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RESUMO
O presente trabalho teve como objetivo investigana a relagcédo da mae com seu bebé
influencia o processo de adaptagédo do bebé em rgérlmee também como esse momento
exerce mudancas nessa relagcao, e se elas de taterooou de qualquer modo fariam
parte do relacionamento de ambos, na medida eno daepo passa e naturalmente a
separacao ocorre. O estudo surgiu em decorréng@aatiea clinica enquanto psicologa de
um bercério e, a fim de embasar a prética, fezyse nevisdo bibliografica sobre a relacédo
mae-bebé e o momento da separacdo da diade: @sSogeen um bercario. Para isso,
utilizou-se a Teoria do Apego de Bowlby e colaborad, e também se fez uma descri¢cao
da formacéo do vinculo entre a diade desde a gestegm intuito de analisar como esse
vinculo interfere na formacdo da constituicdo psayjda crianga e, entender, assim, suas
reacfes ao momento de uma grande separacédo. Antalsidem separacao, foi necessario
trilhar o caminho do apego e vinculo entre a méeuebebé. O Estadio do Espelho ajudou
a desenvolver a construcdo tedrica do psiquismmfdate, uma vez que é por meio da
relacdo com sua mae que se da a formacdo do psmue individuo e, dessa forma,
sustentou-se a base do trabalho, ou seja, muiteealzio da separacdo de sua mae é
constituida por meio da leitura que ela tem destmemto. Buscou-se demonstrar como o
psiquismo do bebé é estruturado por meio da relegéosua mae, tendo como base as
teorias elaboradas por Freud, Winnicott, dentrerosutque referenciam o vinculo
comecando na gestacao. Foi feita uma corresporaéntrie os sentimentos das méaes com
os dos bebés, nesse momento complexo para amlassim, discutiu-se os efeitos da
adaptacdo em uma instituicdo, como para cada eri@mvenciada de maneira diferente.
Enfatizou-se ainda a importancia da relagédo daadaich com o bebé, substituta da méae
naguele momento.

Palavras-chave:Relacdo mae-bebé, apego, vinculo, separacioagédaptm bercario.
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ABSTRACT

This study aimed to investigate how the mothetationship with her baby influences the
process of adapting the baby in a nursery and ladso this moment has changes in that
relationship, and if they do occur or in any waywdbbe part of the relationship both, as
time passes and of course the separation occuessililly arose as a result of clinical
practice as a psychologist in a nursery and inrcibase the practice became a literature
review on the mother-child relationship and the reamof separation of the dyad: the
entrance into a nursery. For this, we used to Bgwlattachment theory and collaborators,
and also gave a description of the bonding betwikendyad from gestation, aiming to
examine how this relationship interferes with therfation of the psychic constitution of
the child and understand Thus, their reactions geat moment of separation. Before
talking about separation, it was necessary to\otlee path of the attachment and bonding
between mother and baby. The Stadium of the Mihelped develop the theoretical
construct of the psyche of the infant, since ithiough the relationship with his mother
who gives the formation of the psyche of the indindl and thus held up on the work, ie
much of the reaction of separation from his moieeormed by way of reading that she
has this time. We tried to demonstrate how the Isapgyche is structured by the
relationship with his mother, based on theoriesstiged by Freud, Winnicott, and others
that refer to the link starting during pregnancymatch was made between the feelings of
mothers with babies at that time for both complexl,athus, discussed the effects of
adaptation in an institution, as each child is elgneed differently. They emphasized the
importance of the relationship of caring for théyahe surrogate mother at that time.
Keywords: Mother-infant relationship, attachment, bondingparation, adaptation in the

nursery.
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O presente trabalho é baseado na pratica clinica psicéloga de um Bercgério em
um Orgéo Publico. O local é reservado para osdiltias servidoras gestantes ou do pai
servidor que participava das palestras e grupagesdtntes oferecidos pelos profissionais
da saude que la trabalhavam. Ele foi criado natitle fornecer cuidados, acolhimento e
estimulacdo aos bebés enquanto sua mae ou pdh&radia com maior tranquilidade.

O ponto de partida das interrogacdes desta pesqitisase na minha atuacao
como psicologa clinica deste bercario, onde travalltom a adaptacdo dos bebés, de seus
pais e destes as suas cuidadoras. Também monitonavgrupo de gestantes as quais
seriam as futuras mées a levarem seus bebés gsagm no local, o que facilitava o
conhecimento da mae pela equipe e desta com daroviéa.

Devido a essa experiéncia, procurei me aprofunelarncamente e perceber as
relacdes da teoria com a pratica, de certo quersem instigava as diferencas percebidas
durante as separagfes da mae com seu bebé e emdraustituicdo. Surgiam questdes
acerca da explicacdo sobre as adaptacOes, que texaquilas para alguns bebés e
turbulentas para outros, igualmente para seus g&is,desprezar em momento algum as
individualidades deles e outros fatores como legagssoas estranhas.

Com essas questdes veio 0 desejo de pesquisaturgessobre a relacdo méae-bebé
e a constituicdo e manutencdo do vinculo que idiesle a gestacdo e perceber assim, a
possivel correlacdo entre esse momento e a infauéoe a relagdo exerce na constituicao
do individuo a devir. Nesse caminho encontrei t®drigue me deram suporte necessario
para a escrita, tais como Bowlby, Winnicott, Frebipitz e contemporaneos.

O estudo tem como objetivo investigar a interag@onde com o seu bebé e como
essa relacao influencia o psiquismo da crianca amento de uma grande separacao: o
ingresso do bebé em um bercério. Com a finalidadaveriguar se, dependendo de como

foi estruturada a relacéo entre ambos, a adapsagdamu ndo dolorida para a diade.



Ao iniciar as leituras me deparei com a Teoria gedo de Bowlby que explica as
formas de apego que a mée desenvolve com a cripagsando para o vinculo do qual
tomo emprestado o conceito a partir de estudiososirda, como Klaus e Kennel,
Brazelton, entre outros, autores que explicitam que&inculo mée-bebé comeca na
gestacdo. Nesse momento elucidarei o estudo dosgsms psiquicos que se ddo no tempo
antes do nascimento, as fantasias sobre o sersm#@®expectativas, e assim, a questao
central pode ser apresentada: de que maneira agudose antecipa e se constréi no
psiquismo da mae durante o tempo de espera da@nmaarcara sua relacdo com o filho,
e, portanto, influenciard a propria constituicdgdmuismo desse novo ser?

No primeiro capitulo, farei uma descricdo sobreradtica do apego que a mae
desenvolve com seu filho e a formacdo do vincutabesecido entre ambos desde a
gestacao. Evidencio a questdo do narcisismo sotpualaFreud dissertou, e as relagbes de
objeto, com o intuito de examinar como a relacdtuturada entre mae e bebé, interfere
na formagdo da constituicdo psiquica dessa cridagando, entdo, uso da Teoria do
Apego (de Bowlby e colaboradores) que trata dessmanto inicial; e abordo a fase do
espelho utilizando-me inicialmente de Lacan, depaiko e Winnicott.

Discorrerei, no segundo capitulo, sobre os corgeite Winnicott que foram
importantes para entender a relagdo inicial da m@® o bebé para se pensar,
posteriormente, em um contexto de separagdo. @ otoxe muita contribuicdo para a
area devido a sua experiéncia como pediatra e nagist, pois sempre trabalhou em
hospitais, em especial depois da Segunda GuerraiMwuidou de criancas que tinham
perdido as familias, trabalhando a questdo daagfarAs concepgdes que ele fez sobre a
preocupacdo materna primaria, a mae suficientenberstedemonstram a importancia que
a figura da mée exerce para a formacéo do psiquikarebé. Ao final do capitulo serdo

explicitadas a angustia de separacdo e a ansiatEl®itos meses, para embasar o



sofrimento vivido pela diade no momento do retoswootrabalho da mée e ingresso do
bebé a um bercario, recorrendo novamente a Bowiiynicott e Spitz.

Com essa explanacéo é possivel chegar ao ter@gitulo e abordar o momento
da adaptacdo a um bercério, a fim de entender dsan@elos quais algumas criancas
reagem melhor que outras a esse momento de sepaeaigiialmente examinar como a
mae exerce um papel importante com seus cuidadss hera da adaptacdo, uma vez que
as atitudes das mées tendem a influenciar as r®do8ebebés.

Pretende-se, assim, examinar a existéncia da agfiekentre os afetos da mée e da
crianca, com relacdo a separagdo do convivio démtusivo entre os dois, no momento
do retorno ao trabalho, e na divisdo dos cuidadosed bebé com outras cuidadoras sem
nenhum vinculo firmado anteriormente. Para issocdosexplicitados: a qualidade da
adaptacao, os fatores que auxiliam e atrapalhamesmnento, o bercario como terceiro na
relacdo da diade, bem como serd feita uma corcelagifie as reagfes e sentimentos das
maes com seus bebés.

Do lado do bebé, parece sempre intrigante avermgueicriangas em circunstancias
de vida aparentemente muito parecidas reagem erstituem de modo tao diferente.
Abordando este tema, Aragao (2007), em sua diggéertde mestrado, suscita uma questao
interessante para este trabalho: “o que faz, pemplo, com que alguns bebés sejam mais
vulneraveis as experiéncias de separacao do quesau{p. 24).

A fim de explorar esta questdo, serdo utilizadger&ncias pessoais do trabalho
como psicologa de um bercgéario, no qual se acompanbm grupo de maes desde a
gestacdo até o momento do retorno ao trabalho, mtoreen que acontecia a adaptacdo da
familia ao bercario. Nos grupos de gestante, queezss era direcionado a um tema por

meio de um texto proposto, havia momentos de trdeaxperiéncias e de expectativas.



Ao terminar a licenca-maternidade, percebia-seagumaes que participaram dos
encontros estavam mais seguras com relacdo ao éocabs profissionais que ali
trabalhavam. As maes que ndo participaram do geupee conseguiam a vaga eram mais
receosas com o local e com o processo de adaptag@ondo tinham confianga nas
pessoas que ficariam com seu filho nem conhecinuastas.

Na semana de adaptacdo ao bercéario, o tempo em gtianga permanecia no
local era gradativamente aumentado. No primeirp aierianca ficava no local cerca de
duas horas, e a cada dia se aumentava uma hooaieat® quinto dia, ela ja ficava de seis
a sete horas, periodo em que a mée trabalhavagém Mo decorrer da semana, a equipe
da psicologia realizava uma anamnese com a maeyvisthd que pesquisa a relacado da
diade desde o momento da gestacao.

As maes relatavam os sentimentos vivenciados noemmnda separagao de seu
bebé e como estavam se sentindo com a separag@&ic#oga também abordava a sua
percepcdo com relagdo aos sentimentos e reacdasbép como ele estava em casa com
relacdo ao sono, alimentacao, colo, apego. Eseémsatos e angustias eram trabalhados,
na medida do possivel que o ambiente permitia, g@iala era cheia de profissionais de
outras areas e muitas vezes nao se tinha privacidath tempo, e, por mais que se
quisesse ajudar as maes, o foco principal de ohs&ove cuidado era o bebé.

Por meio desta entrevista podia-se inferir sobreaccaquele bebé poderia reagir a
pessoas estranhas, & nova rotina e até mesmoadadf alimentacdo pastosa, uma vez
que muitos deles, até entrar no bercério, s6 etanerstados com leite materno. Nessa
ocasido era possivel um trabalho em conjunto dalpgjia com a nutricdo, pois ao mesmo
tempo em que se dava atencdo a introducdo do dardapbebé também era preciso
acolher e, muitas vezes, trabalhar os sentimemtakesimame, que era mais uma forma de

separacao.



Antes de se pensar em separacado, ha de se aboedatbgbé nasce sob a condigdo
de completo desamparo, e dentro desse contextoearepiiesenta para ele ndo sé o
ambiente que o cerca, mas também o ambiente peal@lgutem acesso as coisas externas
a diade. Considerando todas as imaturidades eeadi&pcia do infante, a funcdo da méae é
de fundamental importéancia para o desenvolvimesitguico do sujeito, principalmente na
primeira infancia.

E pela extrema dependéncia do bebé em relaciaimasios maternos que se pode
pensar no sofrimento psiquico e emocional envolhdado ocasides nas quais ele se vé
privado, temporaria ou permanentemente, de sua Rdepensando nessa situacdo de
privacdo que o estudo em questdo destinou-se &tigae 0 processo de separacao
materno-infantil envolvido na insercdo de bebés @m bercério, dando énfase a
importancia dos cuidados substitutos que precissradequados e suficientemente bons.

Dentro dessa conjuntura, as seguintes situacdamfobservadas e relatadas ao
final deste trabalho: a maneira como a criancaer@agssa separacao; a adaptacao dela ao
novo ambiente; a capacidade de estabelecer nowogle$ afetivos com suas cuidadoras;
0s aspectos do vinculo afetivo materno-infantiearg depois do processo de insercao; e as
condicdes de atencédo e cuidados substitutos aleseaicrianca no bercério.

O presente trabalho comeca abordando como € formagego da diade, em que
momento o vinculo inicial é formado e como se dm@stituicdo do sujeito, para entdo

poder discutir sobre a separagao.



Capitulo I:

A teoria do apego, a formacgéo do vinculo mée-bebéeconstituicdo do sujeito

O motivo pelo qual este trabalho se inicia abordaadeoria do Apego de John
Bowlby e colaboradores é baseado nas possiveigstaspas questdes suscitadas na
pratica clinica e que moveram a pesquisa teodrissa Eeoria foi importante para avancar
no objetivo principal da presente dissertacdo que éstudo da relacdo mae-bebé no
momento da separagdo da diade: a ida a um bes&odmo essa relacdo influencia e é
influenciada por essa fase de separacéo.

Neste momento, observava-se o tipo de apego quieainha desenvolvido com
seu bebé e como esse apego (seguro ou insegutmnicibva na adaptacdo ao bercario.
Essa adaptacdo também traz mudancas a relacadtas wmeres, podera ainda alterar o
tipo de apego, dependendo de cada situacao, eist@bordado no decorrer do trabalho.

As diversas contribuicbes da psicanalise abordamnportancia das primeiras
relacbes para a construcdo da personalidade dza@ri&endo assim, a relacdo do bebé
com sua cuidadora também é fundamental e devertiabahada. O enfoque que sera
dado a seguir é discutir o relacionamento mae babéua etapa inicial, teméatica essa de
méaxima importancia nessa fase, e que s6 graduarpassa a segundo plano em relacao a
guestdo do bebé enquanto um ser independente.

Para se pensar em relacdo € necessario falar em aluanais pessoas que
estabelecem o vinculo. O apego é um tipo de virgudose inicia desde a gestacdo. Para
se falar em separacado, é preciso, entdo, abordarcalo, o apego e o relacionamento

inicial mae-bebé.



A Teoria do Apego dissertara sobre como o vincauilcidl da relagcdo mae-bebé é
importante para formacao e estruturacdo do psigqudenum individuo. Em especial os
tipos de apego que a mée desenvolve com seu bebé.

Seré feito uma explanacdo do conceito de EstadiBspelho partindo de Lacan,
Freud, Dolto e Winnicott, tedricos da psicanalise gesenvolveram o tema, o qual tem
sido considerado, a partir da sua articulagdo conomento da constituicdo do sujeito no
qual prevalece a esfera do imaginario, & medidacqustitui a logica inerente a relacao
que o sujeito estabelece com o outro no inicicotatituicdo subjetiva.

A proposta de abordagem do tema é a articulacaéstdio do Espelho com o
conceito de identificacdo, uma vez que este estagiece um novo sentido para o ele, a
medida que apresenta, justamente, o aspecto dacépede transformacao causada no

sujeito a partir de uma imagem (Lacan, 1949).

1.1. Algumas Consideragdes Sobre a Teoria do Apego

A Teoria do Apego foi criada pelo psiquiatra, esglesta em psiquiatria infantil e
psicanalista inglés John Bowlby. Ele iniciou seabalho em 1956, quando fez surgir uma
nova maneira de se pensar o vinculo mae-bebé feitzsseque a separacdo precoce causa
no desenvolvimento humano. Ele reconhece a primmelegdo humana de uma crianga
como fundamental e edificadora de seu psiquismo.

Os conceitos do autor foram desenvolvidos com b@sgisicanalise; na biologia,
no que tange a teoria da evolucédo; fortementedntiiado pela teoria da impregnacéo dos
et6logos objetivistas; na psicologia do desenvadvitn, ciéncia cognitiva e teoria dos

sistemas. Posteriormente, Mary Ainsworth, Blehagtéis e Wall, em 1978, realizaram



diversos estudos sobre o apego e ampliaram ososstlad Teoria do Apego, inclusive
criando um conceito baseado em sua pesquisa cheditadgéo Estranha.

Bowlby (2002) descreveu os padrdoes denominadogipsworth, em seus estudos
sobre a situacao estranha, que séo B, A e C ectesprente. Essas classificacdes séo
importantes para o cotidiano de um bercario, poidaaa identificar o tipo de apego que o
bebé tem com sua méae, possibilitando um trabaldbameom a crianga, a qual ir& firmar
um novo vinculo com sua cuidadora, que pode sed igu diferente do estabelecido em
sua casa.

O Padrdao B traz como principal caracteristica debéb, classificados como
seguramente apegados a mae, a de serem ativogimzsdeiras, de buscarem contato
quando sentirem aflicdo ao perceberem uma brevwago da mae e serem prontamente
confortados e, assim, voltarem a brincadeira. gst®o configurou a maior parte da
amostra. O Padrdao A apresentam os bebés ansiosampedados a mae e esquivos,
constituindo 20% da amostra, e que evitam a mmcedmente na segunda auséncia
breve. A maioria trata 0 estranho com mais afed@que a prépria mae. E o Padréo C,
sdo os bebés ansiosamente apegados a mée e tesjstem torno de 10%, que oscilam
entre a aproximacao e a resisténcia ao contatcacmide.

O estudo feito por Ainsworth e seu grupo mostroe @u sensibilidade e a
responsividade da mae a sinais de comunicagOesriglaca em situagcbes naturais,
correlacionam-se positivamente com a sSegurangca @ue a criangca enfrenta
posteriormente uma situacdo estranha e/ou de sdpardsto €, influenciam na
classificagdo do apego, da criangca & mae, comasegansioso. Rossetti-Ferreira (1984)
define que:

O apego seria pois, um sistema comportamental gaklieno ser humano por
contribuir para a sobrevivéncia da espécie, dagoogera no sentido de promover



e manter uma proximidade ‘segura’ com @afetaket principal, usualmente a
mae, de forma a garantir a protecdo do adultodrar@meacas ambientais (p. 8).

Ainsworth (1978) desenvolveu um sistema de avadiali@ relacionamento méae-
bebé, a partir de observacbes naturalisticas depse de interacdo, chegando a
identificacdo de trés formas de apego: segurcstegge e ansioso e ansioso com evitagcao.

No primeiro, o bebé demonstra seguranca e confiancaeus pais, pois acredita
na disponibilidade deles no momento em que precidarapego resistente e ansioso a
disponibilidade dos pais € incerta e por isso anca tende sempre a um estado de
angustia, o que a faz querer ficar grudada na m@&oeexplorar o mundo. No ultimo,
ansioso com evitagdo, o individuo mostra total ces@nca quanto as suas figuras
parentais e ndo acredita encontrar receptividagieida para suas necessidades, mas sim
provavel rejeicdo. Avila, em seu artigo escrito20i1, afirma que:

Apegos seguros no comeco da vida tém efeitos duraslo ndo tanto em

temperamentos ou capacidade cognitiva, quanto auo dg empatia em relacao a

outros. Bebés solidamente apegados convertem-seesmmlares socialmente

estaveis que amadurecem e formam, como adultogpsstaveis e criam filhos
dotados de sentimentos estaveis, a0 passo queegesaprecarios geram mais

apegos precarios e instaveis (p. 2).

Ao perceber, na entrevista inicial do bercario,lquaipo de apego que a diade
possui, isso traz um material rico a ser explo@aa o bebé e sua cuidadora. Se ele esta
no padrdo B, o trabalho sera firmar o mesmo tiptergario com sua cuidadora e, caso
apresente os outros dois, fornecer a crianca abgatsle de mudanca no novo vinculo e
orientar a mae a modificar algumas atitudes, ppoando ao seu filho uma seguranca
maior.

Com relacdo as influéncias da teoria da evolucda paconstrucdo teodrica de

Bowlby, Montagner (1900) escreveu que na espécimaha, houve uma selecdo que
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predispés o descendente do homem a se livrar de medadores, dessa forma os
comportamentos selecionados seriam aqueles quebé beluz e que mantém a

proximidade e o contato com a mée — isto € charcanhportamentos de vinculagdo. Para
que isso aconteca € necessario que o adulto respgopdta e adequadamente a esses

comportamentos. E esclarece o mesmo autor que:

Al reside, claramente, um dos fundamentos da a#oldgssica: para beneficio da

espécie, 0 ajustamento espontaneo e reciproco@nt@mportamentos inatos para

o filho reconhecer a mae e os comportamentos m@edietados para a mae

reconhecer caracteristicas e necessidades dqifh@6-27).

Nos escritos psicanaliticos, ao se falar de vinaulttma é conduzido em termos
das relacdes objetais, as quais serdo ilustradasanieente. Bowlby ao propor uma nova
teoria, preferiu os termos apego e figura de ap€gbe ressaltar que quando ele fala de
figura de apego frequentemente se refere a figat@nmma, aquela que dispensa cuidados
maternos a crianca e a quem ela fica apegadaxchsigamente a mae natural.

Bowlby (1984) diferencia os termos apego de conapoentos de apego:

Apego e comportamento de apego sao conceitosop&ns, porém diferenciados.

Apego significa disposicdo forte em buscar e mapteximidade com alguém
especifico; o apego € continuo e modifica-se apemaso passar do tempo (um

7

longo tempo) e é independente da situacdo. Conmpeni® de apego sdo as

atitudes que uma crianca tem para aproximar-se aotan a proximidade com

alguém, por exemplo, chorar, agarrar, protestais t@omportamentos sao

situacionais, fazendo-se presentes ou ndo, depaéodersituacao (p. 396).

O autor aborda que apds o nascimento, nas prinsgraanas de vida, o bebé ainda
ndo apresenta comportamentos de apego, 0 que i@e@Eaom o tempo quando ele passa
a identificar as pessoas e a familiarizar-se coas.eD comportamento de apego se

desenvolve em relacdo a mée ou figura materna,amedpreferéncia demonstrada pelo

bebé em estar com ela.
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Lentamente o bebé& ganha consciéncia da sua masa paeconhecé-la pela voz,
cheiro e comecga a segui-la com o olhar. Quandaaidd tem meios para busca-la, ele a
segue com os olhos e chora para chama-la, exigmalpresenca. Ao adquirir mobilidade,
0 bebé busca a companhia dela.

Rossetti-Ferreira escreveu que:

O apego surge no decorrer do primeiro ano de \aderidnca, em especial a partir

do segundo semestre, permanecendo intenso durgriteera infancia e passando

a diminuir ou modificar sua forma de expressaoeetifs e quatro anos de idade

(1984, p. 7).

Isso j& ilustra 0 que sera abordado mais adiamtégereiro capitulo: quando a
crianca entra mais nova em um bercério é provavwelngo relute em sua adaptagéo tanto
guando um bebé maior que ja tem sua figura de apstabelecida. Foi nitidamente
observada essa diferenca quando a licenca-matdenida estendida para seis meses, e,
dessa forma, os bebés ingressavam maiores no ibee;@nais resistentes, em grande
parte.

Ainsworth (1963/1967) desenvolveu um estudo derobgéo de bebés visitando
suas maes na tribo Ganda, em Uganda, por duasdmaredervalos de quinze dias durante
um periodo de aproximadamente sete meses. Aodmaktudo, a maior parte dos bebés
estava entre dez e quinze meses de idade. Coméaexdecquatro, todos mostraram o
comportamento de apego.

Sobre o trabalho da autora, Bowlby elucida que:

Os dados fornecidos por Ainsworth deixam claro guetodas as criangas, exceto

uma pequena minoria, 0 comportamento de apegonégtamente presente por

volta dos seis meses de idade e manifesta-se n@@so6horo da crianca quando a

mae deixa o quarto, mas também pelo modo comogdquela regressa a crianca a
acolhe — com sorrisos, agitacédo dos bracos e gsmje prazer (2002, p. 248).
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Os momentos de observacao do bercario comecaramauadicenca-maternidade
era de quatro meses, e, dessa forma, notava-sdifen@nca quanto a adaptacéo, que,
geralmente, salvo casos particulares, era maigjuilan Ao passar para seis meses,
justamente o periodo descrito pelo trabalho devwkdanth, percebia-se a diferenca quanto
as reacdes de protesto por ficar em um local difere com pessoas desconhecidas e
também as reacdes de satisfacdo dos bebés quamdessetornavam para buscé-las.

