|-

MAL NECESSARIO: CRECHES
NO DEPARTAMENTO NACIONAL
DA CRIANCA (1940-1970)* a3

Livia Maria Fraga Vieira
do Nicleo de Pesquisas em Salde Coletiva
e Nutrigho (NESCON)/UFMG

©

RESUMO

O objetivo do artigo € apresentar as propostas e os preceitos do De-
partamento Nacional da Crianga (a partir de 1940} a respeilo da cre-
che, difundidos até o final dos anos 60, como parte da polltica de as-
sisténcia & maternidade e & inf&ncia no Brasil. Consultando publica-
¢hes desse drgo e afins, edifadas durante os seus 30 anos de exis-
8ncia, foi possivel concluir que a creche era vista como um mal, po-
rém indispensdvel na luta contra a mortalidade infantil, A creche era
defendida como elemento da puericultura social, no combate ao co-
mércio das criadeiras, No final da década de 60, o rigor higiénico
exigido para o seu funcionamento vai pouco a pouco cedendo lugar a
propostas de simplificagio do atendimento, com a utilizagdo dos es-
pagos ociosos e pessoal voluntério, na perspectiva do desenvolvi-
mento de comunidade.

SUMMARY

The article traces back the policies set up by Brazilian DNCr (National
Department for Children, created in 1940) on daycare, along its 30
years of existence, as part of broader policies regarding the assist-
ance o matemity and childhood in Brazil. The study of its publications
shows that daycare institutions were seen as an evil, though neces-
sary, as an important weapon in the struggle against infant mortality,
The analysis shows how, from a speech that fought the old caretakers
issued from lower strata, favouring a hygienic control, policy makers
end up by proposing, towards the end of the 60's, a kind of simplified
care, using voluntary local personnel in a perspective of community
development.

* Este artigo & parte da disserfagio de mestrado Creches no Brasil: de mal necessdrio a lugar de compensar caréncias; rumo & construgdo de um

projelo educative, FAE/UFMG, 1986.

Cad. Pesq., Sao Paulo (67): 3-16, novembro 1988

B —————



Embora algumas instituigbes oficiais, destinadas a
proteger a crianga, tenham sido criadas antes de 1930, foi
principalmente a partir de 1940 que o Estado brasileiro
comegou a se equipar de instituigbes e pessoal técnico
para a proposicao e execucdo de actes de cunho social,
assumindo fungbes na drea da salide, educacdo, previ-
déncia e assisténcia.

A partir desse perfodo, ocorreu uma mudanga qua-
litativa no comportamento assistencial do Estado e do
empresariado em relacdo aos trabalhadores urbanos,
quando o paternalismo, ndo desprovido de interesse eco-
ndmico, cedeu lugar a uma politica mais global, represen-
tativa de uma nova racionalidade. As novas necessidades
de uma sociedade urbanc-industrial que se instaurava no
Brasil embasaram essa mudanca.

Apds 1940, além de intervir na questdo das cre-
ches, criando dispositivos legais na CLT para a sua ins-
talacdo nos locais de trabalho, a cargo do empregador, o
Estado procurou instituir, a nivel do aparato técnico-buro-
crético, 6rgdos gue centralizassem a assisténcia 2 mée e
4 crianga no Brasil. As creches, integrando uma polftica
de protegdo & matemnidade e & infancia, estiveram referi-
das as instituicbes da érea de salde e assisténcia social,
criadas na décadade 40",

As insfituicoes que mais de perto cuidaram do pro-
blema foram o Departamento Nacional da Crianga — DNCr
(a partir de 1940), do Ministério da Educagéo e Saide, e a
Legido Brasileira de Assisténcia — LBA (fundada em
1942), 6rgdo de colaboragdo do Govemno. O, Departa-
mento Nacional da Crianga foi uma instituicdo de miiltiplos
objetivos e finalidades, que centralizou, durante 30 anos, a
polftica de assisténcia & mae e & crianga no Brasil. Tudo
que houve nesta drea partiu desse Departamento ou teve
a sua influéncia. A Legi@o Brasileira de Assisténcia, uma
instituicdo hibrida, surgiu da iniciativa privada, da iniciativa
do Governo Federal e da influncia de uma primeira-dama
(Darcy Vargas) preocupada com a sorte dos necessita-
dos. Sua atuagao mais significativa na 4rea de creches se
inicia em 1977 com o langamento do Projeto Casulo.

A acéo do Estado na &rea de creches, desenvolvida
desde a década de 40, caracterizou-se pela execucio in-
direta, na forma de associagdo com instituiches particula-
res de carater filantrépico, leigo ou confessional. Tanto o
DNCr como a LBA funcionavam como 6rgéos repassado-
res de recursos para essas instituigbes, sendo que a LBA
chegou a implantar creches ou casas da crianca direta-
mente. Contudo, foi no DNCr, ele mesmo um 6rgdo nor-
mativo, que se observou a preocupagio em determinar o
adequado funcionamento dessas creches, através da fis-
calizac@o e de publicagbes que abarcavam itens sobre: a
organizagdo dos servicos e seus objetivos, do ponto de
vista sanitario e educativo; o desenvolvimento da crianga
e suas necessidades; a preparacio do pessoal respon-

_sfvel e os aspectos arquitetdnicos das instalagdes.

Junto a esse trabalho de normatizagdo, o DNCr rea-
lizava inquéritos sobre a situagédo da infancia e sobre as
instituictes que visavam a sua assisténcia, relevando, ao
lado de outras, as finalidades sociais das creches,

Até meados de 1960, o Estado nfo produzia planos
oU programas nessa érea, ou sefa, ndo dimensionava
custos, metas, ndo planejava a ampliagdo de atendimento.
Respondia unicamente a demandas isoladas, assumindo
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o lugar da orientagao correta, da uniformizagao do atendi-
mento. Sob infludncia da norma médico-higiénica, o DNCr
procurava evitar que as creches se fransformassem em
mais um foco de doengas, causando mortes entre crian-
cas pequenas.

A discussdo da educagao da crianga de 0 a 6 anos
estava restrita & esfera médica, dos sanitaristas e higie-
nistas. A creche foi muito mais alvo/objeto de propostas
de higienistas do que de educadores, defensores da es-
cola piiblica e obrigatéria, por exemplo. E referia-se princi-
palmente As criangas nos seus primeiros meses de vida.
Nas escolas maternais e nos jardins de infancia privilegia-
va-se o0 desenvolvimento de atividades educativas, pelo
jogo, pela recreagdo, embora houvesse consideragdes
de que o jardim de infAncia devia ser uma extenséo do lar
e ndo uma ante-sala da escola, devendo também cuidar
da boa formagao de hébitos.

No DNCr, onde predominava o projeto higienista, as
creches eram defendidas como elemento da puericultura
social, dnico estabelecimento capaz de combater eficaz-
mente 0 comércio da criadeira. O tema do aleitamento
matemo e da mortalidade infantil atravessou constante-
mente 0s debates, onde a creche era defendida justa-
mente para permitir a amamentagao da crianga e garanfir
a sua sobrevivéncia.

Embora consideradas um mal, na medida em que a
sua existéncia nos grandes centros urbanos (Rio de Ja-
neiro e Sao Paulo especialmente) revelava desorganiza-
céo social, desajustamento moral e econdmico, obrigando
as mulheres das classes populares a renunciarem ao lar
para garantirem sua sobrevivéncia e a de seus depen-
dentes no trabalho extradoméstico, as creches eram vis-
tas como indispensdveis. Indispensdveis porque seriam
alternativa higiénica & criadeira ou tomadeira de conta,
mulher do povo que tomava a seu cuidado criangas para
criar. Pelas suas condicbes de vida, pelos habitos incor-
retos adotados no cuidado das criangas, pela sua Indole e
caréter, a criadeira era vista como uma das principais
responséaveis pela elevada mortalidade infantil,

A creche nesse perfodo foi lil instrumento de so-
corro 4s mulheres pobres e desamparadas. Ela era um
recurso ligado & pobreza. A ela recorriam as mulheres
forgadas a trabalhar: maes solteiras, mulheres abandona-
das por seus companheiros, vilvas e mulheres casadas
que contribufam com seu trabalho para aumentar o orga-
mento familiar, As criangas, em geral fruto de unides ilegh
timas, eram vistas como poriadoras em potencial de maus
h&bitos ou infecgbes. A creche era proposta como dispo-
sitivo para disciplinar mées e educar criangas nos pre-
ceitos da puericultura, como dispositivo de normatizacao
da relag@o méaeffilho nas classes populares.

A creche, no entanto, foi criticada por puericultores
nos seus aspeclos de salide. Nao eram consensuais en-

1. Entre as instituigies assistenciais podemos citar: 0 Servigo de As-
sisténcia 2 Menores — SAM (1941), que visava atender a crianca
abandenada e delingiente, vinculado ao Ministério da Justica e
Megdcios Interiores. o Conselho Nacional de Servigo Social do
Ministério da Educagio e Salide, criado ainda em 1938; e iniciati-
va patronal, mas de interesse do Governo, o Servico Sodial do
Comércio — SESC (1946} e o Servigo Social da Inddstria — SESI
(1948).
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tre estes as vantagens atribuldas a ela. Para alguns, a
creche impedia o aleitamento materno, promovendo o
afastamento da mae e produzindo caréncias afetivas, faci-
litava o raguitismo e distirbios digestivos, além de funcio-
nar em prédios mal instalados e adaptados. Aplaudindo a
creche, outros alegavam gue a causa do afastamento n&o
devia ser buscada na sua existéncia, mas na propria ne-
cessidade da mae trabalhar. Uma creche sob a supervi-
s&o ou direcdo de médicos puericultores poderia, por ou-
tro lado, evitar os demais agravos & salide da crianga, po-
dendo ainda servir para indimeras finalidades sociais, edu-
cando as mées. Havia uma preccupagdo com o educati-
Vo, mas para criangas acima de 3 ou 4 anos.

Assim, a instalagdo de uma creche devia seguir ex-
tremo rigor higiénico, necessitando para isso de prédio
préprio e de um corpo de profissionais que envolvia médi-
cos puericultores, enfermeiras formadas ou auxiliares de
enfermagem, assistentes sociais, atendentes treinados
nos preceitos da higiene infantil. Deveria possuir lactarios,
salas de isolamento, &reas cobertas e descoberias. Deve-
ria promover a triagem diéria das criangas, perscrutando
as maes sobre as condicbes de salde daquelas. A pro-
fessora era uma profissional mais atribufda & escola ma-
ternal e ao jardim de infancia.

