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RESUMO

O estudo teve como objetivo analisar as re-
presentagles sociais dos profissionais das
equipes técnicas que trabalham nas creches
da Universidade de Sdo Paulo (USP). Foram
entrevistados oito profissionais da area de
enfermagem com o uso de um roteiro se-
miestruturado. As entrevistas foram gra-
vadas e transcritas na integra e o conteudo
submetido a analise de contetdo tematico-
-categorial. As categorias foram transforma-
das em variaveis, processadas pelo software
Classification Hiérarchique Classificatoire et
Cohésitive (CHIC®) e analisadas pela arvore
hierdrquica de similaridade (cluster multi-
nivel). Os resultados indicam que as agGes
acerca da promogdo a saude sdo relatadas
como educativas e transformadoras, em
que o cuidado em salde ganha novos sig-
nificados por meio de concepgdes contex-
tualizadas no campo da educagdo infantil.
Conclui-se que os profissionais ressignifi-
cam suas praticas de cuidado em saude no
ambiente das creches em que as represen-
tagGes transitam da légica biomédica do cui-
dar para uma légica educativa do cuidado.
Neste sentido, se percebem desafiados na
interagdo que estabelecem com as criangas
acerca de sua atuagdo vinculada a promo-
¢do da saude e ao ato de educar.
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ABSTRACT

This study sought to analyze the representa-
tions present in the speech of profession-
al technical staff working with children
in the daycare centres of USP. The study
covered all the university’s daycare units.
Eight nursing professionals underwent a
semi-structured interview. The interviews
were recorded and transcribed in their en-
tirety and the content of the discourse sub-
jected to thematic-categorical analysis. The
categories were transformed into variables
and processed by the Classification Hiérar-
chique Classificatoire et Cohésitive (CHIC®)
software, which generated a hierarchical
similarity tree. The results indicate that
actions to promote health are educational
and transformative, and that through them
health care gains new meaning through con-
textualized conceptions in the field of child
education. We conclude that professionals
attribute new meanings to their practices in
the health care environment of daycare cen-
tres as their thinking shifts from the logic of
the biomedical field to a logic of educational
care. Thus the professional staff perceive
themselves as being challenged to establish
an interaction with the children in terms of
their activities related to the promotion of
health in educational terms.
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RESUMEN

El objetivo de la investigacion estudio fue
analizar las representaciones sociales de los
técnicos profesionales que trabajan en los
centro de atencion infantil de la Universidad
de Sdo Paulo (USP). Ocho profesionales de
enfermeria fueron entrevistados mediante
un semi-estructurada guion. Las entrevistas
fueron grabadas y transcritas y sometidas
al andlisis de contenido tematico-categorial.
Las categorias se transformaron en variables
procesadas por hiérarchique Classificatoire
et Cohesiva software Clasificacion (CHIC®)
y analizados por similitud arbol jerarquico
(cluster de multiples niveles). Los resultados
indican que las acciones sobre promocion
de la salud se reportan como educativo
y transformador, en que la atencién de la
salud adquiere nuevos significados a través
de concepciones contextualizadas en el
campo de la educacién infantil. Llegamos
a la conclusién de que los profesionales
atribuyen nuevos significados a sus practicas
en el ambito sanitario de los centro de
atencion infantil sus representaciones turnos
desde la logica del campo de la biomedicina
a la légica de la atencidn educativa. En este
sentido, los propios que perciben al ser
desafiados a establecerse una interaccion
con los nifios en términos de sus actividades
relacionadas con la promocidn de la salud y
en un acto educativo.
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INTRODUGAO

A partir de 1966, sob coordenagdo da Secretaria do
Bem-Estar Social, foi priorizada a criacdo de creches em
S30 Paulo®. O atendimento foi ampliado para abranger a
populagdo de familias carentes e deixando de ser um pri-
vilégio especifico das méaes trabalhadoras®.

