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RESUMO: Foram objetivos deste estudo identificar praticas de cuidados a crianga no cotidiano de profissionais que atuam
nas creches e discutir a contribuicdo do enfermeiro nessas praticas. Estudo qualitativo e descritivo realizado com 11 funcio-
narios que trabalhavam em uma creche municipal de Sdo Pedro da Aldeia, em abril de 2012. Os dados foram coletados
através de entrevista semiestruturada. O tratamento dos dados ocorreu através da técnica de andlise de contetido de Bardin,
resultando nas seguintes categorias: cuidados integrados; prevencdo das doengas infectocontagiosas; promogdo da satde:
foco erréneo na doenca; enfermeiro assistencialista e capacitagdo profissional para agoes de satde. Conclui-se que os
cuidados sdo integrais e o enfermeiro possui importante papel na creche por ter conhecimento sobre o crescimento e
desenvolvimento da crianga e suas peculiaridades. A integracao entre satide e educagdo contribui para o cuidado infantil.
Palavras-chave: Enfermagem; creche; promogdo da satde; cuidado da crianca.

ABSTRACT: This qualitative, descriptive study aimed to identify child care practices in the routines of day care center
personnel and to discuss nurses’ contribution to these practices. Data were collected by semi-structured interviews of 11
personnel at a day care center in San Pedro da Aldeia in April 2012. Data was treated by Bardin content analysis, resulting in
the following categories: integrated care; prevention of infectious diseases; health promotion: mistaken focus on disease; care-
oriented nurses; and professional training for health actions. It was concluded that the cares is comprehensive and nurses play
an important role in day care centers by virtue of their knowledge of child growth and development and their peculiarities. The
integration between health and education contributes to child care.

Keywords: Nursing; day care; health promotion; child care.

RESUMEN: Objetivos: identificar practicas de cuidados al nifo en la rutina de profesionales que trabajan en las guarderias
infantiles y discutir la contribucion del enfermero en esas practicas. Un estudio cualitativo realizado con 11 empleados que
trabajaban en una guarderia infantil de Sao Pedro da Aldeia-RJ-Brasil, en abril 2012. Los datos fueron recolectados a través
de entrevista semiestructurada. El procesamiento acaeci6 a través de la técnica de analisis de Bardin, resultando en las
siguientes categorfas: atencion integral; prevencion de las enfermedades infecciosas; promocion de la salud: enfoque erroneo
sobre la enfermedad; asistencia de enfermerfa y formacion profesional para acciones de salud. Se concluye que la atencién
es integral y el enfermero tiene un papel importante en la guarderia infantil por conocer el crecimiento y el desarrollo de los
nifios y sus peculiaridades. La integracién entre la salud y la educacién contribuye para el cuidado a los nifos.

Palabras clave: Enfermeria; guarderia infantil; promocion de la salud; cuidado del nifo.

INTRODUCAO

A creche foi criada num periodo onde a mulher  fantil estd amparado na Constituicio Brasileira de
teve sua inser¢ao no mercado de trabalho, com o ob- 1988, no Estatuto da Crianga® e do Adolescente e na
jetivo de contribuir com os pais no que diz respeito  Lei de Diretrizes e Bases da Educacéo?, que traz como
ao cuidado aos filhos. Hoje, o direito 4 educagio in-  dever do Estado o atendimento em creches e pré-
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escolas as criangas da faixa etaria de O a 6 anos. As
creches, porém, de acordo com cada municipio, nor-
malmente abrangem as criangas de 0 a 4 anos incom-
pletos, e possuem a finalidade de cuidar, consideran-
do a importancia dos primeiros anos de vida para o
desenvolvimento do ser humano.

