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ABSTRACT

Objective: To understand the experiences lived by professionals and students participating in
baby massage workshops: one of the activities of the Baby Massage and Stimulation (BMS)
extension program. Method: A phenomenological hermeneutic trajectory was undertaken
with the question: what was your experience like in the baby massage workshop? At the
request of the Health Promotion Program, Shantala massage workshops were conducted in
the city of Sdo José dos Campos, SP, aiming to implement the BMS program’s educational
action, characterized by Baby Massage and Stimulation Therapeutic Groups in the routine
of maternal and child care in Basic Health Units. Results: The meanings given to the
experiences lived by workshop participants point to perspectives that help them in their ability
to establish human relationships in professional spaces. Participants construct themselves,
situate themselves, and create culture, realizing that the bond is also moral, contextual, ethical,
and political. Final considerations: Dialogues between theory, technique, and practice are
proposed in BMS program training settings, organizing and integrating new knowledge with
existing knowledge, aiming at transformations.
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Formacion profesional humanizada con talleres de masaje Shantala: didlogos entre teoria, técnica y practica

INTRODUCCION

Como un saber culturalmente expresivo, que ha ido adqui-
riendo nuevos significados a lo largo de la historia, el masaje con
bebés originario de la India, denominado masaje Shantala (MS)®,
propicié la construccién de un trabajo con enfoque corporal,
realizado de manera sistematizada, por el programa de extension
universitaria Masaje y Estimulacion con Bebés (MEB)®. Basado
en los conocimientos sobre el desarrollo neuropsicomotor afec-
tivo infantil, el programa MEB se compone de dos acciones
educativas: el Grupo Terapéutico de Masaje y Estimulacién
con Bebés (GTMEB), que acoge a madres/padres con sus bebés
lactantes; y los talleres de MS, con experiencias que introducen
a profesionales y estudiantes de las dreas de salud y educacién
infantil en la temdtica de el MS.

Estos talleres, ademds de asesorar a profesionales y servicios
institucionales, tienen un caricter itinerante. En el 4mbito aca-
démico, como forma de preparar a los estudiantes para trabajar
con las familias, el programa MEB se organiza en dos proyectos:
“Grupo de Estudio de Masaje y Estimulacién con Bebés”, de
accién continua; y “MS: intervencién multimodal y somato-
sensorialidad”, tema elegido anualmente por las monitoras para
su trayectoria®.

Las experiencias vividas desde su origen, en 1996, todavia
como proyecto de extensiéon®, continuaron como “programa
MEB?” a partir de 2012, con acciones educativas en ambulato-
rios orientados a la atencién primaria en unidades hospitalarias
pedidtricas y neonatales, asi como guarderias, ademds de otras
actividades académicas desarrolladas con los cursos de licencia-
tura en los anfiteatros de la Escuela de Enfermeria.

La literatura sobre el MS® demuestra que la demanda de
este tipo de intervencién estd ganando adeptos y que su uso
terapéutico se difunde cada vez mds, incluso en las Unidades
de Terapia Intensiva Neonatal®”. Sin embargo, estas unidades,
a menudo, ain carecen de enfoques humanizados que consi-
deren la salud como el fin dltimo de los cuidados y que estén
orientados al protagonismo de las familias. En esta perspectiva,
también destaca cémo los profesionales tratan de expresar su
insatisfaccién con lo que suele ocurrir en las instituciones —de
salud y educacién infantil—, donde las expresiones de los bebés,
as{ como las actitudes de los nifios, no se utilizan como estra-
tegias para cuidarlos.

Asi, a medida que los profesionales de las dreas de salud y
educacién infantil, los estudiantes y las familias tomen con-
ciencia de la calidad del contacto fisico en los cuidados, de la
importancia de la intervencién mediada por el contacto fisico y
de sus efectos sobre el desarrollo infantil (DI), se fortaleceri el
vinculo afectivo®?. Sin embargo, con la ampliacién y diversifi-
cacién de las investigaciones centradas en estos temas, se espera
que se reconozca la accién educativa, asi como su valoracién
como tecnologia ligera por sus beneficios, esenciales para el rol
de cuidados que integran la parentalidad®?.

En respuesta a estas inquietudes, se ha buscado, con los tal-
leres de MS, hacer accesibles los conocimientos relacionados con
el DIy, asi, a través del MSUY, evidenciar a los profesionales y
estudiantes la necesidad de revisar las rutinas de cuidados y otros
procedimientos utilizando los conocimientos de las franjas de
edad infantiles a través de didlogos y reflexiones.