Com a demanda ampliada, o atendimento passou a
ocorrer de forma precdria, entre outros motivos pelo au-
mento do nimero de criangas por turma, e a qualidade
do atendimento oferecido pelas creches ficou em segun-
do plano®. Passou-se a identificar precérias condi¢des dos
prédios e equipamentos das instituicGes, bem como a fal-
ta de propostas pedagdgicas e a dificuldade na comunica-
¢do com as familias®.

Em 1984 o Ministério da Saude implantou o Programa
de Assisténcia Integral a Saude da Crianga (PAISC), foca-
da em agdes preventivas de saide como vacinagdo, ama-
mentagdo, controle de doengas e acompanhamento do
crescimento e desenvolvimento infantil®.

Em 1996, na busca de contemplar as familias diante do
cenario politico e social, as Diretrizes da Politica Nacional
de Educagdo tornaram as creches e pré-escolas disposi-
tivos para a primeira etapa da Educagdo Infantil — sendo
estes um direito da crianga, da familia e dever do Estado®

As creches passaram a ter como finalidade a educac¢do da
crianga e a prestacdo de cuidados basicos de saude, tendo
em suas atribuicGes a seguranga fisica e emocional, incluin-
do os cuidados relativos a higiene, alimentagdo, afeto e edu-
cacdo”). Como espaco de educacdo infantil, tomou para si o
compromisso de mediar a interacdo da crianga com o am-
biente coletivo e com quem a assiste na busca de promover
o desenvolvimento de individuos criativos e autbnomos'®.

Novas propostas passaram a ser desenvolvidas, convi-
dando a crianga a ser participe de uma vivéncia que se da na
interacdo desta com a comunidade de que faz parte, tendo
a instituigdo de ensino como mediadora do didlogo, e propi-
ciando um novo olhar destas criangas sobre o seu entorno®.

A proposta de acolhimento institucional das criangas en-
guanto sujeitos de direito, conforme preceitos constitucio-
nais"? e normas da secretaria de educacio*?, resultou na al-
teragdo das rotinas institucionais referente aos cuidados e o
reposicionamento*? dos profissionais que estdo diretamen-
te em contato com as criangas. A pratica profissional ligada
ao ambiente de educacdo infantil passou a ser referida como
base de apoio para a promogao da satde infantil®3,

Ao tomar para si a tutela fisica e emocional da crianga
em tempo integral e, tendo o desafio de corresponder aos
avangos das leis e programas voltados a Educagdo Infan-
til, o ambiente de creche migrou da ldgica assistencialista
para a que prioriza o estimulo das relacGes de interacgéo e
cuidados, cujas vivéncias propiciadas as criangas respon-
dam a uma nova identidade institucional®®.
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Como um espago promissor para a incorpora¢do de
habitus na convivéncia diaria, as creches se tornaram uma
oportunidade para que cada crianga, na medida em que vi-
venciavam uma fase de significativas aprendizagens, pudes-
sem desenvolva o cuidado de si e do outro*>*®. Para tanto,
o cuidar da crianga em sua integralidade, envolve desafios
como prover ambiente seguro e adequado, a permanente
supervisao do trabalho e a formagdo continuada de profis-
sionais que atendem em creche™”. Neste contexto, o cam-
po da saude e da educagdo devem dialogar na interface de
saberes que norteiam o trabalho desses profissionais, mas
a realizagdo de um trabalho conjunto ainda é um desafio
presente na propria forma como ainda se da a formacdo
instrumental-disciplinar para cada campo profissional*&°),

Pesquisas na area de Enfermagem tém se mostrado
importante referéncia acerca dos cuidados presentes na
interface salde-educagdo no ambiente escolar, ao investi-
gar diferentes elementos como adaptagdo da crianca e da
familia a instituicdo, alimentacdo, sono e repouso, preven-
¢do de acidentes e doencas, promogdo da saude, assim
como o acompanhamento do crescimento e desenvolvi-
mento fisico e emocional, contextualizando-os em uma
proposta de cuidado a crianga nas creches e pré-escolas
brasileiras®.