O desenvolvimento da crianga estd diretamen-
te ligado a diversos fatores, como adaptagio biol6gi-
ca, fatores ambientais e hereditariedade. Sdo nos pri-
meiros anos de vida que ocorre grande parte do de-
senvolvimento do ser humano; é nessa fase que acon-
tece a maturacgio do cértex cerebral promovendo a
melhora das fungdes motoras. A estimulagio da cri-
anga desde sua mais tenra idade ¢ fundamental nesse
periodo, quando deve haver o méximo de satisfagio
de suas necessidades basicas*.

Estudos mostram que existe uma grande inci-
déncia de parasitoses intestinais e infecgdes respira-
torias em criangas que estudam em creches; e que
essas infeccdes repetidas podem levar a um retardo
do crescimento, prejudicando, assim, o seu desenvol-
vimento, bem como a ma alimentacéo e as baixas
condicoes de higiene. Esses agravos & satide podem
ocorrer, em alguns casos, em decorréncia das praticas
de cuidados exercidas por profissionais que trabalham
na creche, como, por exemplo, as cozinheiras, as faxi-
neiras, entre outros profissionais, que necessitam de
orienta¢do quanto a medidas preventivas’.

O enfermeiro tem em sua formagio a esséncia
do cuidado ao ser humano de forma holistica, visan-
do, principalmente, a promogio da satide, que envol-
ve as condi¢des de trabalho, de moradia, de alimen-
tagio, do meio ambiente e de lazer e por isso, 0 mes-
mo se encontra apto a executar o cuidado em sadde as
criancas nessas institui¢des de educagio infantil.

Assim, com a presenca do enfermeiro nessas
instituigdes, assistindo a crianga de forma integral e
observando praticas de cuidados exercidas por ou-
tros profissionais, podera ser tracado um plano de
atuacfo que identifique esses fatores e diminua a ocor-
réncia de doencas prevalentes da infincia, como in-
feccoes respiratorias, anemia, diarreia, desnutrigéo,
desidratagio, entre outras.

Desse modo, a insercéo do enfermeiro na creche
coopera para um espago favoravel ao desenvolvimento
infantil e ainda ajuda nas condicdes de vida da familia
que se favorece  medida que a crianga adoece menos®.

A presenca do enfermeiro no espago escolar é
relevante ainda para um melhor ensino, visto que a
sadde estd diretamente ligada 4 aprendizagem, e para
um desenvolvimento sauddvel da crianga. O enfer-
meiro como responsével pela assisténcia de satdde na
unidade de educacéo infantil pode melhorar a quali-
dade do servico prestado a satde das criangas, através
de um planejamento, execugio, supervisio e avalia-
¢io do servigo prestado’.
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Fundamentado no que foi exposto, o objeto de
estudo foi a contribui¢do do enfermeiro no cuidado a
crianga na creche e os objetivos foram identificar pra-
ticas de cuidados & crianga no cotidiano de profissio-
nais que atuam nas creches e discutir a contribuicio
do enfermeiro nessas praticas.

Este estudo possui uma grande relevincia para
0 ensino e para os profissionais de enfermagem, pois
asatde ndo esté limitada a prestacdo de agdes curati-
vas, medicagdes, avaliacdes, mas de uma integracéo
de todos os fatores responsaveis pela formagao da cri-
anga, tanto no aspecto fisioldgico quanto psicossocial
e assim com essa visio pode-se melhorar o ensino
oferecido a tais criancas desde sua tenra idade, pro-
porcionando um crescimento e desenvolvimento
mais saudével e satisfatorio®.

REVISAO DE LITERATURA

As creches surgiram, no Brasil, no século XIX,
com o objetivo de guardar, proteger e alimentar as cri-
angas mais pobres enquanto seus pais trabalhavam e
assim nfo podiam cuidar das mesmas. Porém, estas fo-
ram criadas em um modelo assistencialista cuja finali-
dade era oferecer uma assisténcia para que aquelas nfo
ficassem expostas a violéncia, ou seja, o objetivo prin-
cipal eraisolar as criangas dos meios prejudiciais, como
arua, e oferecer uma educacio de baixa qualidade, ja
que as criangas pobres eram destinadas a pobreza.

