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RESUMO

Este estudo objet iva descrever a exper iênc ia de implementação de ações 

educat ivas com gestantes, fundamentadas em metodologias at ivas, voltadas 

ao favorec imento do autoconhec imento sobre as mudanças biopsicossoc iais 

da gestação e for talec imento do empoderamento e da autonomia das 

mulheres no cuidado à própr ia saúde. Trata-se de estudo descr it ivo, do t ipo 

relato de exper iênc ia. As ações ocor reram na Unidade de Saúde da Família 

Manoel Camilo, localizada na c idade de São José de Piranhas, no estado da 

Paraíba, Brasil , durante o mês de outubro de 2018. Foram realizadas duas 

ações educat ivas, ut il izando-se de metodologias at ivas de ensino, com base 

nas categor ias ident if icadas no diagnóst ico situac ional : Modif icações f ísicas 

ident if icadas pelas mulheres na gestação; Inquietações v ivenc iadas pelas 

mulheres na gestação; Sent imentos negat ivos exper ienc iados pelas gestantes; 

e Sent imentos posit ivos exper ienc iados pelas gestantes. A educação em 

saúde é fundamental para produção de saberes e conhec imentos, por meio 

do diálogo, o que promove a troca de saberes, favorecendo a transformação 

da realidade e proporc ionando melhora na qualidade de v ida, tornando essas 

mulheres, a par t ir de então, mult iplicadoras de saberes e prát icas de saúde.
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ABSTRACT 

This study aims to descr ibe the exper ience of implement ing educat ional inter vent ions with pregnant women, 

grounded in act ive learning methodologies, designed to foster self-awareness regarding the biopsychosoc ial 

changes assoc iated with pregnancy and to strengthen women’s empowerment and autonomy in managing their own 

health. This is a descr ipt ive study in the form of an exper ience repor t. The inter vent ions were conducted at the 

Manoel Camilo Family Health Unit, located in the munic ipality of São José de Piranhas, Paraíba, Brazil , dur ing 

October 2018. Two educat ional act iv it ies based on act ive teaching methodologies were car r ied out, drawing on 

categor ies ident if ied through a situat ional diagnosis : “Physical changes perceived by women dur ing pregnancy”; 

“Concerns exper ienced by women dur ing pregnancy”; “Negat ive feelings exper ienced by pregnant women”; and 

“Posit ive feelings exper ienced by pregnant women.” Health educat ion plays a fundamental role in the construct ion 

of knowledge through dialogue, promot ing the exchange of exper iences and understandings, fac il itat ing soc ial 

transformat ion, and contr ibut ing to improvements in quality of l ife. Fur thermore, it enables women to become 

disseminators of health-related knowledge and pract ices within their communit ies.

RESUMEN

El objet ivo fue descr ibir la exper ienc ia de implementar acc iones educat ivas con mujeres embarazadas, basadas en 

metodologías act ivas, or ientadas a favorecer el autoconoc imiento sobre los cambios biopsicosoc iales del embarazo 

y al for talec imiento del empoderamiento y de la autonomía de las mujeres en el cuidado de la propia salud. Se 

trata de estudio descr ipt ivo, t ipo relato de exper ienc ia. Las acc iones se desar rol laron en la Unidad de Salud de 

la Familia Manoel Camilo, c iudad de São José de Piranhas, Paraíba, Brasil , en octubre de 2018. Se realizaron dos 

acc iones educat ivas, ut il izándose metodologías de enseñanza act iva, a par t ir de las categor ías ident if icadas en 

el diagnóst ico situac ional : Cambios f ísicos ident if icados por las mujeres durante el embarazo; Aprensiones que 

exper imentan las mujeres durante el embarazo; Sent imientos negat ivos v iv idos por las mujeres embarazadas; y 

Sent imientos posit ivos v iv idos por las mujeres embarazadas. La educac ión en salud es fundamental para producc ión 

de saberes y conoc imientos, a través del diálogo, lo que promueve el intercambio de saberes, favorec iendo la 

transformac ión de la realidad y proporc ionando mejora en la calidad de v ida, conv ir t iendo a estas mujeres, de ahí 

en adelante, en mult iplicadoras de conoc imientos y práct icas de salud.

