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RESUMO

Este relato de experiéncia descreve agGes de educagdo em saude desen-
volvidas pelo Grupo Tutorial 4 (GT4) do PET-Saude Equidade no Hospital
Indcia Pinto dos Santos (HIPS), em Feira de Santana, Bahia, com foco
na equidade e inclusdo no cuidado perinatal, incluindo sensibilizagdo de
trabalhadoras e trabalhadores sobre o acolhimento de pessoas que gestam
e amamentam, especialmente em situacdo de vulnerabilidade. Foram reali-
zadas rodas de conversa, producdo e divulgacdo de materiais educativos e
acGes educativas sobre salide mental no puerpério e direitos das pessoas
que amamentam. Os resultados obtidos indicam que essas iniciativas
contribuiram para fortalecimento do conhecimento e mudanga de conduta
da equipe multiprofissional, ampliando a autonomia dos usuarios. Também Correspondéncia
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INTRODUCAO

O Programa de Educagédo pelo Trabalho para a Satde
(PET-Saude) ¢ uma iniciativa do Ministério da Saude, em
parceria com o Ministério da Educacdo, com o objetivo de
qualificar os profissionais de satide conforme as necessidades
do Sistema Unico de Saude (SUS). Instituido pela Portaria
Interministerial n° 421, de 3 de mar¢o de 2010', o PET-
Satde contribui para formagdo de profissionais por meio de
estagios, vivéncias e acdes praticas em unidades de saude,
alinhando-se as demandas do SUS e promovendo a integracao
entre educagdo e trabalho no contexto da satide publica. A
relagdo ensino-servigo-comunidade no PET-Saude é central
para a formagdo dos estudantes de graduagdo, integrando o
conhecimento académico as necessidades dos servigos de
saude e da populacdo e permitindo que estudantes apliquem
a teoria no contexto pratico, colaborem com equipes
multiprofissionais e realizem agdes educativas alinhadas as
demandas locais.

Em continuidade a essa iniciativa, a Portaria n° 230,
de 7 de marco de 20232 instituiu a 11* edi¢do do PET-Saude,
intitulada “Programa Nacional de Equidade de Género,
Raca e Valorizagio das Trabalhadoras no Sistema Unico
de Saude” (PET-Saude Equidade), enfatizando a inclusdo
e a equidade, com foco na adogdo de praticas voltadas para
os determinantes sociais da saide e melhoria das condigdes
de atendimento aos usudrios, especialmente para grupos em
situagdo de vulnerabilidade. As praticas formativas do PET-
Saude Equidade, além de desenvolverem competéncias
profissionais voltadas ao trabalho em equipe, estdo alinhadas
as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) dos cursos de
saude e abordam temas como equidade de género, identidade
de género, sexualidade, raca, etnia e atengdo a saude de
pessoas com deficiéncia.

Dentro desse contexto, o grupo tutorial 4 (GT4),
vinculado a Universidade Estadual de Feira de Santana
(UEFS), na Bahia, cujo eixo tematico ¢ “Equidade: género
¢ maternagem”, desenvolve agdes voltadas a valorizagdo e
ao acolhimento de trabalhadoras e trabalhadores da saude,
com énfase no cuidado a pessoas que gestam ou estdo em
fase de maternagem, incluindo mulheres cis, homens trans e
pessoas nao-bindries. O periodo perinatal, que compreende a
gestagdo, o parto e o pds-parto imediato, € critico tanto para
a pessoa que gestou quanto para o recém-nascido®. Nesse
cendrio, a educacdo em saude assume papel fundamental
no empoderamento das pessoas que gestam e sua rede de
apoio, para adquirem seguranga e autonomia, por meio de um
cuidado mais consciente e informado®.