Mesmo sendo apregoada como mal indispensével
para a sobrevivéncia das criangas, 0 Estado reconhecia
que a expansao das creches s poderia acontecer com a
colaboragdo de individuos possuidores de fortuna (filan-
tropos) e por iniciativa de instituigbes particulares, pois as
creches eram consideradas como um tipo de estabeleci-
mento que se prestava admiravelmente & iniciativa priva-
da.

A partir do final dos anos 60, o rigor higiénico exigi-
do ndo serd 0 mesmo de antes, qguando o DNCr passa in-
clusive a planejar a ampliagio do atendimento pré-escolar
através de centros de recreagéo, que poderiam ser insta-
lados em prédios anexos a igrejas ou em equipamentos
comunitérios. Propostas de creches/pré-escolas, que exi-
aiam pessoal especializado e maior custo de manutengao,
comegaram a ceder lugar para propostas simplificadas de
atendimento com a participagao da comunidade.

Estas estruturas simplificadas foram propostas aos
Governos dos palses do Terceiro Mundo por organismos
internacionais — o Fundo das Nagbes Unidas para a In-
fancia (UNICEF), o Fundo das Nagdes Unidas para a Ali-
mentagao (FAQ), a Organizagéo Mundial de Salide, a Or-
ganizagdo Pan-Americana de Salide — como forma de re-
solver os problemas do subdesenvolvimento a que se
atribufa a falla de assisténcia e servicos na 4rea de sa(-
de, educagao, nutrigdo. O desamparo de populagdes pau-
perizadas do Terceiro Mundo poderia ameacar a ordem
capitalista e abrir caminho para o desenvolvimenio e a pe-
netracdo de ideologias revolucionérias, a exemplo do que
havia ocorrido em Cuba.

Pouco a pouco, o Estado brasileiro, como outros
palses da América Lafina, vai incorporando técnicas de

planejamento social visando ao bem-estar de sefores pau-
perizados e 3 margem de qualquer assisténcia social,
como as populagbes rurais.

MNo caso da creche, o conceito negative, mal ne-
cessério, passa a ceder lugar a um conceito mais positivo
de atendimento, onde se busca, junto as criangas, com-

Mal necessdrio: creches...

pensar caréncias de todos os matizes e oportunizar o tra-
balho de mulheres, cuja participagdo na populagio eco-
nomicamente ativa comega a aumentar a partir do final da
década de 60.

Os equipamentos respondendo a requisitos técni-
cos para sua instalag@o e funcionamento, considerados
onerosos, serdo criticados pela LBAZ2, passando a ser
designados pelo nome de atendimento convencional, tradi-
cional. Além disso, o peso de preceitos morais € higiéni-
cos ndo deveria impedir a expansdo do atendimento (a
partir de meados da década de 70). A creche no poderia
confinuar sendo vista como produtora de caréncia, mas,
sim, como compensadora de faltas. Serd importante dis-
positivo para alimentar criangas pobres, famintas, desnu-
tridas ou potencialmente desnutridas. O assistencialismo
inbcuo, o tradicionalismo, seré criticado para ceder lugar a
uma atuacdo ofensiva, antecipatdria... de massa ou de
transi¢do. Para isso, serd preciso romper com uma carga
muito pesada de preceitos morais. N&o se poderia conti-
nuar julgando t30 severamente mies ou mulheres traba-
lhadoras (como fazia o DNCr), as quais se queria envol-
ver para expandir o atendimento. O saber dessas mulhe-
res teria que ser considerado (vide creche comunitaria).
Sua cultura valorizada, "mas sem paternalismos”. A nor-
matizacdo maior vai ocorrer na relacdo creche/Estado,
alravés de convénios, e ndo tanto no funcionamento da
creche. Procura-se, neste novo contexto, muito mais in-
citar a “participagio” e ampliar a assisténcia estatal atra-
vés de convénios com entidades sociais filantrépicas e
com organizagBes comunitérias de cunho popular.

Neste trabalho, procuramos destacar as propostas
e os preceitos do DNCr a respeito da creche, situando,
em primeiro lugar, o 4mbito de suas afribuicdes institucio-
nais. Mesmo que, nesta drea, néo tenha sido mais que um
repassador de recursos financeiros &s obras assisten-
ciais de caréter privado e a congregagdes religiosas, esse
érgao procurou difundir normas e conceitos para seu fun-
cionamento adeguado, segundo as concepgdes da pueri-
cultura e das propostas educativas baseadas na recrea-
¢&o. Trabalhou em consércio com instituicbes como a
LBA e com governos estaduais € municipais. Enfim, fun-
cionou como verdadeiro pblo de irradiagio de conceitos,
ideologias, influenciando instituicdes privadas e pdblicas
gue se destinavam ao cuidado e educaco de criangas
peqguenas. :

As suas publicagbes foram a principal fonte para a
an4lise, na medida em que expressam as concepgdes de
"protecio A infincia” difundidas até o final dos anos 60.

O DNCr E SUA ATUAGAO MEDICO-HIGIENICA

O DNCr foi criado para ser o “supremo drgéo de
coordenagdo de todas as atividades relativas & protecao 2
infancia, & maternidade e & adolescéncia” (Brasil, 1966).

2. Mo Projeto Casulo (1977}, a LBA propde expandir as crechies com
a participagdo comunitdria. Na justificativa do atendimenio com-
pensaldrio, criicam-se as creches “tradicionais” que, pelo seu
alto custo, ndo se adaptam 2 realidade do nosso Pals em desen-
volvimenio.



Pelo decreto de sua criagao ficou ainda institulda a Confe-
réncia Nacional de Protecdo A Infancia, a realizar-se pe-
riodicamente por convocagao do Presidente da Rep(blica,
a fim de coordenar e articular, em todo o pals, as afivida-
des concernentes ao atendimento infantil.

Reorganizado em 1948, o DNCr passou a contar
com as seguintes divisGes e servigos: Divisdo de Organi-
zagdo e Cooperagéo (DOC), Divisdo de Protegao Social
(DPS), Insfituto Fernandes Figueira (IFF), Cursos do
DNCr e Servigo de Educacao e Divulgagao, Servigo de
Estatlstica, Servigo de Administragao. Além disso, foram
criadas as Delegacias Federais da Crianga, em sete re-
gides do pals, com sedes em Belém, Fortaleza, Recife,
Salvador, S3o0 Paulo, Porto Alegre e Belo Horizonte.

Em 1953, o DNCr passou a integrar o recém criado
Ministério da Salde. Mas, nova organizagao deste Minis-
tério, em 1970, fez desaparecer as sete Delegacias Fede-
rais da Crianga do DNCr e o préprio DNCr. J& na década
de 60, o DNCr vai perdendo uma série de atribuigbes, ab-
sorvidas por outros setores do Ministério da Salde, sendo
assim paulatinamente enfraguecido, até ser substituldo,
em 1970, pela Coordenagdo de Protecdo Materno-Infantil,
com fungbes restringidas se comparadas com aquelas
anteriormente por ele assumidas.

Na filosofia de trabalho do Departamento se desta-
cava a “integragdo dos planos e das atividades de prote-
¢ao & malernidade, & infancia e & adolescéncia — piiblicos
e particulares — com os programas de salide pGblica geral
e com o plano global de desenvolvimento do Pals” (Brasil,
1966). As obras consideradas bésicas de caréter mé&dico-
social eram as maternidades e os postos de puericultura,
sendo prioridade obras, programas e leis de natureza pre-
ventiva.

Tendo assim definido suas prioridades, os progra-
mas desenvolvidos pelo DNCr se dividiam em: auxflio
#cnico; auxflio financeiro s obras médico-assistenciais;
fortalecimento da famflia; combate & desnutrigio; educa-
¢a0 sanitéria; protegdo ao pré-escolar; protecdo ao ado-
lescente desajustado; combate as infecges; estudos e
pesquisas.

Coimbra (1982) nos relata que um balango elabora-
do por Dante Costa, em 1950, sobre as atividades de
proteg@o & maternidade e & infancia, dizia que "o maior
evento foi a reorganizagdo do DNCr” e listava como suas
maiores realizagbes as "medidas morais” que propusera,
dentre as quais a proibicdo de revistas em quadrinhos.
Além disso, na &rea da alimentacao infantil e do escolar, o
DNCr exerceu papel extremamente modesto nos dez pri-
meiros anos, e grande nos seguintes, quando se tornou
executor nacional dos programas do Fundo das Nagdes
Unidas para a infancia (UNICEF) nessa 4rea.

Durante seus 30 anos, o DNCr realizou campanhas
educativas e inquéritos médico-sociais; participou de con-

‘gressos nacionais e internacionais sobre assisténcia ma-
terno-infantil; formou médicos puericultores, pessoal auxi-
liar e supervisores; produziu publicagbes sobre organiza-
¢&o e funcionamento de creches® organizou cursos pe-
pulares sobre puericultura para maes e responséveis por
instituicdes de cuidado & crianga; planejou atendimento
pré-escolar; incentivou a criagio de Clubes de Maes,
Postos de Puericultura e Associaces de Protegdo & Ma-
ternidade e a Infancia. Organizou concursos de higidez
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infantil para premiar as maes que bem cuidassem dos
seus filhos. Yo

O Clube de Maes era considerado "arma poderosa
no combate & mortalidade infantil”, cuja finalidade era “fi-
xar e valorizar a mulher no lar pela educagdo™ (Brasil,
1966). Sua criagdo, em 1952, fazia parte de um plano
conjunto’entre o FISI* e o DNCr. Em 1965, existiam 950
clubes no Pals. Dentro deste plano, o DNCr incentivava
também a criagéo de outros clubes educativos, tais como
Clubes da Crianga, de Jovens e de Pais.

O DNCr se atribufa uma agdo indireta, normativa. A

agao direta, execuliva, caberia as instituigbes privadas e &

prépria LBA,

Organizadas sob um ponto de vista sanitédrio e hi-
giénico, as propostas e mecidas do DNCr tinham cori0
foco central a luta contra a mortalidade infantil e a educa-
¢@o das maes e responsaveis pelas instituigdes de cuida-
do & crianga pequena nos preceitos da puericultura.