El Ministerio de Salud, con la publicacién de la Ordenanza
n.° 971, aprobé la Politica Nacional de Pricticas Integrativas y
Complementarias, con un enfoque de atencién en el Sistema
Unico de Salud, que traza las directrices y responsabilidades
para la implementacién de sus acciones y servicios en el ter-
ritorio nacional®?. Cabe destacar que, en Brasil, existe desde
hace tiempo, una creciente bisqueda por parte de la poblacién
de la legitimacién del enfoque terapéutico holistico, incluida
una demanda de Pricticas Integrativas y Complementarias en
Salud (PICS)®. Con la publicacién de la Ordenanza n.° 849, en
2017, el Ministerio de Salud ampli6 las PICS e incorporé el MS,
contemplando a la poblacién materno-infantil®®. El marco legal
represent6 un medio para concretar una estrategia de promocién
del acceso, lo que supuso un gran logro para la salud publica.

Teniendo en cuenta la responsabilidad social de la acade-
mia en la formacién de profesionales de la salud y la educacién
infantil para el cuidado humanizado, se buscé contribuir a
la mejora de los servicios como participantes en las politicas
publicas orientadas a la primera infancia, uniendo esfuerzos
para que la ley, que especifica la relevancia de la atencién al DI,
pueda expresarse en acciones®®.

La difusién de los conocimientos producidos a través de las
acciones desarrolladas por el programa MEB se ha presentado
sistemdticamente a la comunidad cientifica, constituyendo como
uno de sus resultados el trabajo “Los sentidos de las experiencias
vividas en el programa de extensién de masaje y estimulacién

con bebés”17,

del que se ha extraido el fragmento que aqui se
presenta, titulado “Apoyo a la formacién profesional humani-
zada: didlogos entre teoria, técnica y prictica”.

La motivacién para realizar este estudio, con el objetivo de
consolidar las actividades del programa MEB, permitié com-
prender el significado de las experiencias vividas en el taller de

MS por quienes participaron en éL

METODO

DiseNo peL EsTubio

Cabe destacar, para esta investigacién, la orientacién feno-
menolégica, ya que los estudios académicos no deben limitarse
Unica y prioritariamente a sus aspectos técnico-cientificos, pues
se considera que la enfermeria, al igual que la educacién, puede
beneficiarse de la amplitud del cuidado orientado a la dimensién
humana como ser situado existencialmente en el mundo. En este
estudio, se opt6, en particular, por la fenomenologia existencial y
hermenéutica, ya que dicha epistemologia permite una mirada
cualificada sobre una de las acciones educativas desarrolladas por
el programa MEB. La fenomenologia busca comprender a los
seres humanos en su complejidad “[...] como seres situados en
el mundo con los demds al admitir abordarlos en sus variadas
perspectivas”®).

Esta trayectoria se encuentra respaldada por autores cldsi-
cos™), asi como por pensadores contemporaneos'®??Y, cada uno
con su propio hacer fenomenoldgico, con un rigor metodolégico
propio, caracteristico de esta forma de investigar. Desde esta
perspectiva, se destaca cémo el conocimiento se produce a partir
de un lugar determinado, es decir, en el mundo tal y como se
enfoca aqui, en situacién®?.
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Con la introduccién de la fenomenologia en la hermenéu-
tica, se observa el ser en la existencia, en la llamada ontologia,
es decir, el ser concebido como poseedor de una caracteristica
comun, inherente a todos y cada uno de los seres'?. De este
modo, al hacer visible la estructura del ser en el mundo, se basa
en la comprensién e interpretacién de cémo se manifiestan las
cosas'’®, lo que permite comprender el significado de las expe-
riencias vividas en los talleres de masaje con bebés.

Al iluminar de manera comprensiva, este estudio hizo visi-
ble el trabajo desarrollado en el programa MEB, permitiendo
comprender los significados de su construccién para quienes
participan en él. Sistematizada en los espacios de los talleres, la
accién educativa trajo la posibilidad de construir una trayectoria
metodoldgica propial!” al enfatizar la praxis, es decir, la expe-
riencia consciente del sujeto en su mundo-vida, recorrida con
estudiantes y profesionales.

LuGAr, PoBLACION Y CRITERIOS DE INCLUSION

Esta trayectoria metodoldgica se refiere a los elementos res-
ponsables de la pertinencia y relevancia del texto en relacién
con el contexto en el que se produce, es decir, a su adecuacién
a la situacién sociocomunicativa. Abarca cémo se accedié a las
descripciones de los participantes, incluyendo, como regién de
investigacion, el taller V. Este término se refiere al drea temdtica,
es decir, al conjunto de experiencias delimitadas que se estin
investigando mediante la metodologia fenomenolégica®.