Dessa forma, refletir sobre como as praticas de pro-
mocdo da salde sdo elaboradas na perspectiva do cuida-
do, tem salientado discussdes a respeito da diversidade de
atores sociais da salde e o didlogo capaz de reconhecer as
diferentes realidades instituidas pelos mais variados aspec-
tos que ddo sentido de existéncia do humano®. Enquanto
foco de reflexdes, o cuidado vem auxiliando na elaboracédo
de novos planejamentos e intervenc¢des voltadas ao atendi-
mento da crianca em sua integralidade®?". O presente es-
tudo tem como objetivo investigar as concepg¢des de cuida-
do a crianca pelos profissionais de enfermagem que atuam
nas creches, a partir de suas representacdes.

METODO

Estudo transversal, de carater descritivo, abordagem
qualitativa e amostragem ndo aleatdria. Apresenta os re-
sultados parciais da pesquisa realizada com as equipes
técnicas acerca do cuidado a crianga nas creches da Uni-
versidade de S3o Paulo — USP®??. A populacdo deste estudo
representou o total (n=8) dos profissionais de enfermagem
nas cinco unidades de creche, composta por mulheres com
idades entre 36 e 57 anos, sendo quatro técnicos e um pro-
fissional com graduagdo em enfermagem.

As cinco unidades das creches atuam em tempo inte-
gral no atendimento as criangas, filhos de docentes, dis-
centes e demais funciondrios vinculados a comunidade da
USP (tab. 1).

A razdo do surgimento das creches da USP nao difere em
sua criagdo das demais instituicdes do pais: dar suporte as
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Tabela 1 - Distribuicao de criancas assistidas nas creches da USP

Infraestrutura Unidades de creche segundo as cidades em que se localizam os campi da USP*
Sao Paulol Sao Paulo2 Sao Paulo3 Ribeirdo Preto Sao Carlos
Capacidade 200 100 55 140 90
Ocupacio 177 97 48 133 83

*Dados fornecidos pela Divisao de Creches da atual SAS — Superintendéncia de Assisténcia Social da Universidade de Sao Paulo (outubro, 2011).

maes inseridas no contexto de trabalho. No entanto, pela sua
tecitura, enquanto rede de apoio que conta com o suporte da
Universidade de Sdo Paulo, as creches possuem caracteristicas
que se diferenciam positivamente da realidade apresentada
pela maior parte das creches e pré-escolas brasileiras.

Isto torna o estudo inicialmente limitado a um dialogo
com realidades em que haja uma equipe multidisciplinar es-
truturada e atuante na instituicdo. Ainda assim, a razdo da
escolha do campo das creches da USP, foi de investigar quais
seriam os elementos presentes em um contexto que se apre-
senta como assertivamente voltado a cumprir os projetos
politicos-pedagdgicos de promogdo da saude no ambiente
escolar e, o que desta investigacdo poderia vir a contribuir
com outras realidades que se apresentam no pais.

Foram realizadas entrevistas semiestruturadas a partir
de um roteiro previamente submetido a pré-testes. O ro-
teiro integrou perguntas para a identificagdo dos sujeitos
e voltadas a contextualizar as representagfes dos profis-
sionais acerca do cuidado a crianga em creche. O tempo
das entrevistas, realizadas individualmente, respeitou o
livre conteldo associativo e a disponibilidade que cada
profissional pode dispensar ao estudo.

Tabela 2 - Categorias tematicas processadas pelo software CHIC®

O método utilizado para analise dos dados transcritos
foi o tematico-categorial®2%, em que o tema é compre-
endido como a unidade de significacdo que se destaca
do conteudo do texto. Para a sistematizacdo da analise
tematica, foram realizadas diferentes fases de analise de
conteddo do material pesquisado: as fases de pré-analise
(leitura flutuante), de exploracdo do material (codificagdo
e categorizacdo dos dados transformados em unidades de
significacdo que descrevem as caracteristicas pertinentes
ao conteudo do corpo analisado) e de tratamento dos re-
sultados obtidos?®.