Na perspectiva da interseccionalidade, que compreende
como diferentes marcadores sociais, incluindo género, raga/
cor da pele e classe social, se cruzam e geram desigualdades
especificas, o0 GT4 tem se dedicado a promogao de estratégias
educativas e assistenciais visando fortalecer o acolhimento
de trabalhadoras, trabalhadores da saude, usuarias e usuarios
do SUS°. Esse principio norteia a elaboracdo de materiais
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informativos como folhetos, cartilhas e videos que abordam
o cuidado perinatal, considerando as vivéncias de grupos
historicamente marginalizados, como mulheres negras, pessoas
LGBTQIAPN* (Lésbicas, Gays, Bissexuais, Transgéneros,
Travestis, Queer, Intersexo,
Arromanticos, Pansexuais, Nao-bindries e mais) e outras
populacdes minorizadas.

Este relato objetivou compartilhar vivéncias do GT4
do PET-Saude Equidade UEFS, na realiza¢do de ac¢des edu-
cativas e assistenciais no Hospital Inacia Pinto dos Santos
(HIPS), em Feira de Santana, Bahia, evidenciando estratégias
para um cuidado perinatal mais justo, inclusivo e integral.
Serdo abordados o acolhimento de pessoas que gestam, a
producdo de materiais informativos sobre amamentacio e
educacdo permanente de trabalhadoras e trabalhadores da
satde para a promoc¢do da equidade em saude.

Transexuais, Assexuais,

METODOLOGIA

O presente estudo traz um relato de experiéncia
desenvolvido pelo GT4 no contexto do PET-Saude Equidade
UEFS, cujo eixo tematico ¢ “Género e Maternagem”. O
relato de experiéncia ¢ uma ferramenta essencial na pesquisa
qualitativa, pois permite registrar vivéncias em diferentes
contextos, promovendo reflexdes sobre praticas desenvol-
vidas e valorizando o aprendizado advindo da experiéncia®.
Este tipo de abordagem nao se baseia unicamente em dados
quantitativos, mas busca compreender historias, percepgdes e
desafios enfrentados pelos sujeitos, proporcionando uma analise
mais aprofundada e humanizada dos fendmenos estudados.

O cenario de praticas foi o HIPS, também conhecido
como Hospital da Mulher, localizado em Feira de Santana,
maior municipio do interior do Estado da Bahia e um impor-
tante polo econdmico, comercial ¢ de servigos na regido
Nordeste. Segundo o Censo Demografico de 2022, do Instituto
Brasileiro de Geografia ¢ Estatistica (IBGE), este municipio
possuia, naquele ano, populagdo de 616.272 habitantes’.

O HIPS ¢ uma unidade hospitalar de referéncia regional
em saude perinatal, atendendo a populacdo do municipio de
Feira de Santana e mais de 80 municipios circunvizinhos.
Com uma média de 800 partos por més, totalizando cerca
de 9.600 partos anuais, ¢ certificado pelo Fundo das Nagdes
Unidas para a Infancia (UNICEF) como “Hospital Amigo da
Crianga” e possui um banco de leite premiado com o titulo
de “padrdo ouro” pela Fundagdo Oswaldo Cruz (Fiocruz),
refletindo seu compromisso com a qualidade dos servigos
prestados®.

O GT4 do PET-Saude Equidade UEFS era composto
por estudantes de graduacdo em Pedagogia, Odontologia
e Psicologia, além de uma farmacéutica que atua como
preceptora. Dois docentes da UEFS atuam como tutores,
estando vinculados as areas de Farmacia e Pedagogia, respec-
tivamente. Este relato de experiéncia abrange o periodo de
julho a dezembro de 2024.
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Inicialmente, foi realizada uma visita técnica ao HIPS,
com o objetivo de conhecer as instalagdes, a dindmica dos
servi¢os e o ambiente no qual as atividades foram desenvolvidas.
Posteriormente, conduziu-se um diagndstico situacional para
identificar aspectos estruturais, organizacionais e funcionais
da unidade, bem como os desafios enfrentados pela equipe
de trabalhadoras e trabalhadores no cuidado perinatal. O
diagnostico foi realizado por meio de observagao participante
e entrevistas informais com trabalhadoras e usuarias do servico,
permitindo uma compreensdo mais abrangente do contexto
local para a defini¢do das a¢des implementadas.