O estudo de Ainsworth relata que em qualquer caiaagintensidade e a
consisténcia com que se manifestam os comportamelet@apego podem variar de dia
para dia ou de hora para hora. Estas variaveiomeapeis pelas mudancas sdo de dois
tipos: organicas e ambientais. Entre as organecasjtora descreve a fome, a fadiga, a
doenca e a infelicidade. Todas elas produzem ch@tw de seguir uma figura familiar.
Com relacdo aos fatores ambientais, o comportanumtapego é mais intenso quando
uma crianca esta alarmada.

Ao observar os bebés no bercario que estavam ciienldade na adaptacédo era
preciso cuidado ao analisar o tipo de apego quetielegam com suas maes. Era necessario
contextualizar a relagéo deles com suas cuidadowasp ambiente diferente e até com os
outros bebés. Assim, Bowlby afirma que:

Embora existam provas abundantes mostrando qpe aol¢i cuidados que um bebé

recebe de sua mae desempenha um importante papkteraninacdo do modo

como se desenvolve seu comportamento de apegsend®ve jamais esquecer em
gue medida a propria crianca inicia a interacaoflaencia a forma que ela adota

(2002, p. 251).

O apego envolve uma relagédo de cunho afetivo dé peba com a mée, que o
induz a procurar a presengca e o conforto materesgecialmente, quando se sente

assustado ou inseguro. O bebé nasce com o instentsugar, chorar, agarrar-se para
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chamar atencdo da mae e estimular uma respostanmageessas interagcdbes mantém e
estimulam o apego.

O comportamento de apego apresenta trés caracasidistintas e universais. Ele
visa a busca constante de proximidade com seuooljetligacdo, podendo tolerar
afastamentos temporérios; o estabelecimento dermaionenor seguranca, segundo o
padrédo de confiabilidade e previsibilidade do abjet por fim apresenta a reacdo de
protesto pela separacdo ou perda da figura de apagmnsequente busca de recuperacao
dela.

O bebé, ao selecionar as suas figuras de apetora&lprocessos de identificacao
delas aos quais Bowlby propde algumas variavertiftmdas como reforcos importantes
que sdo: a alimentacéo, a dedicacédo dispensadam@elacom os cuidados do bebé, a
presteza com que a mée atende ao choro dele eiativa que ela tem em interagir
socialmente com ele. E comum, com o passar do t&qupoo mesmo aconteca com a
cuidadora do bebé no bercério, pois ela tambémapaser a referéncia dele de cuidado,
atencéo e carinho. O papel do apego na vida des semanos envolve o conhecimento
de que uma figura de referéncia esta disponivderae respostas, proporcionando um
sentimento de seguranca que é fortificador dad@el&Cassidy, 1999).

De acordo com Bowlby, o relacionamento da criarga os pais € instaurado por
um conjunto de sinais inatos do bebé, que demaarimidade, tais como o choro, o
sorriso, o balbuciar e mais tarde chamar e faagosgestos. Com o passar do tempo, um
verdadeiro vinculo afetivo se desenvolve, garaniiddas capacidades cognitivas e
emocionais da crianga, assim como pela consist@wsaprocessos de cuidado, pela
sensibilidade e responsividade dos cuidadoresisBor um dos pressupostos basicos da
Teoria do Apego é de que as primeiras relacdeshastidas na infancia, afetam o estilo

do individuo formar vinculos ao longo de sua vida.
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O nascimento da vida psiquica num bebé comecdagiiceque é estabelecida com
a mée. Se a figura principal do bebé estabelecerelagio em que o bebé pode confiar, 0
apego é considerado seguro, logo o bebé sera atpisosdo que aquele que nem sempre
pode contar com sua cuidadora e ir4 estender es¥@arga para todos os adultos.
Ainsworth enfatiza ainda a fungdo da mée como lsagerra para a crianga, que a usa
como porto seguro do qual parte para explorar @ m@ibiente e ao qual retorna seja para
se recuperar, seja a busca de protecao dianteattpugqusinal de perigo (1973).

O bebé é capaz de ter uma existéncia pessoal pordmeuidado que ele recebe
da sua mée. Segundo a autora, “0s primeiro intdic@mafetivos cuidador-bebé
asseguram ndo s6 a sobrevivéncia biolégica, madrimeem também para o
desenvolvimento dos setores sométicos e psiqueasia personalidade” (p. 2). Sobre o
tema, Winnicott (1983), afirmou que € dessa formea sg comeca a construir a chamada
continuidade do ser. E ilustrou que “se o cuidaddemmo ndo é suficientemente bom
entdo o lactente realmente ndo vem a existir, usaague nao ha continuidade do ser; ao
invés a personalidade comeca a se construir baseadaacdes a irritacdes do meio” (p.
53).

A base do apego como um fator primario para o ekdainento de relagbes
configura-se, prontamente, na vinculacao iniciale#hébé. Em decorréncia disso tal
questao tem sido analisada concomitantemente cofagio méae-crianca (Zamberland,
2002).

A teoria do apego sugere que a forma de relac@sasecom o agente adulto &
importante para a criangca desenvolver sistemas adampentais flexiveis, de modo a
adaptar-se facilmente a novas situacdes, inclusielmandas de contato com locais e
outros adultos estranhos (Rossetti-Ferreira, 1986)stresse da separacdo da mae pode,

assim, ser minimizado quando as criancas desemaainea condicéo de apego seguro.
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Por isso é imprescindivel que o adulto seja sinnartida com as criangas, sempre
passando a seguranca necessaria ao seu desenmtdviessa forma, elas se tornardo
mais confiantes e seguras de si e dos outros cam e relacionarem e estabelecerao
relacbes mais ajustadas. As adaptacdes as eschlgares novos tenderdo a ser mais
tranquilas.

Nesse ponto pode se ressaltar a importancia de rofisgional capacitado a
perceber os tipos de apego que a mae desenvolvauseo filho e a intermediar o
processo da entrada da familia a um bercario. B éssario que a mée sinta seguranca
para passar a seu filho e este se sentir segunaogmambiente, o psicologo, sensivel,
podera captar como esté a relacdo da familia costituicdo e conversard com a ela. Isso
ajudara a ela se sentir mais segura e confiantpromesso para que seu bebé sinta o
mesmo.

Weininger (1983) enfatizou a importancia da relacaatinuada com a mée e
afirma que ha uma associacéo entre a constitugi§oipa materna e os estilos iniciais de
interagdo; as maes com personalidade e controleiena melhor estruturado tinham
também um envolvimento maior nas brincadeiras cemnseus filhos. Boccia e Campos
(1989) também ressaltaram a importancia da siremeimae com seu bebé na construcdo
do sistema de apego, com uma condicéo adicionasepca fisica.

A presenca fisica da mde € importante, mas, madaase faz necesséario a
qualidade das interacdes, o brincar relacional masentos de trocas realizadas com a
crianca. As observacbes feitas no bercario dediede@sapontaram que existe alta
correlagéo entre a qualidade do apego desenvobado a responsividade materna. Nas
diades mae-filho que exibiam apego seguro persebiana proporcao alta de interagbes

bem reguladas no tempo, reciprocas e mutuamergerpsas; ao contrario, nas diades em
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gue se encontrou apego inseguro, as maes eram pouotvidas, ndo responsivas ou
intrusivas.

Contudo, durante todo o ciclo vital, 0 comportaroet¢ apego esta presente em
variadas intensidades e formas. Pode ter formamsaticomo procurar ou seguir o
cuidador; formas aversivas, como chorar; ou podelaaiaparecer sob forma e sinais
comportamentais que alertam o cuidador para oesderde interacdo da crianga, como
sorrir e verbalizar de modos diversos. Todas eksasas sdo observadas em criancgas,
adolescentes e adultos ao buscarem a aproximagéownas pessoas. E o padrio desses
comportamentos, e nao sua frequéncia, que revgtaaaerca da forca ou qualidade do
apego (Ainsworth, 1989).

Conclui Bowlby que “nenhuma forma de comportamea@t@companhada por
sentimentos mais forte do que o comportamento dgaapAs figuras para as quais ele é
dirigido sdo amadas, e a chegada delas é saudadalegria” (2002, p. 259). Quando a
crianca esta na presenca de uma figura de apage;sesegura e tranquila. Uma ameaca
de perda gera ansiedade, tristeza profunda e r&isses comportamentos de apego
persistem por toda a vida do homem, ndo se maanifieapenas durante a infancia, mas é
com base neles que se estabelecem novas relac@psgtenos relacionamentos de casais.

As primeiras relag@es influenciam a qualidade dwiftnamento psiquico de uma
pessoa. Segundo Klaus, Kennel e Klaus (2000) umoapede ser considerado como um
relacionamento Unico entre duas pessoas, sendapie Unico e especifico ao longo do
tempo. Eles referem-se aos lagos afetivos dosqoamsseus bebés. Vinculo é a palavra
utilizada por alguns estudiosos para definir dsigss.

O vinculo da mae com seu bebé comeca a ser caltsttesde o momento em que
a méae descobre estar gravida. Por isso, € muitortamge fazer um levantamento deste

momento, sobre como essa gestacdo foi vivenciaglaaceita ou n&do, desejada ou
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inoportuna. Faz-se necessario neste momento skuagao sobre essas questdes, a fim de
entender como € o tipo de apego da diade percarendminho anterior a essa fase que é

a construcdo do vinculo, o que tem inicio na geaid

1.2. A Nocgéo de Vinculo que Comeca desde a Gestacao

A partir deste ponto sera feita uma abordagem sobtema vinculo e sua
importancia para a relagédo que a mae desenvolvesearbebé desde a gestacao e assim,
torna-se possivel discorrer sobre a questdo daag@duma depois de discutidos os temas:
apego, vinculo e simbiose. Tudo isso constituingateea deste trabalho. Para isso, seréo
utilizados conceitos dos estudiosos citados abgixe dissertaram sobre o tema vinculo.

Segundo Nobrega, “vinculo pode ser definido conto to que ata ou une, refere-
se a ligagdo ou relacdo” (2005, p. 13). O vinculesgencial para a formacao psiquica
saudavel do bebé, por isso é importante que o teglb@& uma vivéncia de uma relagéo
emocional calorosa, intima e continua com a sua n@dqual ambos encontrem satisfacédo
e prazer.

Seguindo as ideias de Klaus e Kennel (1993), owdndos pais com seus filhos
deve ser o mais forte de todos os lagos humands,éporucial para a sobrevivéncia e
desenvolvimento saudavel do bebé. E por meio dagseoriginal entre pais e bebé que
outras ligagOes afetivas se constituirdo no futuro.

A expresséo ‘formacgdo do vinculo’, de acordo corauklet al. (2000), refere-se
ao:

Investimento emocional dos pais em seu filho. Eprotesso que é formado e

cresce com repetidas experiéncias significativggagerosas. Ao mesmo tempo

outro elo, geralmente chamado de ‘apego’ desemssveas criangcas em relacao

ao0s seus pais e a outras pessoas que ajudem adelata E a partir dessa conexao
emocional que os bebés podem comecar a desenvoiveentido do que eles séo,
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e a partir do que uma crianga pode evoluir e gz de aventurar-se no mundo (p.

167).

O bom vinculo mée-filho fica evidente pela forma @ugenitora carrega seu bebé
com seguranca e prazer, confortando-o, tocandthando-o na face, sorrindo e falando,
aconchegando-o, acariciando-o. Esse vinculo bosté&yed ajuda a alicercar as bases do
individuo que se torna um adulto seguro de si azdp formar vinculos positivos com as
pessoas.

Seguindo essa linha de pensamento, Avila (201l)mlsrou o seguinte:

As pessoas que ndo se desapontaram enquanto bfivés; cuidadas

satisfatoriamente e tiveram contato pleno com ccadior saem da situacao de

desamparo, solidamente apegadas e adquirem cantiésgca em si e no mundo.

Estas pessoas tendem a se tornar adultos segsposit@&eos e prontos para se

desenvolver em relacdes pessoais inteiras e geatis, usufruindo de uma

existéncia rica e criativa (p. 2).

As relagdes iniciais da vida da crianca séo editicas de sua personalidade e com
uma importancia para se pensar nas ligacoes futiorasiulto. Entender essa influéncia &
primordial para quem trabalha com educacao infargiiem se dispde também a constituir
familia. Para o trabalho, faz-se imprescindivelatdebsobre o tema vinculo ja que ele é
guem ajuda a estruturar o individuo.

Os afetos, sentimentos e a¢fes conscientes e aieotes do adulto, no ato de
cuidar, € que marcardo psicologicamente a criad¢i@udes como permissividade,
rejeicdo, hostilidade, seguranca, ansiedade, medif@, superprotecdo, prazer, amor,
definirdo o tipo de vinculo que a crianca formam@isriarde enquanto adulto com outras
pessoas.

De acordo com Figueiredo (2003):

A ligacéo afetiva da mae ao bebé tem sido desmwitao um processo de adaptacgéo
mutua que exige tanto da mée como do bebé, ealeebste gradualmente, a partir
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dos momentos iniciais, em que se dao os primem@scambios entre a mae e o

bebé, geralmente considerados muito determinaarasym relacionamento futuro

na diade (p. 523).

Alguns autores questionam o instinto materno quigangente pensa nascer com a
menina. Badinter (1985) aborda esse tema fazendesiodo do comportamento das
mulheres francesas no qual o amor materno é desaniho um mito. A autora escreve
sobre a indiferenca das méaes e desinteresse pbskés. O amor materno decorre entao
de vivéncia e de aprendizado e ndo de um mecanistiotivo.

Dessa maneira, tdo importante para se pensar nadao do vinculo que se
estabelece entre a mae e seu bebé é entendepdaopaniterior, que € a gestacao, e onde
nasce a mae. A gestacao € um periodo complexouenoaprrem diversas mudancas na
vida da mulher, ndo apenas fisicas, mas, sobreisidpiicas. Borsa (2007) conclui que a
gestacao:

Se trata de uma experiéncia repleta de sentimemtt®1sos, variados e

ambivalentes que podem dar vaz&o a conteudos itieotess da mae. A relacdo da

mae com seu filho ja comeca na gestacéo e seseadbaelacdo mae-bebé, a qual

se estabelecera depois do nascimento e ao longesgmvolvimento da crianca (p.

311).

A mae também precisa do tempo da gestacdo paraemotempo psiquico,
constituir-se como mae. Esse periodo seria netegs=an possibilitar o esboco da criacao
de um espaco psiquico materno constitutivo de uporgel no qual o bebé possa advir
como um ser subjetivado, e ndo mais como um sébgive somente. Supbe-se que as
experiéncias corporais da mée, as mudancas figisaecorrem durante a gravidez, sejam
indissociaveis das suas experiéncias psiquicas.

Conforme narra Ferreira (2000):

A maternidade, contrariamente ao que propde a \nsfralizante da Teoria do
Apego de Bowlby (1990), ndo é algo inato ou puramerondicionado por
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guestdes biolégicas. Ndo se nasce mée, esse mmeEndo construido no aqui-
agora da interacdo dialdgica, processo esse gaeceastruido por questbes do
tempo vivido e do tempo histérico das pessoasailiara em questao (p. 59).

Para Brazelton e Cramer (2002), a gravidez de umiaenreflete toda sua vida
anterior a concepc¢ao, suas experiéncias com osigsgpais, sua vivéncia do triangulo
edipiano, as for¢as que a levaram a adaptar-ser@or ou menor sucesso a essa situacao
e, finalmente, separar-se de seus pais. Assimstagi® ndo € s6 uma fase de ensaios e
expectativas, mas constitui também um periodo eenagurelacionamentos do passado
podem ser revistos e trabalhados. Dessa formanmessento é considerado ambiguo, pois
h& um conflito constante entre a satisfacdo dejakeseo contato com a realidade. Uma
gravidez muitas vezes nao € plenamente aceitgaitada.

Ao dissertar sobre gravidez, Maldonado (2002), @escser um periodo de varias
mudancas para a mulher, decorrentes das intereslagbtre os fatores hormonais e
psicologicos. As vivéncias nessa fase sdo compldsesndo levar em consideracao tanto
a historia pessoal da gravida, como a histérisogsixual, ginecoldgica e sua relacdo com
a prépria mae.

E relevante entender o contexto em que esta gestagire, como: tipo de vinculo
com o parceiro; idade da gestante; episodios deaclas caracteristicas de sua evolucao
(risco de perda do feto ou perigo de vida para dheny o fator socioeconémico
(condicdes financeiras para cuidar do bebé); e megto assistencial (qualidade da
assisténcia de profissionais no pré-natal). Todsssaspectos influenciardo na aceitacao
da gravidez, e consequentemente, no vinculo coen €ilko.

Seguindo o fio condutor dessas ideias, a mae predes um acolhimento e
seguranca por parte do seu companheiro e/ou da&eau ainda outras pessoas ligadas

afetivamente a ela. Assim, a aceitacdo e o apasadepessoas, demonstrado por meio de
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gestos afetivos, atencdo e interesse, bem commaasée criticas ou julgamentos
negativos, sao extremamente importantes para augilmulher a desenvolver o vinculo
com seu bebé.

Desse modo, surge o seguinte questionamento: Casue uma méae? Recorre-se
aos pressupostos de Freud sobre o narcisismoakhasio objeto, que podem ilustrar o
modo como o vinculo da mae com o bebé é inicia@pol3, ainda utilizando o referencial
tedrico do autor, para se pensar em separacaorgema linha de pensamento formulada
no Volume | — noProjeto para uma Psicologia Cientificalesenvolvida nos outros
volumes, em que Freud aborda a questa@&xgseriéncia de Satisfacdolo Desamparo
Inicial e da Perda do Objeto Primordialassuntos que auxiliardo a pensar sobre a
constituicdo do individuo por meio da separacasudemae.

Trazendo a luz o periodo da gestacdo, que corrdspaos meses da espera do
bebé real, representado ainda apenas no imagidérisua mae, surgem 0s seguintes
guestionamentos: como delinear esse processo dese@pacao no psiquismo materno?
Como conceber emocg0des tao distintas ao mesmo tempaber, a alegria de gerar e o
sentimento de invasao dentro do seu corpo?

A mée para se investir deste papel precisa do tefapgestacdo, necessario para
criagdo da subjetivacdo do seu bebé, mais do que con ser biolégico somente. Este
bebé é parte do corpo dela e, com o tempo, pass am ‘outro’ bebé objeto das
projecdes maternas. Este periodo também € necessfia a elaboracdo da angustia,
consequente da intrusdo no narcisismo da mée,d=mpsta introducdo desse outro, ainda
que desejado, em seu espaco fisico e psiquico.

Freud, ao observar as atitudes dos pais com dkas,fpercebeu que se tratava de

uma reproducdo do seu proprio narcisismo, ha naligmdonado. O narcisismo vem a ser
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0 processo de constituicdo do Eu. E o retorno migsstimentos objetais em direcdo ao eu.
E um fendmeno que se da quando o individuo elsipréprio como objeto de amor.

Esse narcisismo, que se constitui ao chamar de pav@ si 0S investimentos
anteriormente depositados nos objetos, pode seebmo como secundario, sobreposto a
um primario, que ainda ndo estabeleceu relacio @d@utro. O autor em seu texto, A
guisa de introducéo ao narcisismo, (1914/2004pe=wt que “o Eu € investido de libido e
de que uma parte dessa libido é depois repassadabaos; contudo, essencialmente, a
libido permanece retida no Eu” (p. 99).

Para escolha objetal da crianca, uma forma € &lguma seus objetos sexuais a
partir de suas experiéncias de satisfagcdo, a qualldFdenominou deveiculacéo
sustentadaA outra maneira ndo se pauta pela imagem da méepela de sua prépria
pessoa. Procura a si mesmo como objeto de amoresootha chamada daercisica Ela

privilegia uma ou outra forma para escolha do obgiet amor. Como ressalta o autor:

Estamos afirmando que o ser humano possui doisosbgexuais primordiais: ele
mesmo e a mulher que dele cuida, e com isso esfam@ssupondo que em todo ser
humano ha um narcisismo primario, que eventualmeotde manifestar-se de
maneira dominante em sua escolha de objeto (p. 108)

O amor objetal, de acordo com o tipo de escolhavewulacdo sustentada, é
caracteristico do homem onde esta presente umavalgrezacdo sexual que corresponde
a uma transferéncia do narcisismo para 0 objetauasexeEsse caminho leva ao
empobrecimento da libido do Eu em beneficio daltibilo objeto. J& nas mulheres, em
rigor, € apenas a si mesmas que elas amam. Commadfreud, elas ndo tém necessidade

de amar, mas de serem amadas, e estdo dispostitasean 0 homem que preencha essa

condicao.
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No entanto, também para as mulheres narcisicasejueantém indiferentes aos
homens, had uma via que leva ao pleno amor objetdlebé que gerardo mostrar-se-a
diante delas como sendo parte de seu proprio caepresentado por outro objeto, e, dessa
forma, partindo de seu préprio narcisismo elas padedicar todo seu amor objetal, sem
restricoes.

Dessa maneira, os caminhos que conduzem a escelh@bjdto sdo do tipo
narcisico: ama-se o que se é; o que se foi; oggesaria de ser e a pessoa do cuidador.
Os tipos de escolha por veiculacao sustentadaasaalher que nutre e o homem protetor.

A atitude dos pais afetuosa para com os filhos é& teproducdo do seu préprio
narcisismo, h4 muito abandonado. Dessa forma elestem nas criangcas seus sonhos e
desejos nédo realizados. Atribuem a elas todas ésigiees e esperam que elas tenham
mais oportunidades que eles e menos cobrancasluCéneud que “o comovente amor
parental, no fundo tdo infantil, ndo € outra caseado o narcisismo renascido dos pais,
gue, ao se transformar em amor objetal, acabagvetar inequivocadamente sua antiga
natureza” (p. 110).

E noProjeto para uma psicologia cientifigd895/1996) que Freud, pela primeira
vez, refere-se a questdo do desamparo, quandeafesexperiéncia de satisfacdo como
momento inaugural da constituicdo psiquica. O dpsamnintroduz a necessidade do
outro, a partir do qual se funda a capacidade dejae

O estado de desamparo diz respeito a incapacidadel®, quando nasce, de se
cuidar sozinho, dependendo exclusivamente de udadar para sobreviver. Este estado,
em correlacdo com a total dependéncia do bebé ebmgdo a sua mae, implica a
onipoténcia desta. (Laplanche e Pontalis, 19823tdDmaneira, o bebé, embora incapaz de

se satisfazer sozinho, adquire rapidamente a acgubeide estabelecer uma comunicacao
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com o outro cuidador, por meio do choro, por exemglie é escutado como um sinal de
demanda e propicia a realizagéo da satisfagaoadeexessidade.

A perda ou separacdo desta méae cuidadora € quecaram aumento progressivo
de tens&o no bebé. Isso define 0 estado geradsmmtionento de desamparo. Para Freud, a
dor primordial é a dor do desamparo, e 0 que aga@¥¢ a consciéncia de estar separado
do objeto. Houve uma mudancga na obra freudian@uleeduagcéo da dor mental como dor
do desamparo (1895/1996), para a dor mental coagdioea perda do objeto (1926/2001).

Freud percebia a dor mental como uma condi¢cdo itanst do psiquismo
humano. A auséncia da mae, assim, torna a pré@éaum objeto extremamente precioso.
Perder o objeto torna-se um perigo para o eu sadesma, sob condi¢cdo do desamparo
infantil, é fundamental que a criancga sinta-se anpext seus pais.