Entretanto, esse modelo de assisténcia foi mui-
to criticado e discutido, sendo assim extinto do Am-
bito escolar, e deste modo o governo federal assumiu
a responsabilidade de atendimento infantil a partir
de 1930, criando o Ministério da Educagio e Satdde.

Nesse sentido a creche manteve suas concep-
¢oes filantrépicas e de praticas assistencialistas por
vérios anos, com politicas ptblicas direcionadas para
a assisténcia social e de satide, nio se valorizando na
maioria das institui¢des o trabalho dirigido & educa-
¢Ao e ao desenvolvimento da crianga®.

Somente com a Constitui¢io Federal de 1988 foi
garantida a educagio infantil como um direito a todas
as criangas como consequéncia da luta de organiza-
¢oes em prol da defesa dos direitos da infancia. Em
1990 é criado o Estatuto da Crianga e do Adolescen-
te!, que reafirma o que foi legalizado na Constituigio?
especificando a exigéncia dos direitos da crianga. E
mais tarde, em 1996, é formulada a Lei de Diretrizes e
Bases da Educacéo’ que inclui a educacio infantil como
sendo a primeira etapa da educagio basica no Brasil e
ainda estabeleceu como fungfo das creches a educagéo
associada ao cuidado a todas as criancas.

Foi criado ainda um Referencial Curricular Na-
cional para a Educacio Infantil (RCNEI)? que traz
como objetivo para as creches ndo somente a trans-
posi¢io do cuidado doméstico para o ambiente esco-
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lar, mas a construcdo de um atendimento que melho-
re as oportunidades de desenvolvimento as criangas®.

Assim, a concepcio anterior da creche ser apenas
um local de atendimento a satide e guarda da crianga du-
rante ajornada de trabalho da mée se transforma em um
espago pedagdgico. Trazendo para a educadora de creche
o desafio de ultrapassar uma fun¢io meramente
assistencialista para uma funcéo pedagdgica'®.

As creches, de acordo com cada localidade, sao for-
madas pelos seguintes profissionais: professores, auxilia-
res de creche, diretora geral, dirigentes de turno e auxili-
ares de servicos gerais, que sdo as faxineiras e merendei-
ras. A quantidade de funciondrios varia de acordo com o
ntmero de criangas que estdo matriculadas nas creches e
esse nimero de criangas a serem inscritas vai de acordo
com o espaco fisico do local.

A creche é uma instituigio criada para oferecer con-
digdes Stimas, que propiciem um crescimento e desenvol-
vimento integral e harmonioso a crianga''. Visando esse
objetivo é que vém se pensando e reformulando o modelo
de assisténcia prestado nas creches; e desde 1995, vem se
discutindo o modelo das Escolas Promotoras da Satde
(EPS)™2, que tém como finalidade a implantagfo de uma
equipe multidisciplinar que possa enxergar nfo s6 a crian-
¢a, mas toda a sua familia e assim promova ag¢des relaciona-
dasaoautocuidado da satide e a prevengio de agravos.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo qualitativo e descritivo
realizado em abril de 2012, junto a 11 funcionérios que
trabalhavam em uma creche municipal de Sao Pedro
da Aldeia/R], sendo eles: faxineiras, merendeiras, pro-
fessoras, auxiliares de creche e diretora da instituicgo.

Nio foram encontrados profissionais enfermei-
ros no cendrio do estudo, o que, de certa forma, limi-
tou a abrangéncia dos dados e das discussoes. Porém,
essa ocorréncia nio inviabilizou a pesquisa, pois vis-
lumbramos a necessidade da presenga desses profissi-
onais na fala dos entrevistados.

O critério de inclusio utilizado baseou-se na
afiliagdo dos funciondrios 4 unidade referida. Sendo
assim, todos os funciondarios participaram do estudo.
Eles foram identificados através da letra E de entre-
vistado seguida do niimero em ordem crescente de
participagio no estudo.