As atividades desenvolvidas pelo GT4 foram orien-
tadas pelo eixo tematico “Género e Maternagem” e incluiram
rodas de conversa, oficinas educativas e momentos de acolhi-
mento para trabalhadoras e trabalhadores da saude, gestantes,
puérperas e sua rede de apoio, objetivando promover reflexdes
sobre cuidado perinatal, amamentagdo e parentalidade em
uma perspectiva inclusiva e integral.

Essa metodologia possibilitou a imersdao do GT4
na realidade do servigo e contribuiu para a elaboracdo de
estratégias voltadas a promogdo da equidade na satde peri-
natal. Dentre as diversas ac¢des realizadas, serdo abordadas
com maior énfase as estratégias para a sensibilizagdo sobre
a importancia da amamentagdo e direitos trabalhistas das
pessoas que amamentam. A escolha dessas abordagens se
deu pela sua relevancia na promog¢do do empoderamento das
pessoas que gestam e ampliagdo do conhecimento sobre direitos
e cuidados a saude no periodo perinatal. As experiéncias
vivenciadas e os desafios superados serdo discu-tidos nas
proximas segdes, evidenciando a aprendizagem coletiva e
sugestdes para futuras iniciativas neste cendrio.

RESULTADOS

As acdes implementadas pelo GT4, no HIPS, contri-
buiram para sensibilizar trabalhadoras e trabalhadores a
respeito do acolhimento das pessoas que gestam e amamentam,
por meio da disseminacdo de informacgdes basicas sobre
aleitamento, saude mental no puerpério e equidade no aten-
dimento perinatal, alcangando também pessoas em periodo de
gestagdo, puerpério e a sua rede de apoio.

A producdo e distribuicdo de materiais educativos,
como cartilhas, folhetos e cards em meio digital, facilitou
0 acesso a informagdes sobre os direitos das pessoas que
amamentam e o suporte disponivel na unidade para essas
pessoas. Além disso, foram realizadas rodas de conversa e
encontros formativos voltados a equipe de trabalhadoras e
trabalhadores, promovendo discussdes sobre boas praticas
no cuidado materno-infantil e atendimento humanizado a
pessoas LGBTQIAPN+ no cuidado perinatal.

O diagnostico situacional possibilitou a identificacdo
de lacunas no registro de dados sobre identidade de género
das pessoas que gestam atendidas pelo hospital. A auséncia
dessas informagdes nos registros hospitalares evidencia a

necessidade de aprimorar os sistemas de registro para que seja
possivel desenvolver praticas mais inclusivas e adaptadas
as necessidades dessa populagdo. A sensibilizagdo dos pro-
fissionais para essa necessidade demonstrou ser um passo funda-
mental na constru¢do do cuidado mais equanime e inclusivo.

Diante dos desafios na promo¢ao da equidade no
cuidado perinatal, as acdes de educagdo em saude realizadas
por meio do PET-Satide Equidade UEFS contribuiram para a
dissemina¢do de informagdes acessiveis sobre amamentagao
e direitos trabalhistas das pessoas que amamentam. Essas
atividades foram desenvolvidas em espagos estratégicos do
ambiente hospitalar, como enfermarias e recepgao, buscando
alcancar tanto trabalhadoras e trabalhadores de satide, quanto
usuarias, usuarios e sua rede de apoio.

Nesse cenario, durante a campanha do Agosto Dourado,
foi distribuido um folder informativo sobre a importancia
da amamentagdo, com o objetivo de incentivar essa pratica
e destacar seus beneficios, tanto para a saude do bebé
quanto para a pessoa que amamenta. O material enfatizou a
importancia do aleitamento materno exclusivo nos primeiros
seis meses de vida, os beneficios tanto para bebés quanto
para pessoas que amamentam, além de destacar a relevancia
da doagdo de leite materno como uma forma de contribuir
para a saude de recém-nascidos que necessitam desse suporte
nutricional. A a¢@o ocorreu nas enfermarias e na recep¢do do
hospital, permitindo a interacdo com gestantes, puérperas,
trabalhadoras ¢ trabalhadores do servigo, promovendo
reflexdes sobre os desafios da amamentacéo e formas de apoio
para reduzir os indices de desmame precoce.