A peticién de la coordinacién del Programa de Promocién de
la Salud/Nucleo de Pricticas Integrativas y Complementarias/
Departamento de Politicas de Salud de la Secretaria Municipal
de Salud, se impartieron cinco talleres de MS en la ciudad de
Sdo José dos Campos, SP. Estos talleres, destinados a profe-
sionales de la salud y estudiantes de enfermeria, tenfan como
objetivo formar multiplicadores para operar con el MS integrada
en los trabajos que ya desarrollaban con las embarazadas y en
el segmento de la puericultura. De esta manera, se vislumbré
la implementacién del GTMEB en la rutina de cuidados de
salud materno-infantil por parte de la red de atencién primaria
y secundaria, en las Unidades Bésicas de Salud (UBS) y en la
Unidad Casulo del Centro de Lactancia, donde ya trabajaban.

RecoLecciON DE DATOS

Las descripciones fenomenoldgicas fueron recopiladas por
la investigadora, al final de cada evento, de los talleres I, II, III,
IV y V, momento en el que los participantes respondian a la
siguiente pregunta: ;cémo fue su experiencia en el taller de MS?

Como el taller V fue el tltimo en ofrecerse, de forma alea-
toria, comenzamos la lectura de las descripciones de sus partici-
pantes, eligiéndolo como la regién de investigacion del estudio.

Dado que la investigacién cualitativa no requiere un nimero
determinado de participantes, el estudio pudo concluirse cuando
los significados ya encontrados expresaron contenidos satisfac-
torios para la comprensién de sus estructuras esenciales@?. Se
procedié también a las lecturas iniciales de las descripciones de
los participantes de los demads talleres, sin que se encontraran
significados relevantes, es decir, que afiadieran elementos a la
comprensién del fenémeno. Por lo tanto, se puede conside-
rar que una muestra cualitativa ideal es aquella que refleja, en

cantidad e intensidad, las multiples dimensiones de un fené-
meno determinado, buscando la calidad de las acciones y las
interacciones a lo largo de todo el proceso®.

El criterio de inclusién de las descripciones de los 12 profe-
sionales y una estudiante, participantes en el taller, contemplaba
su participacién en los dos médulos del taller V. De este modo,
se sigui6 atentamente la trayectoria de sus descripciones, con
la mirada puesta en sus puntos de vista. Para ello, se tratd, sin
juicios, de mantener en suspenso las opiniones, suposiciones e
interpretaciones, centrdndose en las experiencias vividas por
ellos, es decir, en los significados relevantes que sefialaban el

fenémeno “[...] en respuesta a la pregunta de la investigacién™?.

ANALISIS Y TRATAMIENTO DE LOS DATOS

Desde esta perspectiva, la comprensién se produjo a través del
sentido que surgié como resultado de la reduccién fenomenolé-
gica, admitiéndose como un conjunto de afirmaciones significati-
vas denominadas unidades de significado (US), que apuntan a la
conciencia que el investigador tiene del fenémeno®). A continu-
acién, con el apoyo del 1éxico®), se procuré que las US reflejaran
ciertas dimensiones del contexto. Tras numerosas lecturas de
las diferentes descripciones de los 13 participantes del taller
V —identificadas como D (descripcién) I a XIII (con ndmeros
romanos que se refieren a los participantes del taller)—, se llegé
a la primera reduccién fenomenoldgica. De esta se derivaron de
1a 59 US (presentadas por niimeros cardinales) en respuesta a
la pregunta de la investigacién. Una vez organizadas, generaron
sintesis, que estdn abiertas a la interpretacion.

Tras proceder a una segunda reduccidn, se visualizaron
15 temas a partir de los elementos esenciales del fenémeno,
expresados de la siguiente manera: teorfa, técnica y prictica;
aprendizaje; diddctica; estrategia metodoldgica; perspectiva
interdisciplinaria; propdsito; expectativa; descubrimiento; des-
pertar; falta; felicitacién; satisfaccién; cuidado; evaluacién; y
agradecimiento. Debido a sus imbricacidn, al explicitar las con-
vergencias, se buscé simultdneamente completar una textura a
partir de estas temdticas, lo que redundé en la reorganizacién
de grandes categorias que, a continuacién, con la realizacién
de una tercera reduccién, apuntan a los temas, expresados de la
siguiente manera: (1) Apoyo a la formacién profesional humani-
zada: didlogos entre teorfa, técnica y practica; (2) Contribucién
a la construccién del vinculo madre/padre-hijo y cuidadores
profesionales; y (3) Tiempo vivido en la experiencia del taller del
MEB: desvelando significados. Sin embargo, para este trabajo,
se presenta el primer tema expresado a continuacién.

