurso —aintegracéo
cuidar e educar —é questionado e atérejeitado em
outro momento. Visualiza-se aqui que o discurso
individual incorporao discurso oficial, dalei eda
ciéncia, masaindando representaaintrojecéo dessa
visdo sobre afuncéo da educacado infantil.

Por outro lado, entender as acdes de
cuidado dacrianca como fatores de sobrecargae
prejuizo por reducéo do tempo de atividadesdida
ticas, € um ponto importante aser melhor explo-
rado, considerando que diversos estudos demons-
tram que alta qualidade na atencdo a primeira
infanciacompreende muito além do of erecimento
de atividades pedagégicas®.

Embora as discussdes sobre o desenvol-
vimento infantil em creches sgjam complexas,
pois se baseiam em estudos ndo randomizados,
indicadoresvariados e, muitasvezes, até em opi-
nides, atual mente dispomos de trabal hos bastante
significativos que demonstram essa afirmacao.
De uma forma geral, os estudos evidenciam a
importanciado ambiente, fisico, social e emocio-
nal, sobre o desenvolvimento.

Especificamente no que diz respeito as
institui¢cdes educacionais, aqualidade do cuidado
importaem varios niveis®. Com base naandlise
de estudos realizados nas décadas de 80 e 90,
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verificou-se que, criancgas que freqlientaram ins-
tituicbes de qualidade superior apresentaram
melhores competéncias nas &reas cognitiva, social
edelinguagem. A qualidade dos servicosfoi men-
surada por variaveis como atitudes e comporta-
mentos dos cuidadores, instalacBesfisicas, ativi-
dades apropriadas asidades, grupos de tamanhos
adequados, baixa proporcao crianca/adulto,
formacao e treinamento dos cuidadores. A despel-
to dasdiferencas entre as pesquisas, haevidéncias
de que a qualidade do cuidado oferecido esta
relacionada com as competéncias subseqiientes
das criancas®.

Frenteamagnitude daimportanciado cuida
do parao desenvolvimento infantil, ndo sedeveria
pensa-lo como ago queinterfere nem atrapalhaas
acles proprias do professor na creche, tal como
ainda aparece nos discursos dos educadores.

No que diz respeito aos documentos,
observa-se ainda uma aproximacdo timida dos
aspectos de cuidado.

Quanto a adocdo do modelo de Escola
Promotora de Salde pela Secretaria de Educa-
¢ao'®, além de se congtituir em umaacao paralela,
a justificativa para sua utilizacdo ainda recai
sobre a visdo tradicional da salde escolar, pois
seu objetivo ératificar aimportanciado impacto
da correcéo dos problemas de salde sobre o
aprendizado.

Essa visdo tradicional esta baseada nos
model os higienistas de Salde Escolar, que cria-
ram a equivocada tarefa da Salde de ter que
responder pelo processo de aprendizagem de
criancas e adol escentes, medicalizando as ques-
tBes da educacdo e privilegiando a prética tera-
péutica como modelo de intervencéo junto ao
sujeito e asociedade®.

No que diz respeito ao projeto politico
pedagdgico da creche, enfatiza um dos aspectos
do desenvolvimento infantil, qual sgja, alingua-
gem, ereforca o papel do educador nafuncgao de
ensinar. A escolhada area de linguagem tem um
aspecto positivo, umavez que o periodo davida
em que as criancas fregientam creches corres-
ponde aumafase criticaparao desenvol vimento,
ealinguagem é uma areaem gue a crianca pode
ter dificuldades maiores uma vez que necessita
daintervencao de outrem?®2,
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Entretanto, na implementacdo do projeto
nacreche estudada, o foco é o estimul o ap aprego
pela escrita, 0 que pode significar uma preocu-
pacdo delimitada pela visdo da escolarizacéo,
priorizando um aspecto em detrimento de pensar
a acdo de forma mais ampla, uma vez que a
linguagem tem muitas outras funcdes no de-
senvolvimento, tais como a socializacdo e a
expressdo de sentimentos.

Embora na sua introdugdo aponte-se que
0 PPP esta expresso “no educar e no cuidar”,
novamente percebe-se que o foco ndo éacrianga,
mas sim a visao de competéncia que os educa-
dores pretendem de s mesmos, isto &, aproximar
acriancadaleitura é algo que dignifica seu tra-
balho nesse local.