Freud (1895/1996) afirma que, ao realizar o cuidadobjeto externo oferece ao
bebé umavivéncia de satisfacéd@ partir da eliminacdo da tensdo causada pelivsutss
enddégenos. Esta vivéncia de satisfagdo traz coése@s decisivas para 0
desenvolvimento das func¢des individuais, produzumea@ descarga de tensdo no bebé que
percebe o objeto que produziu a satisfacdo. Egganiaacdo psiquica € chamada por
Freud deEga 0 qual vai sendo constituido a partir das expeids de satisfagdo. Percebe-
se, assim que a condi¢cdo de desamparo marca ogssémpais do psiquismo e evidencia
a importancia da qualidade psiquica de seus cuidado

Serd justamente na relacdo que marca 0s tempoguinaésl da vida com o outro
qgue cuida e atende suas necessidades, que é &udesao bebé a possibilidade de
constituicdo de recursos psiquicos que lhe ser@pdes nas experiéncias ao longo da
vida. E nesse sentido que a condicdo humana dendesa coloca em evidéncia a
importancia da qualidade psiquica dos cuidadoresyadcando o fundamental papel da

qualidade das experiéncias nos espacos intersiggeti
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Trilhando os caminhos das ideias de Freud da paiaferir que, quando a mae
sofre ao deixar seu bebé no bercério, ela sofegistanciamento do seu objeto narcisico
de amor. A melancolia, como pontuou Freud (1918200m seu escritd.uto e
Melancolig é deflagrada por uma perda de caracteristicagcydares: trata-se de uma
lesédo que, instalada no inconsciente, alcanca glgoocupava o lugar de um objeto de
amor, a saber, o bebé. A melancolia é desencagesdama perda narcisica que foge a
consciéncia. E demarcada pela presenca da auséncieto.

Do lado do bebé, a auséncia materna é abordadarg@ad comaobjeto perdido,
quando este j& estabeleceu relacédo de olifsta perda do objeto se d4 por meio de um
processo duplo pelo qual o individuo se constauperda do primeiro objeto parcial, o
seio; depois pela perda do objeto de amor primannae (Mijolla, 2005).

Freud aponta dois momentos consecutivos nessadoelpgmordial do bebé
humano com o outro maternal. No inicio, a ausédaiande nao representa a auséncia de
um objeto, visto que ela ainda ndo é um objeto pleraNao se trata tampouco da falta de
um objeto de amor, visto que o amor ainda ndoeXististe apenas a necessidade e, nesse
sentido, a auséncia da mée coloca o bebé em unagdit de perigo, na qual o que ele
experimenta sera qualificado por Freud catoo

Freud (1926/2001) sugere que a auséncia da maegaralor no bebé, e néo
angustia, pois este Ultimo ainda ndo consegueedide@ar uma auséncia temporal de uma
perda duradoura. E neste momento que ele colocatro, @u antes, sua auséncia, na
origem da dor, auséncia que ele qualifica de silmaé@umatica.

No inicio da vida do bebé, a mée se confunde cameoé dela, seu eu ainda esta
misturado, como se 0 bebé fosse ela. Talvez sa pesgir do modelo do bebé, em que o

corpo e a psique sao indissociaveis, para pensacmnamento do psiquismo da mae.
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Bydlowski (1998a) define como transparéncia psjeissa modalidade particular
de funcionamento do psiquismo materno, na quaicgetia habitual do recalcamento se
vé reduzida, permitindo a emergéncia de contelddguigos recalcados, relativos a
experiéncias e fantasias infantis; esse estadonégreme a autora: “(...) marcado por um
superinvestimento da histéria pessoal da mae, coma plasticidade importante das
representacdes mentais centradas sobre uma inggédaetacao narcisica” (p. 217).

Recorrendo as ideias de Winnicott acerca de comyz stma mae, ele afirma:

Com efeito, € caso para indagar como poderia a apéender a ser mae de

gualguer outro modo que ndo assumindo a plenamsapiidade? Se faz apenas o

gue lhe dizem, terd de continuar sempre fazendwe lqe disseram e, para

melhorar, ndo tera outra solucdo sendo escolherérmlgmelhor para dar-lhe
instrucdes. Mas se se sentir livre para agir desimagque lhe ocorrer naturalmente,

a mée aprimorar-se na sua tarefa (1985, p. 26).

Melgaco (2001) relata que a concepcdo de um bebénieio antes mesmo de ele
ser gerado, visto que ele ja esta presente naasfastinconscientes de uma mae e de um
pai, antes de eles se relacionarem. E explicita“gaegravidez, essas fantasias vao se
modulando na imagem que vao construindo daquelé.defse bebé imaginario, cuja
existéncia é fundamental, vai sendo investido dejdee essa imagem sera confrontada e
organizada, posteriormente, com o bebé da realiqad89).

A possibilidade de imaginar um bebé é fundamerétalsomente para a mée, mas,
também, para o proprio bebé. O ser humano ndo masoeum eu constituido, ele vai
acontecendo na relacédo com os outros (Freud, 1®4)2Para o bebé, se ndo ha algo que
o precede, se ndo ha alguém que lhe diga o quesdedspera, ele ndo se tornara um
sujeito (Alaugnier, 1990; Dolto, 1984).

O bebé imaginado, que é encenado pela mée nacalagéiseu bebé da realidade,

dard ao bebé da realidade as pistas para que €da pose constituindo, ja que é papel

fundamental da mae metabolizar e humanizar os sopulio recém-nascido, dando-lhes
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um sentido (Alaugnier, 1989). Para a autora, &srés e os entendimentos feitos pela méae
dos comportamentos do seu filho vao sendo insendasracterizagao desse futuro ser.

Algum significado tem que ser encontrado para @sa) reflexos e caretas que o
bebé faz. Segundo Rute (1995), a mée injeta irdraidade no comportamento do bebég,
atribuindo significados aos comportamentos por efgesentados e dessa forma
possibilitando que a mée possa falar de uma irieregm seu bebé.

Pode-se pensar entdo que a antecipa¢do materna@swaspectos que proporciona
a mae encontrar sentidos ao completo sem sentidqueram recém-nascido se encontra.
Para Alaugnier (1990), nesse saber ou nesses enw@rids sobre o bebé a mae lhe
oferece um lugar, que esta permeado por sua lkigiéssoal e que o bebé vai tomar para
fazer sua propria histéria.

Nesse processo de identificagdo dos sentimentasidapelo bebé e dele pela méae
€ que Bergés e Balbo (2002) trabalharam a respeitéransitivismo, ou seja, aquele
fendmeno em que uma crianca vé outra machucar-shom sentindo a dor que,
supostamente, aquela que caiu sentiu. Os autaliearatse desse conceito para trabalhar
uma situagdo muito comum de uma méae com seu beb&qyiente observar em bercarios,
creches e escolas, o sofrimento que a mae senteetagdio a separacdo de seu filho e
transmitir ou transferir esse sentimento atribuindmo sendo um processo dolorido para
a crianga.

Acerca da nocao do transitivismo, Gianlupi (2008&¢orreu que:

A crianca experimenta e da sentido a um ato arghrtque foi experimentado pela

mae, numa identificacdo especular na qual ha uitoefe linguagem em relacéo

ao um ato corporal. Esse movimento permite que @ $eacoloque no lugar do
filho e sinta o que ele deveria sentir. Por sug wedho, percebendo a reacdo da
mae a um ato seu, coloca-se no lugar da méae eerepsentimento que ela
experimentou por ele; o filho assume a posicéo adapela mae significando uma

experiéncia prépria a partir da qual foi sua méae, pnimeiro momento, que
reacionou a determinado ato experimentado pelo {ph57).
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Para Penot (1991), isso constitui um assujeitan@gmieu, e € por meio dele que se
faz emergir o sujeito que ndo é o eu, mas é o oHtem funcido disso que se diz que é
pelos significantes do outro que o eu fala. Eseamatdo, segundo a autora, é inevitavel e
tem como objetivo dar ao eu um corpo pelo recommeaio do seu eu pela imagem
especular do seu semelhante. Ou seja, somentedsefgdar em eu e outro a partir do
momento em que esse corpo, que ainda néo foi topelddinguagem, se deixa permear
pelos significantes vindos do outro primordial,gpantdo se constituir enquanto eu. Esse

processo remete a fase do espelho.

1.3. A Fase do Espelho como Constituinte do Eu

E, no intuito de continuar a explorar o tema aciq& se recorre ao conceito de
fase do espelho ou estadio do espelho, como chhauan, para explicitar sobre a mistura
de sentimentos que comegca em um sujeito da relaé@sbebé e ecoa no outro. Essa
relacdo de espelho em que um representa para @ refigte o ser do outro, favorece,
assim, o bebé a se constituir enquanto sujeito.

O termoestadio do espelhfwi introduzido na psicanalise por Lacan, apoias€o
nas experiéncias de Henry Wallon (1975) sobre aapdm espelho. A primeira vez a ser
empregado foi no congresso tt#ernational Psychoanalytical Association (IRAgm
Marienbad, em 1936, apresentacdo que néao ficostrada por escrito. Posteriormente,
aparece o termo publicado em 1966, nos Escritogso®psicanalistas como Dolto, (1992)
e Winnicott, (1971) também dissertaram sobre o tesma fizeram a partir desse texto
lacaniano. Ambos seréo os autores citados com r@afase neste ponto do trabalho.

Ao observar um bebé na frente do espelho, peraeiberso o bebé é seduzido pelo

espelho. Essa sedug&o ocorre mesmo, ainda, quiengi@oese reconhece naquela imagem.
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A partir do momento em que, desse confronto corspelbo, surge o reconhecimento da
sua imagem, o bebé sera capturado por ela parasemp

No texto de Lacan (1949), o autor propbe-se a d@éssobre um estagio do
desenvolvimento que se encontra entre os seisdeasto meses de idade. Apesar da
imaturidade motora do bebé, ele reconhece detedaimaagem do espelho como sendo a
sua. Esse reconhecimento ndo ocorre sem assorabqaeciso um longo caminho a ser
trilhado para que essa imagem venha a ser recaiaheci

Para Wallon (1975), o espelho é considerado unmmpjévilegiado para traduzir o
aspecto externo do corpo. As dificuldades pelassgaa criangcas tém que passar até
poderem se apropriar de uma imagem total de silgétnadas quando se observa uma
crianca na frente do espelho. Esse reconhecimenmtpparta duas etapas diferentes, a
saber, o reconhecimento da imagem e a possibilidadeportar essa imagem a si mesmo.
Esse movimento implica uma saida do proprio ced&rarianca para poder reconhecer
como sua aquela imagem gque € externa a ela.

Esse processo de construcdo do Eu se remete ééesta fase do espelho feita
por Dolto (1992), a partir da qual se instala udentidade do sujeito, mas que, para isso
ser possivel, num primeiro momento a crian¢ca ndende essa imagem como propria,
pois ela se enxerga a partir dos rostos dos owrooutro que funcionara de espelho para
a crianga, sendo que, no primeiro questionamerito aleespeito daquilo que ela vé no
espelho surge um estranhamento, pois essa imadletideendo coincide com aquela que
acreditava ter até entao.

Winnicott ilustrou que “no desenvolvimento emociomaividual, o precursor do
espelho é o rosto da mae” (1971, p. 153). Nos primesstagios do desenvolvimento
emocional infantil, um papel vital é proporciongaglo meio ambiente, pois, de fato, o

bebé ainda ndo separou seLdondo-eu,0 que ocorre gradativamente.
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O autor trouxe a seguinte questdo: “O que vé o gekédo olha para o rosto da
mae? Sugiro que, normalmente, o que o bebé vé imedeno” (p. 155). O bebé passa
rapidamente a fazer uma leitura das feicoes matermessa relacao de espelho toma para
si 0s sentimentos vivenciados pela mée. Pode-Bairefssim, a contribuicdo que uma
familia pode realizar no sentido do crescimentara&jgecimento da personalidade de cada
um de seus integrantes.

A mée coloca no rosto ou no olhar direcionado avébseu estado de animo.
Quando a mé&e nao retorna o olhar lancado pelo leéb&&0 consegue se enxergar e a
consequéncia dessa ndo resposta é que o beb&demge a capacidade criativa. O rosto
da mae funciona como espelho e como lugar a plartiyual se iniciam as primeiras trocas
significativas com o mundo, e se o rosto da méecnéagpre essa funcdo de espelhamento,
“0 espelho sera algo que se enxerga e ndo algoodimyual se enxerga” (p. 149).

A mae é mediadora privilegiada do discurso que wdmmambiente, mas é
importante salientar que esse ambiente chega & fh interpretacdo que a mae lhe
fornece, e é sob essa Otica que se baseia a adébkse trabalho. Brazelton (1973)
observou que as mées apresentam diferentes aténdeslacao a seus bebés normais e os
com problemas no desenvolvimento, que ele chamoinfdates de risco. Além dele,
outros investigadores, como Thoman (1979), demanastr que a interacdo inicial mae-
crianca facilita ou interfere no desenvolvimentadtivo do infante, sendo que vérios
aspectos desse desenvolvimento séo indicadoresdedquéncias atuais e posteriores.

A esse respeito “vale dizer que a identificacdoeeiga das condutas sociais,
nesse estadio, se funda num sentimento do outeos@pode ser mal conhecido sem uma
concepcdo correta de seu valor inteiramente imeagind_acan, 1938, p. 32). Dolto
(1977) denota que durante os primeiros meses @eévitecessario que haja apenas uma

pessoa para que o bebé eleja a fim de se relaconaele, com o intuito dele se centrar
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em seu préprio interior. E o outro que detém atidade do sujeito, pois é por meio
daquele, ou melhor, da mée nutriz, que o bebé heoene se conhece.

Durante esse periodo inicial enquanto a mée seroma entende as necessidades
do bebé por meio de sua capacidade empética,astemn desenvolve a capacidade de
perceber o humor da mée, bem como seus desejasartirs ou inconscientes. A fim de
ilustrar o tema, recorre-se as ideias de Spitz §19F9, p. 103), em que afirma que
“consciente ou inconscientemente, cada parceirdupda mae-filho percebe o afeto do
outro e, por sua vez, responde com afeto, numa #fativa reciproca continua”.

Como o bebé se constrdi na relacdo com o outre,vastihe fornecendo sentido a
seus atos a partir dos proprios significados eoeaté vai tendo nogdo da realidade e
adquirindo a nocdo do eu. O bebé toma emprestadodgaseus primeiros enunciados
identificantes que o identificam como sujeito (Ayriger, 1994).

Assim, os enunciados identificantes encenados peligsna relacao cotidiana com
0 bebé possibilitam o trabalho de constituicdo etiug. E é isso que propicia a primeira
identificacdo com a sua prépria imagem. O assujeitdo ao desejo do outro ocorre
também pela captura desse esboco do eu por umanmage lhe pertence. Essa
possibilidade de pertencimento a uma imagem dearpoem particular permite colocar
em cena o eu, mesmo que ainda precariamente, @A0eh0S outros.

Isso remete ao postulado freudiano (1923) em quesd'oderiva, em Uultima
instancia, de sensagfes corporais, principalmemqielas que partem da superficie do
corpo. Cabe considera-lo como a projecéo psiqucsuderficie do corpo (...) sendo o eu-
consciente acima de tudo um eu-corpo” (p. 29).

Dessa maneira, pode-se relacionar a constituicéudo constituicdo narcisica do
sujeito e, consequentemente, a formacado do ideaudF(1914), trabalhando sobre o

destino dado ao narcisismo infantil no adulto, deys® com o processo de repressao que
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acarreta a formacao do ideal, ideal este que &edieirguia para medir e julgar o eu atual.
Para o autor, o narcisismo é deslocado para ess¢ apartir do qual o eu tentara
recuperar o seu narcisismo mediante a possibilidadgimprir com esse mesmo ideal.

Diversos estudos indicam que variagées -culturaigdacacionais afetam a
responsividade materna de maneiras especificaicanatio e ampliando dados sobre as
hipéteses de que o0 ensinamento maternal e o ambgauiocultural emergem como
influéncias importantes na responsividade materna.

Autores como Fleming, Ruble, Flett e Shaul (198&jeatam como algumas
condicbes e caracteristicas maternas, tais comsensibilidade, depressdo cronica,
ansiedade extrema, apresentados nas relacOessimoialurante o decorrer da infancia,
afetam negativamente o desenvolvimento infantieléi elevados de ansiedade materna,
desinteresse maternal ou inconsisténcias nos @sdad bebé, sdo extremamente
relevantes a condi¢cdo do desenvolvimento emocieneaial e cognitivo das criancas.

Seguindo as ideias dos autores acima, se é a n&idaguo intercambio nos
sentimentos do bebé, pode-se inferir que a adaptEg@Endera também da relacdo da méae
com seu bebé. Ela pode ser uma aliada da psicdmgen bercario para ajudar o bebé a
ficar mais tranquilo nesse momento, o que torngsesenca imprescindivel.

E agindo e interagindo com pessoas e objetos quiarca estrutura as bases de
sua personalidade e se desenvolve. Assim, essebg®mbasam o presente trabalho de
forma que explica como que o relacionamento da odie seu bebé influencia na
adaptacdo a um bercério e como essa adaptacamtrsegquéncias sobre essa relacdo. De
certo que as relacdes sdo sempre influenciaddsiericidveis no e pelo ambiente.

Aos profissionais da psicologia de uma instituicabe ter uma percepgao e saber
explorar dados dessa relagdo para que possa @udanar mais tranquila a adaptacao.

Pode ser de muita valia um contato prévio, entiedjugya e familia, para ouvir sobre as
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expectativas e sentimentos com relacdo a essaagé@paorientando assim sobre como 0s
sentimentos da mae sao incorporados pelos belgEssar seguranga sobre os cuidados
que a familia terd pela equipe nessa nova fasemiat também que ela converse com

seu bebé sobre o momento novo que eles viverasntrando, assim, a seguranca que ela

esta sentindo.
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Capitulo II:
Alguns conceitos de Winnicott sobre a relacdo maesbé que estruturam o psiquismo

do bebé

Donald Woods Winnicott (1896-1971) escreveu umaaoboltada para os
processos de maturagdo; em especial, para os masnestituintes do si-mesmo e da
relacdo com o outro. Era um observador atento gi@gies iniciais do desenvolvimento
emocional que antecedem a constituicdo do Eu, bsgudéaseia na primeira relagcdo —
mae-bebé.

O pediatra e psicanalista trouxe inestimaveis dmrigdes, baseado na sua
experiéncia clinica, em que acompanhou, durantegarla Guerra, criancas que foram
separadas dos pais e levadas a abrigos. Ao estsi@deitos dessa separacéo, desenvolveu
conceitos que serdo utilizados neste capitulo entéito a contribuir e a fundamentar a
pratica clinica vivida em um bercario: que é o molmale uma separacdo da diade. Até
entdo esta era quase que exclusivamente um sadeiam dependéncia do outro, no que
Winnicott chamou denidade

Para o autor, como dependéncia na primeira infahaian fato, ele a inseriu na
teoria do desenvolvimento da personalidade. Odndc surgimento do ego inclui uma
quase dependéncia absoluta do ego auxiliar da daeegressiva e cuidadosa diminuicao
dela visando a adaptacdo do filho ao ambiente. &so que ele chama de mée
suficientemente boa e que se desenvolve em um ambaue figura, entre outros
aspectos, essenciais da dependéncia. Winnicottapgae “inicialmente a mae é sozinha o
ambiente favoravel” (1983, p. 81).

Serdo abordadas no capitulo: as concepcoes de dMineobre a dependéncia, a

mae suficientemente boa, a preocupacdo maternadnmine os papeéis de cuidado
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desempenhados pela mée. A angustia de separacd@msiealade dos oito meses,
abordadas ao final, serdo elucidadas com o awddkoteorias de Bowlby, Spitz, além das
de Winnicott e com a finalidade de servir como bpaea que se possa no capitulo

seguinte falar sobre separacéo e adaptacédo aiigait

2.1. A Dependéncia Segundo Winnicott e a Consitugpo Psiquismo do Bebé

Ao pensar sobre dependéncia absoluta, termo queidithutilizou para descrever
0S momentos iniciais da mde com seu bebé, em quest muito identificada com ele e
sabe como ele se sente, utilizando de suas pr@esiéncias enquanto bebé que ja foi,
remete a inferir o estado que existe na psicoldgrominado simbiose. O termo simbiose,
de etimologia grega, deriva dgm(junto de) ebios(vida) e é utilizado para descrever uma
relacdo funcional estreita, harménica e produtivdaree dois seres que interagem
ativamente com a finalidade de um proveito muatuo.

Winnicott, ao discutir a questao da interagdo m&®epinicialmente parece rejeitar
0 uso do termo simbiose, como expresso em seuoaffig Preocupacdo Materna
Primaria” (1956), quando diz:

Acredito que esses varios conceitos e nocdes @aveser reunidos num conjunto,

e gque o estudo da mae deveria ser trazido paraléocampo puramente bioldgico.

O termo simbiose ndo nos leva mais longe do queorparacdo entre

relacionamento da mae e do bebé com outros exemaloigla animal e vegetal —

a interdependéncia fisica. As palavras equilibrmmbostatico evitam certos

aspectos mais sutis que surgem ao nosso olhar,dguabservamos esse

relacionamento com a atencao que lhe é devida (20@@0).

Entretanto, suas formulac¢des, com énfase no fenduh@equilibrio homeostatico,

se aproximam da descricao de simbiose mae-bel#nal estudada por Margaret Mahler

(1993), particularmente a partir do conceito deopupacdo materna primaria, em que o
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estado de alerta da mae promove uma vivéncia n#e4peito semelhante a do meio
intrauterino, com uma comunicacdo imediata e diertae as partes. Nesse sentido,
Winnicott discorreu que a mae e o bebé constitusia unidade.

Os nove meses de gestacdo passaram; o parto j@@aaona primeira separacao
ocorreu, e um novo membro esta presente na faf@sigrimeiros meses transcorrem com
cada dia sendo uma nova descoberta, principalnmantelacdo entre a mamae e seu bebé.
Com o passar dos meses cria-se um vinculo emocienal crianca percebe sua mae
fazendo parte dela, como se a figura materna fasgecontinuidade. Pode-se dizer que
ambas constituem uma so unidade.

Do ponto de vista do bebé, nada existe além délpripre, portanto, a mae é,

inicialmente, parte dele. Identificacdo primargtolé o comeco de tudo, e confere

significado a palavras muito simples, como ser.importante é que eu Safio
significa nada, a ndo ser que eu, inicialmenteagentamente com outro ser

humanoque ainda néo foi diferenciado... Ser é o inigdwtio (Winnicott, 2006, p.

9).

Durante essa fase, a continuidade do ser € o saritmjue resulta da fusdo da mae
suficientemente boa com o bebé. Nesse momento c@weoo vinculo entre corpo e
psique, e ndo ha lugar para a realidade ndo-euad ampresta seu ego ao bebé e é por
meio da dependéncia que inicialmente o bebé sadase.

Quando se fala em apego, por vezes, pode-se faz@rrelacdo com a palavra
dependéncia e vinculo. Essas palavras sdo proxpoesm guardam suas diferencas. A
partir deste ponto sera feita uma analise do tegom® Winnicott desenvolveu e que,
segundo afirma Newman (2003), talvez seja a palavaiss importante que ele usou:
dependéncia.

Winnicott, em uma reunido da Sociedade BritanicaPdieanalise, afirmou que

“ndo existe tal coisa chamada bebé (...) se vocehastrou um bebé, vocé certamente me

mostra alguém cuidando do bebé” (1985, p. 99)ndiaecom isso que ao tentar descrever
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um bebé se faz necessério falar de um bebé e dénalgum bebé ndo pode existir

sozinho porque ele é essencialmente parte de @oioeamento. E continua o autor na
mesma pagina que “na condi¢cdo em que o bebé rasependéncia € real, uma vez que
eles dependem integralmente do outro para sobrévive

O autor enfatiza também sobre o processo de indigéib, que se inicia em uma
fase de dependéncia absoluta correspondente asisra primario ou estado fusional do
bebé com sua mae. Portanto o ser s6 é possivebatrm ser humano, mas ao mesmo
tempo precisa ser Eu.

O desenvolvimento emocional primitivo para Winnicara o caminho da
dependéncia a independéncia, e esse percurso rapregés estagios, a saber: a
dependéncia absoluta, a relativa e o rumo a indmea — sendo possivel pensar que
esse caminho também corresponde a clinica do autor.

Ele deu primazia a evolucao psiquica do ser hurdarente a fase de dependéncia
absoluta. Winnicott pontuou que nos primeiros segses de vida, aproximadamente, o
bebé acha-se num estado de dependéncia do meié mpesentado pela mae ou por
quem exerca essa funcéo. O bebé n&o tem conheocitierseu estado de dependéncia e
na sua mente ele e o meio sdo uma s6 coisa. “©ntace o cuidado materno juntos
formam uma unidade” (1983, p. 40).