INTRODUÇÃO

O per íodo gestac ional const itui marco singular 

na v ida das mulheres, uma vez que ocor rem 

diversas t ransformações, sejam elas estét icas, 

f is iológicas, psicológicas e soc iais. Durante essa 

fase, é fundamental que as mulheres compreendam o 

processo que está sendo v ivenc iado.

O pré-natal é o processo de acompanhamento da 

gestante desde a concepção ao nasc imento do bebê 

e v isa permit ir o desenvolv imento de uma gestação 

saudável . Além de consultas, exames e realização 

de vac inas essenc iais, durante esse per íodo, um 

pré-natal de qualidade consegue abordar questões 

psicossoc iais, bem como at iv idades educat ivas e 

prevent ivas1.

No decor rer da gestação, ocor rem modif icações 

cardiovasculares e respiratór ias, a f im de abr igar o 

novo ser em formação. Logo, ocor rem modif icações 

estét icas, como ganho de peso, aparec imento 

de estr ias, mudança na coloração das mamas; e 

modif icações hormonais que deixam a mulher mais 

sensível psicologicamente, com osc ilações de humor, 

cansaço e sonolênc ia, além de ser uma fase em que as 

dores estão mais presentes, como cólica, dor lombar 

e nos membros infer iores, dev ido à sobrecarga 

do peso da bar r iga. Mas, nem sempre as mulheres 

compreendem essas t ransformações, o que pode 

gerar preocupação, ansiedade, medo e vergonha2,3.

Dessa forma, a educação em saúde, durante o pré-

natal , tem como objet ivos aprox imar os prof issionais 

das reais demandas da população gestante, favorecer 

o diálogo entre eles, a par t ir da escuta at iva e ref lexão, 

além de empoderar as mulheres para as mudanças que 

ocor rem no per íodo, pr inc ipalmente quando estas 

at iv idades são realizadas em grupos, permit indo 

troca de exper iênc ias e saberes, “ressignif icando” 

v ivênc ias, por meio do reconhec imento das outras e 

de si própr ia4,5.

O empoderamento, termo der ivado da f ilosof ia 

Freir iana6, s ignif ica a conquista da liberdade 

pelos indiv íduos que antes eram subordinados 

e dependentes, desta forma, possibilitando 

a emanc ipação dos indiv íduos e conquista da 

autonomia. O processo de empoderamento, no 

decurso da grav idez, busca for talecer a par t ic ipação 
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e aquisição de conhec imentos, a par t ir da educação 

em saúde no pré-natal , do acesso à informação, 

da comunicação ef icaz e do cuidado centrado na 

mulher7,8.

Diante do exposto, este estudo objet ivou 

descrever a exper iênc ia de implementação de ações 

educat ivas com gestantes, fundamentadas em 

metodologias at ivas, voltadas ao favorec imento 

do autoconhec imento sobre as mudanças 

biopsicossoc iais da gestação e for talec imento do 

empoderamento e da autonomia das mulheres no 

cuidado à própr ia saúde.

METODOLOGIA

Trata-se de estudo descr it ivo, do t ipo relato 

de exper iênc ia, acerca da implementação de ações 

educat ivas com gestantes, fundamentadas em 

metodologias at ivas, voltadas ao autoconhec imento 

sobre as mudanças biopsicossoc iais da gestação e 

for talec imento do empoderamento e da autonomia 

no cuidado à própr ia saúde.

A exper iênc ia ocor reu durante o desenvolv imento 

da pesquisa int itulada “Atos educat ivos para o 

autoconhec imento das alterações v ivenc iadas pelas 

mulheres durante a gestação”, apresentada como 

Trabalho de Conclusão de Curso da graduação em 

Enfermagem da Universidade Federal de Campina 

Grande (UFCG), localizada na c idade de Cajazeiras – 

Paraíba (PB), Brasil , com aprovação pelo Comitê de 

Ét ica em Pesquisa da refer ida inst ituição, conforme 

número 2.904.835.

As ações foram realizadas na Unidade de Saúde da 

Família (USF) Manoel Camilo, localizada na c idade de 

São José de P iranhas, Paraíba, Brasil . Para realização 

da invest igação, foram adotados como cr itér ios 

de inclusão: mulheres com resultado posit ivo de 

grav idez e que t ivessem inic iado o pré-natal ; e, como 

cr itér ios de exclusão: grav idez comprovada de alto 

r isco e que tenha sido necessár io o acompanhamento 

em ser v iço de referênc ia.