No momento da coleta de dados, o pesquisador
esclareceu ao entrevistado o caréter sigiloso de sua
participacido além dos objetivos da pesquisa através
de uma carta de esclarecimento, bem como a liberda-
de de decidir a participar ou nfo da pesquisa, o que se
concretizou quando o sujeito assinou um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, de acordo com
as recomendagdes da Resolugdo n° 196/96, do Con-

selho Nacional de Saidde de 1996.
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~ Oestudo foi submetido & anlise do Comité de
Etica da Universidade Veiga de Almeida (CEPUVA),
obtendo parecer favordvel n® 284/11.

A técnica de coleta de dados utilizada nesta pes-
quisa foi a entrevista semiestruturada, a qual foi pos-
teriormente gravada e transcrita.

O tratamento de dados ocorreu conforme a téc-
nica de anélise de contetido de Bardin, que é usada
quando se quer ir além dos significados, da leitura
simples do real. Aplica-se a tudo que é dito em entre-
vistas ou declaracdes ou escrito em jornais, livros,
textos ou panfletos, assim como imagens de filmes,
desenhos, cartazes, televisdo e toda comunicagio néo
verbal: expressdes culturais gestos, posturas e com-
portamentos®.

Ap0s a transcrigio literal dos depoimentos, fo-
ram lidas e revisadas todas as entrevistas, de onde se
extrafram as declaragdes significativas, organizando-
as e formulando-as nas seguintes categorias: cuida-
dos integrados; prevencio das doengas infecto con-
tagiosas; promogio da satde: foco errdneo na doen-
¢a; enfermeiro assistencialista e capacitagio de pro-
fissionais para acdes de satde.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados foram analisados e discutidos con-
forme as categorias emergentes do estudo.

Categoria I — Cuidados integrados

Pode-se observar que para os profissionais as
necessidades consideradas mais importantes foram a
alimentagdo, a higiene, o sono, a parte pedagdgica e o
cuidado afetivo, como se nota na resposta a seguir:

Higiene do corpo, alimentacdo, uma qualidade de ensi-

no sempre voltada a psicomotricidade, onde é de suma

importancia nessa fase da vida da crianga, carinho e

atengdo, onde a caréncia afetiva é muito grande. (E10)

Sabemos que o cuidado est4 ligado a uma amplitu-
de de processos que envolve educacio, acolhimento,
protecio, alimentagio, higiene, interagiio entre crianca
e adulto e atendimento as necessidades basicas das cri-
angas, ou seja, uma integracdo de todos os fatores que
envolvam satde e ensino. A importincia dessa
integraciio consiste na necessidade de aperfeicoar o olhar
para o cuidado infantil, compreendendo-o como base
para a promogio da satide e do desenvolvimento da cri-
anga, em todos os lugares onde ela é recebida'*®.

Categoria Il — Prevencao das doencas infecto-
contagiosas

As doencas infecto-contagiosas, principalmente as
parasitoses intestinais, ocasionam altos indices de
morbidade em paises onde o crescimento populacional
nfo é acompanhado da melhoria nas condicdes de vida.

* p.773
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No Brasil, essas doengas concorrem pela m4 alimentacio,
principalmente em criangas em idade escolar, sendo
responsabilizadas por dificuldade no aprendizado e no
desenvolvimento fisico. Recentemente, devido & maior
urbanizacio e maior participagio feminina no mercado
de trabalho, as creches passaram a ser 0 espago mais fre-
quentado pelas criangas, tornando-se locais potenciais
de contaminagio.’Por isso, é preciso promover agdes pre-
ventivas de satide, para a diminuicdo da vulnerabilidade
das criangas as infeccdes. Para os profissionais da creche
as agOes preventivas envolvem somente a higiene bucal,
assim como lavagem dos alimentos e das méos, higiene
corporal em geral, entre outras agdes, que devem fazer
parte do cotidiano das creches ndo entraram no hall das
acgdes preventivas.