Winnicott descreveu como o individuo cresce, aipde dependéncia absoluta,
para uma forma de ser pessoal. Como o individum eopercepcdo de si mesmo,
converte-se numa pessoa comum e Unica a0 mesmo wmpuas caracteristicas, e conta
com a ajuda do ambiente que torna possivel etkaesise processo.

Isso s6 sera possivel se 0 bebé tiver oréa suficientemente bpara oferecer-lhe
uma adaptacao ativa no inicio. Desta forma, el evibmeter o bebé a situacdes além da

sua capacidade de dar conta e oferece fragmertasindlificados do mundo quanto é
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capaz de assimilar. Ao mesmo tempo, assegura @esdap bebé de ter, com o passar dos
dias, uma forma de continuar a existir, uma vidarezendo condi¢cdes ao bebé de sair
desse estado rudimentar de dependéncia para unintegisado, a independéncia.

Na experiéncia em um bercario, 0 que se notava egaisténcia de algumas méaes
em oferecer essa passagem do estado de dependi€seia filho, pelo menos com relacao
aos cuidados maternos em tempo integral, ndo pedojtassim, que ele fosse cuidado
por outras pessoas, e desta forma, atrapalhandmesso de adaptacdo ao ambiente novo
e a nova cuidadora. Outra forma de manter a deper@éra vista como a resisténcia em
oferecer alimentacgao e tirar o bebé do aleitammaterno exclusivo.

Winnicott postulou que a mae é quem apresenta aonarcrianca, mas em dose
que a crianga possa tomar, de tal maneira queumético termina sendo aquilo que a
criangca ndo pode compreender, ou ndo pode enctimtrarm sentido. Essa forma de
mostrar o mundo ao bebé é que influencia muitmmadcao da sua personalidade.

Essa é a relagdo do tema do trabalho, pois a adapta um bercario também
depende de como a mae apresenta esse lugar pdithee®e ela estd confiante nesse
ambiente e nas pessoas que cuidardo dele, essagidaiende a ser mais tranquila para a
crianca, que sentira os efeitos da confianca denséi@ Assim, esse € um trabalho
importante do local: estabelecer essa ligacdo cdamdlia e acolhé-la com carinho e
profissionalismo, sabendo que quem sabe mais sabceianca € a mde e ndo os
profissionais.

Quem trabalha em bercario ou creche sabe comoi@l d@ibnquistar um bom
relacionamento entre os profissionais desta incditue as familias, em especial, as méaes
das criancas. Esse relacionamento parece sempnemserquestao delicada, que pode

apresentar problemas a qualquer momento, por ceratgotivo.
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Ha uma diversidade de formas de maternagem. Existquelas maes mais
tranquilas, outras mais ansiosas, as que tratacnidadoras como rivais, na fantasia de
que poderdao roubar o seu lugar de mae, as quereagu®ais atencdo, outras mais
exigentes nos cuidados.

Por outro lado, existem também as educadoras raeisres, tolerantes e as mais
exigentes; as que ouvem mais as maes e as gquaraspais ser ouvidas e ainda as que
impdem seu jeito de cuidar, querendo que a maeesigeasa exatamente como elas fazem
no bercario, alegando que o bebé fica melhor resdgente do que em casa, ao ouvirem
as queixas das méaes — como, por exemplo, a de deb&® dorme tranquilamente no
bercario e em casa ndo tira um cochilo.

E na segunda fase da vida do bebé, aproximadamestseis meses aos dois anos,
que a crianca pequena entra na fasedejgendéncia relativadlo ambiente. E assim
chamada porque a crianga se conscientiza de igé&ug, por conseguinte, tolera melhor
as falhas da mée, assim torna-se capaz de residtinstracdes e tirar proveito das falhas
maternas para desenvolver-se. E neste momentaldalwibebé que geralmente ocorre o
ingresso nos bercgarios, época em acaba a licenigaaade.

O autor afirma que “a recompensa desse primeiages{dependéncia absoluta) é
gue os processos de desenvolvimento do lactentearadistorcidos. A recompensa neste
estagio de dependéncia relativa € que o lactenmeega, de certo modo, a se tornar
conscientalessalependénciggrifos do autor]” (1983, p. 84).

Quando a crianga ja esta aproximadamente com doss aovos desenvolvimentos
se iniciam e estes habilitam a crianca a lidar eoperda. Neste momento, a crianca ja
pode caminhar para a fase seguinte: rumo a indépeiaj etapa que nunca € conquistada
por completo, pois os seres humanos, de uma founte mutra, dependem de outro para

sobreviver e se relacionar. O autor entende o glekemento emocional do individuo
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como uma passagem da dependéncia absoluta a idéepen O que ndo significa que
alguém alcance uma completa independéncia. Polgwgue “o individuo sadio conserva
a capacidade de transitar livremente de um est@adatao” (2005, p. 132).

Todas as fases sdo importantes para o desenvoteintn bebé. Porém, o
momento inicial dos pais com seu bebé, na printeira apés o nascimento dele, cria um
ambiente propicio a formacgéo do apego e do vireuédorca o poder do contato inicial.

Os efeitos significativos das primeiras horas & @@ explicados em parte pelas
observacdes feitas por Winnicott (1956), que destraim especial estado mental das
maes no periodo pré-natal envolvendo uma sensitidgidnuito aumentada e um foco
sobre as necessidades de seu bebé. Ele mostrasspi@stado de preocupacao materna
primaria inicia-se proximo ao término da gravidematinua pelas semanas iniciais apés o

nascimento do bebé.

2.2. A Preocupacgéo Materna Primaria

Winnicott desenvolveu o conceito de preocupaca@matprimaria para descrever
a capacidade e a disponibilidade da mae em desgw@as suas necessidades pessoais em
funcéo das necessidades do seu recém-nascidodiggeaibilidade e capacidade materna
fazem com que ela faca o0 que € adequado para bebéunaquele momento, j4 que ela
sabe, por identificacdo, o que seu filho senteré&Smiso, Winnicott dissertou que:
Gradualmente, esse estado passa a ser o0 de unialisexde exacerbada durante e
principalmente ao final da gravidez. Sua duracate élgumas semanas apds o
nascimento do bebé. Dificilmente as maes o recordepois que o ultrapassam.

Eu daria um passo a mais e diria que a memoériandas a esse respeito tende a
ser reprimida (2000, p. 401).
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A mée precisa de um apoio afetivo e um ambientéefmo para desenvolver e
manter esse estado. Continua o0 autor que essacéonaliganizada seria uma doenca no
caso de néao existir uma gravidez, e poderia sepamda a um estado de retraimento ou
de dissociacdo, ou a uma fuga, ou mesmo a um hiistdum nivel mais profundo, como
por exemplo, um episddio esquizoide, no qual urerdeéhado aspecto da personalidade
toma o poder temporariamente, mas se faz neces§€mdorme elucidam Guedeney e
Lebovici, “é a loucura materna que deve dar lugaméae suficientemente boa. Entre 0s
experimentalistas, tratar-se-ia de uma ‘janela’ gar@vel a que deve existir nos recém-
nascidos para evidenciar suas competéncias espstifio99, p. 59).

A mdae imersa neste estado especial de identificagéo seu bebé é capaz de
atender as necessidades deles e permitir, assimadsptacdo ao mundo. Como se debruca
Winnicott sobre o tema, “0 meio ambiente satisfatbomeca com alto grau de adaptagéo
as necessidades individuais da crianca. Geralnmemtéie é capaz de promové-lo, por
causa do estado especial em que ela se encontfaalodenominei de ‘preocupacao
materna primaria’™ (p. 4).

No periodo em que compreende a preocupa¢do matemmaia, no qual o aspecto
regressivo se faz presente, a identificacdo € cammuo utilizado para que se possa
entender que, em grande parte, a mae é o beb&éoéba mae. Winnicott enfatiza essa
posicao de identificacdo da mée dedicada comumakete entende tornar-se possivel em
consequéncia de que a méae ja foi um bebé um dim éembrancas e recordacdes de que
alguém também cuidou dela. Segundo o autor, essalsrancas podem favorecer ou
dificultar o seu desempenho e sua experiéncia co&e

De um lado ha identificacdo necessaria da mde cambebé; por outro, ha

dependéncia absoluta do bebé em relacdo a maeestade de dependéncia favorece uma
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identificacdo da mée ou do cuidador, sendo querdtife disso, ndo seria possivel cuidar
do bebé de maneira integral, como o bebé precigaicio de sua vida.

Segundo Winnicott:

O que nos interessa é a enorme diferenca psicalogntre, por um lado, a

identificacdo da mae com o bebé, e por outro, arncia do bebé em relacdo a

mae. A dependéncia ndo implica em identificacdds psta Ultima constitui um

fendbmeno complexo demais para que o localizemopmnim®iros estagios de vida

do bebé (2000, p. 400).

O contato da mae com sua prépria experiéncia de@derum bebé um dia, quando
pdde contar com cuidados de sua prépria mae, @ gapacita também a ofertar cuidados
suficientemente bornsara seu filho. Esta preocupacéo especial e alatde abertura da
mae para com seu bebé sdo fatores-chave no pratessacao do vinculo

Pensando sobre essas questfes pode-se levantardagacao: Como fica para as
cuidadoras de uma instituicdo, que as vezes, nem tiveram, essa possibilidade de ir
além dos cuidados fisicos de um bebé e entendee@ssidades dele (psicoldgicas e
sociais)? Serd que elas vivem esse sentimento @0 ol experiéncia que traz
aprendizado ou relembram da época em que forans leela&sim, cuidadas por alguém?

O que se percebe, na pratica € uma forma partidelaaprendizado continuo de
cada bebé, que evolui com a experiéncia delas.oMuitbora, como cada bebé tem sua
singularidade, alguns bebés ainda conseguem pronaoxgistia quando choram e elas
nao conseguem acalenta-los e ndo entendem doegupretisam no momento, recorrendo
ao profissional da psicologia.

Nessa ocasido, é preciso tentar entender as pariiades de cada relacdo, seja da
mae com seu bebé, seja dele com sua cuidadoratiftarese as necessidades do bebé

estdo sendo atendidas de forma adequada em ambeEac@es; se ha excesso ou falta a
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relagao tende a adoecer. Dessa forma, faz-se utuglda mae e do ambiente, se estao

suficientemente bons.

2.3. A Mée Suficientemente Boa e o Ambiente Sufi@mente Bom Segundo Winnicott

A méae suficientemente boa é flexivel o suficierdeappoder acompanhar o filho
em suas necessidades, as quais oscilam e evolugmroarso para a maturidade e a
autonomia. Essa mae possui sensibilidade peculiaragleva a poder sentir como se
estivesse no lugar do bebé; é por essa via quegdande as suas necessidades que séo
inicialmente corporais e, posteriormente, necedsslalo ego. Para Winnicott, “é s6 na
presenca de uma mae suficientemente boa que aa&r{gode iniciar o processo de
desenvolvimento pessoal e real” (2005, p. 24).

O ego da mae esta em harmonia e contato diretoocego do filho, e ela s6 é
capaz de apoiar se for capaz de orientar-se pararga. O autor elucidou que:

Tudo depende da capacidade da mae de dar apogmao@uando o par méae-filho

funciona bem, o ego da crianca € de fato muitefqrois é apoiado em todos os

aspectos. O ego reforcado (e, portanto forte) @daga é desde muito cedo capaz
de organizar defesas e desenvolver padrbes pedsommente marcados por

tendéncias hereditérias (p. 24).

O apoio da mée dado a crianca para que ela desars@&l proprio ego, caso nao
ocorra ou falhe na sua passagem, deixara de for@eceianca suporte para que ela
desenvolva seus aspectos hereditarios, em quefigieatparte de sua estrutura psiquica
com sua mae. De outro modo desenvolver-se-a coractasp mais relacionados ao

ambiente, que pode ser ou ndo bom ou suficiente.

Acerca do assunto, refor¢ca o autor (p. 25) ainda qu
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Os bebés bem cuidados rapidamente estabelecenmeepassoas, cada um deles

diferentes de todos os outros que ja existiramxistigio, a0 passo que o0s bebés

gue recebem apoio egoico inadequado ou patolégimdetn a apresentar padrdes
de comportamento semelhante (inquietude, estrantiamepatia, inibicéo,
complacéncia).

Na realidade, para o bebé nada ainda se distirgjue ndo-eu, de modo que ainda
nao existe um EU. O bebé comeca a se estrutur@an @or meio da identificacdo. Esta é
apenas potencial. E como se a crian¢a pegassestagweselfde sua mae

O que ndo significa que a crianga se identifica @mmae, mas que ndo ha

conhecimento da mée ou de qualquer outro objetrrextaoself; e mesmo essa

afirmacgao nao pode ser considerada correta, poisxidte ainda ureelf(p. 25).

Por essa linha de pensamento atribui-se a mae apel pmportante no
desenvolvimento do individuo, pois é por meio des8a suficientemente boa alinhada a
um ambiente suficientemente bom que a crianca sstitd de maneira plena. “Pode-se
dizer que um ambiente satisfatorio € aquele quiitéaas varias tendéncias individuais
herdadas, de tal forma que o desenvolvimento oderacordo com elas” (1989, p. 4).

Nesse sentido, Winnicott discorreu que:

A saude mental do individuo estd sendo construgdaed o inicio pela mae, que

oferece 0o que chamei de ambiente facilitador, &taum ambiente em que os

processos evolutivos e as interacdes naturais @& lm®m o meio podem
desenvolver-se de acordo com o padrdo hereditariondividuo. A mae esta

assentando, sem que o saiba, as bases da satudédoentividuo (2006, p. 20).

Na verdade, o0 sucesso ao cuidar de um bebé depensiele uma devocao, do que
da inteligéncia ou do conhecimento. Como expliGutor, “a mae suficientemente boa,
conforme assinalei, parte de uma adaptacéo quiad&sonecessidades de seu bebé, e com

0 passar do tempo adapta-se cada vez menos indei@ntde acordo com a capacidade

crescente do bebé de lidar com as suas falha82§).
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Se tudo acontece bem, o bebé pode verdadeiramamttargalgo com a experiéncia
de frustracdo, pois a adaptacdo incompleta a ridedsstorna os objetos reais, ou seja,
tanto odiados quanto amados. Os objetos transisi@@ exemplos disto. Transcorre
disto que, se esta tudo bem, o bebé pode ser Ipadtupor uma adaptacdo a necessidade
excessivamente prolongada, sem que ocorra o natecatscimo, visto que a adaptacdo
perfeita assemelha-se a magia, e o objeto queeagedo perfeito revela-se ndo melhor
que uma alucinagao.

No entanto, inicialmente a adaptacdo deve ser (pexreita, e a menos que assim
seja, ndo é possivel ao bebé comecar a desenehbeagacidade de relacionar-se com a
realidade externa, ou mesmo de conceber uma. Erasop#lavras, o bebé é posto em
diversas e sucessivas situacdes para que se adapta nova realidade, exemplificando,
quando € um feto na barriga e esta acomodadoat&dwem o nascimento e ele tem que
dar conta de respirar sozinho; para se alimentanana depois precisa se adaptar a
alimentacgéo pastosa.

Winnicott (1989) enfatiza que:

A méae saudavel pode retardar sua funcdo de na®guinse adaptar até que o

bebé tenha se tornado capaz de reagir com raivajegntde ficar traumatizado

pelas incapacidades da mae. Trauma significa quiebcantinuidade na existéncia
de um individuo. E somente sobre uma continuidadexistir que o sentido do
self de se sentir real, de ser, pode finalmente véeaestabelecer como uma

caracteristica da personalidade do individuo (g). 4

Para o autor (2000), — a mée, ndo necessariameptépaa mae do bebé —
suficientemente boa é a que faz uma adaptacdo ativanecessidades dele que
gradativamente diminui de acordo com a crescemacidade do bebé de aguentar as

falhas na adaptacéo e suportar os efeitos dadgastr Naturalmente, a mae propriamente

dita tem maiores condi¢cdes de ser suficientemensdedo que outra cuidadora, uma vez
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que essa adaptacao ativa tem inicio desde a gestagpdge uma preocupacao facil e livre
de ressentimentos.

O ser humano, portanto, depara-se desde a infaomm a questdo do
relacionamento entre 0 que é objetivamente peroabmque € subjetivamente concebido,
e na resolucdo desse problema nédo haverd saudeo padividuo cuja mae nao lhe
proporcionou uma base adequada. Assim, o autdralgse:

Na primeira infancia, essa regiao intermediariadispensavel para que se inicie

um relacionamento entre o bebé e 0 mundo; e sgtpgia se deve a maternagem

suficientemente boa na critica fase precedenteomirmidade (no tempo) do
ambiente emocional externo e de elementos espexifio ambiente fisico, tais
como o(s) objetos(s) transicional(is), € essem@Eeh que isto tudo possa acontecer

(p. 329).

Winnicott formulou a teoria da mente que parte dungipio de que o
desenvolvimento inicial do individuo implica humntiauar a ser. O psicossoma inicial
prossegue ao longo de certa linha de desenvolvandasde que esse continuar a ser nao
seja perturbado. Em outras palavras, para que endalsimento do psicossoma inicial
aconteca de forma saudavel, € necessario um ambm@mtfeito. No inicio, essa
necessidade se da de modo absoluto. O ambienteitpe& aquele que se adapta
ativamente a necessidade do recém criado psicossontaso aqui o bebé.

O bom ambiente psicologico é na verdade fisico, actrian¢a ainda no utero ou
entdo sendo segura e cuidada de um modo geral.nBroem o passar do tempo, o
ambiente vird a desenvolver novas caracteristioaspgecisaram de outros termos para
descrevé-las, tais como emocional ou psicologicasotial. De tudo isto emerge a mae
devotada comum, com sua capacidade de adaptaivameante as necessidades do seu
bebé proveniente de sua devocao integral ao $ewu fil

Winnicott (2000) explana que a necessidade de urbiesme bom de inicio,

absoluta, torna-se rapidamente relativa. A maetddaocomum é suficientemente boa. Se



47

ela é suficientemente boa, o bebé vird a dar cdatauas falhas por meio da atividade
mental. Isto se aplica ndo sé a satisfacdo doslémpinstintivos, mas igualmente a todos
os tipos de necessidades primitivas do ego, imdtuiaté mesmo a necessidade de um
cuidado negativo, ou de uma negligéncia ativa.

Essa atividade mental do bebé transforma um anebgriicientemente bom num
ambiente perfeito, transformando a falha relatimaadaptacdo num éxito adaptativo. A
compreensao do bebé é o que libera a mée da rzmsgie ser quase perfeita. De um
modo geral, ela tenta apresentar e manter o muondbetlé tdo simples quanto seja
possivel.

Sobre a adaptacdo da mée as necessidades do bebigoWdisserta que:

No processo de criacdo dos bebés é vitalmente tengerque as méaes fornecam

desde o inicio essa adaptagdo ativa, primeiro emogefisicos e posteriormente

em termos que incluem a imaginacdo, mas tambénmagtedstica essencial da
funcdo materna uma gradual falha na adaptacdo delcacom a crescente
capacidade do bebé individual de suportar a fat#dativa por meio de sua
atividade mental, ou seja, por meio da compreenségim sendo, surge no bebé

uma tolerancia em relacao a fatores tanto egoigastq instintivos (p. 335).

Com o tempo, o bebé passa a esperar gradativaparsteser atendido nas suas
necessidades essenciais, como esperar a mae englsaptepara o alimento, o banho ou
a troca de fraldas. A medida que ele amadurececere se desenvolve, ele consegue
suportar alguns periodos de espera. E assim, exgrea momentos de independéncia.
Igualmente acontece no ingresso de um bebé aorinergae aprende a esperar enquanto
sua mae trabalha e suporta a auséncia dela. Iss@ alevido a capacidade do bebé em se
adaptar as situacgoes.

Winnicott correlaciona o ambiente com o crescimdnimano e articula que no

desenvolvimento inicial do ser humano, “0 ambiemte age de modo suficientemente

bom permite que o crescimento pessoal tenha ljgeafo do autor] Os processos do eu
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podem nesse caso permanecer ativos, numa linhizrinipta de crescimento vivo” (p.
389). Caso o0 ambiente ndo se comporte de mandiceatemente boa, o individuo passa
a reagir a intruséo, e os processos do eu saaosssa

O paralelo que aqui se faz é com a questdo dorieg@m relagcdo ao ambiente
bom como de uma mée suficientemente boa com a dnmaatendendo de forma
adequada as necessidades do bebé. E importanteamuigiente proporcione seguranca ao
bebé, para isso é imprescindivel o estabelecimeetouma rotina bem como de
estimulacdes adequadas a faixa etaria da criangan@ionando a troca com outros bebés.

Quanto aos cuidados eles devem ser adequados es@omno ambiente do
bercario, que ora é tido como local onde existess@as que sabem mais sobre como
cuidar de criancas ora como ultima opcdo da méaen§oepode cuidar de seu filho e o
coloca num depdsito de criancas. Os cuidados pradiee um meio termo, nem falta nem
excesso. Como por exemplo, percebia-se em algumdadoras a relacdo de posse com
0s bebés, que estavam sob sua responsabilidadejrsgiuando elas saiam da sala, por
estarem bem apegados. O contrario também acongeeiado o bebé que chorava muito,
as vezes, era punido sem colo pela falsa crengaalpega-lo o deixaria manhoso.

Chatelard e Bonani (2010) dissertam como as retaip@equadas da cuidadora

proporcionam transtornos de condutas e sintomabetm&s e afirmam que:

Muitos destes transtornos estédo ligados a desdosteracdo méae-bebé e suas
interferéncias nas relacdes objetais. Estdo reladms a deficiéncia da qualidade
da maternagem e relagdes impréprias ou inadequatlagterferéncia da
personalidade materna age como elemento desencageachdo conseguir suprir
a carga libidinal necesséria, por deficiéncia omento dos estimulos, condutas
diversificadas, alteracbes ciclicas de humor ouwoaréncias em termos de
gualidade e de quantidade do investimento, residtanm disfuncionamento desta
interacéo (p. 53).
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A mée suficientemente boa precisa agir e deixabeb@é interagir em um ambiente
que seja também suficientemente bom e forneceeadilho uma adequacdo ao mundo
em que vive e as pessoas que O cercam, assentssido @ base de sua constituicao
psiquica. Winnicott ao se debrugar sobre o assfittoa que:

A saude mental do ser humano tem suas bases assentaprimeira infancia pela

mae, que fornece um meio ambiente onde 0s processgiexos mas essenciais

no eu do bebé conseguem completar-se. Um bom esticial seria talvez a

descricédo da tarefa da boa mée comum, na medidmempodemos conhecer o que

ocorre nessa parceria (p. 236).

O autor faz pensar sobre a importancia dos sentos@vreacdes das maes com seu
bebé. Para Bowlby (1979), a louca adoragcdo matguaka o bebé a tornar-se alguém que
possui suficiente autorrespeito e autoconfiangpazale amar outras pessoas. Seguindo
essas ideias, Avila (2011) afirma que:

Nos casos em que a mae é ausente, ndo esta dedpmniejeita o bebé, o vinculo

méae-filho pode ser perturbado ou rompido, o queepsdr prejudicial ao

desenvolvimento do bebé se ele ndo encontrar @ueafsubstituta que o materne.

O que pode ser maléfico psicologicamente ndo éood@ a crianca ser entregue

aos cuidados de outrem, mas o cuidador ndo comsegmaezar, convencé-la de

gue é querida e de que néo sera abanddpaéa

Assim, tanto a mae quanto o ambiente devem seasienuémente bons para que
haja no bebé, de fato, uma formacédo emocional saudantretanto, caso a mae nao seja
suficientemente boa e esse cuidado apresente fatltesse estabeleca caréncias que néo
sdo corrigidas, o bebé poderd ter um comprometomerd@ constituicio de sua
subjetividade devido a esta deficiente relacdo mateA privacdo de relacdes objetais ao
longo do primeiro ano de vida € um fato muito palejial, que leva a sérios distarbios

emocionais na crianca, como se esta estivesse gegivanla de algum elemento vital a

sobrevivéncia (Winnicott, 2006).
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De acordo com o referido autor, os cuidados maseradequados sé&o
indissociaveis do bebé e garantia de uma boa sagmgal. Um lactente isolado nao
existe: quando encontramos uma crianca, ha cuidasernos. Acrescenta, por outro
lado, que o rosto da mée é o primeiro e Unico &ida espelho do infante.