Aspectos ETicos

El proyecto de este estudio fue aprobado por el Comité de
Etica en Investigacion de la Universidad Federal de Sao Paulo,
bajo el dictamen n.° 1.424.084, y cumplié con los preceptos
éticos de la Resolucién n.° 466, de 12 de diciembre de 2012,
del Consejo Nacional de Salud®”.

RESULTADOS Y DISCUSION

Al contemplar el taller de MS como un espacio en busca de
sentido, surgi6 lo que se habia vivido expresado en el tema “Apoyo
a la formacién profesional humanizada: didlogos entre teoria,
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técnica y practica’, a partir de los temas “teorfa-técnica-practica”,
“aprendizaje”, “didactica”, “estrategia metodolégica’y “perspec-
tiva interdisciplinaria”.

En esta trayectoria metodoldgica, al enfrentar el reto de la
escritura, que se orienta pedagégicamente a la experiencia vivida,
se comparti6 la siguiente idea: el acto de escribir reflexivamente
sobre la prictica de vivir nos permite comprometernos con una
praxis mas reflexiva®. Por lo tanto, se considera que es a través
de la escritura y la lectura que se puede mantener una relacién
conversacional; por lo tanto, esto estd relacionado con la calidad
del lenguaje y la escritura. Dicho de otra manera: estd vinculado
a la capacidad de la investigadora para dar sentido al tema en
estudio (en tesis). De este modo, el lenguaje es el unico medio
por el cual podemos convertir la experiencia pedagégica en una
forma simbdélica que, a través de su naturaleza discursiva, nos
permita crear una relacion conversacional®”.

Sin embargo, los conocimientos de la praxis relacionados
con las ciencias del espiritu, en los que la ética es el elemento
impulsor y guia de nuestro hacer®, al basarse en normas y
reglas —es decir, en la moral—, pasan a orientar las diferentes
formas de conducta, tanto de quien dirige como de quien realiza
y recibe la accién prictica. De este modo:

El saber praxiolégico de la phronesis, al estar basado en
la excelencia de las acciones que logran encontrar los
mejores “medios” para alcanzar un fin justo y ético, tiene
como objetivo al hombre y sus experiencias, sin basarse
en la exigencia de objetividad y de comprobacién de lo
que es, considerdndolo como un ser de posibilidades, un
ser situado en el tiempo y en el espacio, contextualizado,
histérico, que vive en un mundo de incertidumbres®®.

Sin embargo, en el saber ético de la préctica (phronesis)
se encuentra la percepcién de como se diferencia el concepto
de cuidado en el espacio del taller. Allf, la dindmica se desar-
rolla entre los profesionales y la docente, utilizando mufiecas
para el aprendizaje prictico de la técnica de MS. Se observa
que las instrucciones ofrecidas sirven de guia, ya que, al no ser
determinantes, cuando se estd en sesién de MS con las familias,
pueden sufrir adaptaciones o modificaciones, segun el contexto
y las circunstancias manifestadas por los participantes. Con
ello, se llama la atencién para que los participantes observen las
reacciones y expresiones de la madre/padre en relacién con los
toques, para que se respeten sus sefiales de placer y disgusto. Del
mismo modo, se observan las de los bebés, teniendo en cuenta
sus preferencias, ya que esto favorece el perfeccionamiento de
la accién prictica, asi como la del estudiante/profesional del
cuidado, ayudindole a tomar las mejores decisiones.

Ademis, ante los trabajos desarrollados en el programa
MEB, se destaca la importancia de que cada miembro del equipo
se reconozca en el desarrollo de las acciones de cuidado como
poseedor y productor de conocimientos significativos, estable-
ciendo intercambios a través de didlogos sistematicos, en un
proceso en el que el intercambio de experiencias es primordial®.

Este ambiente propicio para el intercambio de experiencias
y conceptos permite reinterpretar los significados dados a lo
vivido, haciendo viable el respeto por la espontaneidad de los

participantes en el taller y resaltando la comunicacién entre las
acciones ciudadanas y profesionales.

Dado que los participantes encuestados son profesionales
y estudiantes con bagaje de conocimientos, ante nueva infor-
macién que presenta sentido —aqui tomado en el sentido de
“conciencia de”®—, realizan un esfuerzo por asimilarla. Asi,
ante un problema, indican la necesidad de superarlo, como se
expone: “Al ser humano moderno le falta el contacte” (DVIL.US.5);
“Sobre todo con carinio” (DVIL.US.5.1); “Esto promueve la cultura
de la paz” (DVIL.US.5.2).