Que eu conheco que é realizado aqui é a saide bucal. (E1)

Ndo, a unica prevengdo que a gente faz é a escovacdo

dos dentes didria.(E8)

Somente a dentdria, onde se faz palestras, convida um
profissional na drea e tenta se conscientizar os pais da
importancia da prevengao. (E10)

Os profissionais relatam uma alta incidéncia de
infeccbes que acometem as criancas que estudam na
creche, e que esta incidéncia poderia ser diminuida
com a acio efetiva de profissionais da satde para o
processo de capacitagio dos profissionais da creche.
Esses profissionais se preocupam inclusive quanto 2
sua satide e exposigao frequente as doengas.

...uma incidéncia dlta de piolho, de escabiose (sama), resfri-

ados, gripes fortes, estados febris|...] que eu acredito que se a

gente tivesse [ ...] acdes preventivas nessa drea, capacitacdo,

orientagdo, um programa, um atendimento voltado para essa
questdo da prevengdo, principalmente essa questdo das doen-
cas infecto-contagiosas, resolveria o problema (E3)

Por isso, mediante tantos casos de doengas infecto-
contagiosas ocorridas em criancas e também, em alguns
casos, em adultos; compreende-se que medidas apro-
priadas de prevengio, detecciio precoce e manejo corre-
to de doencas prevalentes da infAncia dependem dos
conhecimentos que sustentam as praticas de cuidado
no domicilio e em outros locais onde as criangas perma-
necem no seu dia a dia.'

Acgdes simples poderiam ser executadas para
prevencio dessas doengas, observa-se a urgéncia e
caréncia dos proprios profissionais da creche quanto
aos conhecimentos relativos a prevengio das doen-
cas infecto-contagiosas. Neste contexto, fundamen-
tal ¢ a atuacio do enfermeiro que possui na esséncia
do seu trabalho a educacio e satde.

Categoria III — Promocao da satde: foco er-
roneo na doenca

Segundo a Organizacdo Pan-americana de Sat-
de - OPS, a promocéo da satide no ambito escolar
parte de uma visdo global e multidisciplinar do ser
humano, que avalia as pessoas em seu contexto fami-
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liar, comunitério, social e ambiental. Assim, as agdes
de promogéo da saide visam desenvolver conheci-
mentos, habilidades e destrezas para o autocuidado e
a prevencio dos comportamentos de risco em todas
as ocasites educativas; bem como provocar uma ana-
lise sobre os valores, as condutas, qualidades sociais e
o modo de vida dos préprios sujeitos envolvidos!'.

Por nio possuirem uma visdo ampliada de sad-
de, alguns depoentes alegam que nio sio desenvolvi-
das agoes de promocio da saide, e assim desconhe-
cem que a todo o momento podem promover a satide
das criangas. Pensam, ainda, que somente os profissi-
onais da drea da satide podem realizar essas agdes atra-
vés do envio destes pela prefeitura local a creche.

Bom, a gente precisa que a secretaria de educacdo envie
profissionais capacitados para estar desenvolvendo es-
sas acdes. No momento o que a gente tem é a presenca
de um dentista. (E1)

Infelizmente nenhuma agdo é desenvolvida. (E10)

Porém, existem alguns que, mesmo nAo saben-
do ao certo o que seja promocéo da satde, reconhe-
cem que o cuidado que oferecem as criangas é uma
forma de se promover satde, entretanto ponderam
que esse cuidado nao é relevante:

Bom, satide em si ndo, é s6 mesmo o cuidado. As vezes
a gente fax reunides com os pais pedindo a seriedade
deles com as criangas, pois tem muitos pais que deixam
totalmente por conta da creche[...] (E2)

Percebe-se que o foco desses profissionais esta
voltado para a doenca e néo para a satide, pois os mes-
mos entendem que promover a saide das criangas é
eximi-las de qualquer doenga. Porém, promover sau-
de envolve diversos aspetos da vida da crianga como,
condicoes de moradia, do meio em que esta convive,
de lazer e de alimentagio. Além disto, é necessario e
importante garantir qualidade n&o sé no aspecto in-
dividual da educacéo e cuidados, mas também na-
queles de ordem coletiva e epidemioldgica que
minimizem riscos a satide e promovam o pleno cres-
cimento e desenvolvimento das criangas™.