Madel Luz (1982), ao esludar as relagfes histéricas
entre-a medicina e a constituigdo do Estado Macional bra-
sileiro, no perfodo de 1870 a 1930, propde cinco eixos pa-
ra ordenar um conjunto de discursos-préticas que compu-
nham a medicina e que estavam presentes na ofganiza-
¢do dos servicos de salde propostos pelo Estado, aju-
dando-nos a engquadrar o discurso-préatica do DNCr ne ei-
xa da higienizagdo da sociedade. Segundo a autora, "as
propostas higienistas assumem diversos tons retbricos,
ora assistencialistas, ora sanitaristas, envolvendo a es-
trutura fisica da sociedade, como a engenharia sanitaria;
ora médicas ou morais, prescrevendo regras de conduta
pessoal e social e vigiando seu cumprimento”. Estas pro-
postas predominariam at& 1930,

Mesmo tendo sido criado em 1940, as publicagtes
do DNCr editadas até & década de 60 espelhavam nitida-
mente-o cunho moralizante que os servigos para a crianga
deveriam assumir, quando medidas propriamente médicas
foram propostas. Ainda que ndo se possam negar os avan-
¢os que a puericultura trouxe para o cuidado da salide da
crianga, eles vieram acompanhados de uma série de nor-
mas e preceilos morais que visavam limitar a mulher a
seu papel de progenitora e dona do lar,

MORTALIDADE INFANTIL?...
INCOMPETENCIA DAS MAES

ApOs 1940, vérias das instituicbes e servigos, pro-
postos pelo Estado brasileiro para o atendimento das
mées e criangas necessitadas, foram inspirados, tanto do
ponto de vista de sua organizagdio, quanto do contelido e
concepcdo, nas experiéncias de palses capitalistas euro-
peus. Muitos exemplos dessas obras assistenciais, ocor-
ridas sob o fascismo, foram exaltados por autoridades
brasileiras. Isso pode ser depreendido pelos livros e relatos
de viagens a esses palses, publicados por pessoas que

3. Ver por exemplo Andrade Filho etal., 1952 e 1956; Bameto Filho,
1950; Costa C. C., 1955; Figueiredo, 1946; Oliveira, 1946. ;

4. FIS| era o Fundo Intemacional de Socorro 2 Infdncia, criado em
1946 pela ONU, que a partir de 1953 passou a chamar-se Fundo
das Nagfes Unidas para a Inféncia — UNICEF,
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ocupavam cargos proeminentes a nivel de Estado nessa
4rea de atencgéo 2 infincia, como Olinto de Oliveiras e
Gustavo Lessa, por exemplo.

O relato desses observadores nos permite apontar
uma das caracter(sticas da a¢do do Estado capitalista
destinada a proteger a infancia e a maternidade. Em geral,
nos palses visitados, 0s servicos visando a diminuigdo da
mortalidade infantil e ao fortalecimento da familia, como ba-
se para uma nagdo forie, foram inicialmente privados. O
Estado se associava as obras privadas, ao mesmo tempo
que, a partir da segunda década desse século, comegava
a criar drgaos administrativos que centralizavam e coor-
denavam as agdes de cunho médico-higiénico e assisten-
cial nessa matéria. Somente apés a Il Guerra Mundial foi
que as nacgdes européias assistiram a uma presenga mais
significativa do Estado no atendimento materno-infanti,
devido & entrada maciga das mulheres no mercado de
trabalho e & existéncia dos 6rfaos de guerra.

E de Olinto de Oliveira a seguinte conclusao apés a
sua viagem a esses palses: "Em todos os palses que cui-
daram seriamente do assunto, & oficialmente aceita e tida
em grande apreco a colaborag@o mais ou menos estreita
das instituicdes de iniciativa particular, seja de maneira
acessbria e sem combinagdo sistematica, como na Fran-
¢a e na Suica, seja como parte integrante e as vezes pre-
dominante da organizagdo, como na Inglaterra e na Bélgi-
ca, seja como base mesma da organizagéo oficial, como
na Austria e na ltdlia” (Oliveira, 1940).

Era por meio de subvengbes oficiais que o Estado
se relacionava com as instituigbes privadas, procurando
também orienté-las e fiscalizé-las, evitando complicacdes
burocréticas para esse repasse de recursos financeiros.

Olinto de Oliveira ressaltava que, entre os palses
visitados, era idéia vencedora que os problemas referen-
tes & infAncia necessitavam de uma direg3o geral, de
méodos préprios e técnica especializada. Além disso,
via-se como vantagem sua completa autonomia e inde-
pendéncia em relagio a outros drgdos da administrago
plblica, assim como sua relagcéo com as instituicdes par-
ticulares, através de subvengoes oficiais, orientagéo e fis-
calizagao. As visitadoras sanitérias e sociais eram consi-
deradas elemento capital e indispensavel ao éxito dos
servigos, e as juntas ou conselhos comunais de protecdo
3 infincia constitufam-se nos drgdos mais eficazes para o
amparo 4s maes e criancas necessitadas.

A énfase na defesa de uma melhor organizacao e
distribuigao dos servigos de puericultura era assim justifi-
cada por Oliveira (1940): “A causa predominante daeleva-
da mortalidade infantil & por toda parte, na Europa, como
aqui, a incompeténcia das maes em matéria de puericuitu-
ra’.

O problema da mortalidade infantil, a que se atribula
como causa a ma educagio das mées para cuidar dos fi-
lhos, ¢ a necessidade de constituir uma nagéo forte e sa-
dia, cuja base fundamental era a famllia nuclear, levavam
aqueles governos europeus a investir na assisténcia &
maternidade e & infancia, propondo medidas sanitérias,
assistenciais e educativas. Neste periodo, procurava-se
difundir, por todos os meios, os conhecimentos cientfficos
da higiene infantil: os preceitos médicos de puericultura.

Boitanski em Puericuftura y Moral de Clase (1974)
nos ajuda a compreender a dimensao moral, quase ascé-
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tica, desses preceitos, pois, para o autor, a puericultura,
cuja difusdo se iniciou no final do século passado e vem
prosseguindo atualmente, & elemento de um projeto mais
amplo, mais ambicioso: regular todos os atos da vida, par-
ticularmente dos membros das classes populares, incluin-
do os mais intimos e o mais privados, 0s que se realizam
no seio do lar.

PRATICAS CONSERVADORAS,
IDEIAS PRECONCEITUOSAS

Os servigos destinados & crianga e & mulher no
Brasil, apbs 1940, estavam sob forte influéncia do idedrio
da puericultura, integrando-se ao eixo da higienizagao da
sociedade de que nos falava Madel Luz.

Alguns médicos gue ocupavam a direggo de esta-
belecimentos de saiide, como Cldvis Corréa da Costa, di-
retor da Maternidade do Instituto Fernandes Figueira, che-
gavam a defender e propor també&m a criacio de consultd-
rios de eugenésia para controle e selecdo de procriadores
humanos visando apuro da raca, a exemplo do que ocor-
rera na Alemanha nazista.

Para Clbvis da Costa (1955), a puericultura era "a
ciéncia e a arte que tratam da procriacdo e criacdo da es-
pécie humana®, pois “os drgéos da reprodug@o nao per-
tencem propriamente ao seu portador, pertencem mais &
espécie” e “interessa muito mais ainda & coletividade so-
cial (...) por isso todos os governos, instituicdes cientffi-
cas, sociedades filantropicas e estadistas tém a atengao
voltada para as questdes relativas & maternidade e & in-
fancia”. Acrescentava ainda que todos os esforgos deve-
riam ser feitos “no sentido de selecionar ou tratar os pro-
criadores, de forma a serem geradas criancas sadias; de
cuidar do individuo ainda no ventre materno, de recebé-lo
com dogura e delicadeza, de reduzir a morii-natalidade, a
mortalidade infantil e a mortalidade materna”.

Mesta linha, Costa (1955) advogava que “as ges-
tantes precisam ser instruidas, ter nogbes precisas de hi-
giene da gravidez, saber o que ndo podem e n&o devem
fazer, ser esclarecidas sobre todos os pontos relativos ao
seu estado, devem aprender a amamentar os filhos, pre-
parar a alimentacdo, preparar o enxoval, € em todas as
coisas gue interessam a crianga. Deve desaparecer o tipo
de maes, hoje tdo encontradicas, absolutamente ignoran-
tes de tudo quanto diz respeito ao seu estado e & maneira
de criar o filho".

Propunha a criagio do Servigo Social junto &s ma-
ternidades, para auxiliar o médico na defesa da satde,
como também para resolver problemas sociais advindos
da maternidade, da criagdo e educac&o dos filhos. A as-
sistente social deveria “ser pessoa de coragdo, abnegada
e desprendida, no exercicio do seu apostolado: o anjo tu-
telar das familias™. Quanto & mortalidade infantil, tudo de-
via ser feito para conservar a crianga junto & mae, e esta

no lar.

Clévis da Costa ressaltava ser descabido proibir a
entrada da mulher no mercado de trabalho, e por isso de-

5. Ocupou o cargo de Diretor do DNCr.



fendia que ao Estade deveria caber toda a responsabilida-
de de criar equipamentcs que protegessem efetivamente a
crianga e a mae.

Mas, prevalecia a tendéncia dos que defendiam que
as creches deviam ser responsabilidade dos empregado-
res e das instituicdes parficulares, cabendo ao Estado
entrar apenas com apoio técnico e financeiro, Assim,
subjacente & defesa dos preceitos higiénicos e morais da
puericultura havia também concepgbes acerca da relagso
Qque os servicos de protecdo & crianca e 3 mae deviam
estabelecer com o Estado, ou seja, a forma do Estado
Social capitalisia se responsabilizar pelo cuidado e edu-
cacéo das criangas pequenas.

Nesse periodo, pode-se observar uma movimenta-
¢ao de setores intelectuais conservadores no Brasil que
defendiam a eugenia da raca, e 0 que se expressava, por
exemplo, no programa da Liga Brasileira de Higiene Men-
tal — LBHM, fundada no Rio de Janeiro em 1923. Entidade
civil, 0s psiquiatras que dela faziam parte eram todos res-
ponsaveis por servicos psiquistricos, constituindo-se na
elite psiquiatrica do Rio, e talvez do Brasil,

Partindo da hipbtese de que o contexto cultural in-
fluencia as teorias psiquidtricas, Jurandir Freire Costa
(1980) abordou as atividades da LBHM no perfodo de
1928 a 1934, quando seus membros comecaram a elabo-
rar projetos que visavam & prevencao mental, & eugenia e
& educacgdo dos individuos, definindo-se muito mais como
higienistas.