As unidades de significacdo foram codificadas e pro-
cessadas com auxilio do software CHIC® (Classification
Hiérarchique Classificatoire et Cohésitive), versao 4.1, que
fornece indices de qualidade de associagdo e representa
a estruturacgdo das varidveis obtidas por meio de andlises
matematicas®®.

Para este estudo foi utilizada a analise de Classifica-
¢do Hierdrquica de Similaridade (tab. 2) que descreve as
classes e subclasses hierarquizadas segundo o grau de
associacdo (similaridade) entre as varidveis analisadas (>
0.50 e < 1.0)?7,

Categorizacio pelo do inidice de similaridade software CHIC®.

Categorias tematicas

Variavel (Unidade Tematica) Similaridade  >0,50e<1,0
acdes de prevengao
< . 0,71
aprender no contexto da educagao infantil
Logica da Satide ampliada e -
> . o Foco voltado para a satde
redimensionada pela logica da lor d ive d fissionai 0,65
educagio. valor de se ter uma equipe de profissionais
Estar disponivel para cuidar da crianga. 0.50
Cuidar da saude do corpo. ’
Desafios do saber no ambiente escolar.
. . . . 0,74
Cuidar da crianga em sua integralidade.
Desafios do ensinar e do aprender Projetos ligados a promogao da saude.
nas praticas de cuidados em satide Sintomas fisicos como expressdo de afeto. 0,79
no ambiente escolar. Responsabilidade do profissional em cuidar da crianga em tempo integral.
Cuidar e aprender na relagdo com a crianga. 0.88
Criar um ambiente que seja transformador. ’
Bindmio cuidar-educar 071
Atencdo ao afeto ’
O cuidado que promove autonomia
O cuidado que educa. quep . N . 0,88
Aprende sobre o cuidar na relagao que estabelece com a crianga.
Acdes do profissional ligadas a promogao da satide. 0.69

Cuidar do ambiente da creche.

Rev Esc Enferm USP
2014; 48(Esp2):48-54
www.ee.usp.br/reeusp/

No contexto da creche: a enfermagem e suas representacoes
do cuidado a crianga como ato educativo
Junior VC, Muylaert CJ, Gallo SM, Gallo PR



O referencial tedrico adotado para discussdo dos da-
dos foi a Teoria das Representacdes Sociais®*?, o concei-
to de habitus em Bourdieu®® e a pedagogia da autonomia
de Freirel®Y,

O projeto de pesquisa foi submetido ao Comité de Eti-
ca da Faculdade de Saude Publica da Universidade de Sao
Paulo, protocolo de pesquisa n? 2245. Os procedimentos
tomados no estudo obedeceram aos Critérios da Etica em
Pesquisa com Seres Humanos conforme Resolugdo vigen-
te em época, n°. 196/96, do Conselho Nacional de Saude.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A. Quando a légica da educagéio redimensiona a Idgica
de cuidados da Saude.

Ao se inserirem nas creches, os profissionais de enfer-
magem relatam o desafio de redimensionar seu conheci-
mento de forma a repensar as agées de cuidado.

“E 0 que eu queria, e veio muita coisa nova que eu néo ima-
ginava que tinha, que eu teria que enfrentar, porque eu es-
tava mais no vicio da satide, hospitalar, e aqui é muito dife-
rente, aqui é satide com educagéo. E bem diferente” (SUJ1)

Os entrevistados destacam que ao realizar um traba-
lho vinculado a educagdo em salde, estao atuando sobre-
maneira como um educador na interface de conhecimen-
tos entre o campo da salde e da educagdo.