A relacdo méae-bebé esta correlacionada com o moaks maturagdo da crianca.
As primeiras experiéncias intersubjetivas deserambge num banho de afetos. (Lebovici,
1983). A mae comunica os seus afetos interpretasdh@cessidades e desejos de seu filho.
Para isto, ela utiliza as suas habilidades de eapgtie lhe deixam perceber os
sentimentos e desejos do seu filho.

Recorrendo as ideias de Spitz (1979) sobre empdiaelata que:

A contrapartida da capacidade de empatia da mgeeécapcao que o bebé tem do

humor da mae, de seus desejos conscientes, assmo de seus desejos

inconscientes. Como explicar o que ocorre com @& bBbis, se ele realmente se
molda de acordo com os desejos da mae, deve puimeicebé-los. E ele os

percebe, pois € um truismo que o canal de comunoage vai da crianca para a

mae tem como equivalente um canal similar, quedaaméae para a crianga (p.

123).

Winnicott, nos anos 50, fez referéncia ao periodoamte o qual mée e bebé
encontram-se fundidos por urafinidade egoica, por meio daelacdo de objetgue € a
capacidade de se relacionar com objetos, na déleafl@. Estas expressfes sao sinbnimas
e dizem respeito ao fato que é a dependéncia,jauge o bebé depende desse suporte
egoico, da protecéo e da seguranca proporcionaiasnae.

Essas questbes muito primitivas comecam quandceaanddentificar-se com seu
filho, é capaz e tem vontade de dar apoio no mammemtque for necessario. Dessa forma,

0 autor categorizou a fungdo da mée suficiententsrdenesses primeiros estagios de vida

do bebé.
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2.4. O Papel do Cuidado Materno

Winnicott diferencia trés séries de atos nos cuidaglie a mae dispensa a criancga,
“a integracao do eu, a psique que habita o cogpoetacéo objetal. Numa correspondéncia
aproximada a estes trés itens, temos as trés feingdemée: segurar, manipular e
apresentar o objeto” (2006, p. 32).

O proéprio termoholding, em inglés, como também em portugués, tem um
significado abrangente, incluindo a ideia de torseguro, de firmar, de amparar, de
impedir que caia, de garantir, de apoiar. Assimedélida que o bebé cresce, o significado
primeiro do segurar fisicamente o corpo do bebéliarsp cada vez mais, até englobar a
funcdo de todo o grupo familiar, em sua designadientorno da crianga. Segundo
Winnicott, “os cuidados com as criancas giram emaalo termo segurar, principalmente
se permitirmos que seu significado se amplie a daegiue o bebé cresce e que seu mundo
vai se tornando mais complexo” (p. 54).

O holding leva em conta os cuidados que a méae tem com sd duginto a
sensibilidade cutanea dele, como verificar a teatpea da agua, a sensibilidade auditiva,
protegé-lo dos barulhos que podem perturba-lo, nilsiéidade visual, a queda, entre
outros manejos.

No inicio, porém, é o ato fisico de segurar a astalfisica do bebé que vai resultar
em circunstancias favoraveis ou desfavoraveis emmote psicolégicos. “Os bebés
adquirem confianca em um mundo amigavel, mas, oégagda mais importante, por
terem sidos segurados suficientemente bem. A baggesonalidade estard sendo bem
assentada se o bebé for segurado de uma formateizs (p. 54).

Em uma instituicdo como um bercério, por exempf caidadoras deverdo ser

orientadas quanto ao ato de segurar e manipulewidados nos seus bebés. Esse cuidado
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por ser rotineiro, acaba ficando mecanizado e éasiuezes negligenciado. Essas
cuidadoras deverdo ter consciéncia de que na fadelding o bebé é dependente ao
maximo.

Por vezes, falta atencéo exclusiva com seu bebénaade alimenta-lo, dar banho,
trocar fraldas. Rotineiramente, isso € feito concwadadoras conversando com as outras,
prestando atencdo nos bebés que estdo por pertndgusdo seus, mas estdo sob seu
cuidado naquele momento para ajudar uma colegaaejaasentou. Winnicott demonstrou
a importancia desse momento quando narrou que raegumanipular bem uma crianca
facilita os processos de maturacdo, e segura-lasigiaifica uma incessante interrupcao
desses processos, devido as reacfes do bebé &asqieldaptacdo” (p. 54).

O holding inclui especialmente o segurar fisicdodbé, e isso constitui uma forma
de amar. Segundo o autor (1983) “é possivelmeritgiGa forma em que uma mae pode
demonstrar ao lactente o seu amor” (p. 48). Halagupie podem sustentar um bebé e as
que ndo podem; as Ultimas produzem rapidamenteuneesensacgéo de inseguranca e um
choro nervoso. O bebé esta em fusdo com sua n&@®jUaNto permanece assim, quanto
mais préximo a mae chegar de uma compreensdo daatamecessidades de seu filho
melhor.

Segundo Winnicott (2005), o holding deficiente prodextrema aflicdo no bebé,
causando a “sensacéo de despedacamento, de esthr cam poco sem fundo, de um
sentimento de que a realidade exterior ndo podassela para o reconforto interno, e de
outras ansiedades que séo geralmente classificadas‘psicéticas™ (p. 27).

O Handling (manipular), talvez o mais importante para o b&céaeporta para os
cuidados e as manipulacdes da crianca pela ma@odaeé-lo, proporciona-lhe sensacoes
tateis, sinestésicas, auditivas e visuais, e dantgara a formacao do sentimento do real

em oposicao ao irreal. “A manipulagéo deficienabaétha contra o desenvolvimento do
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tbnus muscular e da chamada ‘coordenacao’, e tancbétna a capacidade de a crianca
gozar a experiéncia do funcionamento corporal, 8ER” (p. 27).

O object-presentindapresentar objetos) corresponde ao modo de apaedendo
objeto ou realizagdo, isto é, tornar real o impuisiativo da crianca, e d& inicio a
capacidade do bebé de relacionar-se com objet@gnApor meio da mée, a crianga tem
acesso aos objetos simples, depois a objetos pedgEnente mais complexos e
finalmente a sua dimensdo. As falhas nesse cuidadoedem ainda mais o
desenvolvimento da capacidade do bebé de sentakem sua relagdo com o mundo dos
objetos e dos fendmenos.

Bowlby (1979) afirma que a mae ou o cuidador delmtgue alivia as tensdes do
bebé, alimentando-o, hidratando-o, oferecendo doslale higiene e saude, segurando-o
ao colo para consola-lo e falando com ele parandchd, esta assentando, sem que o
saiba, as primeiras bases de saude mental do dondivExiste unanimidade entre os
autores que estudam o desenvolvimento da criangaa interacdo mae-bebé é categorica,
pois determina o surgimento da vida psiquica e peren criangca uma construcao de
estrutura mental e emocional.

As palavras dos pais nos primeiros meses de vidar& o bebé um elemento
estruturante de seu funcionamento psiquico, ma® aninebé sente muito as reacdes e
sentimentos de seus pais pelo corpo, o toque,rasasa 0s beijos e 0s abragcos sdo muito
importantes, pois sdo condutas que mantém o contatorcam o apego.

Portanto, a atitude emocional e a afetiva da mag&e para orientar os afetos do
bebé e conferir qualidade de vida a ele. E esteipatk relacionamento parental que daré
origem a estrutura do desenvolvimento da criarsggae formas de apego com as pessoas.

S6 agora comecamos a dar-nos conta da maneiraubsoimo o bebé recém-

nascido necessita do amor da mée. A saude da passcida foi estabelecida no
decorrer da infancia, mas os alicerces da saudgedbumano séo lancados por
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VOCé, nas primeiras semanas ou meses de vida @o Yebé esta alicercando as
bases da saude de uma pessoa que sera um memmassdesociedade (Winnicott,
1985, p. 27).

Esse papel que a méde desempenha nos cuidados edrebgeo ajuda a estruturar-
se como individuo. Trata-se de algo que parte deorganizacao e vai se organizando sob
condicOes especializadas e dessa forma pode flas@r@do progressivamente da matriz
que proporciona essas condi¢cdes ao bebé parageroar ser humano. Se tudo ocorrer
bem, pode-se constatar, ao final, o surgimentontk arianca, cujo ego pode organizar as

proprias defesas contra as ansiedades decorrergésplulsos do id e capaz de viver uma

vida independente.

2.5. A Angustia de Separacéo e a Ansiedade dosVises

Para alcancar a fase em que ocorre 0 processopdeas@o e individuacdo foi
necessario fazer a retrospectiva acima. Essa fas@da por uma extrema angustia de
separacao, a qual a crianca passa a fim de ol#tadentidade. Por volta dos oito meses,
0s bebés comecam a engatinhar adquirindo progaessite as habilidades necessarias
para separar-se fisicamente de sua mae. Mas erabuiEme, a anglstia aumenta
provocando algumas reacdes no bebé, que podenrneerdesde a falta de apetite até a
dificuldade em dormir.

Os obstaculos que o bebé apresenta ao sentirisbcsomesmo que sua mae esteja
por perto, recebem como explicacdo, que este aiAdaconseguiu reter a imagem da
figura materna internamente, ocasionando angustipeaceber que ela se afastou. Pois
nessa fase, o que sai do campo de visédo da ceasgindido como tendo desaparecido.

Naturalmente, a medida que o bebé fica um poucs maho, a vida vai se
tornando cada vez mais complexa. As falhas de aclaptpor parte da mae sao,
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elas préprias, uma adaptacdo a necessidade ceesdantrianca de reagir a

frustracdo de ficar zangada e lidar com a rejedgidal forma que a aceitacdo se

torne cada vez mais significativa e instigante (Wdatt, p. 57).

Recorre-se as ideias de Spitz (1965/1979), quadaba questdo da ansiedade de
separacao e elucida que ela se situa entre o0 sextoitavo més da crianga, e essa idade
varia consideravelmente, uma vez que depende dasviatores ambientais e culturais.
Ela € resultado de relacdes entre dois individaaiade e assim, depende da capacidade
deles de estabelecerem e manterem tais relagées.

Spitz escreveu a ansiedade dos oito meses comuja@uan estranho se aproxima
da crianca, ela apresenta intensidades variaveiapteEensdo ou ansiedade e rejeita o
estranho. Essa resposta da crianca seria justfigald percepcdo de que este estranho nao
€ sua mae, e consequentemente, a percepcao daiawtEa. Nesse momento a crianca
distingue claramente um estranho de um n&o estr@nhljae o autor explica ser a angustia
de separacdo um segundo estagio do desenvolvinmgrdbseja a capacidade da crianca
de estabelecer uma verdadeira relacdo objetal.

Anterior a essa fase, existe a reacdo de sorrisdeda aproximada de trés meses.
Nesta etapa, o bebé experimenta um sentimento&agilaguando um rosto humano dele
se aproxima e o ganho que ele tem no seu desemenito na fase posterior, ou seja, na
angustia de separacao é que ele ja reconheceerepmefosto da sua mée e reage com
ansiedade quando colocado na presenca de um desmmhComo relata o autor: “Na
minha opinido, isto € o indicador do estabelecimeald ‘objeto’ libidinal propriamente
dito” (p. 119).

Para o autor, a ansiedade manifestada pela crémtgaa ligada ao medo de perda
da méae, como ressalta que “quando confrontada corastranho, sua reacéo € ao fato de

que ndo se trata de sua mae; sua mae ‘a deixou'toriinua que “quando as
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manifestacbes da ansiedade dos oito meses sambrangresenca da mae bastara para
apaga-las; ao passo que, na auséncia da méaee efesarao nitidamente” (p. 115).

Ele afirma que a ansiedade que o bebé demonstré néwm resposta a memoéria
desagradavel com um desconhecido, mas sim a péawelgcque o0 rosto estranho néo é
idéntico ao de sua mae. Isso reflete que o beladaisteu, nessa fase, uma verdadeira
relacdo objetal, e que a mae se tornou seu olipgtiinkl, seu objeto de amor e a prépria
crianca se diferenciou da méae (Spitz, 1965/19793aHase também estd marcada pela
maturidade da constituicao e diferenciacdo do Bdefe inferir entdo que, para que haja
crescimento é preciso que aconteca a separacao.

De forma geral, a auséncia da mdae € inicialmenteidse pelo bebé como

separacao, e sobre este tema Bowlby dissertouwmnseg

Existem inUmeras provas de que a descontinuidade ntmmentos de prazer,

provocada pela separacdo da mée ou mae substunteamente (depois de haver

sido estabelecida uma ligacdo com seguranca dwamtgeriodo de auséncia), é,

em si mesma, perturbadora para a crianca, nao famglor se a separacéo leva ou

ndo a um periodo de n&o suficiéncia (1981/200699).

Em condi¢cdes normais, se esses eventos de sepa@géem num curto intervalo
de tempo, a recuperacao da crianca é relativamépitta. No retorno da mée, o bebé pode
manifestar um comportamento indicativo de angudéaseparacdo, apresentando uma
necessidade excessiva de ficar sempre proximo § b&@ie como manifestar muita
ansiedade quando ela fica distante ainda que ptoscperiodos. Porém, se a separacao
ocorre em periodos maiores do que a capacidadeadga de suportar a distancia da mae,
ha riscos de sérias perturbacdes na afetividadedesenvolvimento da crianca.

O comportamento de apego, envolvendo busca denpisedle pode ser ativado

pelo medo, fadiga ou doenca. Sendo assim, a adsiataseparacdo passou a ser vista

como uma disposicdo humana basica com o objetivosa@evivéncia (Bowlby,
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1973/1993). O desenvolvimento do apego requer quzieenca tenha a capacidade
cognitiva de manter sua mae na memoria quandodelaesta presente, capacidade esta
desenvolvida na segunda metade do primeiro anol{Bow989).

A visdo de um estranho provoca uma resposta de m@dalgumas criancas de
sete meses e em quase todas de nove meses. Na épEgra&m que a crianca comega a
ter medo de pessoas estranhas, passa também aotgetes e situacdes estranhas. Ao
final do primeiro ano, o bebé aproxima-se do fanié das coisas agradaveis e se afasta
quando percebe situacdes potencialmente perigeg@asndo assim, o desconhecido e o
desagradavel. Estas reacfes sdo concebidas comoresmasta adaptativa essencial
(Bowlby, 1973/1993).

As reacdes da crianca a separacdo materna térdisiohguidas entre o protesto de
separacao e a angustia de separacao (Bowlby, B®83/10 protesto de separacdo refere-
se a resposta de protesto da crianca a situacantdwx qual a mae a deixa, e a angustia de
separacao diz respeito a resposta da criancanmidtedeixada por sua mae.

Bowlby (1984) disserta que “quando sdo afastadasnd@es por estranhos, as
criangcas pequenas geralmente reagem com grandsiddade; e, apds a reunido com a
mae, mostram comumente ou um grau intenso de adgede separacdo ou entdo um
excepcional desapego” (p. 4). No bercario acont@ejgor vezes, quando a mae ou pai ia
buscar o bebé, ele ndo reagia com alegria ao meteace se agarrava a cuidadora,
parecendo uma forma de protesto pela separacéo.

O momento do reencontro da diade deve ser de alegatisfacdo, demonstrando
assim, seu afeto, e ndo de reforco ao desapegoidimda interacdo € importante ter uma
interacdo intima, brincar, conversar, abracar hiois valoriza o reencontro.

No processo de separagdo e adaptacao, € idealmée ae afaste paulatinamente

da crianca, deixando-a aos cuidados da educadoend@ o bebé ndo a procurar com
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frequéncia, passa a afastar-se fisicamente, imeiatie a curtos intervalos de tempo,
aumentando-os gradativamente, conforme o ritmoridega. No reencontro, o contato
direto mae-bebé é reforcado e restabelecido. O ¢mg@sconder possibilita & crianca
elaborar seu medo e confrontar-se com a sua cagcidk suportar estar s6. Winnicott
escreveu sobre a capacidade de estar s6, em 18988,“am dos sinais mais importantes
do amadurecimento do desenvolvimento emocionaB{1p. 31).

A brincadeira de achar e esconder, utilizando urakld, serve para ilustrar a
memoria do bebé que ainda ndo consegue reter &1imag sua mae. Ao cobrir o rosto do
bebé, seu campo de visao fica limitado, e esteda@rque a pessoa que esta brincando
com ele sumiu. Porém, ao retirar a fralda, rapiddena pessoa volta a existir e ele sorri.

Com o amadurecimento, o bebé obtém a constanceablgmocional, e assim
pode recorrer & imagem gravada internamente dendea Um recurso muito utilizado é
eleger um objeto que represente o elo da relacdoama bebé&, com o objetivo de
proporcionar a criangca o sentimento de seguraneamm estando longe da mée. Esse
objeto ficou conhecido na literatura de Winnicaitno objeto transicional. Ele pode ser
entendido como uma passagem entre a descobertadpaaprealidade subjetiva e o
reconhecimento de um mundo externo como objetaetife de si mesmo, fazendo a
ruptura da simbiose.

Winnicott aponta que o apoio do ego materno fac#éitestruturacdo do ego do
bebé. Ja para Kohut (1977), a origem do sentimgstsi mesmo €, no seu inicio, virtual.
Esse inicio encontra-se nas esperancgas, sonhopeetatwas dos futuros pais. Para o
mesmo autor (1984), por esse si mesmo estar virterde associado aos desejos maternos,
a mae consegue estar numa relacdo empatica cobrebéuconsegue colocar-se no seu

lugar em momentos de angustia e assim tranqudiza-|
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A teoria de Bowlby demanda que a disposicao parmstelecerem relacdes de
apego com uma pessoa € uma necessidade basiogpt@tante quanto a alimentagéo e o
sexo. Essa relacdo de apego que o bebé estabelaca eméde ou cuidadora principal
depende da responsividade e sensibilidade destagpesm o bebé e ndo da satisfagdo das
necessidades basicas dele pelo seu responsavel.

O autor afirmou também que o periodo da infancimdna torna a crianca
vulneravel e impotente para viver sozinha, pririoiggate nos primeiros anos de vida.
Assim, 0 apego tem a funcdo de sobrevivéncia, g lmgusca promover e manter uma
proximidade segura com sua cuidadora.

A ansiedade de separagdo é vista como uma reat@@ingue se torna mais
proferida a partir do sexto més de vida do bebando o sistema de apego esta mais
organizado e centralizado na figura materna. Ejoshte com este periodo que coincide a
adaptacao ao bercario. As reacdes de escaparuandats estranhas podem aparecer mais
abertamente.

Bowlby definiu, ainda, algumas formas de comportaimeue séo indicativas de
medo despertado pela separacdo ou por situac@snagsee lugares estranhos. Exemplos
destes comportamentos sdo: o olhar de cautelaplailimacdo da acdo, a expressao facial
assustada, o tremor ou o choro, a busca de refuigigconder-se e 0 agarrar-se a alguém.

Estas formas de comportamento indicativas de m&daasguidas por trés tipos de
resultados previsiveis: imobilizacéo, distanciadged de um tipo de objeto (ameacador) e
proximidade crescente de outro tipo de objeto, zafgfornecer protecédo (Rapoport &
Piccinini, 2001).

Enquanto algumas criangcas parecem desenvolver-smalmente apdés uma
experiéncia de separagdo e perda, outras apresatifmmdades em superar estas

situacdes. As diferencas existentes nas reacdescrscas a separacdo materna
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prolongada se devem a relagdo de cuidados a quanga se submete quando néo esta
com sua mae. Quando esta sente que esta num anhienguilo e com cuidados
suficientes, elas tendem a ficar tranquilas naretig&e sua mée.

De acordo com Bowlby (1973/1993), isto pode serliexgo por fatores
constitucionais, pelas condi¢cdes nas quais a @iaegebe cuidados quando afastada de
sua mée e pela qualidade da relacdo que manténos@ais antes e depois da separacéo.
Por isso, € muito importante que a cuidadora ddergario ofereca qualidade no cuidado
do bebé. Além disso, os efeitos da separacéo aacerde sua mae vao depender da idade
da crianca, duragdo da separacdo e grau da priv#cacrianca demonstra maior
inquietacdo, ao separar-se da mae, quando eladivaambiente estranho ou quando é
cuidada por uma pessoa desconhecida.

Alguns estudiosos expdem que o periodo para seriaserianca em creches ou
escolas é antes do primeiro ou ap0s o terceiraandda (Weinraub & Lewis, 1977). Eles
afirmam que, em geral, a angustia de separacamtdusigauséncia materna tem um pico
em torno dos dezoito meses e comeca a decresaosates anos de idade.

Pode-se considerar que ha fases durante as quatsepser mais dificil para a
crianca lidar com separacgdes. Varin, Crugnola, Mole Ripamonti (1996) estudaram
criangas de trés anos que haviam ingressado noortgsmde creche desde 0s seis meses.
Os resultados mostraram vantagens e desvantagemgm@sso precoce na instituicao.
Nem todas as criangas que ingressam antes de uapeggentariam risco de desenvolver
problemas emocionais, mas algumas seriam menosshébe suportar o estresse da

separacao precoce. Como descrevem Rapoport eiRiccin

Os resultados mostraram que criancas que entragiatnenhe entre 6-11 meses e
18-23 meses experimentaram mais reunides dificeis @s pais, em comparagcdo com
aguelas que entraram entre 12-17 meses ou depoidddmeses. O grupo de 6-11 meses
apresentou também mais dificuldade de tolerarrxg&o.
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Os achados endossaram a hipotese de que as sepads;dnde ou de outro
responsavel estavel devido a entrada na crechatduaasegunda metade do primeiro ano
poderiam introduzir algum distdrbio na construcés dinculos de apego. O grupo que
ingressou entre 12-17 meses apresentou menos pExblem lidar com a experiéncia
diaria da creche, podendo constituir-se num pernioeldor para ingressar na creche.

Por outro lado, criancas que ingressaram na crewis cedo mostraram niveis
mais elevados de brinquedo e comunicacdo com ameolas. Isto pode ser devido ao
fato de que criancas que entram mais cedo numerée boa qualidade tém mais
oportunidades e tempo para aprender a brincar etrasocriangas (2001, p. 84).

Assim como nos bebés, a ansiedade de separacééntaodorre nas maes. Como
ilustram Hock, McBride e Gnezda (1989), a ansieddglseparacdo materna se refere a
um estado emocional desagradavel nas mées, o gquadl@nciado pela manifestacdo de
preocupacao, tristeza ou culpa, a partir de tn@eikdes: sentimento de aflicio da mae ao
se separar de seu bebé, da percepcao que elalimrasaflicdo do bebé ao se separar, e da
ideia que ela faz sobre a capacidade do outro @adar de seu bebé (Lopes, Alfaya,
Machado & Piccinini, 2005).

Continuam os autores que “a ansiedade de sepgrad@oser compreendida ainda
como uma manifestacéo tipica de um periodo dei¢dmpara a maternidade, ja que a
mae, assim como o0 bebé, encontra-se em estado mddemcia e vulnerabilidade
emocional” (p. 28). E comum perceber também, nticaréque algumas vezes, os bebés
nao apresentam dificuldade em se separar e asentfesficam angustiadas, achando que
o filho n&o se importa com ela. Algumas até relagae querem que eles chorem e, assim,
demonstrem seu apego a elas.

Apesar de a maioria das maes, que ingressam narizedo presente estudo,
relatar sentimentos negativos diante das situad@esparacéo, dificuldade esta tipica do
periodo de transicdo para a maternidade e estadepddéncia na qual se encontravam,
também foi possivel averiguar que a qualidade dowd das mées com as cuidadoras €&

fundamental para o sentimento de tranquilidadegaraeca que expressaram. Também se

percebia que a instituicdo pode ser um local gaz mnuito alivio e seguranca para as
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muitas maes. Ao final, quando elas precisam retsarfilhos do bergario para uma
escolinha, os relatos ja sdo de sofrimento porad&iXocal que elas e o filho se apegaram
tanto.

Assim, parece que a presenca de figuras de apade per fundamental para o
alivio do sentimento de ansiedade experimentadaspeies e consequentemente pelos
seus bebés frente as situacdes de separacaos®seifaz tdo imprescindivel a semana de
adaptacao, na qual ocorre o conhecimento entrargsspenvolvidas e o desenvolvimento
da confianga quanto aos cuidados substitutos dapardparte da cuidadora, propiciando
assim o desenvolvimento do afeto dela com o bebé.