A pesquisa se baseou na metodologia da pesquisa-

ação e as etapas percor r idas para realização foram: 

diagnóst ico situac ional da realidade; planejamento 

das ações; implementação das mudanças planejadas; 

e avaliação das ações pelos par t ic ipantes envolv idos.

Inic ialmente, foi realizado o diagnóst ico 

situac ional , por meio de entrev istas semiestruturadas 

indiv iduais, mediante a autor ização prév ia, 

conduz idas em ambiente reser vado, com objet ivo 

de ident if icar conhec imentos, percepções, dúv idas 

e exper iênc ias das gestantes acerca das mudanças 

v ivenc iadas durante a gestação. As entrev istas foram 

guiadas por questões nor teadoras relac ionadas às 

alterações f ís icas, emoc ionais e soc iais, percebidas 

após a descober ta da grav idez, aos sent imentos e 

sensações exper imentados no decor rer do per íodo 

gestac ional , às expectat ivas sobre as t ransformações 

corporais decor rentes da gestação e às pr inc ipais 

dúv idas das par t ic ipantes acerca desse processo. 

Par t ic iparam da etapa de diagnóst ico situac ional 

13 gestantes acompanhadas pela Unidade de Saúde 

da Família Manoel Camilo, que atenderam aos 

cr itér ios de inclusão estabelec idos. As entrev istas 

foram analisadas e os discursos categor izados, 

permit indo ident if icar lacunas de conhec imento 

acerca das mudanças v ivenc iadas ao longo do per íodo 

gestac ional e, consequentemente, as pr inc ipais 

necessidades educat ivas das par t ic ipantes. 

Com base nesses achados, foram planejadas e 

executadas duas ações educat ivas, realizadas em 

encontros dist intos, em outubro de 2018, com datas 

e horár ios prev iamente acordados com as gestantes. 

O conv ite para par t ic ipação foi realizado por meio 

de aplicat ivo de comunicação. Entretanto, dev ido 

a dif iculdades relac ionadas ao deslocamento e à 

disponibilidade das par t ic ipantes, apenas duas 

gestantes compareceram ao pr imeiro encontro e 

duas, ao segundo, sendo uma delas par t ic ipante de 

ambas as at iv idades.

RESULTADOS 

A pr imeira ação teve como objet ivo promover 

a interação entre as par t ic ipantes, possibilitar o 

conhec imento mútuo e est imular a discussão sobre 

as alterações f ís icas exper imentadas pelas mulheres 

durante a gestação, as possíveis causas e as 

pr inc ipais preocupações comuns a essa fase. Nesse 

encontro, duas gestantes est iveram presentes. 

Inic ialmente, foi realizada a apresentação da 

pesquisadora, momento em que foram esclarec idos 

os objet ivos da ação educat iva, destacando-

se a impor tânc ia da troca de exper iênc ias, do 

compar t ilhamento de dúv idas e da construção colet iva 

do conhec imento acerca das mudanças gestac ionais. 

Também, foi enfat izado que o encontro const ituía 

espaço acolhedor e par t ic ipat ivo, no qual as 

gestantes poder iam expressar liv remente v ivênc ias, 

sent imentos e quest ionamentos, favorecendo o 

autoconhec imento, o empoderamento e a adoção 

de prát icas de autocuidado durante a gestação. 
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Em seguida, as par t ic ipantes se apresentaram e 

ut ilizaram crachás contendo os pr imeiros nomes, no 

transcor rer dos dois encontros.

Antes da at iv idade educat iva, foi realizada 

a dinâmica do “Espelho”, que proporc ionou à 

gestante a opor tunidade de ref let ir sobre si mesma, 

conectando-se com o própr io inter ior e promovendo 

o autoconhec imento. Para essa dinâmica, ut il izou-se 

de um espelho dentro de uma caixa. As par t ic ipantes 

foram or ientadas a se aprox imarem uma de cada vez, 

abr irem a caixa e falarem sobre as carac ter íst icas 

f ís icas, sent imentos e compor tamentos da pessoa 

que v iam no espelho, sem revelar o nome dessa 

pessoa.

A at iv idade educat iva teve iníc io seguiu com 

uma metodologia at iva fundamentada na categor ia 

“Modif icações f ís icas v ivenc iadas pelas mulheres 

durante a gestação”, ident if icada no diagnóst ico 

situac ional . Foram af ixados na parede dois 

car tazes contendo as f rases “Mudanças f ís icas que 

ocor rem” e “Mudanças f ís icas que não ocor rem”. 