“No manual do COSEAS [SAS] que a gente ta escreven-
do, como eu fago higiene educando na creche? Como é
que eu medico dentro da creche, mas sabendo que essa
acdo tem que ser educativa e transformadora”.(SUJ5)

Convidados a exercer um elo de mediagdo para que os
conteudos ligados a salide possam avancgar para uma in-
terface de saberes educativos, profissionais da area saude
tendem a encontrar uma tensdo provocada pelo ndo fami-
liar®®, Caracterizado pela memdria e pela predominéncia
de posicOes estabelecidas, o processo de familiarizagao
do estranho aciona mecanismos gerais como categoriza-
¢do, classificacdo, denominacdo e procedimentos pelos
quais se possa apropriar do novo de forma a explica-lo®?-

Para Ceccim® é contundente que o profissional de
salde aprenda a trabalhar em cotidianos que sejam par-
tilhados e paradigmaticamente transformadores, uma vez
que a heranga de valores ligados a cultura e as préprias
praticas também herdadas convenciona a realidade per-
cebida, determinando as a¢des dos sujeitos historicamen-
te ligados a ela. Cada cultura faz uso de instrumentos para
transformar a realidade representada em realidade obje-
tivada, atribuindo-se as relagdes intengdo, fins e meios®®.

Silva e Bolsanello® entendem que a organizacdo da
creche deve partir das diferentes necessidades voltadas
para o desenvolvimento da crianca e ndo pela sua adap-
tacdo as necessidades pelas quais a creche se organiza.
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Ao contextualizarem producgédo de cuidado e producdo pe-
dagodgica. Assim, os profissionais de enfermagem podem
desempenhar uma importante fungdo junto aos projetos
pedagdgicos se puderem alcangar uma comunicagao dia-
I6gica para além da reproducdo do modelo informacional
caracteristico da saude33),

Quando os entrevistados realizam trabalho vinculado
a educacdo, é notdrio destacar que suas falas referem atu-
ar sobremaneira como educadores que atuam ndo apenas
na atencdo as criancas, mas também como referéncia de
saberes aos demais profissionais que agregam a equipe.
Esta nova logica cria uma ruptura®'® em que o profissio-
nal se vé levado a redimensionar seu papel acerca das
praticas de cuidado.

“Tudo aqui é ligado a educagéo infantil, comegando pela
saude da crianga. Na saude da crianga a gente trabalha
com teatro, fantoches, videos, conversa de roda, entao
tanto o trabalho em educacéo infantil como a saude, as
disciplinas sao coligadas.”(SUJ3)

“O trabalho nosso é essa promogéao da saude, participar
dos projetos com os educadores, 0s encontros da creche.
A dire¢do e coordenagdo que também ajudam. Os tra-
balhos que a gente faz em relagdo a higiene, tratamento
odontoldgico. Vai fazendo esse trabalho com as criangas.
Promogéo e aprendizado das criangas”. (SUJ8)

Bourdieu®® afirma que o habitus, enquanto um siste-
ma de disposi¢cdes para a pratica, orienta os agentes a se
comportarem de uma determinada maneira, dadas as cir-
cunstancias vividas. Afirma que, mesmo o que ha de mais
codificado, tem para além dele o objetivo da pratica, ndo
tendo as condutas geradas pelo habitus a regularidade de
um principio legislativo, mas a de um confronto orienta-
do pela pratica, que é constantemente renovada, fluida, a
propésito das transgressées particulares.

O que de fato é possivel encontrar na fala do técnico
quando se vé desafiado pelo aprender na interacdo que
estabelece com criancga:

“A crianga ensina muito pra vocé. Nao tem esse negdcio
de néo sei. Se ndo tem a resposta imediata vocé vai procu-
rar porque eles v&o vir te perguntar de novo (...). Agora eu
tenho um novo horizonte para oferecer para eles”.(SUJ3)