A prevencao eugénica destinava-se a criar um novo
homem, um individuo brasileiro mentalmente sadio. Mas
este individuo ndo era um individuo qualquer. Ele deveria
ser “branco, racista, xendfobo, puritano, chauvinista e an-
tiliberal” (Costa, 1980).

Mais ou menos nesse perfodo, outro fato importante
revelava o entrechoque das concepgbes vigentes sobre
0 papel da mulher na sociedade, da crianca, da familia e
do Estade no Brasil: a discussao e a proposigdo de um
Estatuto da Famiia. Schwartzman (1981) tratou do as-
sunto ao analisar as posigcdes da Igreja Catdlica frente
proposta do decreto-lei “Estatuto da Familia”, de autoria
de Gustavo Capanema, Ministro da Educagéo e Salide na
década de 30. Segundo o aufor, embora n3o tendo sido
promulgado por Getilio Vargas, “a polémica que se criou
em ftorno dele, polarizando alguns dos setores mais con-
servadores da sociedade aquela época, entre eles a Igre-
ja, reflefe a importancia da normatizagio da familia para o
Estado autoritério”.

Em 1941, Getllio Vargas assinou o Decreto-lei n®
3.200 gue dispunha sobre a organizagdo e a protegao da
famllia, criando inclusive incentivos ao casamento e 2
procriagéo. Aparentemente modesto, este decreto foi re-
sultado de outro projeto mais ambicioso, o qual, segundo
Schwartzman, teria tido profundas conseqgiiéncias na pali-
tica previdenciéria, no papel da mulher na sociedade, na
educagéo e na propria politica demogréfica brasileira, a
pretexto de propiciar amparo & famflia brasileira.

No Estatuto iniciaimente proposio por Capanema,
combinavam-se duas idéias: a necessidade de aumentar
a populagio do pals e a de consolidar e proteger a famflia
nuclear e patriarcal. Aiém de propor medidas que facilitas-
sem 0 casamento, este projeto inclufa a protegdo & mater-
nidade, através de subvencbes oficiais as instituicBes
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particulares de assisténcia, e 0 amparo & infancia e &
adolescéncia. Suas propostas chegavam a regular até o
mercado de trabalho, principalmente das mulheres, atra-
vés de medidas que permitissem progressiva restrigdo da
sua admissao nos empregos plblicos e privados, situan-
do-as “"em empregos préprios da natureza feminina, e
dentro dos estreitos limites da conveniéncia familiar”
(Schwartzman, 1981).

Para elaborar projeto menos doutrin&rio, uma “"Co-
misséo MNacional de Protegdo & Famflia™ & criada em no-
vembro de 1939, cujos resultados de trabalho, conclufdos
em julho de 1941, juntamente com o debate social fravado
sobre a prolegdo da famllia brasileira, influenciaram o de-
creto assinado em 1941 e a prépria organizacio e o ide&-
rio do Departamento Nacional da Crianga.

A criac@o do Departamento Nacienal da Crianga e
de medidas legais de protegdo & crianca e & mae estive-
ram, neste sentido, relacionadas ndo sé com o propésito
de diminuir a mortalidade infantil, mas também com o inte-
resse, por parte de setores conservadores das elites in-
telectuais e polflicas, em normatizar a famflia, em molde
nuclear e patriarcal, e o lugar da mulher no lar e na socie-
dade, visando a educagdo de um novo homem adequado
a uma sociedade urbano-industrial,

Neste contexto, as creches serdo socialmente vis-
tas como mal necessério. Mal, porque sintoma de desa-
justamento moral ou econdmico, sintoma de uma socieda-
de mal organizada, onde a mulher precisa abandonar a
educagdo dos fihos para ajudar no sustento da famfiia,
sintoma do desamparo s famllias numerosas. Necess4-
rio, “porque sua ndo existéncia acarretaria males maiores,
como por exemplo a dissolugdo de uma famflia, a delin-
giéncia infantil, um sem-nimero de criangas débeis-flsi-
cas e quem sabe mentais™ (Mancini, 1944).

COMBATENDO A CRIADEIRA

As creches eram defendidas pelo DNCr como ele-
mento da puericultura social: “surgidas em conseqiiéncia
do surto de desenvolvimento industrial, vao elas se tor-
nando, nos centros urbanos, uma imperiosa necessidade,
para resociver a crise suscitada pelo incremento da utiliza-
¢a0 do trabalho feminino. S&o elas o Gnico elemento ca-
paz de combater eficazmente o comércio das ‘criadeiras’,
que capricham em concorrer para aumentar o obitudrio
infantil. Na falta de estabelecimentos desse tipo, ndo tém
as mées oulra alternativa, e s@o obrigadas a entregar os
filhos, durante o trabalho diumo, a essas mulheres, igno-
rantes de gquaisquer rudimentos de puericultura e de higie-
ne, povoadoras de cemitérios, poderfamos dizer” (Andra-
de FPetal., 1952).

Com estas palavras, Odilon de Andrade Filho e ou-
tros iniciaram mais um manual de boa norma para o fun-
cionamento _das creches, numa. publicagéo - oficial-do
DNCr, deixando para nés a indagacao: guem era a cria-
deira?

6. Participaram dessa Comissdo “pessoas ilustres” de vérias ori-
gens: Levi Camneiro, Stela de Faro, Oliveira Vianna, Candido
Motia F2, Paulo S4, Domingues de Oliveira e Emane Reis.
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Dois “jovens e cultos pediatras” 7, no final dos anos
30, descreveram essa mulher, num livro intitulado Proble-
mas médico-socials da infancia: o comércio das criadeiras
(Vasconcelos & Sampaio, 1938).

Os autores analisaram, entre outras coisas, a situa-
¢do da mée trabalhadora, principaimente das empregadas
domésticas, sujeitas a um regime de permanéncia contl-
nua nas casas em que trabalhavam, condenadas irreme-
diavelmente a afastarem-se do filho, a abandonarem a
amamentacdo e a recorrerem as criadeiras: “as criadeiras
v&o ter sobretudo os filhos das méaes solteiras, sem ampa-
ro do meio social”. "Uma tomadeira de conta, ou criadeira,
néo & uma mulher qualquer. Sobra-lhe esperteza e ascen-
déncia moral sobre aquelas que Ihe confiam os filhos. Tem
seu prego fixo e ndo transige. S&o geralmente velhas, vi-
zinhas das empregadas ou moradoras nas mesmas es-
talagens que, durante o dia, mediante refribuiggo, cuidam
dos filhos das que vao trabalhar. Algumas sao ignorantes
e mas, outras portadoras talvez de doengas contagiosas,
gue sG por interesse ou necessidade sujeitam-se a tal
mister; outras, finalmente, s&o boas e carinhosas” (Vas-
concelos & Sampaio, 1938).

Para esses autores, a residéncia da criadeira era
fonte de doengas, pois habitava, em geral, em cortigos
e favelas. Na sua morada, o ar e a luz eram quase au-
sentes. Cercadas por grupos de homens e mulheres em
promiscuidade for¢ada, portadores muitas vezes de
doencas infecto-contagiosas, "quando ndo de vicios e
maus hébitos”, as criangas se encontravam jogadas num
ambiente de desconforto e miséria. "A criadeira & uma
mulher ignorante dos mais comezinhos preceitos de higie-
ne. Essa ignorancia é-lhe apanégio préprio. Pouco se in-
comoda que o lactente tenha ou néo apetite, durma regular
ou irregularmente. Descuida da alimentagdo e do trato das
criangas. Batiza discricionariamente o leite e forja mama-
deiras de composicbes emplricas. A &nsia do lucro faz
com que receba nos seus cOdmodos maior nimero de
criangas do que elas podem comportar. Os vdmitos e as
diarréias sdo para elas acidentes banais, sem maior signi-
ficagdo, que se curam com &Agua e farinha. N&o raro & ‘re-
zadeira’ e se a crianga chora com fome, aplica uma cata-
plasma qualquer no ventre do guri manhoso e impertinen-
te” (Vasconcelos & Sampaio, 1938),

Na descricdo dos autores, o (nico pensamento que
absorvia a criadeira era o lucro, havendo aquelas que co-
bravam precos exorbitantes das maes. Mas, concedendo
um pouco, perguntavam: vamos que essa mulher seja de
fato carinhosa e tenha vontade de acertar? Ora, para eles,
isso era “racionalmente impossivel”, pois ela ndo saberia
manipular com rigor a alimentagao artificial, a mais dificil.
Descambaria, "por forga”, na deficiéncia ou no exagero,
além de ter sob sua guarda criancas das mais variadas
idades e constituigbes. "Saber4 ela trabalhar com alimen-
tos, aplicando-0s-nas doses adequadas e com a técnica
indicada? E praticamente impossivel” (Vasconcelos &
Sampaio, 1938). E os resultados para a crianca podiam
ser observados depois de um més. Esta comegava a
emagrecer, fornava-se apélica, sem sono e apetite, pres-
sagiando infecgdes e a morte. Frente a esses sinais a
mée ia entdo pedir explicagbes & criadeira.

"A explicagao fornecida imediatamente pela criadei-
ra de que a crianga teve na véspera um ou dois vomitos,
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duas ou trés evacuages diarréicas, que Ihe afirma, com a
autoridade que a longa prética Ihe confere, serem banais e
passageiras, & de molde a esclarecer o emagrecimento e
o estado de prostragao da crianga. Estas afimacdes, for-
necidas com autoridade e firmeza pela criadeira, as maes
aceilam-nas quase sempre, ou por ignoréncia, de boa 18,
portanto, ou por conveniéncia, dadas as dificuldades que
oferece o transporte do doentinho ao ambulatério mais
préximo, perda de uma manhd de trabalho, gasto de di-
nheiro com remédios e passagens, licenga dos patrbes
etc.” (Vasconcelos & Sampaio, 1938).

A mée sb era chamada com urgéncia pela criadeira
quando a crianga estava passando muito mal, quando
seus chas e rezas néo faziam efeito algum sobre o estado
de salide daquela, atribuindo esse estado a uma “diarré&ia
ma”, O filho era entao entregue 4 desorientada mae. Os
autores acrescentavam: “& nesse momento, e s neste
momento, que a ignorante proletéria se lembra de procurar
um ambulatério de pediatria para tratar de seu filho” (Vas-
concelos & Sampaio, 1938).

A crianca era internada. A mae demorava-se, em
muitos casos, a buscar o filho, porque percebia que ali ele
era bem ftratado. Trazendo-o de volta, sem outra opgao,
sobrava-lhe novamente o recurso da criadeira.