Por la descripcién anterior, se comprende que el sujeto
demuestra ser consciente de cémo hoy en dia las personas
carecen de contacto con los demids, sobre todo con carifio, y
demuestra confiar en la MS como estrategia para favorecer las
interacciones humanas y como elemento impulsor del desarrollo
de una cultura de paz.

En este sentido, “[...] se evidencia la educacién como forma
de concientizacién, movilizacién y prevencién en todos los nive-
les sociales, y a los nifios como sujetos que pueden transportar
la paz del plano de la imaginacién a la realidad, al ser cuidados
con amor, lo que puede favorecer desarrollos posteriores”®?.

Sin embargo, se identifica al participante, tal y como se men-
ciona en la descripcién y consideracién sobre cémo se transmite
el tema de la MS en el taller, lo que indica el reconocimiento de
sus beneficios para la colectividad: “Me parecid extremadamente
interesante |...] y muy ditil el tema propuesto” (DV.US.1).

Considerando su dimensién tedrica, en el léxico, la teo-
ria® (del griego, theoria), sustantivo femenino, se refiere a los
principios basicos y elementales de un arte o ciencia. Aqui, el
MS, junto con algunos principios, califica el didlogo entre la
teoria, la técnica y la prictica de las acciones pedagégicas vividas
en el programa MEB.

La teoria también puede entenderse como un sistema [...]
que trata de principios, considerando sistema® (del griego, syis-
tema) como método, modo, forma o plan y principio® (del
latin, principium), aqui visto como fundamento, base del IMS.

Estos principios teéricos también se entrelazan con la téc-
nica® (sustantivo femenino), es decir, con la manera o habilidad
especial de ejecutar o incluso de ensefiar el MS. Esto se puede
visualizar en la descripcién de otro participante del taller: “Me
gustd mucho la técnica” (DVL.US.1).

Son principios tedrico-técnicos que, aplicados a el MS, tam-
bién caracterizan la didéctica empleada, es decir, la accién prictica
tal y como la utiliza el programa MEB, que permite alcanzar
gradualmente los efectos deseados. Para su comprensién, se
sugiere que el profesional se ponga en el lugar de la madre/
bebé —estrategia didédctica utilizada al presentar la técnica—,
es decir, que considere la forma de ensefiar los pasos del MS de
manera que se realice de forma conjunta, situando a todos como
sujetos de la accién educativa.

Desde la perspectiva del profesional participante, la expe-
riencia en el taller trajo consigo descubrimientos: “[...] una
técnica de terapia complementaria que no conocia en profundidad’
(DV.US.2). Los participantes revelan el MS como una estrate-
gia metodolégica capaz de acercar a la madre y al hijo, contri-
buyendo a la optimizacién del cuidado: “Una herramienta para
mejorar el vinculo entre madre ¢ hijo y, con ello, mejorar las dreas
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de cuidado” (DIX.US.2); “Esta técnica sencilla que puede ayudar
mucho en el contacto entre madre e hijo” (DX.US.2).
Vislumbrando su dimensién practica (del griego praktike,
sustantivo femenino), se encuentra en el léxico® la aplicaciéon
de las reglas o principios de un arte o ciencia. En esta misma
perspectiva, Leboyer, al referirse al masaje infantil, escribié:

El masaje infantil es un arte

tan antiguo como profundo.
Sencillo, pero dificil.

Dificil por ser simple.

Como todo lo que es profundo®

En el léxico®, también se encuentra pra.ti.ca como habili-
dad [...] adquirida por ejercicio prolongado, en este caso, com-
partida con los participantes del taller. Asi, “El saber prictico,
a diferencia del saber tedrico, al no poder generalizarse, puede
utilizarse como directriz y orientacién®?.

Habilidad que se alcanza de manera singular con el hacer,
hacer, hacer...”

En su descripcion, el participante del taller sugiere: “Y/a parte
prdctica también muy buena” (DV.US.4). El uso de mufiecos para
el aprendizaje se consideré adecuado, lo que lleva al fendmeno
de la educacion a ser iluminado en este espacio-tiempo del taller.