Conclui Spitz que “A ansiedade dos oito meses éowapde que, para a crianga,
todos sdo estranhos, com exce¢éo do Unico objeivomdizendo, a crianga encontrou
parceiro com quem pode formar relagbes objetaisveraadeiro sentido do termo”
(1965/1979, p. 119).

Depois de trilhar os caminhos da separacao e deiissena relagdo mae-bebé,
serdo abordados no capitulo seguinte o estudogdesso em um bercario e 0 processo de
adaptacao; como os cuidados substitutos sdo inmpestgpara a seguranca do bebé e da
sua mae; e serao explicitados os fatores que anx@i atrapalham essa entrada em uma

instituicao.
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Capitulo lll:

O momento da separacao: a entrada em um bercério

O estudo do periodo de entrada da crianca em wtituigdo educacional € muito
importante, visto que as experiéncias iniciaistsgiante significativas para a constituicao
do psiquismo do bebé. Esse momento retrata conretagdo mae-bebé foi desenvolvida
assim como ele também influencia a relacdo da di&tkste periodo, os pais
experimentam sentimentos contraditérios, como dadie, inseguranca, satisfacdo e
prazer de ver quando o filho se adapta, e tambéeretornar ao trabalho.

A palavra creche é de origem francesa e signifieajetoura e sua funcdo é
basicamente custodial e assistencial. A crechegalai os bebés para que suas maes
pudessem trabalhar tranquilas. gderdeuses d’infants;omo eranmconhecidasrecolhiam
as criancas das ruas que andavam a esmo, sem asiidasicos, enquanto suas maes
trabalhavam nas fabricas por até dezoito horasdorBercgario significa o local nas
maternidades e hospitais, dependéncia ou secadficadeos bercos das criancas recém-
nascidas ou ainda instituicdo que se dedica a gualichentacdo e supervisdo médica dos
recém-nascidos de maes que trabalham.

Em fungé@o do ingresso da mulher no mercado de ll@bgue muitas vezes
garantia sozinha o sustento da familia, veio aigfieae ter onde deixar seus filhos. Como
afirma Cataldi (1992), as creches ndo surgiram pteader as necessidades basicas da
crianga, mas em virtude da necessidade da mulheowkeibuir mais efetivamente na
economia industrial capitalista.

No Brasil, somente com a promulgacéo da Constibuigeral, em 1988, a creche
veio a ser um direito da crian¢a, uma opcao dalitaraium dever do Estado, ficando

vinculada a &rea da educacao (Mariotto, 2009).rmgd0 da creche passou a ser definida,
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entdo, como “educativa, voltada para os aspectggitoms, emocionais e sociais da
crianga, enquanto contexto de desenvolvimentogaranca pequena” (Oliveira, 1992, p.
49).

Segundo Brazelton (1994), quando os pais colocamaaca na creche, esperam
que este espago possa ser um substituto da figloa euidados maternos primarios em
todos os niveis. Espera-se que nesse lugar aléroudtedos basicos com seu filho, seja
fornecida também uma estimulacdo adequada, desendal assim, a fun¢édo educativa.

Rossetti-Ferreira (2002), ao sugerir a necessgsacacao entre educar e cuidar
nas instituicbes educacionais brasileiras, afirma ‘taqueles que nos cuidam medeiam
nossa relacdo com o mundo” (p. 10). A autora apqot a indissociabilidade entre o
cuidado e educacado precisa permear todo o progtonth instituicdo, pois as familias
guando matriculam seus filhos buscam compartillan ©s cuidadores-educadores o
cuidado e a educacgao de seus filhos; acolhendamssvariadas necessidades da criancga.
Sendo assim, a relacdo pedagdgica envolve a digjpopara cuidar e educar na mesma
medida, e se reflete diretamente no conteddo dacd@teque se oferece as criancas
pequenas (Zabalza, 2003).

O ato de cuidar demanda uma ligacdo afetiva ent@uaadora e a crianca. Para
dar conta das necessidades bésicas da criancajlto pdecisa estar atento a ela. Esta
relacéo envolve afetividade e sensibilidade paregber o que a crianga precisa, pois para
isso, é preciso antes saber como reconhecé-lasgeedéorma atendé-las (Verissimo &
Fonseca, 2003).

Falar sobre cuidado e educacéo significa versaiedollas as situagcdes contidas
neste espago como possibilidades de desenvolvinpamgoas criancas. Momentos como
banho, sono, alimentacao, troca de fraldas repi@setempos e espacos privilegiados de

contato dos bebés com os adultos e outras cripnessntes nos bergarios.
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N&o se trata de atender de forma mecénica assidaess basicas dos meninos e
meninas, cuidando para que figuem sempre limpesiados. Trata-se, sim, de aproveitar
cada situacdo para proporcionar o desenvolvimertégral das criangas, observando, as
particularidades de cada criangca, oferecendo-lhelusive, momentos de atencao
individual, ainda que nas situacdes coletivas.

E necessario que as instituicdes abordem o cuidar educar de maneira
indissociavel e complementar no trabalho com caampequenas, como trata Bujes (2001)
no trecho seguinte:

As criancas desta faixa etaria, como sabemos, téoeseidades de atencéo,

carinho, seguranca, sem as quais elas dificimenbeleriam sobreviver.

Simultaneamente, nesta etapa, as criancas tomatatca@om o mundo que as

cerca, atravéssic|] das experiéncias diretas com as pessoas e as caste mundo

e com as formas de expressao que nele ocorrem.irisgtigdo das criancas no

mundo néo seria possivel sem que atividades valsidaultaneamente para cuidar

e educar estivessem presentes. O que se tem a@oifioa pratica, € que tanto os

cuidados como a educacgao tém sido entendidos o foito estreita (In Craidy

& Kaercher, 2001, p. 16).

Dessa forma ndo se atende apenas as demandasislaju@aesperam que as
criangas nao sejam apenas cuidadas, mas recebaga@atdiferenciada, parecido com o
gue elas recebem em casa, e também que sejamladsiveducadas. Sobretudo que se
atendam as demandas do bebé, com um olhar atemégeéssidades da crianca.

“As instituicoes infantis devem ser espacos nosscas criangcas possam aprender,
crescer, desenvolver-se, sempre sob o olhar alestadultos. A associagao entre educar e
cuidar ira permitir que as criancas possam, de fdégenvolver-se em seus multiplos
aspectos” (Nono, 2010, p. 133).

Trilhando os caminhos da educacgéo e dos cuidadtstawiais, sem uma fungéo

excluir a outra, o bercario com ambas as func@asvital importancia para a constituicdo

do ser a devir. Ele, juntamente a familia, esteutarpersonalidade da crianca. Esse
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entendimento se faz necessario para sempre eamistimoramento das educadoras
cuidadoras.
Como dissertam Santos e Moura:
A creche instaura uma mudanca de referenciaisuabogbebé pode, desde muito
cedo, conviver com diversos parceiros de interagéma relacdo exclusiydiadica
da lugar a um contexto multiplo de cuidados, ond®& continua tendo uma
importancia vital, mas onde ela agora pode coniparto desenvolvimento do seu
bebé (2002, p. 3).
Assim, foi necessério demonstrar a importanciarda instituicdo para a familia e
bebé, no tocante ao desenvolvimento dos cuidadiss educacédo dele. Para continuar a

desenvolver o tema seré descrito o processo ddagdapem bercarios, como ele ocorria

no caso especifico deste trabalho.

3.1. O Processo de Adaptacdo a um Bercério

O periodo de adaptacao designa os primeiros desiopa crianca frequenta uma
instituicdo. No bercario do presente estudo elar@da seguinte forma: no primeiro dia
da semana o bebé permanecia duas horas e sua admnmpanhava por uns quinze
minutos, aproximadamente, dentro da sala dos belaésonversa com a nova cuidadora
era intermediada pela psicéloga. A cada dia uma b acrescentada em sua estada, até
que na sexta-feira j& era possivel a crianca peroesro tempo integral de trabalho de sua
mae, as seis ou sete horas.

Em contato telefénico prévio, a mée era orientadéeecer a alimentagdo em casa
antes de ingressar ao bercério, a fim de que ramsduas adaptacdes para o bebé, ao

local e a alimentacdo. Dependendo de cada case, $&le ja havia introduzido a

alimentacdo para seu bebé, era possivel a alinfentsy oferecida no primeiro dia, mas
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em geral, isso s6 ocorria no segundo dia, em qcaaca tinha mais tempo, podendo
lanchar com os outros. Neste contato também elarexia a relagdo da diade acerca dos
eventos de separacdo, como era para cada um.

O tempo de adaptacdo pode se estender em cadaecasoyezes € pouco para
determinado bebé o periodo de uma semana. Tamigg@ndindo de como é a relacéo da
criangca com a mée e seu estranhamento a outrazsapes@&mbiente novo, € considerado
pouco tempo que a mae pode ficar dentro do bercéaroa criangca no primeiro e Unico
dia. O que era motivo de reclamacgédo de quase sxdasies. Ha poucos lugares em que as
maes acompanham toda a adapta¢do; mesmo sendd, @ iclro esse procedimento.

A forma como este processo € vivenciado pelas psssovolvidas influencia e é
influenciada pelas reacdes da crianca (RossetteiF@r Amorim & Vitéria, 1994). Deste
modo, é importante que no periodo de adaptacdceapaéou outro familiar figuem junto
a crianca para auxiliar na exploragdo deste amiestranho e no estabelecimento de
novos relacionamentos com as educadoras e outiascas (Balaban, 1988b).
Infelizmente isto ainda ndo é uma pratica estinaulatl todas as creches como demonstra
uma pesquisa realizada por Rapoport e Piccini{20Como j& ilustrado, no ambiente
do referido estudo, faltava uma presenca de maipdeda mée junto a crianca para lhe
transmitir a seguranca necessaria desse momento.

Como apontam Rossetti-Ferreira et al. (1994), ‘@tatdo a creche constitui um
periodo critico para todos os elementos envolvithebés, familia e educadoras), pois
implica num conjunto de (re) organizagbes, numac&pem que uma série de
transformacdes pessoais e coletivas também seastamf” (p. 37). Assim, o periodo de
adaptacdo € de suma importancia para toda familiastéuicdo, pois todos tém a

oportunidade de, aos poucos, se acostumar comaasitaacao e pessoas.
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A cada novo bebé que ingressa na creche, a edaeauidadora também se
submete junto com a ele a um processo de adaptpgiserd facilitado, ou nao, pelo
estabelecimento do laco entre os pares. Um investorsuficientemente bom é o que se
desvencilha dos modelos parentais do como se foss#e, mas reconhece a importancia
do acolhimento legitimo do bebé pelo profissiorairstituicao.

E poder estar atento a cada crianga, mesmo aquelahgpra menos, a que nio se
suporta muito, aquela que, de tdo quietinha, évppes esquecida. Também é relevante
ressaltar que se ha interesse e investimento,-sermaais facil que a crianca se adapte a
rotina e aos habitos da creche.

Até ir para a creche, a crianga tem um relacion#&mmsocial restrito a sua casa,
com 0S Seus pais ou responsaveis, e alguns fagsiliAo frequentar um novo ambiente,
ela precisa de um periodo para se adaptar ao esR@@ssoas e as novas relacdes que
vao surgir. O sucesso desse processo dependeldoreedo que a instituicdo oferece.

O momento de ingresso de bebés na creche revelomdagar particularmente
interessante para investigacdo. Ele envolve fundtaimente o encontro de dois
contextos, casa e creche, bastante diferentese @mwoca intensas reorganizagdes, nos
relacionamentos, préticas e concepgfes existetas®) na familia, como na creche,
podendo instigar confrontos e conflitos em seusosaelementos (Rossetti-Ferreira,
Amorim & Silva, 2000).

Buscando compreender o ingresso a creche, algtudoegém mostrado que tanto
as maes como as educadoras descrevem as primamasas em cuidados alternativos
como altamente estressantes, especialmente pagéa betriancas pequenas. O ambiente
desconhecido, as novas rotinas, a alimentacaoess@s nao familiares, as separacoes
diarias e a auséncia da méae colocam-lhes umaisaiif exigéncia social e emocional

(Davies & Brember, 1991). Porém, a adaptacdo muitaes € dificil ndo s6 para a
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crianca, mas também para a familia e a educadois,implica em reorganizacbes e
transformacdes para todos.

Brazelton (1994) endossa que “pais amorosos e meépeis vao ficar aflitos por
terem de deixar a criangca com outra pessoa” (p). 3830 pode gerar sentimentos de
competitividade com as pessoas que cuidam do ftbo.isso, familia e escola devem ter
um relacionamento préximo, para que a familia masirsta excluida da relagdo da crianga
com seus educadores.

De acordo com Oliveira (1992), um relacionamentestngo entre educadores e
familias é algo a ser constantemente conquistamosque nos primeiros contatos das
familias e das criancas com o bercario, aqueles tmlham nele devem procurar
propiciar um clima favoravel e tranquilo. As pr@wicriancas sentem-se mais seguras
quando este vinculo positivo é firmado entre os pai instituicdo escolar.

Ideal também é manter os cuidados especificos ieidodis que a crianca esta
acostumada a ter em casa. Por isso, é importaeteuigqudos pais ou um responsavel
acompanhe os primeiros dias na creche: além dean@st educador aspectos relevantes
da rotina familiar, ele vai transmitir a criancggeanca até que ela consiga ficar sozinha.
Para a adaptacdo ser completa, é fundamental tarobéducador compartilhar com a
familia as experiéncias inéditas que os bebés gigenno bercério.

A construgéo de uma relacdo educativa com o bessapmamocional e fisicamente
pelos pais que fazem esse elo. Bove (2002) apoeta g

E a méde que consente & criangca aventurar-se rg@oetam a professora, assim

como é sempre a mae que oferece a professora&eg@stra conhecer a crianca.

E, também, € a mée que legitima a relacdo queagericria com a nova figura de

referéncia extrafamiliar. A sua presengca no contegt creche durante o

inserimento, se por um lado, pode aparentar coargicena relacional, por outro

lado oferece aos professores elementos inegaveisapaonstrucdo de uma relagéo
afetiva e ndo competitiva com a crianca (p. 139).
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No momento da separacdo da mdae, surgem nela setugnge angustia, medo,
inseguranca e tristeza por refletir sobre a colaraxistente na sociedade de que € a mée
guem deve cuidar de forma exclusiva de seus fitteo$ase inicial de suas vidas. Essa
cobranca, por sua vez, tem diminuido, por ser édatra expansdo das mulheres no
mercado de trabalho atualmente, gerando conflittbe s papéis de mulher e méae.

A maneira como a familia e, em especial, a mae estrada do filho pequeno no
bercario exerce uma influéncia marcante sobre edce@a crianga. A relacdo muito
intensa existente entre eles determinara a forme couitas das emocfes da mée nesse
momento serdo percebidas e expressas nos comportande bebé.

Do ponto de vista psicologico, o aparelho percepta discriminacédo sensorial do
bebé ainda ndo estédo suficientemente desenvohi¥o$ato, grande parte deste aparelho
ainda ndo amadureceu. Portanto, a atitude emocitanatde e seus afetos servirdo para
orientar os afetos do bebé e conferir a qualidadeida a experiéncia do bebé (Spitz,
1979).

De acordo com as pesquisas realizadas por Rapmpactinini (2001), as criancas
demonstram diferentes reacdes durante o periodmagtacdo e muitas vezes estas sao
utilizadas para classifica-las como bem ou mal tzdigs. E exemplifica:

O choro é comum entre criancas durante este periadim na chegada quando a

crianga é deixada na creche pelos pais, como da,sgiiando os pais retornam

para busca-la. Mas o choro nédo € a Unica reacpertirbacdo possivel por parte
da crianca. Existem vérias outras manifestacbesocpar exemplo, gritos, mau
humor, bater, deitar no chao, passividade, apassténcia a alimentacdo ou ao
sono e comportamentos regressivos (Balaban, 1888aglton, 1994; Vitéria &

Ferreira, 1993). A ocorréncia de doencas tambémeguénte. A crianca pode

somatizar seus sentimentos em relacdo a separpggseatando sintomas fisicos

como febre, vomitos, diarreia, bronquite, alergets, (Rizzo, 1984). Segundo o

autor, estes sintomas devem alertar os cuidad@es gossiveis problemas de

adaptacdo, mesmo que a crian¢a nao apresenteranoreche. E possivel também

gue o grande investimento emocional da criangantieliga adaptacéo a torne menos
resistente a infeccdes (p. 86).
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Estas consideragtes levantadas pelo trabalho deaad&m muita correlagdo com a
pratica vivenciada no bercario do presente estpdis era comum, apds a semana de
adaptacao, o bebé faltar porque estava doentea&eage algumas maes relacionavam ao
momento novo e de separacao vivenciado pelo bebé.

Os bebés que demonstram dificuldade ao se sepadwsnpais na entrada do
bercario, podem recebé-los ao final do dia com poamtusiasmo (Rodriguez, 1981).
Reforgam Rapoport e Piccinini que “esta criancaprece indiferente no reencontro com
0s pais frequentemente provoca sentimentos deypagao e culpa nos pais, ainda que os
dados mostrem que este € um aspecto normal dospmde adaptacdo” (p. 86). Cabe
ressaltar que cada bebé reage a essa situacao jdgaipeculiar e faz parte do momento,
ainda que preocupe muito os pais.

Segundo Ainsworth (1973), o estado interno da cdacomo estar fadigada ou
com fome, pode fazer com que o sistema comportainéatapego seja ativado diante de
um estimulo ou ambiente estranho, provocando umandigcdo do comportamento
exploratorio e intensificando os comportamentosn@@utencdo de proximidade da méae
(chorar, pedir colo, agarrar-se a mae).

O ingresso de um bebé em um bercério € um momentn pois proporciona uma
separacdo da diade que até entdo era quase qusiemlente a mae vivendo em funcgéo
do seu filho, dos cuidados, da atencdo. Consideranseriedade para a vida da crianga
dessa auséncia materna, qualquer separacdo em#e & a crian¢ca € uma intervencao
muito delicada. Esta separacdo também deve acordec®rma a proporcionar para a
crianca uma gradual passagem entre os cuidadosiel® s da cuidadora, possibilitando
uma troca de informac6es sobre a crianca que faraegidadora dicas de como lidar com

a crianca frente a essa auséncia.
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A questdo emergente desse momento de separac@oe aela representa para a
diade? Como fazer para que ela seja menos dolerdsaumatica para ambos? Em
especial para o bebé que néo dispbe de ferrameatassarias para enfrentar este corte.
Qual o papel que o bercério exerce na relagdo ld@?Sera o de supléncia materna ou

de intervencédo paterna? Essas questdes serao @dmedseguir.

3.2. O Bercario como Terceiro na Relagdo M&e-Bebé

A fim de dar continuidade aos questionamentos ks, pode-se pensar sobre 0
bercario como um terceiro na relagdo méae-bebé dazem corte na diade e também
exercendo a funcdo materna. De modo geral, tothaltra dirigido aos profissionais da
primeira infancia deve levantar a discussao daaddiphenséo da diferenca e da separacao,
ja que no ambiente de bercario a educadora sergitna posicdo de diferenca — de lugar,
de funcéo, de relacdo — entre sua vida pessoalfisgional; entre ela e os pais do bebég;
entre as criangas que cuida e, ao mesmo tempalheaimserida no lugar e no tempo da
separacao entre a mée e seu filho.

As mées podem experienciar sentimentos ambivalentesiscientes ou
inconscientes, sobre deixar suas criangcas aos dnsdde outras pessoas (McMahon,
1994). De um lado, é preferivel deixar o filho ssbcuidados de uma instituicdo, pois a
crianca tera uma estimulacdo adequada, uma intera@@ outras criancas, além dos
cuidados basicos de saude, alimentacéo e higiemeu®o lado, existe uma inseguranca
sobre esses mesmos cuidados e ainda receio de penter de seu filho para a cuidadora
dele.

Durante o periodo do ingresso, o cuidado afetuosoa familia atrai o carinho da

mae e da crianga, que se sentem seguras e umgppassaoutra esse sentimento de bem
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estar e seguranca. Esses sentimentos favorecdata@oree confianca e apego pelas partes
envolvidas.

A prépria existéncia de um bercario, e portantediacadora, funda-se a partir da
separacao da relacéo familiar. A proposta de cereidh fungcéo da cuidadgealucadora
em relacdo a ideia de paternagem remete a imp@télecacolher o bebé, ao mesmo
tempo em que vivencia um desligamento da diade.

Do ponto de vista de Winnicott, sobre separacd@aflma que “havendo saude,
ndo ha separacdo, pois, na area de espago-tenmgoaeatianca e a mae, a crianca (e
portanto o adulto) vive criativamente, fazendo deamaterial disponivel” (1989, p. 20).
Isto representa o0 uso que a crianca faz do obpasitional.

Winnicott ao postular sobre a funcdo do objeto si@onal como sendo a de
permitir que a mae suficientemente boa se afasigugimente do bebé, uma vez que ele
agora a tem simbolicamente por perto. Isso fadlitmssagem da onipoténcia narcisica a
relacdo de objeto, surgindo, assim, a crianca adpacomo unidade. Este objeto
transicional funciona como uma representacao indaiginia simbiose perdida.

Assim, a mée funciona como mediadora da criancacomindo, desempenhando
um papel fundamental no cuidado de seu bebé e bgpe 0s excessos dessa relagao.
Sobre a mée Bernardino e Rohenkohl (2002) afirmaen g

E aquela que encarna a funco, participando comn dosba presenca (psiquica e

corporal) e o que lhe falta, para fundar esse lugargural para o pequetito. Nesse

enlacamento particular, do qual dependera a momtagdjetiva do bebé, ha que
se contar com para-além da mae: um terceiro meaiéhtti, que sustente a funcao
materna e barre, por outro lado, os excessos da -mém Pai (definido

fundamentalmente como aquele capaz de se fazemeova desejar pela mulher
gue se tornou mae). E essa instancia paterna,aede o Outro Primordial, que

promovera a separacdo fundante da estruturacdaljditos ja que colocar no
mundo € também saber retirar-se gradativamentel §).
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Ao realizar um interessante estudo sobre as fundéeseche na subjetivacdo de
bebés, Mariotto (2009) afirma que “o educador @eloe que se dedica ao atendimento de
criangas de zero a dois anos, invariavelmente raota-se com o impasse de ‘ser ou nédo
ser mae’ dessas criancgas” (p. 30). Isso se confionmaa seguinte escrita de Rizzo (1984):
“A creche existe paraxercer pela maegmbora ndo assumindo seu lugar, as atividades
tipicamente maternais junto ao seu filho, prestadhdoassisténcia integral, cuidando de
sua seguranca fisica e emocional” (p. 22).

J& Winnicott (1985) expbe a questdo da funcdo calaesaternal e assim d& para
se fazer um paralelo com o bercério, suas espedeifies e distincdo da familia e da
escola.

A funcéo da escola maternal ndo é ser um subspiat® uma mae ausente, mas

suplementar e ampliar o papel que, nos primeirass ata crianca, s6 a mae

desempenha. Uma escola maternal, ou jardim de ciafasera possivelmente
considerada, de modo mais correto, uma ampliacdand@ia ‘para cima’, em vez
de uma extenséao ‘para baixo’ da escola primaridip).

Ao promover uma relacdo triddica, a cuidadora agumseentrar na relacdo mae-
bebé sem excluir a mae. O objetivo do periodo dgtagédo ndo € separar, adequar ou
ajustar, mas acolher, envolver-se numa nova rel@c&aidadora e o bercario fazem parte
da triade, o que ndo quer dizer que os trés teplagel ativo, sobretudo compartilham um
espaco onde os trés convivem, sem nenhum se solaepautro. Isso é a insercdo da
familia no bergario, ndo apenas do bebé.