A esse respeito, para que faca sentido
caracterizar a instituicdo de educacdo infantil
como lugar de cuidado-e-educacdo, deve-se
tomar a crianca como ponto de partida para a
formulacéo das propostas pedagoégicas. Seu
sentido ficavazio ao se adotar essa caracterizacdo
como sefosse um dosjargdes do modismo peda-
gdgico, o quelevaaresultadosjustamente opostos
ao que se pretende®.

Ja os planos de reunides expdem o inves-
timento na formacgdo continuada, mas néo foi
possivel identificar como se dao essas atividades,
e percebe-se que temas de salide sdo trabal hados
de forma pontual, possivelmente com pouca
repercussao no trabalho. Sabe-se que amudanca
das préticas depende de uma mudanca de
concepcdes, 0 gue ndo ocorre de forma automa-
tica. A construcdo de uma nova compreensao
sobre o papel do educador na creche s6 pode
ocorrer mediante o compromisso individual e
grupal em repensar suas préaticas e 0 que as
mobiliza. Quanto aisto, acoordenadora pedagé-
gica demonstra um movimento no sentido dessa
reconstrucao, mastambém reconhece dificuldades
concretas que enfrenta, como os problemas de
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formacao anterior das educadoras e sobrecarga
deatividades.

A cartilha“ Tempos e espacos paraainfan-
ciaesuaslinguagensnos CEls, Crechese EMEIs
da cidade de Séo Paulo”? é uma material que
pode auxiliar tal reconstrucéo, mas, seu contetido
também privilegia aspectos da aprendizagem.
Além disto, chama a atencdo que cada um dos
capitul os traz questfes relativas aos temas para
reflexdo e discussdo em grupo, exceto o primeiro
- “Educar e Cuidar: por que a Educacao Infantil
passou a tratar desses dois conceitos de modo
integrado?’. Considerando que as questdes da
cartilhaforam utilizadas naformacao continuada
da creche, e que ndo havia questfes sobre esse
capitulo, nem outras questdes especificas do
cuidado nos demais capitul os, podemos afirmar
gue apropriacartilhaaindango abordao cuidado
como se pretende.

Assim, os documentos citados pontuam
como funcdo da creche integrar as acdes de
cuidado e educacdo, o que possivelmente deter-
minaque as educadoras manifestem esse discurso,
masficaclaro que aindahamuito asefazer para
gue sgjarealmente superadaavisdo tradicional e
dicotomizada de educacao e cuidado.

CONSIDERACOES FINAIS

A construcdo dos saberes e praticas que
integrem cuidar e educar na atencdo infantil é
um grande desafio, a ser superado com o apoio
dasvariasdisciplinas que seincumbem de estudar,
refletir, construir, propor e avaliar os conheci-
mentos e as acdes voltadas a promocao do desen-
volvimento infantil. Este € o caminho para ndo
cair no reducionismo que culminanaatencdo par-
cial acrianca: agregar contribuicdesdasdiferen-
tes &reas do conhecimento, para a construcdo de
um atendimento integrado e global aela
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Abstract: To promote children’s health is to guarantee quality in the care given, in order to
provide their integral development. The day-care center is a place where children live great
part of their days, justifying the attempt to understand how this care is offered to them. The
general objective of the present study wasto characterize the aspectsrel ated to theimplementation
of health care in a day-care center, and the specific objective was to identify the caregivers
perceptions and the institutional proposal concerning the child health care. Interviews were
carried out with four teachers and the pedagogical coordinator of a public municipal day-care
center inthecity of S8o Paulo, and institutional documentswere analyzed. The caregivers' discourse
revealed that the integration of education and care seems to be a characteristic of the work in the
day-care center, but many factors made this integration difficult, such as the personnel’s deficient
formation in relation to care, particularly that in the health area, and the overload of activities. In
view of these difficulties, questions concerning the possibility to effectively accomplish this
integration arose. Education still appears as the main focus of the teachers' work, and care seems
to be something inevitable since the child is very dependent. Therefore, care actions remain
restricted to the children’s body and are emphasized only when they are considered as activitiesto
be taught, aiming at the child’s independence. The institutional proposal identified in documents
presents gaps concerning the effectiveinclusion of care asan independent category that isinherent
in the caregivers professional function. In conclusion, the study points to the need to continue
improving the construction of appropriate proposalsto thislevel of childhood assistance, with the
support of other knowledge areas that perform childcare.

Keywords: Child health. Day-care centers. Child education. Primary health care. Pediatric nursing.
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