Outra iniciativa relevante foi a elaboracgdo e distribui¢do
de uma cartilha sobre os direitos trabalhistas das pessoas que
amamentam, a partir de uma demanda do proprio hospital. O
material foi direcionado para trabalhadoras ou trabalhadores
gestantes ¢ no puerpério ¢ pacientes, esclarecendo direitos
garantidos pela Consolidagdo das Leis do Trabalho (CLT),
como pausas para amamentacao durante a jornada de trabalho, a
estabilidade no periodo gestacional e pos-parto e a importancia
da criacdo de ambientes que favore¢am a amamentagdo no
contexto laboral. A cartilha buscou ndo apenas informar, mas
também fortalecer a autonomia das pessoas que amamentam
para reivindicar seus direitos e sensibilizar empregadores e
profissionais sobre a importancia da amamentagdo no am-
biente de trabalho.

Além disso, a recepcdo das acdes foi positiva pelo
publico, especialmente em relagdo a acessibilidade das infor-
magdes ¢ ao uso da linguagem neutra. A escolha de termos
como “pessoas que amamentam” e “pessoas que gestam’ nos
materiais educativos e nas abordagens verbais foi fundamental
para garantir que homens trans, pessoas nao bindrias e outras
identidades de género se sentissem contempladas e respeitadas.
Dessa forma, as a¢des realizadas reforcaram o compromisso
com a equidade e¢ a necessidade de estratégias continuas
para garantir que todas as pessoas que gestam e amamentam
tenham acesso a informagdes, apoio e cuidados adequados.

DOI: 10.13102/rscdauefs.v15i1.11649
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Por fim, o PET-Satide Equidade UEFS possibilitou
que estudantes de graduacdo vivenciassem, na pratica, os
desafios da promogdo da equidade no SUS. A interagdo dos/
as estudantes com trabalhadoras e trabalhadores da saude
possibilitou o desenvolvimento de competéncias ¢ habilidades
para o trabalho em equipe, comunicacao eficaz e pensamento
critico sobre a necessidade de praticas assistenciais mais
inclusivas e interseccionais.

DISCUSSAO

Historicamente, o cuidado a satde foi pautado pelo
modelo biomédico, com énfase nos aspectos bioldgicos e
clinicos das doengas. No entanto, a partir da década de
1970, houve um avango na forma como a satde passou a
ser compreendida, incorporando fatores sociais, politicos,
econdmicos e culturais como determinantes do processo satde-
doenca. Esse deslocamento paradigmatico permitiu o desen-
volvimento de abordagens mais abrangentes, considerando as
desigualdades sociais como fatores estruturantes da saade’.

Interseccionalidade e Equidade na Saude

O conceito de interseccionalidade, cunhado por
Kimberlé Crenshaw, nos anos 1980, tornou-se essencial
para compreender como diferentes marcadores sociais, como
raca, género, classe ¢ sexualidade, se cruzam e impactam as
experiéncias individuais e coletivas. Mulheres negras, por
exemplo, enfrentam barreiras adicionais no acesso a saude
devido ao racismo institucional e a precarizagdo dos servigos.
Essas dificuldades se tornam ainda mais acentuadas para
aquelas que pertencem a comunidade LGBTQIAPN+, estando
sujeitas a discriminagdes multiplas e maior vulnerabilidade
social. A interseccionalidade, portanto, revela como essas
opressdes se entrecruzam, evidenciando a necessidade de
politicas publicas mais inclusivas e efetivas no enfrentamento
das desigualdades estruturais®!!.