A continuacién de las descripciones, se observa que el par-
ticipante destaca la practica del masaje como una “accién amo-
rosa”, una ocasién adecuada para intercambiar informacién con
el bebé a través de los sentidos, asi como para observarlo y per-
cibirlo: “E/ masaje es un acto de amor, un momento para compartir
experiencias con el bebé, comprenderlo y respetarlo. Esta interaccion
solo aporta beneficios y debe valorarse y difundirse’ (DVIL.US.4).
De este modo, el participante del taller demuestra ser consciente
de la reciprocidad y las ventajas que conlleva esta prictica, al
enfatizar que debe estimularse, compartirse y expandirse.

En este contexto, se puede decir que: “La prictica, ademds
de requerir conocimientos previos que favorezcan el cardcter
tedrico-técnico-prictico, en didlogo, exige otros conocimien-
tos que [...] sirven de guia (ético)”®. La importancia de estos
conocimientos se identificé en las descripciones: “[...] muy rica
la informacion sobre el desarrollo sensorial y psicomotor que sus-
tenta los fundamentos del masaje” (D1.US.3); “Mds arin, muestra
claramente los beneficios y el fortalecimiento del vinculo afectivo con
el bebe” (D1.US.4).

El profesional indica, en otra descripcién, que, aunque espe-
raba aprender solo los pasos del MS, constaté que los conoci-
mientos eran abundantes, basados en la teorfa disponible sobre
el DI: “[...] me sorprendio, esperaba aprender solo la prictica del
masaje” (D1.US.2). Estos conocimientos, sumados a la com-
prensién de las ventajas y la eficacia de la intervencién para el
vinculo afectivo de la madre con su bebé, favorecen que el cono-
cimiento avance cualitativamente de forma procesual y dindmica.
Aunque el MS es un toque sistematizado sobre la piel, sin ais-
larse de los demds sentidos, puede considerarse una intervencion
multimodal, ya que favorece la integracién entre los sentidos y
la motricidad?.

En sintonia con las premisas de la pedagogia sociopolitica
freireana®), se observa cémo el trabajo se ha desarrollado de
manera comprometida, a través de una relacién dialégica que
se centra en la educacién de forma igualitaria y horizontal,
exponiendo cémo los conocimientos de naturaleza tedrico-
-técnico-prictica, cuando se integran, tienen relevancias entre
si de igual contenido.

Asi, al reflexionar sobre lo que a menudo ocurre en la musica,
recurriendo a una dimensién metaférica o incluso a una varia-
cién imaginativa, se puede vislumbrar cuando las voces o los
instrumentos musicales se alternan o incluso establecen un
didlogo entre si. Al igual que en el jazz, es posible remitirse a la
relacién entrelazada entre la teorfa, la técnica y la prictica del
MS, lo que también nos permite desvelar un didlogo: donde
la teoria conlleva el conocimiento milenario del masaje orien-
tal, combinado con los principios enumerados por el programa
MEB para su realizacién. La técnica, por su parte, se caracterizé
por la transmisién oral sistemitica de los pasos del MS, desde
Oriente, de generacién en generacidn, lo que le ha permitido
llegar a Occidente y seguir realizindose y ensefidndose hasta
nuestros dias. La prictica se expresa en la accién pedagégica a
través de la MS, caracterizada por su eficacia y sustentada por
la teoria del DI, a partir de la aplicacién continua de la técnica
en el programa MEB, adaptada y compartida con familias, estu-
diantes y profesionales.

Sin embargo, la eleccién metodolégica y la seleccién de los
referentes teéricos aportados al tema en cuestién, ya sean de
cardcter observacional, de aprendizaje o de descubrimiento, junto
con factores motivacionales, indican la valoracién de los sujetos
involucrados en las acciones de la MS ofrecidas por los talleres.

De este modo, pensar la accién educativa de la MS en este
sentido exige una preocupacién por la educacién insertada en el
contexto mds amplio de la valoracién de las relaciones humanas,
como se destaca en otra descripcion: “[...] una forma de valorar
la figura de la madre” (DIX.US.3); y “Mejorar el vinculo con el
profesional de la salud” (DIX.US.4).

Como elemento complementario, se observa que otro profe-
sional hace referencia a la MS, no solo para ponerla a disposicién
de los padres/madres y bebés, sino también como recurso para
observarlos y acogerlos con atencién: “Serd una herramienta mds
para [observar] y ofrecer a los pacientes” (DVI.US.4).

En otros términos, esto significa que la comprensién de que
siempre se sabe algo remite a la posibilidad de saber a partir de
la experiencia vivida y, por lo tanto, poder utilizar ese conoci-
miento como punto de partida para continuar, en el proceso®,
aprendiendo y, de esa manera, mantener la apertura de horizon-
tes, lo que permite identificar lo que serfa necesario para que el
conocimiento avance®®?.