“No Brasil, infelizmente, a criadeira é senhora ab-
soluta das criangas entregues & sua vigilancia. Age ditato-
riaimente sobre o lote a seu cargo, e as maes s6 t&m in-
terferéncia uma ou outra vez por més, por ocasidio da vi-
sita ao barracd@o para pagar a mesada ou levar outro filho,
que sua imprevidéncia ou ignoréncia encaminham para o
mesmo destino. Por isso mais se faz sentir a necessidade
de agirmos contra as criadeiras, uma das maiores causas
da elevada mortalidade intantil no Rio de Janeiro” (Vas-
concelos & Sampaio, 1938).

Reconhecendo que esse problema ocorria também
em palses da Europa, como na Inglaterra e Franga, os
autores apontavam, no entanto, que al havia rigoroso
controle sobre as criadeiras, que eram visitadas regular-
mente por enfermeiras e médicos inspetores, ndo sendo
permitide a qualquer pessoa receber em seus cdmodos
criangas para criar e educar.

Mo Brasil, Fernandes Figueira propunha com insis-
téncia a formagdo de um corpo de médicos inspetores da
primeira infancia para cuidar de todos os desamparados e
principalmente dos lactentes que, por qualguer motivo, es-
tivessem afastados de suas maes. Figueira dizia; “Nio
cuidamos da infancia porque ndo possuimos inspetores
de primeira inféncia que fiscalizem o desenvolvimento das
criancas entregues 4s criadeiras. N3o cuidamos porgue,
ao invés de ensinarmos a operéria a amamentar seu filho,
atiramo-la para a fabrica, onde ndo h& creches, e néo
aceitamos a servigal com o filho, o que a obriga a desfa-
zer-se dele” (apud Vasconcelos & Sampaio, 1938).

O procedimento de entregar a crianca aos cuidados
de uma criadeira infringiria um dos princlpios bésicos da
puericultura: a importdncia do intenso contato mae/filho
nos primeiros meses de vida da crianga. O aumento do

7. Mais tarde, cem deles integrou o DNCr. Idéias como as suas five-
ram forte influéncia na atuagdo do Departamento,
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obituério infantil era, nos grandes centros urbaros, produ-
zido pelo abandono do aleitamento pela prépria mae, se-
gundo os autores. O afastamento da mae criava, além
disso, um gquadro de caréncia afetiva, semelhante acs
sintomas da desnutrigdo e infecgdo presentes nas crian-
gas entregues 2 criadeira. Eram sintomas de hospitalismo.

E interessante relatar que, nesse ponto, os autores
lembraram a revolugdo russa, quando reformadores, so-
ciGlogos, "mas néo puericultores”, proclamaram a eman-
cipag@o da mulher e sua atuacéo fora do lar. Nestas cir-
cunstancias, a resposta a pergunta: quem cuidana dos
filhos?, veio logo: o Estado. Entretanto, para os autores,
“algo de imponderavel” precisaria ser atendido, que sé o
carinho & o desvelo das maes saberia fazé-lo, “porisso o
Estado sempre foi e h& de ser um mau pai” (Vasconcelos
& Samgpaio, 1938).

N&o sendo a criadeira, ndo sendo o Estado, guem
cuidaria do filho da mae proleténa, impossibilitada de estar
no lar e de recorrer & ajuda de familiares ou terceiros?

CRECHES DE DEPOSITO

Vasconcelos e Sampaio, os referidos autores, lem-
braram que ndo escapou aos nossos legisladores a im-
portancia do problema das criadeiras e, no Regulamento
Sanitério de 1920, atribuiram 2 Sec&o de Higiene Infantil e
Assisténcia a Inféncia, do Departamento Macional de
Salide Piblica, entre outras coisas, a obrigagao de “ins-
pecionar e fiscalizar todos os lugares onde se exerca a
criacdo a salério”, O problema foi também exaustivamente
tratado no Cddigo de Menores de 1923, no qual consta-
vam sete artigos sobre o assunto. A vigilancia instituida
por este Cddigo era confiada, no Distrito Federal, a Ins-
petoria de Higiene Infantil, mais tarde (em 1937) transfor-
mada em Divisdo de Amparo & Matermnidade e & Infancia,
vinculada ao Ministério da Educacao e Salde.

Entretanto, estas obrigacbes nao pareciam estar
sendo cumpridas & época da publicacéo do livro (1938),
pois 0s autores sugeriam gue as mesmas nao calssem no
esquecimento, devendo iniciar-se “imediatamente a mais
rigorosa vigilancia sobre as casas das criadeiras”.

A par dessa “"rigorosa vigiléncia" e da necessidade
de fixar o hordric das domésticas, “pelo menos nos seis
primeiros meses gque Se seguem ao pario”, propunham a
criagio de dois tipos de instituicbes para socomer as
criangas pobres e combater as criadeiras: os “lactérios:
que alimentam as criangas e ensinam as maes. Servem
as mulheres que podem guardar junto de si os filhos; e as
creches de depdsito: para as mulheres que sao forcadas
a trabalhar” (Vasconcelos & Sampaio, 1938).

A mais importante funcdo da creche era, além da
prevencao da mortalidade infantil, a prevencao da doenca.

Afirmando que as creches deveriam funcionar em

“horério compativel com o trabatho das méaes, fembrando-

que algumas exerciam trabalho notumo, os autores de-
fendiam que elas deveriam também fratar com aprego os
aspectos de higiene e asseio, cuidando para manter ispia-
dos os lactentes. Estes aspectos em descuido poderiam
ser transformados em causa de terrfveis epidemias. Neste
ponto, referiam-se a Fernandes Figueira que, insistindo
em colocar sob ressalvas a exceléncia das creches, ar-
gumentava sobre os perigos de infeccoes e apresentava
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detathado modelo higiénico para o seu funcionamento.
"Esse exagero de cuidados, essa miniicia de limpeza e
higiene ndo deixam de ter cabimento na questao em apre-
¢o. Com muita razdo Fernandes Figueira temia o entu-
siasmo precipitado por essa instituicgo e a conseqiente
instalagédo de creches em condigoes imprdprias e defeituo-
sas. Estas trazem sérios prejufzos ndo s6 &s criangas al
internadas, como também & reputacdo das prdprias cre-
ches” (Vasconcelos & Sampaio, 1938).

Acrescentavam, eniretanto: “Incorrerfamos no
mesmo erro de julgamento precipitado se taxassemos de
nocivas, de um modo geral, todas as creches. Sem recor-
rermos a requintes de higiene e filigranas de técnica po-
demos realizar servigo (til e proveitoso 2 infancia” (Vas-
concelos & Sampaio, 1938). _

A partir dessas ressalvas, 0s autores sugeriam uma
série de requisitos para a creche bem funcionar e formas
para sua manutencao.

Ao Govemno, “inegaveimente”, caberia o dever de
fundar e sustentar creches. No entanto, os autores afir-
mavam nao existir no Brasil nenhuma municipalidade ca-
paz de cumprir essa obrigaco com seus proprios recur-
s0s. Assim, tal "como acontecia no estrangeiro”, o Gover-
no devia recorrer & cooperacao "dos individuos, isolados
ou associados™ “certos conhecedores do assunto che-
gam mesmo a afirmar que as creches particulares s&o
mais eficazes que as do Governo, por se verem fivres dos
entraves da burocracia, da infromissao fatal e interesseira
da polftica, além da corrida aos empregos plblicos..."
(Vasconcelos & Sampaio, 1938).

Referindo-se a estudos exaustivos realizados em
vérios palses, conclufram que: “"os autores s&0 unanimes
em preferir os estabelecimentos particulares, subvencio-
dos e controlados pelo Estado” (Vasconcelos & Sampaio,
1938).

S& com a cooperagdo intima entre governo, asso-
ciacOes particulares, indfviduos abastados de bom cora-
¢do, as creches poderiam existir em nimero e qualidade
suficientes para atender “todos os casos indicados” e
"combater e anular por completo o pernicioso trabalho das
criadeiras”.

A campanha nacional contra as criadeiras, que de-
via imediatamente ser iniciada, foi assim resumida pelos
"dois jovens e cultos pediatras” (Vasconcelos & Sampaio,
1938).

“De inicio, sendo evidentemente impossivel reco-
lhermos desde ja toda a clientela das criadeiras no interior
de creches, pois as que possuimos sao muito poucas e a
instalagdo de outras requer tempo e dinheiro, devemos
tratar de controlar com urgéncia o comércio das criadei-

ras. Exigindo delas certas condigdes minimas de higiene e
conforto, orientando a dietética e o tratamenio das crian-
cas, isolando os casos de moléstia infecto-contagiosa

-etc., o5 médicos e-as enfermeiras-da Satide Publica-dardo——

inicio & campanha nacional.

Depois a multiplicacdo das creches por fodos os
bairros das cidades, numa cooperagao Intima entre go-
vemo e associagbes particulares, fornecerd aos poucos
os meios de atingirmos a segunda e (lima fase. (...)

A multiplicac@o das creches pelos bairros das cida-
des eliminard, automaficamente, o comércio das criadei-
ras.”

Cad. Pesg. (67) novembro 1988

O hébito de se servir de creches haveria “de se
impor forgcosamente entre as maes”, desde que conhe-
cessem o seu hordrio e funcionamento...

REBATENDO AS CRITICAS DOS
PUERICULTORES A CRECHE

Em 1946, Gastao de Figueiredo, entdo Diretor da
Divisdo de Cooperacdo Federal do DNCr, na Introdugdo
de manual de sua autoria sobre organizacdo e funciona-
mento de creches, j4 na segunda edicéo, lembrava que:
“no desempenho de suas amplas atribuigbes, o Departa-
mento Nacional da Crianga encontra na publicidade meio
eficaz de difundir os preceitos em defesa da infancia.

(..) A creche, tdo combatida quanto aplaudida, ser4
util estabelecimento de assisténcia higiénico-social as
criangas se dispuser de orientacdo e de recursos que
amparem moral e materialmente as mées nutrizes” (Fi-
gueiredo, 1946).

Olinto de Oliveira, prefaciando este mesmo manual,
acrescentava ser a quesiao das creches, "esse mal ne-
cessério”, muito familiar a Gastéo de Figueiredo, que, ten-
do tido uma sob sua direcdo, muito contribuiria para
aqueles que lidavam “com essas instituigbes a que as
condiches atuais de vida parecem querer dar novo estl-
mulo e repercussao, a despeito das restrigdes que lhes
fazem os puericultores™ (Figueiredo, 1946),

Quais eram essas restrices?