O SUS esta estruturado a partir dos principios da
universalidade, integralidade e equidade. Enquanto a univer-
salidade assegura o direito de acesso a saide para toda
a popula¢do e¢ a integralidade busca atender as diversas
necessidades do individuo em sua totalidade, a equidade
assume um papel central na promocdo da justica social.
Isso porque diferentes grupos sociais vivem em condi¢des
desiguais e, portanto, demandam estratégias especificas para
que tenham acesso justo ¢ adequado aos servigos de saude.
A materializagdo desse principio ocorre por meio da imple-
mentagdo de politicas publicas que considerem as especi-
ficidades de cada grupo social, capacitagdo de profissionais
para um cuidado livre de discriminagdo, a ampliagdo de ser-
vigos especializados e o enfrentamento a heteronormatividade
e a LGBTQIAPN+ fobia nos servigos de saide. Dessa forma, a
equidade no SUS se alinha ao conceito de interseccionalidade,
garantindo que as politicas de satide contemplem as multiplas
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dimensdes das desigualdades vivenciadas pelos diferentes
segmentos da populagdo!>".

Nesse contexto, as atividades desenvolvidas no HIPS
estavam diretamente relacionadas a perspectiva de equidade
e interseccionalidade, ao considerarem as diversas realidades
das pessoas que gestam e amamentam. No contexto da mater-
nagem, a ser conceituada adiante, isso significa reconhecer
que nem todas as pessoas que gestam tém as mesmas oport-
unidades e enfrentar desigualdades estruturais que dificultam
0 acesso a informag@o, ao suporte profissional ¢ ao exercicio
pleno de seus direitos, contribuindo para um cuidado inclusivo e
humanizado, exige a desconstru¢do de estigmas e a promogao
de praticas que respeitem e acolham as diversas formas de
vivenciar a gesta¢do e a amamentagao.

Nesse cenario, a educagdo em satde desempenha papel
fundamental ao possibilitar a disseminagdo de informagdes
acessiveis e qualificadas, contribuindo para a autonomia das
pessoas que gestam e amamentam. Assim, alguns estudos
apontam que iniciativas educativas, como atividades em salas
de espera e grupo de pessoas que gestam, representam um
diferencial no cuidado, pois essas a¢des fortalecem a preparagio
para a maternidade e paternidade, embasam decisdes, ampliam
o conhecimento e promovem iniciativas que contribuem para
a garantia de direitos ¢ o bem-estar da familia'*'>,

As atividades desenvolvidas pelo PET-Saude Equidade
UEEFS evidenciam a importancia da educagdo em saide como
ferramenta para promover a equidade e o acesso igualitario
aos cuidados. Assim, ao oferecer informacdes qualificadas e
acessiveis, nossas agdes contribuiram para que trabalhadores,
trabalhadoras, pacientes e familiares compreendessem melhor
os seus direitos, os cuidados necessarios € os desafios enfren-
tados pelas pessoas que gestam e amamentam. Deste modo,
nossas iniciativas tém sido um passo importante na construgdo
de um cuidado mais inclusivo, respeitoso e humanizado.

Cuidado Materno-Infantil e Aleitamento

O cuidado materno-infantil ¢ um dos pilares da atengao
primaria a saude e deve ser abordado de maneira abrangente,
considerando ndo apenas os aspectos biomédicos, mas também
os fatores emocionais, sociais e culturais que influenciam a
experiéncia da maternidade. Embora interligados, os con-
ceitos de maternidade e maternagem possuem definigdes
distintas. A maternidade refere-se aos aspectos bioldgicos
e consanguineos da relacdo entre mae e filho, englobando a
gestagdo e o parto. Ja a maternagem diz respeito as interagdes
afetivas e ao vinculo de cuidado e acolhimento estabelecido
entre o bebé e seus cuidadores. Dessa forma, o aleitamento
materno transcende a fungdo nutritiva, envolvendo dimensoes
cognitivas, emocionais e psicossociais essenciais para o desen-
volvimento infantil'S.