Categoria IV — Enfermeiro assistencialista

A enfermagem é uma profissio que tem como
cerne o cuidado humano, buscando cuidar do indivi-
duo, da familia e da comunidade de forma integral e
holistica, desenvolvendo de forma auténoma ou em
equipe acdes de promogio e protecio da satde, bem
como de prevengio e recuperacio de doencas.'’As com-
peténcias do enfermeiro garantem o diagndstico de
satde da instituicio e das criancas particularmente, o
que proporciona o direcionamento do cuidado, a rea-
lizacdo de trabalho educativo e preventivo que é fun-
damental para o controle e transmissio de doengas e
também minimiza o prejuizo a satide das criangas™®.

Entretanto, a maioria dos profissionais que tra-
balham na creche entendem que o trabalho do enfer-
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meiro é somente de cardter assistencialista, pois re-
ferem que o mesmo é um profissional que cuida de
pessoas doentes; comprometendo uma percepgio
maior do que seja a enfermagem; apesar de reconhe-
cerem que a presenga de tal profissional seria de suma
importancia, como notamos nas falas a seguir.

Sua presenca seria importante na hora em que a crianca

se machuca [...] pois hd momentos que como professor

ndo sabemos o que fazer. (E4)

Contudo, existem aqueles que conseguem en-
tender que a presenga do enfermeiro traria benefici-
os as criangas através de acdes que auxiliariam na
prevencio e promocéo de satde, como observamos
nas alocugdes abaixo.

A importancia do enfermeiro é muito grande] ... Jele tem

o olhar mais direcionado para a crianga, trazendo-a

para o espago dele, pesando, medindo... (E1)

Esse profissional s6 nos traria beneficios [...] com sua
capacitagdo, ele traria condicdes de tomar as medidas
cabiveis mediante as situacoes que acontecem. (E10)

Assim, como se pode perceber, a presenca do
enfermeiro nas creches é muito importante para o
desenvolvimento de agdes que estimulem a promo-
¢do da satde, melhorem a qualidade do cuidado for-
necido as criangas pelos profissionais da instituigao,
incentivem a implementacdo de habitos saudéveis
para as criangas ajudando no crescimento e desen-
volvimento das mesmas, colaborando para a preven-
¢do de doencgas e agravos a satde.

Visto que, para a enfermagem, cuidado e educa-
¢Ao sdo insepardveis, e 0 enfermeiro além de ser um
cuidador é um educador; 0 mesmo pode comparti-
lhar com a crianga e a familia informacdes e conheci-
mentos quanto 2 avaliacio de enfermagem do estado
da crianga; reforgando condutas apropriadas ao de-
senvolvimento da crianga e dos familiares; sugerin-
do alternativas aquelas que julgarem inapropriadas;
além de oferecer orientacdes que abrangem caracte-
risticas deste: alimentagido (quantidade, qualidade e
habitos), higiene, sono, brincadeiras e estimulagio,
imunizagdes, formas de comunicagio e relacionamen-
to com a crianga®.