Os puericultores levantavam al trés ordens de criti-
cas:

— Uma, que se dirigia & precariedade das instala-
cOes da maioria das creches existentes naquela &poca,
as quais funcionavam em geral em prédios adaptados e
favoreciam a propagagao de doengas. A supervisao di4ria
do médico puericultor era medida aventada pelo DNCr pa-
ra evitar o risco de contagios,

— Outra critica era a de que as creches favoreciam
0 abandono da amamentagdo materna. Rebatendo essa
critica, 0s manuais do DNCr apontavam que o determi-
nante desse abandono ndo era a creche, mas a necessi-
dade das mées retornarem ao trabalho. Assim, “as pré-
prias razdes que levam uma mée a recorrer 4 creche sio
as causadoras desse abandono™ (Andrade F2 et al.,
1956).

Figueiredo levantava que o estimulo 2 amamenta-
¢ao artificial era uma hipbtese contréria & natureza da pré-
pria instituicdo de creches e asseverava, citando outros
autores: "A creche permite 3s maes, que podem ama-
mentar, cuidar de seus filhos e lhes dar o seig. A ama-
mentacio materna é favorecida além disso pela assistén-
cia, 0 apoic moral e os socorros materiais dados as
maes” (Figueiredo, 1946).

Além disso, 0s progressos da dietética, da qualida-
de dos leites_industrializados, dos conhecimentos sobre
0s mecanismos dos distlrbios digestivos haviam diminuf-
do 0s perigos da amamentacao artificial, Por outro lado, na
creche a crianga ndo ficaria compleiamente privada do
seio, ja gque a mae teria oportunidade de oferecé-lo ao filho
antes da sua entrada na creche, pela manha, e & noite,
apds a sua saida.

—Ainda outra critica apontava que as creches pode-
riam favorecer o aparecimento dos disttirbios nutritivos e
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do raquitismo. Segundo os mesmos manuais do DNCr, no
entanto, ndo havia o que temer desde gue houvesse pre-
paro criterioso de refeigbes e a possibilidade das criangas
tomarem banhos de sol.

Neste sentido, as criticas s6 eram admitidas para
estabelecimentos mal organizados e mal dirigidos. Aqui
Figueiredo acrescentava: “admitindo mesmo que a creche
seja um mal, ela & (...) um mal indispensével. Enquanto
nao se tiver encontrado coisa melhor para substitul-la, &
preciso melhord-la mas ndo combaté-la” (Figueiredo,
1946).

MULHERES “FORCADAS” A TRABALHAR:
CLIENTELA DA CRECHE

Nos anos 50, o DNCr informava que, no Brasil, so-
mente as grandes capitais dispunham de creches, insufi-
cientes em niimero e em organizagao.

Para este Departamento, a creche era uma institui-
¢ao que possula a finalidade de cuidar, durante o dia, de
criancas que ndo podiam, por motivos econbmicos, rece-
ber os cuidados devidos por parte dos pais. Acrescentava
ainda que a creche, além de guardar, contribufa para edifi-
car a saide fisica e mental da crianca.

"As condicbes de moradia da classe popular, hoje
em dia, tornam a creche uma béncao disfarcada, Ela
substitui parcialmente o lar. E preciso que nela a crianga
encontre aquilo que o lar ndo Ihe d4, por falta de possibili-
dade, mas deveria dar: conforto, carinho, tranqiilidade pa-
ra o repouso, oportunidade para brincar e adquirir conhe-
cimentos. As possibiidades da creche estio longe de se
exaurirem. Pode-se aproveitar esses estabelecimentos
para inGmeros propésitos, de natureza educativa e de uti-
lidade social” (Andrade F2 et al,, 1952).

A clientela da creche era determinada pelas se-
guintes diferenciaces:

— As maes solteiras, as mulheres sfs — “sdp elas
um elevado contingente das que enconfram na creche
uma solucéo para seus problemas. A ilegitimidade leva ao
abandono, e a mée, se nao encontra onde deixar o filho,
vai, fataimente, entregé-lo & ‘criadeira’ " (Andrade F® et al.,
1956).

— As mulheres “largadas” pelo companheiro,

— As vilvas — aquelas "que fiveram o seu lar des-
feito, entrando para a imensa legigo das maes sozinhas”,

— As mulheres casadas — "sdo também frequesas
habituais dos servicos as maes que necessitam trabalhar,
fazendo uma suplementacdo do salario masculing” (An-
drade F? et al., 1956).

Mulheres “for¢adas” a trabalhar, a maioria mulheres
sozinhas, eram, na visdo do DNCr, a clientela da creche,
0 gue certamente revelava desajustamentos sociais, de
ordem moral ou econdmica. Assim, a creche vinha res-
ponder a2 uma anormalidade social com a entrada da mu-
Iher/mde no mundo do trabalho, fora do lar, longe do bom
e salutar convivio na famflia.

Definida assim a clientela da creche, o DNCr deli-
neava diferentes modalidades de atendimento destinadas
a filhos de domésticas, filhos de operarias, filhos de fun-
cionérias plblicas ou de comercidrias,

As creches para filhos de operarias, funcion4rias e
comercidrias deveriam ser de responsabilidade dos Insti-
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tulos de Previdéncia, que mantinham seus servicos de
assisténcia médico-social mediante descontos fixos nos
salarios de seus segurados. Sobre isto o DNCr argu-
mentava: “muitas fabricas lhes reservam um local tao es-
cuso que suas préprias operérias ndo tém nogao de sua
existéncia, mantendo aquele ponto apenas para atender
as exigéncias de uma problemética fiscalizagdo, sem
qualquer finalidade de amparar, reaimente” (Andrade F2 et
al., 1956).

Segundo o DNCr, o Departamento Macional do Tra-
balho havia estabelecido a possibilidade do atendimento
em creches ser suprido por meio de contrato do emprega-
dor com instituigdo iddnea. Esse critério foi seguido por
algumas f4bricas que dispunham em sua proximidade de
creche mantida por instituig&o particular.

Enfretanto, isto era visto como solucdo de emer-
géncia, tornando necessério modificar as leis. O DNE’.‘»r
sugeria que, nas zonas de concentracao operaria, as in-
distrias que ali recrutassem seu pessoal poderiam con-
juntamente construir creches, atribuindo nas mesmas o
nlimero de leitos relativos & sua contribuigéo. Essas cre-
ches poderiam ser dirigidas pela LBA, SESC, SESl ete.,
os quais se encarregariam da manutencao, fiscalizacao e
controle de cada estabelecimento, visando solugdes eco-
ndmicas. . )
Estes beneficios, embora restritos e mal cumpridos,
ndo atingiam as empregadas domeésficas, que se serviam
de creches organizadas por instituicdes particulares “que,
para manterem seus Servigos, lutam com sérias dificulda-
des”.

Sendo assim, 0 DNCr propunha vérias sugestoes.
A primeira, de ordem social e psicol6gica: "creche a}gumg
deve oferecer seus servigos gratuitamente”, para o servi-
¢o ndo se transformar em esmola e para despertar o sen-
timento de valor social do estabelecimento.

Devia-se procurar envolver as patroas (das domés-
ficas) na manutenc@o das creches "porgue s80 as pes-
soas que mais diretamente, depois das maes, lucram com
elas”.

Ao DNCr e & LBA deviam ser solicitadas verbas de
auxfio para construc3o e instalag@o; esses dois 6rgaos,
“depois de inspecionarem a obra em funcionamento, co-
mumente a subvencionam”.

Essas obras costumavam receber donativos de
pessoas que dispunham de fortuna, assim como recebiam
contribuiches mensais de sdcios: "qualquer auxflio deve
ser bem recebido”.

Nos bairros das grandes cidades e em cidades me-
nores, essas obras tinham a oportunidade de realizarem
diversificadas promocbes (festas, barraquinhas, quer-
messes, chés de caridade, rifas, leildes de pecas doadas,
desfiles de modas, campanhas etc.) para obterem fundos
destinados a sua manutencao.

zagdo das creches (interior e capital); objetivos; respon-
saveis pelo estabelecimento; dire¢éo; recursos orgamen-
thrios; despesas anuais; utilizag@o do edificio para oulros
fins; condicbes de vizinhanga; horério de funciunarnen!o:
documentos exigidos para a admissao; sistema de regis-
tro sobre a crianga e a familia; servico médico, dentario e
de enfermagem; idade e sexo das crian¢as; insper;é!n dia-
ria das criangas & entrada na creche; banho e asseio das
criangas; existéncia de jardim de infancia na cre_c:he: apa-
relhamento em matéria de jogos; local para recreio; asseio
al,
= Em amostra de 29 creches localizadas no interior e
nas capitais de 9 estados brasileiros, indicava-se que 16
estavam a cargo de associagbes particulares, 4 sob res-
ponsabilidade de congregacdes religiosas, 3 da empresa
e 3 daLBA. .
Dizia o inquérito: “nestes dados predomina, nitida-
mente, a assisténcia particular. Isto & auspicioso porque a
defesa da crianga & tanto um dever do Estado quanto da
Sociedade” (Andrade F? et al., 1952). Nessa linha, a0 Go-
verno deveriam caber poucas responsabilidades de ma-
nutengdo: fornecer uma orientadora capaz, ou © médico
ou um pequeno auxflio. “Nao pode ser ele sobrecarregado
com todas as responsabilidades do amparo & crianga, e @
creche & um ftipo de estabelecimento que se presta admi-
ravelmente & manutencdo privada” (Andrade F2 et al,
1952),

]Enlmlanto pelos dados levantados, o inquérito veri-
ficava que o Governo estava sobrecarregado, pois as f&-
bricas iludiam a legislagdo trabalhista, furtando-se as suas
exigéncias, e 0 pagamento de mensalidades pelos pais
era 130 pequeno, que apenas servia para impor-lhes um
sentimento de responsabilidade.

As creches atendiam idades gue variavam de 0 a
12 anos, numa perspectiva assistencial. Tanto o inquérito
como outras publicagbes apontavam os inconvenientes
dessa mistura no atendimento, argumentando que a idade
limite de uma creche deveria ser a de dois anos. Depois
disso, a crianca passaria para a escola maternal (2 a_4
anos), e dal, até atingir a idade escolar, se encarregaria
dela o jardim de infancia (4 a 6 anos), 0s quais "ndo cuida-
riam, como as creches, apenas de uma boa formagao de
hébitos, mas teriam finalidade mais ampla de natureza
educativa” (Andrade F? et al., 1952). Por outro lado, as cre-
ches nunca deveriam abrigar criancas em idade escolar.