Este punto de vista requiere que el docente estudie, contex-
tualice, reflexione, escriba, dialogue e investigue, ya que su fun-
cién en el entorno pedagégico de la extensién exige la busqueda
de conocimientos de diversa indole, con objetivos definidos, a
través de estrategias que conduzcan a la construccién de cono-
cimientos originales7).

Sin embargo, se observa la admiracién del participante del
taller por los fundamentos del MS, al revelar lo significativa que
tue la experiencia en términos de ensefianzas y admitir que seria
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bueno tener acceso a mds conocimientos: [...] /a parte tedrica]...]
fue maravillosa y me gustaria mucho saber mds” (DV.US.3). Por
ultimo, cabe mencionar la descripcién “Ewxcelente diddctica de la
ponente” (DVIILUS.1), que valora la actuacién de la profesora
en referencia a la estrategia pedagdgica utilizada.

En este aspecto, el conocimiento se considera producto de la
accién y la reflexién ante un problema (conflicto cognitivo)?”.
Esto puede respaldarse con la comprensién de los participantes
del taller en relacién con la complejidad de los conocimientos
que sustentan esta accién educativa a través del MS: “E/ tema
abarca muchas cosas” (DIV.US.2); “Taller rico en conocimientos”
(DXI.US.1).

En este contexto, el taller de MS se revela como un medio de
aprendizaje con diversos propésitos: hacer que los profesionales
y los estudiantes comprendan que el paradigma dominante de
las ciencias médicas, centrado en las patologias, no responde
a algunas de sus inquietudes sobre los cuidados y, sobre todo,
cudles son las necesidades de salud de las familias. También
enfatiza la importancia del conocimiento de otras dreas del saber
para que los participantes tomen conciencia de la dimensién
humana desde una perspectiva interdisciplinaria, ética y exis-
tencial. El taller presenta cémo se han pensado y planificado
las intervenciones de cuidado, mds alld de la terapéutica clinica,
con acciones basadas en los conocimientos de la DI mediados
por el MS y situados en la perspectiva de las competencias del
bebé, de su Ser, considerado protagonista de la accién. De esta
manera, se valoran sus expresiones y capacidades para relacio-
narse precozmente y ser un compaiiero, con el fin de motivar la
busqueda del descubrimiento del nifio pequefio.

La comprensién de lo que puede suceder con las familias a
partir del establecimiento de un ritual diario de MS contribuye a
reforzar las actitudes positivas de los profesionales, despertando
el interés por afrontar el reto de construir un trabajo en esta
direccién. Esto queda demostrado en el siguiente testimonio,
en el que la profesional afirma que el taller desperté su atencién,
asegurando que ella y su equipo montarin el GTMEB en el
UBS donde trabaja: “Excelente curso, muy interesante” (DXIII.
US.1): “Lo haremos sin duda en la UBS” (DXII1.US.2).

De este modo, se busca cumplir la funcién social de la aca-
demia, mediante la sensibilizacién de estudiantes y profesionales
que trabajan en guarderias, escuelas de educacién infantil, unida-
des hospitalarias y ambulatorios de UBS. Estos lugares solicitan
que se desarrollen propuestas basadas en el compromiso con la
interdisciplinariedad como medio para que los profesionales se
constituyan en equipos.

En el contexto del programa MEB, se cree que, al hacer
posible la articulacién de la investigacién como accién educa-
tiva, en el 4mbito de la ensefianza y la extensién, combinando
conocimientos empiricos y cientificos sobre el tema de la MS,
guiados por el DI, existe la posibilidad de contribuir a la for-
macién de profesionales de la primera infancia, es decir, una

RESUMEN

formacién dirigida al desarrollo humano®?, con enfoque en la
optimizacién de la parentalidad®.

Considerando la afectividad como una necesidad funda-
mental de todos los seres humanos, indispensable para la cons-
truccién equilibrada de la personalidad, se puede destacar la
alfabetizacién en términos de afectividad y ternura como un
objetivo prioritario y un aspecto clave de todo proceso educativo.
Ademis de su influencia en el proceso vital y de maduracién de
las personas, tiene una relacién inequivoca con la convivencia®?.

De esta manera, al considerar lo vivido en los talleres de
masaje con bebés, se evidencia cémo esta accion educativa puede
constituir un fuerte recurso auxiliar para el profesional, tanto en
el desarrollo de su capacidad para establecer relaciones inteligen-
tes entre los datos y la informacién obtenidos en la experiencia,
como en el ambito de los conocimientos construidos.