Categoria V — Capacitacao de profissionais
para acdes de saide

Os docentes da educagio desempenham um
importante papel no contexto de educagiio em satde,
por estarem atuando diretamente com criangas em
processo de formacio intelectual e desenvolvimento
de condutas®. Sendo assim, a construgio de agdes de
satde devem ser realizadas junto aos profissionais de
educacéo, podendo contribuir para o desenvolvimen-
to das criancas e melhora desses cuidados oferecidos
aquelas. Porém, atualmente, nas maiorias das creches,
nfo é isso que ocorre, e assim, estes profissionais, se
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sentem incapazes de desenvolver alguma acio de sad-

de com as criangas, como observamos nas falas aqui

transcritas.
Nao, eu ndo me sinto capacitada, pois o cuidado com a
satide é mais que uma vivéncia, é preciso que se tenha
um olhar mais especifico de wum profissional...] Existem
coisas que acometem criangas que convivem em um
ambiente coletivo e que o profissional de educagdao ndo
de dd conta por fdlta de capacitacao. (E3)

Algumas das profissionais que trabalham na
creche descrevem que as mesmas fizeram um curso de
primeiros socorros, mas que este nao serviu como
capacitagio, e reconhecem que deveria ser realizada
uma capacitacio mais especifica, para que assim pu-
dessem realizar um melhor cuidado com as criancas,
evitando que muitos incidentes ocorressem no meio
em que trabalham.

Ndo, porque nés fizemos somente um curso de primei-

105 socorros que é no caso de ocorrer um acidente]...]

Mas, é s6! Nao me sinto preparada mais que isso! (E8)

A satde infantil deve ser compreendida como
um conjunto de distintas agdes que devem envolver
tanto os profissionais da 4rea da satide como os da
educacéo, com a finalidade de promover, resguardar e
recuperar a sadde das mesmas. Visto isso, é indispen-
sével a realizacdo de capacitacdes e treinamentos para
os profissionais da 4rea educacional, além de um mai-
or envolvimento dos profissionais da drea da satde®.

Portanto, com a presenga de um enfermeiro nas
creches, poderia haver uma capacitagio desenvolvida
por este aos profissionais dessas instituicdes, através
darealizacio de palestras ensinando qual a melhor as-
sisténcia a ser prestada as criangas, de acordo com a sua
faixa etdria especifica e suas limitagdes, explanando
todas as dividas e mantendo os profissionais sempre
atualizados de informagdes que sejam importantes para
o desenvolvimento de um cuidado aprimorado.

O enfermeiro é um educador por natureza que,
a0 sistematizar e particularizar o cuidado e voltar-se
ndo apenas para a doenca, pode exercer influéncia so-
bre o estilo de vida dos individuos, fazendo-os sujeitos
de suas préprias decisdes e mobilizando toda sociedade
para a implantagio de politicas piblicas sauddveis®®?!.

CONCLUSAO

DO estudo, emergiram as seguintes categorias:
cuidados integrados; prevengio das doengas infecto
contagiosas; promocio da satde: foco errbneo na
doenga; enfermeiro assistencialista e capacitagio de
profissionais para a¢oes de satde.

Essas categorias explicitam que a integragio
entre satde e educacio pode contribuir para o plane-
jamento de a¢des de cuidado, ou seja, refletir tais agdes
de forma conexa permite torné-las mais adequadas.
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Assim, ja que a creche possui um papel social e
politico voltado para a modificacio da sociedade esco-
lar, através da cidadania, do acesso as oportunidades de
aprendizagem e as agdes voltadas para promocio da
satde, observa-se a importancia da participacdo do
profissional enfermeiro nesse modelo de atuagio, por
possuir conhecimento sobre o crescimento e desen-
volvimento da crianca, estando capacitado para com-
preender suas peculiaridades. Desse modo, ampliam-
se as oportunidades de praticas educativas e de satide.

Nio foram encontrados profissionais enfermei-
ros no cendrio do estudo, o que, de certa forma, limi-
tou a abrangéncia dos resultados. Porém, essa ocor-
réncia nao inviabilizou a pesquisa, pois destacamos a
necessidade desses profissionais conforme as falas dos
entrevistados.

Conclui-se que os cuidados sfo integrais e o en-
fermeiro possui importante papel na creche por ter
conhecimento sobre o crescimento e desenvolvimen-
to da crianca e suas peculiaridades. A integragio entre
satde e educagio contribui para o cuidado infantil.
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