Conforme preconizado por Vokoy e Pedroza (2005):

A escola deve reconhecer a importancia da famdliaamstituicdo do sujeito, sem,

no entanto, considera-la como a Unica determindedgea constituicdo. O trabalho

junto as familias deve questionar a atribuicdo dagsas dos problemas de
aprendizagem a dinamica familiar. Familia e esodla podem ser vistas como
momentos de oposicdo ou de disputa na educacaoridagsas. Sao instituicbes

diferentes e necessérias na constituicdo do sugsitgindo, pois, uma relagdo de
apoio sem transferéncia de responsabilidades Jp. 98
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Dessa forma, se faz importante a promocdo da relagdre a familia e as
cuidadoras do bercario, como profissionais que éambstdo envolvidos nessa parceria.
Segundo Bove (2002), a cuidadora deve criar umactim acolhimento, reconhecendo e
reforcando o estilo materno e seu papel, evitanli@minentos negativos. Apds minuciosa
observacéo da relacdo mae-bebé, aproxima-se cacadida e propde acdes pedagdgicas
intencionais, personalizadas e flexiveis, sempgitileando a mae como referéncia
priméria e mais importante da crianca. Uma reldgi@nlica ao se estabelecer implica
suspender o juizo de valor e firmar o estilo matern

A construcdo de uma intervencdo como a que o hengésvoca no psiquismo do
bebé € um ponto de indeterminacdo de sua funcAdugante, pois a0 mesmo tempo em
gque proporciona um suporte materno ao bebé, unstinvento suficientemente bom que
se diferencia do modelo do como se fosse a maandsstpresente inteiramente nos
momentos em que cuidam dela, em contrapartida, @&ampode sugerir exercer uma
relagéo triadica, como interventora dos excessdernas, necessaria para a formacao do
ser a devir.

Propor que a educadora do bercario exerca suadungs pela via do significante
paterno do que como supléncia materna reafirmaneepgdo da educacgéao infantil como
um lugar significante. O local alterna no desempedé ambas as fun¢des, maternas e
paternas. Dessa forma, Scarr e Eisenberg (19983lta® o fato de que a creche nao é
uma intervencdo uniforme, assim como um ambiemtdiga também n&o o €, razdo pela
qual ndo é apropriado discutir os efeitos da mgéib, genericamente, no desenvolvimento
do bebé.

Mariotto (2009) ao abordar o tema afirma que “aber os bebés na creche, as

cuidadoras se introduzem de imediato como agentesima separacdo primordial,
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operando mais na condi¢ao de terceiro para maeiesey suplente” (p. 112), ainda que
nao exclua a existéncia da maternagem exercidacpeladora, pois ela desempenha os
cuidados necessérios ao bebé.

A autora concorda com Lajonquiere (1999), que difeia conceitos tanto do
estabelecimento de regras quanto da inscricaoi gargarte da cuidadora, ao acentuar a
regra como estabelecimento de uma norma morabatbria e igualitaria, e a lei como ato
de renudncia, que inscreve o sujeito na diferengsdim, Mariotto propde instaurar a esse
oficio o conceito de paternagem e confirmar a kipdtde ser a educadora uma
significante que opera mais pela funcdo paterna erciuir os cuidados necessarios
dispensados aos bebés.

Fazendo um elo entre os papéis desempenhados@eatgopla cuidadora, Araujo
(2005) faz uma contribuicdo de que “o pai precig@ eomo facilitador de separacoes,
impulsionando os filhos a seguirem adiante e, arghleste momento, ele se oferece como
um elemento importante e fundamental para a idesxtfio, antes um papel restrito a mae”
(p. 1).

As educadoras, além de cuidar, educam impondoekmitecessarios ao bom
funcionamento do bercario e também a formacédo d®,bearrando, desta forma, os
excessos da relacdo mée-bebé, como retirar costyumeesdo sdo bem vindos em uma
instituicdo. Alguns exemplos sdo: a hora de coem®@rdue ser sentado, tirar o costume de
o bebé sbé querer colo ou dormir nele, estar ateddasgressdes aos colegas, como
mordidas, tapas e puxdes de cabelos. Essas s@aaldormas de impor limites.

Araujo engrandece o tema ao expor o seguinte:

A presenca da autoridade, seja esta real ou sicab@arante o funcionamento das

instituicbes ou de quaisquer formagdes coletivasst® ponto de vista, o bom

funcionamento de uma sociedade resulta da aceitagdom de codigos culturais,
de normas ou de leis impostas e/ou introjetadas,sgiam capazes de assegurar
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minimamente a permanéncia do que se costuma ctdemanculo ou lago social

(p. 2).

Os costumes acima referidos tendem a dificultarargsso de adaptacao por
causar estranhamento ao bebé de como ele é textadasa com toda a atencéo exclusiva
para ele e no bercério ter que dividir e compatila atencdo e sua cuidadora com as
outras criangas. Porém, tudo isso € readaptadio tm vista a capacidade do bebé de se
adaptar com mais facilidade as mudancas do queul®s

E imprescindivel que o educador que trabalha coformacdo da crianca se
conscientize do seu papel em parte enquanto fomeadmanizador de uma subjetividade
da escritura de um sujeito. Outra competéncia éuzaglor ser capaz de se adaptar ao
bebé. Isso denota considerar seu tempo e suasémates. A comunicacdo do bebé sé é
eficiente se existe alguém que o escute e o entmmaempatia. E preciso que o trabalho
com educadoras de bercarios assegure a estas umgoedp escuta para a sua
subjetividade.

A cuidadora também precisa de holdsugtentacdo para lidar com as intensidades
emocionais suscitadas e reativadas no contato sdmeles. Fernandes (2006) afirma que
mais importante do que informacgéo € a aquisicaoppde das educadoras, de atitudes e
habilidades relacionais que assegurem que o betm@nsgtua psiquicamente.

Assim como é fundamental para a cuidadora de bergar afetiva no trato com os
bebés, a capacitacdo delas é igualmente impoeamteessaria, pois os bebés de bercéarios
tém nelas a sustentacdo que precisam para se desgnvao elas, seguidas das maes,
que captam e transmitem os primeiros sinais pageoglbebés se tornem sujeitos. Assim,
a qualidade minima que uma cuidadora precisa tedesenvolver é a capacidade de

formar vinculos com qualidade com os bebés.
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Se um bebé encontra em uma instituicdo essa basfetdeem sua cuidadora, 0s
efeitos da separacédo de sua mée sao minimizadessrde do que Bowlby dissertava e
como critica Ferreira (2000):

A teoria do apego de Bolwby, ao conceber a separagie-bebé como fator de

risco ao desenvolvimento humano, naturaliza e umiita esses eventos como

sendo de carater negativo. Diferentemente, umap@eisa socio-historica do

desenvolvimento possibilita, a partir de uma visdialética, identificar a

multiplicidade de sentidos, contraditorios ou n§oe emerge na construcao da

relacdo mae-bebé em determinados contextos iraeaasi(p. 26).

Para cada familia, individuo e ocasido, a separsg@ovivenciada de uma forma
Gnica. Assim, descreve Ferreira que nessa pergpgead papel de cada méae sera
constituido diferentemente, a partir de sua hsteocial e familiar, e ndo sera moldado em
um formato de ‘o papel de mée é esse ou aquele&piao propde a teoria do apego de
Bowlby. Ha uma multiplicidade de discursos; médipsicolégico, do senso comum,
dentre outros, que prové diferentes significacOgmssibilita a construcdo de diversos
sentidos que brotam em uma relacdo mae-bebé, queupovez, faz parte de uma rede
social construida por diversas outras relacoes.

Foi Myriam David (1998) quem trouxe uma colaboragBerminante para a
diferenciacdo entre os cuidados parentais e osspi@iais. Distingue ela que a relacao
parental € em esséncia uma relacédo afetiva; oxpaiam de seu bebé por amor, porque
estdo ligados a ele por lacos de filiacao.

Na relacdo profissional, o cuidado vem em primeugar, ele pré-existe
necessariamente a relacéo, pois ele evidencia b& é@m adulto que ndo tém nenhum
vinculo anteriormente firmado. E por meio do cu@gubrtanto, que a rela¢do se constroi.

Pode-se dizer que se trata de uma relacdo fundduta a interacdo entre o bebé e o

profissional, e em seguida, surge o afeto.
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A fim de continuar o aprofundamento nas questfexaoentes a uma boa
adaptacdo a um bercario, faz-se necessério ilustréatores que promoverao ou ndo um
ingresso favoravel a familia, sobretudo ao behéo c que, como ja foi demonstrado, a
relacdo que o bercéario exerce ndo € somente deasepas de integrar, servir de suporte
engquanto a mae trabalha, e deixando-a tranquitpudeseu filho esta bem cuidado. Esses

fatores serdo abordados a seguir.

3.3. Fatores que Auxiliam e Atrapalham a Adaptacam Bergério

Considerando o espaco do bercario como um amb@ntejue se instaura na
relacdo da diade como um terceiro responsavelgrta cisdo dela, seja esta separacdo em
gue tempo for, tomou-se entdo essa entrada do mef®e novo ambiente como um
importante divisor de tempos, o tempo do eu fuslor@o tempo do eu convivendo cada
vez mais com 0 nao eu, apresentando-se a parfiustaacdo, da interacdo com outros
bebés e cuidadoras, que existem independentenebibé (Aragao, 2001a).

Com relagéo a esse novo ambiente surgem os segaméstionamentos: De que
modo ele € apresentado a crianga? A forma comé afgesentado dificulta ou facilita a
sua adaptacdo? E de que maneira as experiénciesomd a entrada no bercéario
interferem nesse processo de adaptacdo? Se camsider que grande parte dessas
experiéncias passadas, na maioria das vezes,\8dasvem torno da relacdo da diade, a
entrada na instituicdo estd vinculada a seguintgupé&g: como ajudar a crianga a lidar
com a falta da m&e? Uma vez que surgem o0s camgu®guiam as instituicdes voltadas
para a educacao infantil na atualidade, a salestueacao e os cuidados (Mariotto, 2003).

O bebé ao ingressar em um bercario entra num mued@prendizados e

estimulacbes do meio, muitas vezes sem ter apmendididar com suas proprias
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imaturidades, sem ter desenvolvido sua préprianaméa. Considerando os cuidados que
estiveram ensinando tudo que até entdo o bebé \vammandendo por meio dos
intercambios afetivos, especialmente com a maepaauacar e cuidar ao mesmo tempo
nesse contexto?

E necessario que as educadoras que cuidam dagasrissibam como ajuda-las em
seu desenvolvimento, utilizando as técnicas singplesconstituem a estimulagéo precoce.
“Essa estimulacdo envolve a relacdo adatianca, atravéssic] de gestos e palavras. O
estimulo deve ser adequado a idade e ao deseneoldinda crianca, respeitando suas
caracteristicas proprias, como base de todas wdaakes propostas pelos educadores”
(Aragao, 2001a, p. 137).

Como apontado no tépico anterior acerca dos costatnibduidos pela mae ao seu
bebé, a cuidadora vem para conter, de certa fasexcessos dessa relagao que, em parte
traz sofrimento ao bebé nas horas em que ele@wé de sua méae e também auxilia-la
fornecendo suporte a crianca até reencontrar sea Peficebe-se que bebés, ao chorarem
muito tempo, com os bracinhos estendidos a procaracolo, por exemplo, sao
acostumados a ficar assim em casa; porém, em uwstituigéo ndo ha como ficar por
muito tempo no colo da cuidadora que tem mais bebés cuidar. Embora, a crianca
desenvolve meios para discriminar, desde cedanbseates que frequenta, sabendo o que
pode ou ndo esperar deles. E preciso que as cudadncontrem um meio termo entre
cuidar, educar e dar afeto.

Spitz (1979), ao abordar a questéo do primeirodenaida do bebé, revelou que ao
estabelecer uma boa relagéo objetal este sera depazdesenvolver normalmente. Essas
relacbes objetais normais séo aquelas capazedislaza mée e filho mutuamente, em
que as respostas da mae as acdes do bebé faeilgassibilitam a integragdo do processo

de amadurecimento dele. Porém essa relacdo podbajada quando um dos parceiros da



81

diade estiver em desarmonia, seja na relacdo owlasmparceiros dissonantes de seu
ambiente. Dessa forma, o autor definiu essa desaanda relagdo como uma dor externa
que produz toxina psicologica a qual ele chamouethgbes inadequadas entre mae e
filho.

Quando qualquer instituicdo, voltada para acollsebebés, leva em consideracéo
estes ndo aprendizados evidenciados por meio dendépcia por parte das criangas, a
demanda por cuidado esta evidente e cabe ao ambi@necer o suporte emocional de
que esses infantes necessitam e anseiam nessaetdgsenvolvimento. Este suporte esta
representado pelas cuidadoras e pela capacidade del criar um clima emocional
favoravel ao desenvolvimento da crianga, minimipatahto quanto for possivel a falta
presentificada pela auséncia da mée (Verissimor&éaa, 2003).

Spitz (1979) apontou como inestimavel a importadois sentimentos da mée em
relacdo ao seu filho. Ele discorre sobre esse ckmacional favoravel da seguinte
maneira:

Quase todas as mulheres se tornam meigas, ameroemcadas na maternidade.
Criam na relacdo méae-filho o que se denon@lima Emocional Favoravelsob
todos os aspectos, ao desenvolvimento da criardgaséntimentos maternos em
relacéo ao filho que criam esse clima emocionan®@r e a afeicdo pelo filho o
tornam um objeto de continuo interesse para a mBen desse interesse
persistente, ela oferece uma gama sempre renaveal, variada, todo um mundo
de experiéncias vitais. O que torna essas exp@g£nao importantes para a
criangca é o fato de que elas sdo interligadasq@ecidas e caracterizadas pelo
afeto materno e a crianca responde afetivamergteaeto (p. 74).
Ainda abordando o tema sobre cuidar e educarnttatae especialmente de bebés
e de criangas pequenas, remete-se a pensar emgievA creche é o lugar da separagao

da relagdo exclusiva mae-bebé, e como tal, inestal modo ambivalente pelos pais,

como também pelas cuidadoras de um modo geraleNmasstimento ambivalente, ela



82

ora idealizada, ora denegrida, e atuando nela,stepe percorrer continuamente entre
esses dois extremos.

Conforme esclarece Aragéo (2001b) acerca da cogdiada instituicdo creche:

Como lugar idealizado, a creche, tende a ser g@t#0 a instituicdo onde estdo os

“especialistas”, que sabem mais sobre a crianga,pqdem cuidar do bebé com

conhecimentos “técnicos” melhores do que os dogrf® pais. Decorre em parte

dessa crenca a ideia de que na creche as criagg@svdlvem-se mais rapidamente

e melhor, porque serdo “cientificamente estimulad&m contrapartida, a

colocagcdo de um bebé numa creche suscita inevitamé® a emergéncia de

angustias parentais, diante dessa entidade desitdatpie assume a posicao de

terceiro que vai introduzir uma distancia entregdem o bebé (pp. 119-120).

Existe uma diferenca, em geral, de bebés que fnégmeuma instituicdo. Eles
ficam mais espertos devido as estimulacdes e tromasoutros bebés. Muito embora a
separacao seja um momento dificil para a diade§ eta processo natural e que uma hora
ocorrera, seja com o retorno da mée ao trabalf@ecem o ingresso da crianca na escola.

Sobre a separacdo da mae, Kahn dissertou que “umcoalador e uma boa
qualidade do convivio podem, de fato, compensansgreia da mae” (2010, p. 2). A
convivéncia e a proximidade com pessoas vinculagfesivamente produzem um
sentimento de conforto e seguranca, essencialvpdidar o sentido de valor e pertinéncia
do individuo e se constitui como parte fundamedts necessidades humanas para a
sobrevivéncia.

O bebé inicia a vida desenvolvendo fortes lacosivate com as pessoas, em
especial com mae e pai, de quem vai depender phraviver e, por meio desses lagos,
aprende a ser e a estar no mundo, amparado naaceldeque € parte de um grupo
fortemente ligado e, em decorréncia desse vinagsimila os valores e padroes desse
grupo inicial (Marris, 1993).

Como o vinculo que o bebé firma primeiramente é eofamilia, um primeiro

fator que influencia as reacfes dele durante mg@erde adaptacdo é a forma como a
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familia, principalmente a mée, percebe a entradiilldnna creche e sente-se com relagao
a isso (Balaban, 1988b). E comum os pais se sentinrseguros e desconfiados,
principalmente quando se trata do primeiro filreedor ainda bebé. Existem casos em que
€ mais dificil para os pais separarem-se do belsfud@ara ele adaptar-se ao ambiente do
bercario (Brazelton, 1994).

A gqualidade da adaptagdo a um bercério dependeaitd@sccondicbes basicas: a
possibilidade da permanéncia da mae até que ofigeigéconfortavel com o ambiente; a
quantidade de educadoras para um grupo de crian¢@snanho do grupo adequado a
cada faixa etaria; um espaco e um planejamentmtifaarpara o desenvolvimento das
vérias atividades e a formacg&o continua das edresdo

Uma questdo fundamental na adaptacdo com relagdouatados alternativos € a

qualidade dos cuidados dispensados. Lordelo feestndo em creches que apontou para:

A baixa responsividade dos atendentes em relagiibedtes em muitas creches de
ma qualidade. Isto ocorreria devido ao grande ndnder criangcas para poucos
adultos, aléem das eventuais trocas de equipe, qdenp gerar instabilidade na

relacdo da crianca com o adulto, que € submetidaudias separacfes e a
necessidade de formacédo de novos vinculos em parfodo de tempo (1997, p.

223).

No processo de adaptacdo faz-se necessario saratentfaltas frequentes ou
irregularidades nos horarios de entrada e saidg,diftccultam a manutencéo da rotina e
tende a se estender esse periodo. Além disso,agéese a separacdo nem sempre
desaparecem quando a crianca esta satisfeita ¢addapo bercario. Por exemplo, o
periodo apos as férias e as segundas-feiras quanbdebés retornam ao bercario apos o
fim de semana com o0s pais sdo eventos que podem associados a retrocessos na

adaptacéo (Balaban, 1988a).
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Além da chegada e da saida, outros momentos séiouffamente estressantes,
como a hora de comer, dormir, troca de fraldas,am¢as de horario e habitos, mudanca
de ambiente. A saber, a cada periodo, no bercanwatente estudo, aproximadamente de
trés em trés meses, o bebé mudava de sala e passawaiver com outros bebés maiores
e outras cuidadoras, além de ser cuidado por addéisconhecidos. Para lidar com estas
situacdes potencialmente desgastantes, os beb&snutestratégias de enfrentamento, que
podem ser mais ou menos efetivas, porém em furggibrditacdes deles é importante que
se procure reduzi-las ao maximo ou fornecer meaoa gjudar o bebé a enfrenta-las.

Uma das formas de reduzir as situacfes desgasténtesomover aumento
gradativo no numero de horas em que o bebé fichengério ao longo da primeira e
segunda semana; a cada dia de adaptacdo comecaxpem@s uma ou duas criangas,
evitando que todas cheguem ao mesmo tempo; admpiresenca da mae durante a
adaptacao, no inicio na propria sala e depois laadgaespera da instituicdo; permitir que
ela participe das primeiras refei¢cdes junto dadamoras; manter o numero reduzido de
bebés para cada educadora e evitar a0 maximo a tielas, facilitando uma relagcéo
estavel. A sucessdo de diferentes cuidadoras nssibgita ao bebé a constituicdo de
figuras de apego, principal ou subsidiaria.

Essas préticas auxiliardo o bebé a se familiadaar a nova rotina e permitirdo ao
familiar adquirir confianga quanto aos cuidadopelisados ao seu filho. Esta seguranca
do familiar acabara refletindo positivamente napéaigfio do bebé que terda mais confianca
no ambiente e nas cuidadoras que o cercam, confevidencia Bowlby ao apontar que
existiriam trés principios que qualquer instituicBoassisténcia a crianga deveria seguir:

(a) Nao se pode efetuar uma ruptura total entreaaga e seu lar.

(b) Nem as instituicdes, nem os lares substitutaem proporcionar as criancas a

seguranca e o afeto de que elas necessitam; gai@ga, estes estabelecimentos
tém sempre um carater provisorio.
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(c) Os arranjos que mudam a cada dia criam inseganaa crianca e insatisfacado
na mae substituta; € fundamental que se elaborem planos, a longo prazo,
desde o inicio, para que a crianga ndo sofra (20032).

Assim, a presenca de um psicologo ajuda a fazemtemcambio entre o lar do
bebé e a instituicdo e dele com as cuidadorasnkeéa dos familiares com o ambiente e
com os profissionais nele inseridos, uma vez gdast@as partes envolvidas necessitam de
atencdo, acolhimento de seus sentimentos e acoarpanto dessa fase. Como ja
elucidado anteriormente, € recomendado que o lherpdiograme um prazo para a
adaptacdo em que a mae possa acompanhar o bale poogiciard aos dois uma entrada
gradual ao novo ambiente.

A proximidade da mée ou da figura de apego abrandstancialmente na crianca
0 medo a estranhos ou a estimulos novos e promoseplaracdo de um ambiente
desconhecido (Morgan & Ricciuti, 1969). Em contréida, a crianca demonstra maior
perturbacdo, quando sua separacdo da méae envgbeEn@mnéncia em um ambiente
estranho ou ser cuidado por pessoa desconhecidgual@uando € deixada com uma
pessoa familiar e/ou em um ambiente a que estduacada (Robertson & Robertson,
1986).

Quando ocorre de a crianca se machucar ou se @ssusixploracdo do ambiente
se interrompe e o bebé retorna rapidamente para flanméae, chorando ou mostrando-se
aflito. O mesmo acontece se a méae se afasta, nelciaima resposta de medo e
promovendo a busca da figura de apego por parteaza. Quando ela esta por perto e €
acessivel, o bebé mostra-se tranquilo e conficarte gxplorar o mundo que o cerca.

Seguindo essa linha de pensamento Bowlby escrexgeu g

N&o raras vezes, uma crianca de um ou dois anaosa raituacdo familiar,

permanece por meia hora ou mais alegremente bdoaaexplorando e, desde que
sua mae esteja parada, usando-a como base... Tooaa®nais de olhares e
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sorrisos ou um rapido contato fisico asseguram loangue um esta ciente da

localizacéo do outro (1984, p. 270).

A seguranca da crianga traz implicacbes diretas seo bem-estar e
desenvolvimento. Ela precisa da seguranca trarnptlos adultos, porém sem o excesso
dos pais superprotetores, que oprimem o0 bebé empgdmr medo e inseguranca.

Conforme Winnicott (2005) “as criancas veem na s&BUra uma espécie de
desafio que as convida a provar que podem sesliype 43). Assim, experimentando essa
liberdade elas afastam-se da sua base seguraaradade seu objeto de desejo. Caso a
superprotecdo de seus pais as impeca, temeratega@rto e se instalard um conflito entre
0 medo do perigo e o desejo de liberdade.

Sobre a seguranca o autor afirmou que ela se dagiordo cuidado, alimentacao,
colo, higiene, evitando, assim que o ambiente patévoreca tensdes, tais como evitar
gue o bebé se machugue, um ambiente sem barullgeraga e uma temperatura
adequada.

Winnicott pontuou ainda que:

Quando oferecemos seguranca, estamos fazendoasas ao mesmo tempo. Por

um lado, em virtude da nossa ajuda, a crianca @&sdlvo do inesperado, das

inimeras intrusdes indesejaveis e de um mundo & ado é conhecido ou
entendido. E também, por outro lado, a criancategida por nés de seus proprios

impulsos e dos efeitos que esses impulsos poderiaduzir (1971, p. 104).

As criangas desde muito cedo se tornam capazeseféndér-se contra a
inseguranca, exceto nos primeiros meses de vida, gwda ndo desenvolveram uma
relagdo de apego e confianga. Se neste momental ino tiverem o apoio necessario,
terdo seu desenvolvido prejudicado e distorcida pe&io de circunstancias desfavoraveis.

O autor afirma ainda que:
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Basta estarmos presentes, e sermos coerentemeiaie & n0S mesmos, para
proporcionarmos uma estabilidade que nao € rigides viva e humana, com a
qual o bebé j& pode sentir-se seguro. E em rela¢ssm que o bebé cresce, e € isso

gue ele absorve e copia (2005, p. 45).

Assim, o bebé que recebeu a seguranca, no primestigio da vida, leva consigo a
expectativa que ndo sera decepcionado por suafipirapego. E por decepcdo ndo se
entende frustracBes inevitaveis e estruturantes, sim de ndo ser desapontado por sua
pessoa de confianga.

Pelo acima exposto, faz-se tdo importante a formaghvinculo afetivo com a
figura de apego também no bercario, para que o $eb@hta seguro e explore o0 ambiente.
A inseguranca gera desconforto no bebé e o medbaledono dificulta o estabelecimento
de novos vinculos. O profissional da psicologiat@tea essas questdes ressaltara para a
mae a sua importancia enquanto figura de apegs,fpmece uma base segura para seu
bebé durante a entrada no bercario.