E neste sentido que representacdes sociais, advindas
de outros periodos cronoldgicos, dotados de historicidade
e objetivacGes, que tendem a gerar estabilidade e apro-
priacdo a dada realidade referida, sofrem tensGes pela
reapropriacdo dos contetddos gerados pelos novos contex-
tos de produc3o e de transformac3o de sentidos®?®3>,

Os valores herdados pela comunicacdo em saude,
operacionalizada pelos técnicos da area da saude, advin-
da do modelo assistencial-curativo*®, expressam as repre-
sentagOes acerca do ndo cuidar que emergem nas falas
dos profissionais, o que explicita as diferentes tensdes en-
tre as criticas herdadas do modelo higienista e a tentativa
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de situar o cuidado como um elo que possa ressignificar a
satde no ambiente de educacdo infantil®¥.

B. Entre o ensinar e o aprender no contexto do cuidado:
o elo saude-educacdo.

Como nos apontam Moscovici e Jodelet?®?9), é preciso
um trabalho de constante reflexdo para nao haver a perda
do didlogo acerca dos referenciais que ancoram as prati-
cas profissionais. A educag¢do em saude depende em mui-
to do exercicio de reflexdo permanente do profissional de
enfermagem acerca do que pensam (representam) sobre
suas agles de cuidado, para que ndo sejam reduzidas a
um entendimento biologicista da saude®?.

A importancia de se ter em creche uma equipe mul-
tiprofissional coesa, aparece na fala do profissional de
enfermagem, como um lugar em que se sente convidado
a se repensar diante do desafio de um saber que ndo da
conta de responder as diferentes demandas no atendi-
mento que visa a integralidade da crianga:

“Quando vocé tem computador, livro, diretora, pedagoga,
psicologa, vocé tem as colegas que trabalham com as
criangas... fora do mundo Ia fora, aqui dentro eu ja come-
cei a desenvolver melhor meu modo de ver as coisas e 0
modo de passar para elas”.(SUJ3)

As falas dos profissionais ressaltam a importancia de
se refletir como os investimentos na melhoria da qualida-
de da ambiéncia escolar — estrutura fisica, materiais edu-
cativos, equipe multiprofissional e formagdo continuada —
podem aumentar substancialmente o repertério critico de
cada profissional que nela atua como educador.

Para tanto, se torna essencial refletir quais as “ruptu-
ras necessarias para a transformacgao do processo de tra-
balho em enfermagem, e da sua principal tecnologia — o
processo de cuidar —, implicando na superagédo e transfor-
macdo de conceitos, habitos, procedimentos, enfim, de
representacdes e praticas” *P®4 assim como entender,
como profissionais vinculados as praticas de educagdo em
saude, se sentem investidos de cuidados diante da insti-
tuicdo a qual pertencem.

Para Spink®®®, uma vez elaboradas no campo social-
mente estruturado, as representagdes sociais sdo consti-
tuidas a partir de um imprinting social, segundo o qual ad-
mitir o diverso e o contraditério subentendido no fluxo do
discurso social ndo significa abrir mdo da consensualidade
que da sustentagdo aos pressupostos. sendo assim, ndao
se trata do profissional abrir mdo do saber em saude mas
de como dialogar para fazer do uso do saber uma possi-
bilidade de educa¢do que dé a crianga a possibilidade de
desenvolver autonomia para escolhas mais sauddveis sem
perder a dimensdo do contexto em que vive.

A creche enquanto espago formador de habitus pro-
motores da saude bioldgica, mental e social***® pode
propiciar tanto aos profissionais um novo olhar sobre a
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comunidade, quanto proporcionar as criangas um novo
olhar para seu entorno que dialogue com as suas realida-
des®. O que para Freire®V, evidencia o cuidado a crianca
enquanto contextualizado ao que propde as praticas edu-
cativas pelo processo libertario e autonomo de fazer sur-
gir um ser ético com competéncias acerca de si.