A amamentagdo ¢ recomendada pelo Ministério da
Saude do Brasil por dois anos ou mais, sendo que, nos
primeiros seis meses de vida, o bebé deve ser alimentado



exclusivamente com leite humano. Esse alimento oferece
uma nutricdo balanceada, promove prote¢do imunoldgica e
reduz o risco de infecgdes e doengas. Além dos beneficios
para o bebé, a amamentagdo favorece a recuperagdo pos-
parto, auxiliando na involugdo uterina e na redugdo do risco
de hemorragias, além de estar associada a diminuicdo da
incidéncia de cancer de mama e ovario'”.

Apesar dos beneficios amplamente reconhecidos,
diversos desafios impedem a continuidade do aleitamento,
como a necessidade de retorno ao trabalho, dificuldades na
producdo de leite e problemas de satde da lactante. Para
garantir a manutencdo da amamentacgdo, ¢ fundamental que
politicas publicas oferecam suporte adequado, como a
ampliacdo de licenca-maternidade e paternidade, a criacdo
de salas de apoio a amamentagdo em ambientes de traba-
lho e a oferta de orientagdes qualificadas por profissionais
de satde'®.

Cuidado Perinatal sob uma Perspectiva Inclusiva e Integral

As discussdes sobre o cuidado perinatal ndo podem
ser abordadas de forma reducionista, uma vez que englobam
multiplas dimensdes do ser humano. A inclusdo, nesse
contexto, refere-se ao reconhecimento de que cada pessoa tem
necessidades e realidades distintas, sendo essencial garantir que
todas as pessoas que gestam e lactantes tenham acesso equita-
tivo a servigos de saude de qualidade, independentemente de
sua identidade de género, classe social ou condi¢do de satide.

Historicamente, a reproducdo, criagdo e cuidado infantil
foram associados as mulheres cisgénero heterossexuais. No
entanto, com o avango dos direitos da populagio LGBTQIAPN+
e o reconhecimento de novas configuragdes familiares, esse
cenario tem se transformado. A parentalidade LGBTQIAPN+
envolve desafios especificos, como a falta de protocolos
hospitalares para acolher pessoas transmasculinas e ndo binaries
gestantes, além da escassez de informagoes sobre indugdo da
lactag@o para casais homoafetivos femininos'®.

A Politica Nacional de Saude Integral para Lésbicas,
Gays, Bissexuais, Travestis ¢ Transexuais trouxe avangos
nesse campo, mas ainda ha lacunas na formagdo de traba-
lhadoras e trabalhadores da satide. Questdes como o uso
da linguagem neutra, a humaniza¢do do atendimento e a
adequacdo das praticas assistenciais as necessidades dessa
populagdo permanecem desafios a serem enfrentados'.

A linguagem, enquanto construgdo social e cultural,
desempenha um papel central na garantia de um cuidado
equitativo. A desconstrugdo de normatividades na amamen-
tagdo e na parentalidade, aliada a acdes educativas nos servigos
de saude, ¢ essencial para a promocdo de um ambiente
mais inclusivo. Investir na formagdo de profissionais ¢ na
conscientizagdo da populagdo sobre a diversidade de expe-
riéncias gestacionais ¢ parentais contribui para a construgdo
de uma sociedade mais justa, na qual todas as pessoas que
gestam e amamentam tenham seus direitos garantidos®.

CONCLUSAO

As experiéncias vivenciadas pelo GT4 do PET-Saude
Equidade UEFS revelaram a importancia da educagdo em
saude como ferramenta para a promogao da equidade no cui-
dado perinatal. Estratégias educativas, aliadas a uma aborda-
gem interseccional, podem contribuir significativamente para
a redugdo das desigualdades no atendimento a pessoas que
gestam e amamentam, especialmente aquelas pertencentes a
grupos historicamente marginalizados.