A educadora faz o papel da figura de apego sulbsidanto para o bebé como para
a familia. Para o bebé, ela proporciona uma bageaepromove a seguranca para assim
possibilitar a ele a formag&o de novos vinculop|aacdes e brincadeiras. Para a mée, é a
pessoa a quem se confia o filho. A educadora @estar atenta a essas duas vertentes.

Uma adaptacdo mal feita traz prejuizos ndo som@mtganca, mas também a
instituicdo e a educadora responséavel por aquelgogie bebés, cujo trabalho se torna
mais dificil e complicado, pois um bebé mal adaptachba estressando os demais bebés.

Vitéria e Ferreira abordaram que:

O choro da crianca nos primeiros dias €, sem djedaacdo que provoca maior

ansiedade nos pais e educadores. Quando néo emistebalho orientado para

auxiliar no processo de adaptacdo, os educadohesnaanuitas vezes, que essa
reacdo € inevitavel, sendo mais aconselhavel réiddh muita atencdo, pois senéo

o choro se prolonga e a crianca pode virar mantipsarendo sua atencdo a toda
hora, 0 que nado é possivel na creche. Desta faraidadora permanece passiva
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frente ao choro do bebé, acreditando que com odeanrianca se acostumara e

parara de chorar por esgotamento fisico e emoc{@88B, p. 60).

Essa experiéncia negativa, no entanto, pode cdasas futuros. A crianca pode
tornar-se ansiosa, medrosa ou muito passiva, oapaésentar desconfianga e resisténcia
em relacdo a novos vinculos afetivos. Outros bebé&siancas pequenas mostram-se
quietos e dbceis, sendo muitas vezes negligencipdogue ndo causam problemas
(Balaban, 1988a).

Outras manifestacbes podem ocorrer como passividapatia, resisténcia a
alimentagdo ou ao sono, ainda sono excessivo carga flo ambiente e doengas
psicossomaticas. A educadora precisa ficar ateosasmais emitidos pelo infante e
comunica-los ao psicologo do bercario para queogiptocurem amenizar o sofrimento,
ao fornecer uma atencao maior aquele bebé.

Isso se adquire quando a cuidadora tem consciéadiaportancia de seu trabalho
junto & formacdo psiquica de um individuo que ast&dormando. Vokoy e Pedroza
afirmam que o papel do psicélogo escolar “devecoeno objetivo junto aos professores
encoraja-los a desenvolver cada vez mais um pé#pelr@o processo educacional. Nesse
processo, € imprescindivel a estimulagdo do penganwitico, a fim de uma melhor
compreensao da sua atuagéao profissional” (200%,)p.

O bebé precisa de aconchego, conforto e calor humarante esse momento tao
novo e assustador. Na maioria dos casos, uma atespé@cial nesses momentos acalma a
crianca e a propria educadora, evitando que o ghengista.

Outros resultados negativos atribuidos a expeaédei bercério poderiam ser,
nessa perspectiva, associados a deficiéncia doeatebem prover a responsividade
necesséria ao pleno desenvolvimento da crian¢can Aléso, para Lordelo, “a criagdo em

creche poderia dificultar a formacédo do vinculado de apego entre a crianca e a propria
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mae, e isso, por sua vez, afetar o desenvolvimasgterior, em direcdes desfavoraveis a
crianga” (p. 223).

O adulto, ao deixar o bebé no bercario, deve esdarsem se despedir do bebé,
pois isso gera um sentimento de abandono. E prefegiie ele saiba quando os pais
sairdo, chore, demonstre sua tristeza ou raiva j&8 c@nsolado, a sentir que foi
abandonado. Com o tempo, aprendera que o adultanzs volta para busca-lo. Aos
poucos, no ambiente novo, se a crian¢a estabelatéom vinculo com sua educadora se
sentira segura e suportara o afastamento de sil@éferaguardara o retorno dela.

Quando a interacdo entre um par transcorre normdédmecada participante
manifesta intenso prazer na companhia do outrospgeceglmente, nas expressdes de
afeicdo do outro. Contrariamente, sempre que &aitde resulta em persistente conflito, é
provavel que cada participante manifeste, ocasimrate, ansiedade ou infelicidade
intensa, sobretudo ante a rejeicao do outro (BawllBy9).

Considerando o ingresso ao bercario como 0 monwagqrimeiras semanas do
bebé no bercario, ndo é responsabilidade da cuidattaptar a crianga, mas acolhé-la,
criar um ambiente propicio e favoravel para a f@gdoade novos vinculos. Também néo é
responsabilidade da mée adapta-la, mas tornar @ arabiente familiar, para que se sinta
segura e confortavel.

Desse modo, cuidadora e mée passam a vivenciaramento importante e dificil
para o0 bebé&, que envolve a separacdo da mae, lkelestmento de novas figuras de
apego, a formacao de novos habitos, a rotina enleecimento de um novo ambiente e de
pessoas diferentes. Como diz Freire (1981), ningagiapta ninguém, ninguém se adapta a
si mesmo, nds nos acolhemos mutuamente, mediatissiperacoes.

Essas interacdes sdo importantes e benéficasquara € o melhor é que poder ter

disponivel um profissional qualificado para intediae essas interagbes e informar as
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partes sobre a importancia que cada um tem nesseemos de separa¢do, adaptacao e
mudanca para o bebé. Ap6s cada um ter a consci@ocgeu papel, poder orientar e
acompanhar esses periodos, proporcionando, assimmfarma mais adequada e humana

de experienciar essa separacao e também essadwvida

3.4. As Reagles e Sentimentos das Maes a Adaptacéo Bercario e as Reagles e

Sentimentos de seus Bebés: Possiveis Correspoasiénci

Como abordado ao longo do trabalho, se é a reldgdode com seu bebé a peca
mais importante para se pensar sobre separacgoesso em um bercério, seguido de um
bom vinculo com sua cuidadora do bercario, tergad-perpetrar umas correlacdes entre
as reacoes e sentimentos das maes com os delessSem ser, de tal forma, simplista e
superficial, visto que cada ser humano guarda assbgetividade, e 0 ambiente novo
também é eliciador de angustias na crianca.

As angustias vao desde ja ndo mais compartilhamdoeentos diarios com sua
mae e a falta dos habitos instaurados por ela, qouna@xemplo: ficar no colo, dormir
mamando no seio ou na mamadeira, as vezes a &dta € pois no bercario ndo podia
entrar mamadeira —; até dividir a atencéo de sigadara com outras criancas. Por outro
lado, a mée podera sentir as mesmas angustiasspes eu outros motivos, mas em
esséncia, a falta de seu bebé.

Ao mesmo tempo em que a mae demonstra a necessidadtar proxima de seu
bebé, cuidando com exclusividade dele, ela tamlsdne syontade de se afastar e resgatar
seus outros papéis que foram deixados de ladoavidge, como trabalho, lazer, estudos.

De acordo com Ferreira (2000), “a relagdo méae-et@nmbém constituida por aspectos
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contraditorios e conflitantes que emergem no decale seu processo de construcao-
reconstrucao” (p. 73).

A nocédo que a familia tem da instituicdo assume fommaa mais concreta apenas
apos o inicio da frequéncia dos pais/bebés ao tergdo entanto, a evolugdo dos
comportamentos e relacdes nesse ambiente tem diversos, a depender dos fatores que
atuam sobre a situacéo.

Se a mae mantém uma relacdo exclusiva com sey fith@ando-o da interacao
social com outros membros da familia, provavelmerttebé estranhard a aproximagéao de
outras pessoas, bem como a separacdo de sua méeddicultara a fase de adaptacdo a
um bercéario. As experiéncias prévias de separag@n como a frequéncia e natureza
dessas experiéncias, podem intensificar ou atemuaacao da criangca a um evento de
separacdo da mae. A mée, antes de adaptar sewrilhon bercério, jA& pode comecar a
ensaiar breves periodos de afastamento do bebé.

O que também era percebido na pratica, € que quanmdéae tinha uma relacao
exclusiva nos cuidados de seu bebé, ele apresedifivaldades em se separar e
estabelecer vinculos com pessoas diferentes. Dmane®gneira, na adaptacdo de bebés
gue tinham o costume de permanecer por muito temopcoolo de sua mae e/ou dormir
mamando; quando choram serem consolados no sapademae ou nao tinham barulhos
em seu lar, eram estes os bebés que tendiam aadatrabalho em sua adaptacgéo.

De outro modo, percebia-se que algumas maes ataadapeu bebé no bercario
relatavam culpa por terem que ‘abandona-los’ enteyee compartilhar dos cuidados dele.
Esse sentimento de culpa tendia a ser compensadasancom a mae querendo ficar o
maximo de tempo grudado em seu bebé, com ele ooirmdlsive alimentando-o assim,

colocando-o para dormir mamando e balan¢ando mo col
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O trabalho de psicélogo de uma instituicdo, asgimyda suas dificuldades, ao ter
que intermediar os problemas apresentados na$eslalps bebés com suas cuidadoras,
por serem frutos de suas relagfes inadequadas wmsmses. Quando o profissional se
coloca atento as dificuldades relacionais do bebée-se perceber a angustia que ele
sente; e assim, sofre e chora por longo period@unpermanece no bercério ha de se
investigar a relacdo com sua mae, como ela fobelseida.

E ai que esta a parte mais complicada do trabalhwafissional: a de falar para a
mée que o filho ndo esta ficando bem na instityip@is ele ndo tem como clinicar na
instituicdo e nem € o foco, também se torna difigd ser diretivo e o fazer é igualmente
complicado, pois ndo da para falar para a mao daxer com seu filho, pois ela sabe
mais dele.

Exemplificando a situacdo abordada, quando se Ipemgee um bebé chora muito,
seja porque esta sentindo falta de colo, do seicudemae para dormir ou para ser
consolado, é preciso que esta relagdo, da mae eorfillso, seja reajustada, para que a
crianca ndo sofra no periodo em que ficar no berc&ste € também o trabalho da
psicologia: intermediar as relacdes do bebé contsigadora, que esta em sofrimento e,
do bebé com a mae, para que ela contribua em @asatirada dos costumes que nao
podem ser mantidos na instituigao.

Ao conversar com as maes sobre essas dificuldasgtas vezes, elas nao
aceitavam mudar esses habitos, e outras vezemdizia iriam tentar, mas, na maioria das
vezes, néo se percebia diferencas nos bebés. @ames elas desconfiavam da relagao da
cuidadora com seu bebé, como sendo a causa dmeofo dele. O que também néo era
descartado e sim averiguado.

Existiam casos em que as cuidadoras se deparavarbedmés que, de certa forma,

tocavam em algo que as incomodava, seja a rea@@osd@ a da mae dele, isso também
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precisava ser trabalhado, na medida do possivel,ptrabalho delas ndo permitia que
elas se ausentassem por muito tempo para uma saneeno ambiente de seu trabalho,
era muito dificil de agir, pela atencdo que dispeas aos seus bebés e pelas colegas
presentes na sala.

Em suma, as relacbes das mées com seus bebésceidkdoras com eles séo
palco de uma gama de reflexdes e media¢cbes pauate de relacdes saudaveis, pois sao
elas que ajudam a constituir um individuo a dev@.elas forem cuidadas sob um olhar
preventivo, todos tém a ganhar.

Ao se falar sobre o desenvolvimento de uma pestussetti-Ferreira et al. (2000),
portanto, dizem que é um processo que se da domeado a morte, dentro de ambientes
culturalmente organizados e socialmente regulgatwsmeio de interagdes formadas com
parceiros, nas quais cada pessoa, adulto ou cridesampenha um papel ativo. Esse
desenvolvimento acontece num contexto social (Qndg)e envolve multiplos
personagens (Quem), cada qual com necessidadaes/desmentais préprias (Como) e
que foram criadas em situagdes especificas dameeteento historico (Quando).

Dessa forma, o processo de construcdo de relagétigaa em um bercgéario é
complexo. Ele envolve a educadora, os profissioreaifamilia e o bebé, entre outras
pessoas, com seus componentes individuais de drgasicossocial e que estao inseridos
em uma rede dinamica de fatores que influenciam gsgesso de adaptacéo do bebé e de
seus familiares ao bercario e a cuidadora e tandaradora.

O bercério é uma instituicdo que, quando cercadprafgssionais qualificados e
empenhados no processo de cuidar, favorece untgioetstavel e de crescimento para o
bebé, seja na ordem afetiva, educativa e sociginAsle se torna um bebé mais esperto

que outros de sua idade, devido a estimulacdo epebe diariamente, e também mais
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sociavel, pois esta acostumado a conviver com dagigpessoas € com outros bebés,

interagindo, assim, melhor com outras criancas.
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Consideracoes Finais

O presente trabalho teve como objetivo entendguenfaz com que a adaptacgéo
dos bebés seja dolorida para uns e tranquila pdarasp para isso foi necessario investigar
como a relagcdo da mae com seu bebé influenciacesso de adaptacdo do bebé em um
bercario e também como esse momento exerce mudaesses relacao.

Estas indagacbes surgiram da experiéncia em unalltialtom a adaptagédo da
familia em um bercario. Por que algumas adaptagias tranquilas e outras tédo
turbulentas? O que diferenciavam esse momentoad-ertdo um estudo das relagbes
iniciais da mae com o bebé que séo a base pantuaas relacées dele com o mundo.

Para se chegar ao ponto das exploragfes acercapdsacio, foi necessario
percorrer os caminhos de como se constitui a relag@e-bebé&, como o vinculo inicial &
estabelecido. As diferentes reacOes ao processeiracao seguiram as idiossincrasias
constituintes da vida de cada crianca até entdo, dmmo mostraram como o vinculo
afetivo estabelecido entre a mée e a crianca sgrésente por meio do modo de reagéo a
separacao temporaria de cada bebé de sua méae.

A Teoria do Apego de Bowlby deu um suporte parasstarecer como acontece a
relacdo inicial do bebé, que é tdo importante paraua constituicdo psiquica e
desenvolvimento afetivo e social. A qualidade doslados que o bebé recebe tem um
peso importante na forma como seu comportamentapeggo se desenvolve, mas o
proprio bebé participa dessa interacao e influead@ama como a mée responde a ele.

Alguns comportamentos iniciais do bebé expresspromovem uma resposta pela
mae, que interage com ele a seu modo, fortalecewilaculo entre eles. Diferenciaram-se

as formas de apego como seguro, ansioso e ansresstente para poder entender como
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esse bebé estabeleceu uma relacdo com sua madertarrepetir esse padrdo de apego
com sua cuidadora no bercaério.

A psicéloga da instituicdo atenta a esse detalldenaointermediar a nova relacao
gue se constituird. O vinculo da mae com seu fiffmbém pode ser objeto de trabalho
deste profissional se perceber que algo ndo estanltando bem com o bebé na
instituicdo. Ele também dispde de uma ferramentmamnese feita durante a semana de
adaptacao, que colhe os dados deste vinculo degatagao.

Também foi ilustrado o periodo anterior ao nasctmea partir do qual da para
inferir se a gestacao foi desejada, acidental desejada, e assim o estudo de Freud sobre
0 narcisismo e a relacdo de objeto contribuiu pacanhecimento maior da formacéo do
vinculo da diade. Ressaltando ainda o desampanialjro bebé receia a perda de alguém
gue cuide dele e morra, por ser extremamente dep@nco inicio de sua vida; a
experiéncia de satisfacdo ocorre quando suas idmeéss sdo satisfeitas e ha o
reconhecimento de quem proporcionou o cuidado &wgéncia ajuda a estruturar o ego;
e a perda do objeto primordial, a mae e o seio timtaas que ajudaram a refletir sobre a
separacao e a constituicdo psiquica do bebé.

Ao trabalhar a nogdo de desamparo como um dos pomdais da constituicao
psiquica, Freud ofereceu os instrumentos para@@erspreenda o sujeito estonteado em
sua dor psiquica. E justamente na relacdo que neartampos inaugurais da vida com o
outro que cuida e atende suas necessidades, queserada ao bebé a possibilidade de
constituicdo de recursos psiquicos que lhe ser@pdes nas experiéncias ao longo da
vida.

E nesse sentido que a condicdo humana de desamplaga em evidéncia a
importancia da qualidade psiquica dos cuidadoresyadcando o fundamental papel da

qualidade das experiéncias nos espacos intersuggetiAinda no primeiro capitulo



97

abordou-se a questdo do estaddio do espelho pacidalusobre a constituicdo e
diferenciacéo do Eu. Imprimindo no bebé, no intéovida, os sentimentos vivenciados
pela mae por meio da leitura que um faz do expea€dn pelo outro.

Recorreu-se a teoria de Winnicott, que se dedicoesiudo da importancia da
primeira relacdo de um bebé com sua mée. Pareesda, relacdo era antecessora da
constituicdo de um individuo e base fundamented gaa constituicdo. Iniciou-se com o
estudo do termo dependéncia e como acontece atomdst psiquica do bebé por meio do
caminho da dependéncia rumo a independéncia.

Utilizaram-se também o0s conceitos de preocupacaernea primaria, da mae
suficientemente boa e o ambiente suficientemente éo papel do cuidado materno, que
se da por meio do segurar, manipular e apresehjatos. Esses conceitos embasaram a
constituicdo da constituicdo psiquica do bebé,resendo as futuras relacdes dele com o
mundo e com as pessoas que 0 cercam.

Esta trajetéria favoreceu o alcance da discussé&erda separacdo. A angustia de
separacdo e a ansiedade dos oito meses, elabgraddowlby, Spitz e Winnicott,
ocorrem quando ha separacdo. Esses processos $dmisnee fazem parte do
desenvolvimento da vida de um bebé e é necessimagpe ele obtenha sua identidade,
trilhando o caminho da independéncia.

O presente estudo demonstrou a importancia de umrblacionamento firmado
entre as maes, as cuidadoras e o0s bebés, uma eensqbebés demonstram maior
seguranca quando submetidos aos cuidados sufitiente bons e de pessoas conhecidas
e em um ambiente igualmente acolhedor e segurdaDasna, faz-se imprescindivel o
processo de adaptacdo em uma instituicdo e a gdalidos cuidados desempenhados
pelas cuidadoras do bercério, elas precisam delsema capacidade de maternar ndo sé

de fornecer cuidados basicos.
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Fez-se ainda uma explanacdo sobre o ingresso déeld& em um bercério,
momento de separacdo da diade, ressaltando a &mpartde que ocorra de maneira
gradual a entrada a instituicdo e a separacaoalméa. Os eventos prévios de separagado
ensaiados pela mae ajudam no processo de adapdtagd@pmo o contato da crianga com
pessoas diferentes da sua mae antes deste momerassagem gradual dos cuidados do
bebé, da mée para a cuidadora, por meio da predelgaté que a crianga se acostume ao
local e as pessoas; a manutenc¢do da rotina doribeegd casa e a retirada dos habitos que
ndo podem ser mantidos no bercario e poderéo dazganca sofrer.

Pode-se pensar sobre o bercario ainda como umirtenca relacdo mae-bebé
fazendo um corte na diade e ao mesmo tempo exereefuwcth¢do materna de cuidados. A
cuidadora, muitas vezes, vive um conflito sobreapgb que desempenha junto a familia e
ao bebé.

A partir do comeco desse processo de adaptacéerast em foco varios fatores
que auxiliaram ou dificultaram o processo de ad#utala crianga, entre 0s quais da para
citar como principais: a idade da crianca; a qdadi de criancas por cuidadora; a
qualidade da relagédo exercida entre a cuidadortamidia; a presenca da mée na semana
de adaptacdo proxima ao seu filho; a capacidaderidaca de se adaptar a rotina; a
manutencgao desta; e a assiduidade da crianca.

A adaptacdo dos bebés ao bercario esteve intimanreldcionada a parceria
estabelecida entre familia e instituicdo. As agi®s mées e das cuidadoras substitutas
estiveram voltadas para atender, na medida do vebssionsiderando as restricdes
impostas pela instituicdo, as necessidades dascasaAmbas precisam ficar atentas as
formas de fornecer os cuidados, para que elesejam gornecidos nem em excesso nem
em falta, e como apontou Spitz, é atender as ridedes béasicas das criancas de modo

suficiente e adequado.
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A psicéloga se insere nesse contexto voltando Beu para as possibilidades de
minimizar o sofrimento psiquico presente na expeiéde inser¢cdo do bebé e da familia.
Para isso, leva-se em consideragao que este sofarmpede estar presente em todos o0s
envolvidos nesse processo, mesmo que em intensidadiadas, e trazendo para estes
implicacBes diferentes nos varios contextos de.vida

Além disso, é possivel pensar nos efeitos imediathguros para a constituicdo
psiquica do bebé, do tipo de relagdo estabelecitte ele e essas primeiras cuidadoras,
destacando a importancia dos cuidados maternos taxiibadores do desenvolvimento
na crianca da capacidade para estabelecer viraigtigos. Por isso, o estudo demonstrou
a importancia de se firmar um bom relacionamenteees cuidadoras e a familia, pois os
bebés demonstram maior seguranca quando submetaosuidados suficientemente
bons.

Cada bebé que entra num bercario traz novas qeeatbgrupo de educadores,
desde como se deve recebé-los, sobre o perioddagéagdo, as relacdes com seus pais e
destes com as cuidadoras, seja do compartilharasdosd carinhos, atencdo, até o
presenciar o desenvolvimento dos bebés, em quedas por vezes ficam sabendo da
evolucéo de seus bebés por meio de sua cuidasgaxando de presenciar este momento.

O bercério como instituicdo € um lugar privilegiguhra a prevencao, diagnostico
e intervengdes precoces, quando orientadas poisgimrfais da saude, e a psicologa se
insere neste contexto, tentando atender as demdndgsis, dos bebés e das cuidadoras.
E um lugar que funciona como um terceiro para @slizs, que tem o estigma de ser, por
vezes, lugar ideal, onde ha pessoas capacitadasydar adequadamente dos bebés, por
outras, como lugar que funciona como depoésito @agas, que sédo cuidadas de forma

massificada e linear.
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Por meio desse estudo pbde-se visualizar o bercanm um ambiente capaz de
proporcionar meios para que o bebé se desenvolVisss®, social e emocionalmente.
Observou-se ao longo da pratica que todas as asanada uma em seu tempo, foram se
adaptando a nova rotina e aprendendo por meiordedade de estimulos oferecidos pelas
pedagogas, psicologas e cuidadoras. Até mesmo lo8s bgue apresentaram pouca
assiduidade conseguiram, ainda que num ritmo neai®,l socializar-se, interagir e se
desenvolver, a partir das atividades realizadas.

No sentido do ideal, percebe-se que os bebés regeehtam bercarios, tendem a
ser mais desenvolvidos devido as estimulacdes &w@Edntecem e sdo mediadas pelos
profissionais que mantém essa pratica diariamé&aimbém nota-se a sociabilidade maior
destes bebés que se acostumam a serem cuidadoslipEs pessoas e a interagirem com
outras criancas. O cuidado que os profissionaisgam ter € de ndo reforcarem a ideia de
depdsito e fornecer, assim, uma atencéo individadéi para cada bebé.

Os bebés, que desestabilizam os educadores e &ibeap ndo chegarem com
receitas nem manual de instru¢des, levam a eqgmbeetudo as cuidadoras a ressignificar
seu papel e ndo generalizarem as suas condutasp sen local excepcional de
aprendizado, o que induz os profissionais a obsamvguas criancas. Estas se beneficiam
de um olhar prevenido em relacdo a onipoténciay aaber tudo, evitando assim, esmagar
as diferencas, as singularidades de cada bebécadés um € Unico, traz consigo sua
histéria, de sua familia e de seu meio social.

A proposta sugerida ao final deste trabalho é asteote capacitagdo das
educadoras, bem como que haja um espacgo paraagpossam ser ouvidas e atendidas.
Nao como um consultério, mas um espaco em quepelssam contar como certo para
compartilhar suas angustias, suas relagfes difisejg entre a familia e elas, ou entre a

instituic&o e elas.
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A capacitacdo também no sentido de ampliar seuhecomentos sobre o
desenvolvimento dos bebés, imprescindivel parae@num atendimento de qualidade.
Dessa forma, as cuidadoras podem acolher as famd@n responsabilidade e
conhecimento do papel que desempenha e de sua tamgar para o0 continuo
desenvolvimento de um individuo.

O bercério é uma instituicdo que, quando cercadpraféssionais qualificados e
empenhados no processo de cuidar, sobretudo cgigada que possam cuidar de alguém,
favorece uma relacdo estavel e de crescimento pab&bé, nas instancias afetiva,

educativa e social.
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