REFLEXIONES SOBRE LA EXPERIENCIA REVELADA

La trayectoria metodolégica de la investigacién fenomeno-
l6gica hermenéutica permitié iluminar los temas en sus diversas
perspectivas, en busca de la construccién de intersignificaciones,
y permitié comprender el enfoque propuesto a la luz de otras
formas de concebir los estudios cientificos. Se evidencié un todo
en el que los significados pudieron circular de acuerdo con los
sentidos atribuidos a cada uno, desvelando el fenémeno de la
formacién profesional humanizada con talleres de MS: dialogos
entre teorfa, técnica y practica.

CONCLUSION

Los significados atribuidos a los talleres apuntan a pers-
pectivas que ayudan a los profesionales de la salud, tanto en el
desarrollo de la capacidad de establecer relaciones humanas en
los espacios profesionales como en la posibilidad de abrirse al
intercambio de experiencias vividas, sumadas a otras que puedan
construirse en colaboracién, situando el foco de esta trayectoria
en la dimensién sociopolitica de los vinculos afectivos, atin hoy
poco comprendidos.

En los escenarios de formacién del programa MEB, ademds
de tratar de despertar a los estudiantes y profesionales —partici-
pantes en el taller— hacia una préctica de cuidado més humana,
se propone desarrollar acciones que organicen e integren los
nuevos conocimientos a los ya existentes, con miras a la trans-
formacién. De ahi surge la posibilidad de que experimenten sus
propias acciones como sujetos, ya que, al situarse e interactuar,
se construyen a s{ mismos y crean cultura. Se dan cuenta de que
el vinculo es también moral, contextual/ético e, incluso, politico.

DISPONIBILIDAD DE DATOS

El conjunto de datos que respaldan las conclusiones de este
estudio estd disponible previa solicitud al autor correspondiente.

Objetivo: Comprender las experiencias vividas por profesionales y estudiantes que participan en talleres de masaje infantil: una de las
actividades del programa de extensién de Masaje y Estimulacién con Bebés (MEB). Método: Enfoque fenomenolégico hermenéutico basado
en la pregunta: ;Como fue tu experiencia en el taller de masaje infantil? A solicitud del Programa de Promocién de la Salud, se realizaron
talleres de masaje Shantala en la ciudad de Sdo José dos Campos, SP, con el objetivo de implementar la accién educativa del programa MEB,
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caracterizada por el Masaje Terapéutico y Grupos de Estimulacién con Bebés en la rutina de atencién maternoinfantil en Unidades Bésicas
de Salud. Resultados: Los significados otorgados a las experiencias vividas por los participantes de los talleres apuntan a perspectivas que les
ayudan a desarrollar su capacidad para establecer relaciones humanas en espacios profesionales. Los participantes se construyen, se sitian y crean
cultura, reconociendo que el vinculo también es moral, contextual, ético y politico. Consideraciones finales: En los escenarios de formacién del
programa MEB, se proponen didlogos entre teoria, técnica y practica, organizando e integrando nuevos conocimientos con los existentes, con
el objetivo de generar transformaciones.

DESCRIPTORES

Shantala; Desarrollo Humano; Enfermeria Pediatrica; Investigacién Cualitativa; Educacién.

RESUMO

Objetivo: Compreender os sentidos vividos pelos profissionais e estudantes participantes das oficinas de massagem com bebés: uma das a¢des
do programa de extensio Massagem e Estimulagdo com Bebés (MEB). Método: Trajetéria fenomenoldgica hermenéutica com a indagagio:
como foi sua experiéncia na oficina de massagem com bebés? Por solicitagio do Programa de Promogido da Satude, ministraram-se oficinas
de massagem Shantala na cidade de Sdo José dos Campos, SP, visando 4 implantagio da agdo educativa do programa MEB, caracterizada
pelos Grupos Terapéuticos de Massagem e Estimulagio com Bebés na rotina de cuidados materno-infantil das Unidades Bésicas de Saude.
Resultados: Os sentidos dados as experiéncias vividas pelos participantes das oficinas apontam perspectivas que os auxiliam na capacidade de
estabelecer relages humanas nos espagos profissionais. Os participantes constroem a si mesmos, situam-se e fazem cultura, percebendo que o
vinculo é também moral, contextual, ético e politico. Consideragdes finais: Nos cendrios de formagio do programa MEB, propoem-se didlogos
entre teoria, técnica e pritica, ao organizar e integrar novos conhecimentos aos ja existentes, visando transformagdes.

DESCRITORES
Shantala; Desenvolvimento Humano; Enfermagem Pedidtrica; Pesquisa Qualitativa; Educagio.
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