Na visdo do DNCr, o aparecimento dos jardins de
infancia despertou o interesse dos pedagogos para a
crianga a partir dos 4 anos de idade. A psicanéisg eas
pesquisas behaviorisias mostravam a impurlﬂnma_ dos
primeiros anos de vida e apontavam gue 0s desajusta-
mentos dos adultos tinham, muitas vezes, origem nas ex-
periéncias infantis. “Estes conhecimentos {...) vieram indi-
car a necessidade de ir pondo as creches de acordo com

REALIZANDO INQUERITOS MEDICO-SOCIAIS

Entre os anos de 1942-46, o DNCr realizou um in-
quérito sobre creches, onde os dados foram levantados
em confronfo com as normas consideradas adequadas
para que as creches cumprissem suas finalidades so-
ciais. Este inquérito buscou levantar dados sobre: locali-
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~eles, fazendo-as cuidar, cada vez mais, de base educati-

va da crianga. Irdo elas desse modo se transformando,
evoluindo do seu conceito de local de abrigo, de depdsito,
para o mais fecundo de um organismo cheio de vida inte-
lectual e finalidades sociais” (Andrade F2 et al., 1952).

O desenvolvimento da crianga na creche também
era ponto abordado nos manuais de normas editadas pebp
DNCr, a partir dos estudos da psicologia do desenvolvi-
mento infantil (Gesell, por exemplo).

Cad. Pesq. (67) novembro 1988

As creches pesquisadas eram dirigidas em sua
maioria por médicos. Encontraram-se também enfermeira
diplomada, professoras, religiosas e padres que se encar-
regavam da dire¢ao de creches. Para o DNCr bastava
que a supervis@o eslivesse a cargo do medico, ndo ha-
vendo necessidade de sua dirego na creche.

“Tem se transformado muito o conceito de uma boa
orientacdo de creche. Houve época em que se lhe exigia
apenas qualidade de uma boa dona-de-casa. Verificou-se,
entretanta, que com esse tipo de diregéo, a creche ndo
progredia em seus métodos: estacionava. Como as con-
digdes de salde das criangas estivessem sempre a exigir
uma onentacdo esclarecida, procurou-se, para obter uma
melhoria nesse ponto de vista, pessoas que possuissem
alguns conhecimentos médicos. Veio entdo a época em
que as creches eram dirigidas por enfermeiras formadas.
Essa escolha j& constitufa um progresso, mas ndo basta-
va, Havia a considerar o angulo mental, e entao foi reco-
mendado que se escolhesse a professora de uma escola
maternal capaz de atender a esse aspecto educativo”
(Andrade F® et al., 1952).

Mas era preciso que uma boa orientagdo combinas-
se todas essas qualidades numa sd pessoa, a qual deve-
ria ser dona-de-casa modelar, conhecer os problemas de
satide, ter conhecimentos psicoldgicos e uma nogéo dos
problemas educatives, e ser uma trabalhadora social ca-
paz de enfrentar dificuldades e desajustamenios ligados &
vida e ao ambiente da crianga. A orientadora deveriam
caber os mais importantes encargos: fazer a triagem no
momento da admiss&o; supervisionar fodo o servico e fis-
calizar o cumprimento das determinagdes do médico; veri-
ficar o preparo dos alimentos; observar os comportamen-
tos das criangas nos momentos de repouso e durante as
atividades recreativas.

Além das figuras essenciais do médico e da orien-
tadora, a creche deveria contar com pessoal varnavel de
acordo com seu tamanho: pessoal necessario aos servi-
¢cos de secretaria; assistente social, encarregada dos in-
quéritos sociais e estudos das familias; uma atendente pa-
ra cada grupo de B criangas para: vigiar, banhar, ministrar
alimentos, pesar, tomar altura, administrar vitaminas e fer-
ro, arrumar as camas, mudar as fraldas, orientar na hora
da evacuacgao etc.; cozinheira e auxiliar; serventes para
limpeza geral; encarregadas da rouparia.

Ao pessoal recrutado dever-se-ia exigir uma prepa-
racao prévia, pois ndo bastava a capacidade de trabalho e
0 amor a crianga. Dal a necessidade de pequencs cursos
para preparar o pessoal das equipes de frabalho das cre-
ches: "Estes cursos deveréo ser singelos, objetivos, estri-
tamente praticos e a orientagéo psicoldgica dos mesmos
deve partir do principio de gue gente mais humilde tem
muito pouca capacidade de abstracdo” (Andrade F2 et al.,
1958).

O-horérie-de-funcionamento didrio das creches visi-
tadas variava entre 5:30 e 20 horas, sendo que nenhuma
fechava antes das 17:30 horas, exceto uma que funciona-
va em meio expediente. O hordrio devia ser o mais dilata-
do possivel, para beneficio das usurias.

Interessante notar gue o inquérito ndo se preocupou
em levantar a situagao de trabalho e salario das atenden-
tes da creche, relevando somente a remuneracéo do mé-
dico, onde predominavam “as nao remuneragdes ou re-
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muneragdes miserdveis”, Condenando essa pratica, o
DNCr propugnava que os profissionais de melhor repu-
tag@o profissional deveriam ser escolhidos e devidamente
pagos pelos servigos médicos prestados. Estes deveriam
também ter conhecimento dos problemas relativos ao trei-
namento ou formagdo de habitos, bem como dos proble-
mas educativos.

A maioria das creches possuia servigo médico, al-
gumas com meédico proprio e outras servindo-se do mes-
mo para exames ocasionais. “O trabalho de um médico
nesses eslabelecimentos é de suma responsabilidade.
Estabelece as regras higiénicas a serem seguidas, orga-
niza a vida rotineira, faz a profilaxia das doengas conta-
giosas, considera cada caso individualmente, no sentido
de estudar as causas que estdo perturbando, verifica o
estado nutricional dos internados, sua resisténcia etc.”
(Andrade F? et al., 1952).

O servico de enfermagem era realizado pelas cre-
ches por enfermeiras praticas. S6 algumas se utilizavam
de enfermeira diplomada. Entretanto, ndo havia necessi-
dade de enfermeira especializada na creche, na medida
em gue esta cuidava de criangas sadias.

O DNCr enfatizava a importancia de se avaliar o
pesa e a estatura das criangas periodicamente, o que nao
era realizado pela maioria das creches. Além disso, as
criangas devenam ser vacinadas. Quase todas as cre-
ches davam banho nas criangas na hora da chegada.
Como devia ser, seguindo orientagdo do DNCr.

O funcionamento de uma creche devia ser organi-
zado de modo a facultar as criangas os beneficios das
normas de puericultura. Para isso exigia-se vigor e efi-
ciéncia, pela propria natureza da creche: “coletividade de
menores, vindos de diferentes meios, trazendo cada qual
suas mazelas e sendo todos portadores, em potencial, de
maus habitos ou infecgbes, que rapidamente se difundem
caso n@o enconirem resisténcia e providéncias adequa-
das" (Andrade F© et al., 1956).

O estabelecimento de uma rofina era, portanto, fun-
damental, assim como a prépria limpeza da creche, para a
qual se prescreviam condutas de assepsia geral, pois tu-
do deveria ser meticulosamente limpo.

A forma de receber as criangas na creche pela ma-
nhé era também estabelecida: “as recepcionistas, de pre-
feréncia enfermeiras devidamente treinadas, apés interro-
garem as maes sobre o estado dos menores, indagando
como passaram a noite, como se alimentaram, se apre-
sentaram qualquer tipo de alteracdo ao acordarem etc.,
deverao tomar a temperatura das criangas, e, se for dia de
consulta, envid-las ao médico para o controle” [Andrade
F? et al., 1956).

No caso de doenca devia-se mandar a crianga de

volta para casa ou isold-la, de acordo com a gravidade e
a natureza da doenga.

Depois de entrarem na creche, as criancas seriam
levadas a tomar banho e vestidas com as roupas do esta-
belecimento, previamente esterilizadas e “antes do banho
a crianga sera colocada em vaso apropriado, para que se
acostume a exonerar o intestino em hora certa” (Andrade
F2 et al., 1956). O projeto da educagdo na creche devia
ser o de desenvolver bons habitos nas criangas.

O tipo e o hordrio da aimentag@o deveriam ser
prescritos pelo médico. Os hordrios de recreagao e re-
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pouso também deviam ser estabelecidos. Propunham-se
trés tipos de rotina de acordo com a clientela da creche:
empregadas domésticas, operdrias e funcionérias®.

As creches pesquisadas, de forma geral, exigiam a
certiddo de nascimento, atestado de salde e de vacina
para a admissdo. Segundo o DNCr, os documentos exigi-
dos para a matricula deveriam ser ceriiddo de idade,
atestado de vacina antivaridlica e antidiftérica. Condena-
va-se a exigéncia de atestado de balismo e atestado de
pobreza..Mas, a necessidade de um “fiador” era pro-
vidéncia recomendada: “a creche & um estabelecimento
para funcionar durante o dia. Que fazer com uma crianga
cuja mae, por doenga ou abandono, deixa de retirar o filho
da creche & hora certa? Todos agueles que estdo habi-
tuados a trabalhar em hospitais ou creches sabem perfei-
tamente da freqiiéncia com que sdo as criangas abando-
nadas nesses servicos. S6 depois de verificado o aban-
dono & que o inquérito social vai mostrar que os dados de
residéncia fornecidos eram falsos™ (Andrade F@ et al,
1958).

Salientava-se, ainda, a importancia das instrugGes
que deviam ser dadas as mées pelas enfermeiras, sobre
0 modo de cuidar das criangas no lar, pois a educacao
das mées era uma das finalidades sociais da creche.

De creche para creche, o custo de uma crianga va-
riava muito. O inquérito n3o apurou os itens de gastos,
mas considerava extravagante uma creche se manter
com grande dispéndio, pois as criangas necessitavam de
coisas essenciais. bastam-lhes espago, luz, ar' e boa
orientacao.

Varias creches destinavam seu edificio também pa-
ra outros fins: asilo de menores, consultdrio de higiene in-
fantil, jardim de infancia e curso primério, escola noturna,
sede da LBA. Isto ndo era considerado inconveniente,
desde gue o local para a creche fosse separado. Enire-
tanto, era inapropriado que uma escola funcionasse no
mesmo local, mesmo em horas diferentes, pois seu mobi-
lidrio era incompativel com o da creche, além de acarretar
dificuldades para a manutencgdo do asseio geral.