Para os profissionais de enfermagem, o cuidado em
saude, pensado enquanto vivéncia de aprendizado, é re-
latado através das atividades propostas acerca do que é
o cuidar da crianga, em que reconhece a importancia de
sua singularidade fisica e emocional em meio ao ambien-
te que estd voltado a atender o coletivo:

“O jeito de uma educadora que foi me ajudar... No pegar no
colo a crianga encostou no peito dela e ela comegou uma
mdsica... e a crianga mesmo com febre, chorando, ela come-
cou, sabe, com o olhinho fechando... eu fotografaria isso, ho-
Je eu fotografaria. Desculpa, uma pesssoa que eu considero
muito... t6 [emocionadal... Ela cantou o pintinhho amareli-
nho... Depois tomou banho [a crianga] e a febre foi embora.
Quando eu fui la ver a menininha tava bem”.(SUJ3)

Neste sentido, o cuidado a crianca atende a propos-
ta de se ganhar, como assinalam Bianchi e Knopp®”), um
novo campo epistémico de entendimento que é o da
educagdo, fazendo emergir representagbes sociais que
influenciam diretamente as relagées sujeito-sujeito e su-
jeito-objeto e, consequentemente, as prdticas educativas,
enquanto interagées sociais e comunicativas com uma in-
tencionalidade formativa (37p288).

C. O cuidado em saude como cuidado que educa

Para Barbier®®® estudar as intera¢des discursivas entre
sujeitos individuais e coletivos indica uma forma mais am-
pla de pensar as agGes enquanto um conjunto de ativida-
des, dotadas de significagcdes pelos sujeitos que as con-
textualizam e buscam transformar o mundo e as proprias
representagdes que sustentam essas agoes.

A interdisciplinaridade, como possibilidade pedagdé-
gica de educacdo e cuidado, torna relevante a formacdo
permanente e o trabalho em equipe, no qual cada profis-
sional pode contribuir, de forma conjunta e contextualiza-
da, para pensar o cuidado integral a crianga®.

Torna-se portanto crucial considerar que um atendi-
mento integral deve contemplar, para além da terapéuti-
ca, as politicas publicas do setor e as relagGes que orien-
tam o Estado e a sociedade a olhar para o sujeito-usudrio
dentro de uma légica de atendimento que considere o
cuidado nas mais diversas dimensdes do ser humano!**,

Faz-se necessario investir em constantes investigacbes e
aperfeicoamento da légica de produgdo de cuidados em am-
biente de educagdo infantil em que a crianga também acaba
por vivenciar o foco de tensdo gerado pelos diferentes inte-
resses e entendimentos acerca do cuidado voltado a ela®.

Franco e Koifman“? consideram a pratica educativa
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como libertadora em que os sujeitos enquanto atores ca-
pazes de compreender e empreender mudangas na rea-
lidade objetivada do processo de produc¢do do cuidado.
Nas creches da USP os profissionais relatam que sua expe-
riéncia com a crianga é percebida como transformadora, a
partir das vivéncias que passam a ter com elas e do vincu-

lo que estabelecem.

“E essa a expressdo do cuidado na educagdo infantil.
Quando vocé esta possibilitando ao outro que a agdo seja
tédo prazerosa que ele precise representa-la muitas vezes
de varias formas. Ele reproduz aquela agao de forma tao
bela, é sinal que a agao ¢é boa e vai ficar. Pra mim cuidado
na educacdo infantil, sentir-se cuidado na educagéao infan-
til, é ter a possibilidade de se perceber e perceber o outro
(...), eu tenho o suficiente para dar ao outro. Eu recebi,
portanto eu posso dar”. (SUJ7)

Segundo Freire®Y, s6 é possivel uma educacdo trans-
formadora para o educando se esta também o é para o
educador, pois a educagdo é um processo que se da nain-
teracdo e na construgdo dos valores vivenciados na e pela
relacdo de aprendizado. Como ressaltam Lira e da Silva®?,
cuidar é dar estimulo e possibilitar “a manifestacdo de po-
tenciais de organizagdo mais estdveis que tendem a saude
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