A interseccionalidade e a equidade na saude sdo prin-
cipios norteadores das agdes implementadas pelo PET-Saude
Equidade UEFS, permitindo um olhar ampliado sobre os
desafios enfrentados por diferentes grupos no acesso aos
servicos de saude. A falta de registros sobre a identidade
de género das pessoas parturientes revelou-se como lacuna
importante na produgdo de dados sobre essa populagdo,
dificultando a implementacdo de praticas mais inclusivas.
Assim, a sensibilizacdo de profissionais para um atendimento
humanizado e inclusivo mostrou-se essencial para a garantia
dos direitos e do bem-estar de todas as pessoas que gestam
€ amamentam.

Além disso, o cuidado materno-infantil, especialmente
no que se refere ao aleitamento, foi abordado sob uma
perspectiva ampliada, considerando ndo apenas os beneficios
biologicos da amamentagdo, mas também seus impactos
emocionais, sociais e culturais. A implementagdo de praticas
educativas, como rodas de conversa e distribuicdo de materiais
informativos, mostrou-se como uma estratégia eficaz para
fortalecer a autonomia das pessoas que amamentam e ampliar
o0 acesso a informagdes qualificadas sobre o tema.

Por fim, reafirma-se a necessidade de avangos para a
garantia da equidade no SUS, incluindo o reconhecimento
de necessidades das diversas configuragdes familiares. O
fortalecimento de politicas publicas voltadas a parentalidade
LGBTQIAPN® e a garantia de suporte especializado sdo
passos fundamentais para a consolidacdo de um cuidado
mais humanizado e integral. O aprendizado adquirido ao
longo dessa experiéncia refor¢a a relevancia de iniciativas
como o PET-Saude Equidade na formagdo de profissionais
comprometidos com a justica social ¢ a promogdo da satde
para todas as pessoas.
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ABSTRACT

This experience report describes health education actions
developed by Tutorial Group 4 (GT4) of PET-Health Equity
at Hospital Indcia Pinto dos Santos (HIPS) in Feira de Santana,
Bahia, Brazil. The focus was on equity and inclusion
in perinatal care, including raising awareness among
healthcare workers about welcoming people who gestate
and breastfeed, especially those in vulnerable situations.
Activities included discussion circles, the production and
dissemination of educational materials, and educational actions
on mental health during the postpartum period and the
rights of breastfeeding individuals. The results indicate that
these initiatives contributed to strengthening knowledge
and changing the behavior of the multidisciplinary team,
enhancing the autonomy of users. Additionally, gaps were
identified in the hospital unit’s records regarding the gender
identity of birthing individuals. It is concluded that health
education is a fundamental strategy for promoting equity,
highlighting the importance of continuous health education
alongside the implementation of public policies that foster
more inclusive and humanized perinatal care.

Keywords: Health Education; Breast Feeding; Perinatal Care;
Sexual and Gender Minorities.

RESUMEN

Este relato de experiencia describe las acciones de educacién
en salud desarrolladas por el Grupo Tutorial 4 (GT4) del PET-
Salud Equidade del Hospital Inacia Pinto dos Santos (HIPS), en
Feira de Santana, Bahia, con enfoque en la equidad e inclusidn
en la atencidn perinatal, incluyendo la sensibilizacién de los
trabajadores sobre la acogida de personas embarazadas
y en periodo de lactancia, especialmente en situacion de
vulnerabilidad. Se realizaron grupos de discusion, se produjeron
y difundieron materiales educativos y se realizaron acciones
educativas sobre salud mental en el posparto y los
derechos de las personas que amamantan. Los resultados
obtenidos indican que estas iniciativas contribuyeron a
fortalecer el conocimiento y cambiar la conducta del equipo
multidisciplinario, aumentando la autonomia de los usuarios.
También se destacaron lagunas en los registros hospitalarios
de la unidad respecto a la identidad de género de las
parturientas. Se concluye que la educacidén en salud es una
estrategia fundamental para la promocién de la equidad en
el Sistema Unico de Salud (SUS), combinada con politicas
publicas que promuevan una atencién perinatal mas inclusiva
y humanizada.

Palabras clave: Educacién para la salud; Amamantamiento;
Atencion perinatal; Minorias sexuales y de género.
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