As condigbes de vizinhanga foram consideradas
“boas do ponio de vista social e higiénico”, para a maioria
das creches pesquisadas. Recomendava-se que a creche
néo devia ser instalada em lugar barulhento ou em bairros
sem condigdes higiénicas.

Em mais da metade das creches ndo havia local
especffico para criancas menores de um ano. As idades
encontravam-se misturadas durante todo o tempo, sendo
que vérias creches possuiam jardim de infancia.

No entanto, a quase-lotalidade das creches nao
dispunha de material para jogos educativos. "lsso é uma
falha lamentavel. A quantidade e a qualidade do material
para bringuedos & como que um teste do progresso das
creches e do seu interesse pela salide mental da crianga”™
(Andrade F2 et al, 1952);

A maioria das creches n3o possuia drea descoberta
para recreio. A recreagao era outro ponto considerado
fundamental nas creches e por isso deveria proporcionar
oportunidade as criangas a esses exercicios, para os
guais 0 DNCr apresentava uma série de preceitos basea-
dos, alguns, na psicologia e outros, em normas de atitu-
des, e uma lista de sugestdes de brinquedos e hrmcadei-
ras, conforme a faixa etaria da crianga.
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Em 1942, Dante Costa, no livro A Infdncia e a Re- .
creagdo, publicagdo oficial do DNCr que em 1957 estava
em sua 57 edicéo, revelava como era concebida a re-
creagdo. Segundo ele, “a crianca passou a ser a preocu-
pacao mais viva do nosso tempo, (...) um dos fatores es-
senciais & vida dos povos. (...) O adulto que foi crianga
mal servida em suas necessidades infantis e criada defei-
tuosamente sem obediéncia aos bons principios da pueri-
cultura, & adulto inferiorizado, sem maior expressao para a
coletividade. (...} Um conjunto de criangas assim s6 pode
formar povos e nagdes inferiores” (Costa D., 1957). Para
ele, a recreagdo ocupava um lugar exponencial no quadro
de defesa geral da crianga: “& uma arma contra atitudes
anti-sociais e forga capaz de impedir prejuizos de ordem
espiritual e fisica lesivos & boa evolugdo do ser infantil”
(1957).

Dante Costa propunha um programa de recreacao,
que incluisse afitudes com a crianga, bem como su-
gestbes de brincadeiras, bringuedos e instrugdes para a
montagem de parques infantis, que deveriam ser orienta-
dos por pessoal qualificado.

Além das tendéncias higienistas que se faziam pre-
sentes na concepgao das creches, uma tendéncia educa-
tiva, nascida com as experiéncias de Froebel na Alema-
nha, ainda no século passado, teria influéncia na proposta
educativa para as creches. A recreagao, entendida como
“arma contra afitudes anti-sociais”, era um dos pilares
dessa proposta.

ORIENTANDO ESCOLAS MATERNAIS
E JARDINS DE INFANCIA

Também para os jardins de infancia e escolas ma-
ternais 0 DNCr sugeria uma série de normas de funcio-
namento, postulando que a educagéo pré-escolar era uma
extensdo do lar ¢ ndo uma ante-sala da escola primaria.
As instituigdes de educacdo pré-primdria — escola mater-
nal e jardim de infancia — deveriam dedicar-se a educagao
familiar e social das criangas de 2e 3 anosede 4a b
anos, respectivamente, tendo como finalidade primordial
auxiliar as familias na educacao de seus filhos em idade
pré-escolar, dando-lhes formagao integral.

As escolas matemais poderiam funcionar em horé-
rio integral segundo as necessidades da famfia, mas os
jardins de infancia que "n8o cumprissem funcdes assis-
tenciais”, deveriam atender em meio horario.

A educadora, sobretudo da escola maternal, neces-
sitava “ser mae, enfermeira, professora, assistente social”
e, ainda, "ser artista capaz, observadora atenta, ouvinte
compassiva, informante segura, inspiradora, cooperadora,
participante, instrutora, dirigente, conselheira, juiz impar-
cial — qualguer coisa, enfim, que a situacao exija, para be-
-neficio-da crianga” (MNina, 1961). Além disso, a educadora.
deveria ser stcia da mae, e para isso era imprescindivel a
criagdo de Associagdo de Maes, para conhecerem o0s

8. Entre outras, havia diterengas do hordrio de funcionamento dos
servigos prestados, em fungdo das exigéncias do trabalho da
mae.
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problemas relativos ao pré-escolar, bem ¢omo para minis-
trar-lhes ensinamentos sobre a educacgao dos filhos.

A educadora no jardim de infincia era a jardineira,
sendo sua missdo educar e nao instruir: “a prépria denc-
minagdo de jardim de infancia foi tomada para acentuar
que a atitude da educadora deve ser como a do jardineiro:
proporcionar recursos e situagdes para que as plantinhas
humanas crescam e se desenvolvam, segundo as con-
digdes mais naiurais” (Nina, 1961). Cabia a ela zelar pela
salde .da crianca, providenciar alimentacdo e repouso,
cooperar com a crianga nas suas descobertas, observar
cada crianga etc.

Para a formag@o dessas educadoras apontava-se
como solugéo a organizagdo de cursos regulares nas Es-
colas Nommais ou nos Institutos de Educagio, sendo que
a Lei Organica do Ensino Normal inclufa, nos cursos de
especializac@o, o de educacédo pré-primaria. Além disso,
deveriam organizar palestras, visitar instituighes de edu-
cacgéo pré-escolar, fazer estagios e cursos intensivos.

SIMPLIFICANDO O ATENDIMENTO
(A PARTIR DE 1967)

A partir de meados da década de 60, frente & si-
tuacdo das criangcas em idade pré-escolar e ao déficit de
escolas maternais e jardins de infancia, 0 DNCr, junto
com o UNICEF e a FAQ, comega a mudar seu discurso e
propde a criacéo de Centros de Recreacao, que deveriam
contar com pessoal voluntario e a participagao da comu-
nidade. O problema da mortalidade infantil, apds o primeiro
ano de vida, e da subnuiricdo eram a justificativa para es-
se atendimento de tipo experimental e emergencial.

Em 1967, o DNCr, através da Divisdo de Protegao
Social, publica Sugestao para um Plano de Assisténcia ao
Pré-Escolar, cuja implantag@o era proposta inicialmente
em duas ou trés regides geoecondmicas, entre elas o
Nordeste.

Este Plano continha um levantamento da situagio
do pré-escolar no Brasil, em que se apontava o enorme
déficit de escolas maternais e jardins de infancia, e suge-
ria a criagdo de Centros de Recreagdo, modestos, em
dreas cedidas por igrejas batistas ou catdlicas. Concla-
mava a participacdo da comunidade, m3es e jovens,
através da arrecadacao de fundos para a manutengao dos
servigos e atraveés do trabalho voluntério.

A politica assistencial ao pré-escolar foi dividida em
programas a longo prazo, a curto prazo e emergenciais. A

- longo prazo propunha-se a intensificag@o dos programas

de saneamento bdsico, incremento & criagdo de escolas
maternais, aperfeicoamento de pessoal especializado e
adestramento de pessoal familiar (visitadoras, recreado--
ras, educadoras etc.), intensificagdo de programas rela-
cionados ao fortalecimento da familia e ao desenvolvimen-
to de comunidade. A curto prazo deveria se estender a
assisténcia prestada nos postos de puericultura e de sai-
de para concitar medidas educativas, controlar 0 cresci-
mento das criangas, vacinar. Além disso, os Clubes de
Mées deveriam ser fortalecidos e a suplementacéo ali-
mentar, através da instituicdo da merenda escolar, nas
escolas e pré-escolas, também efetuada.

O Programa de Emergéncia propunha, a titulo expe-
rimental, o Centro de Recreagdo, “um tipo de unidade

Mal necessdrio: creches...

simples, intermedidria (...) onde as criangas de poucos re-
cursos ficariam abrigadas durante os impedimentos da
sua mae para o trabalho ou outras necessidades de or-
dem material ou moral, recebendo alimentagdo, imuni-
zagdes” (Brasil, 1967).

O pessoal seria "o minimo indispensavel recrutado
entre pessoas de boa vontade, 4 base do voluntariado”
(Brasil, 1967). Apenas alguns técnicos necessarios para a
supervisdo e coordenagao dos servigos seriam remune-
rados. Os recursos poderiam ser federais, estaduais e
municipais. O DNCr poderia conceder “peguena ajuda na
manutencao dos servigcos”, além de auxilio técnico. O
municipio devia proporcionar facilidades para o funciona-
mento desses Centros.

MNesta proposta, que correspondia a interesses do
UNICEF, postulava-se que “o atendimento ao pré-escolar
s0 poderd ser feito integralmente através dos planos de
desenvolvimento de comunidade, coordenados com os
programas de desenvolvimento econdmico e social do
pais” (Brasil, 1967).

O discurso da participagdo da comunidade ja se faz
presente desde o inicio da década de 60, rompendo com o
modelo de organizagdo dos servigos de assisténcia ao
pré-escolar encontrado em publicagdes anteriores. E ver-
dade que muitas concepgdes permanecem, mas j4 agora
a comunidade & claramente convocada para empreender
junto com o Estado a guerra contra a pobreza, o abando-
no, a subnutrigdo e a mortalidade infantil.

A justificativa era a mesma para os paises do terceiro
mundo: os Estados s&o pobres para investr em edu-
cacgdo, salde etc. Devem optar por solugfes simplifica-
das, de baixo custo e de alta rentabilidade social.

O atual perfil de intervengado do Estado na atengdo a
crianga pequena, através de creches e pré-escolas de
carater informal, pode melhor ser compreendido numa
perspectiva histdrica, uma vez gue mantdém pontos co-
muns com a politica de assisténcia & matemidade e &
infancia centralizada pelo DNCr entre os anos de 1940 e
1970. Ainda que possamos observar descontinuidades na
forma de conceber a creche, que de instrumento de luta
contra a mortalidade infantil passa a equipamento social
de combate & pobreza, a participagédo indireta do Estado
no processo de expansdo do atendimento, por meio de
convénios ou subvengdes, € o que ha de mais caracteris-
tico na polttica social dos Ultimos anos. Essa politica de
execucdo indireta que néo privilegia o setor piblico na
prestacd@o de servicos como educagio, salde, assistén-
cia, parece ser uma tendéncia histérica®.
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