Em seguida, imagens ilustrat ivas de diferentes 

alterações gestac ionais foram distr ibuídas entre as 

par t ic ipantes, que foram incent ivadas a classif icá-

las nos respect ivos car tazes, de acordo com 

conhec imentos prév ios, crenças e exper iênc ias 

pessoais.

Ao longo da dinâmica, as gestantes compar t ilharam 

v ivênc ias relac ionadas às mudanças obser vadas 

nos própr ios corpos, relatando exper iênc ias com 

sintomas como náuseas, alterações do sono, ganho de 

peso, inchaço e modif icações mamár ias. A at iv idade 

favoreceu a expressão de dúv idas, inquietações 

e percepções indiv iduais, permit indo ident if icar 

conhec imentos cor retos, equívocos e inseguranças 

acerca das alterações f is iológicas da gestação. A 

par t ir das escolhas realizadas pelas par t ic ipantes, 

foi conduz ida discussão dialogada sobre cada 

alteração apresentada, abordando ocor rênc ia, causas 

f is iológicas, repercussões para a saúde materna e 

situações que demandar iam atenção prof issional .

Após essa at iv idade, foi ser v ido um lanche, 

composto por suco de f rutas naturais e bolos. 

Em seguida, inic iou-se a segunda metodologia, 

fundamentada na categor ia “Inquietações 

v ivenc iadas pelas mulheres na gestação”. Foram 

distr ibuídas plaquinhas com as expressões “Fala 

sér io, gente! ” e “Com cer teza! ”, ut il izadas pelas 

par t ic ipantes para indicar se consideravam fal sas 

ou verdadeiras as af irmações apresentadas pela 

pesquisadora.

As af irmações abordavam dúv idas e preocupações 

ident if icadas nas entrev istas, contemplando temas 

relac ionados às alterações f is iológicas da gestação, 

s inais e sintomas comuns do per íodo gestac ional 

e possíveis complicações que f requentemente 

desper tam medo e insegurança nas gestantes. À 

medida que as af irmações eram apresentadas, as 

par t ic ipantes manifestavam suas opiniões, por 

meio das plaquinhas, e just if icavam suas respostas, 

compar t ilhando conhec imentos prév ios, exper iênc ias 

pessoais e informações obt idas com familiares, 

amigos e prof issionais de saúde.

Para encer rar, foi solic itado que as par t ic ipantes 

assinassem o termo de autor ização para o uso das 

imagens e receberam uma lembranc inha, como 

forma de agradec imento pela par t ic ipação. Também, 

foi opor tunizado às gestantes momento para 

compar t ilharem opiniões sobre o encontro.

O segundo encontro teve como objet ivo discut ir 

as mudanças percebidas pelas mulheres após a 

grav idez, abordando a terceira e quar ta categor ias 

do diagnóst ico situac ional : “Sent imentos negat ivos 

v ivenc iados pelas gestantes” e “Sent imentos 

posit ivos v ivenc iados pelas gestantes”. Neste 

encontro, também compareceram duas gestantes.

A ação teve iníc io com a apresentação da 

pesquisadora e das par t ic ipantes, incluindo uma 

gestante que não hav ia comparec ido ao pr imeiro 

encontro. Também, foi exposto o objet ivo do 

encontro.

A metodologia at iva ut ilizada neste encontro 

foi a “Caix inha dos Sent imentos” que cont inha 

imagens representando diferentes sent imentos 

f requentemente v ivenc iados durante a gestação, 

como alegr ia, amor, felic idade, expectat iva, 

grat idão, medo, ansiedade, insegurança, 

preocupação e t r isteza. Cada gestante ret irava 

uma imagem da caixa e compar t ilhava com o grupo 

se já hav ia exper imentado aquele sent imento no 

decor rer da grav idez, descrevendo as c ircunstânc ias 

em que ocor reu, os impactos na v ida cot idiana e as 

estratégias ut il izadas para lidar com a situação.

A at iv idade favoreceu momentos de escuta, 

acolhimento e ident if icação entre as par t ic ipantes, 

que perceberam que muitas das exper iênc ias 

emoc ionais eram compar t ilhadas por outras 

mulheres. Em meio às discussões, emergiram relatos 

relac ionados às expectat ivas diante da maternidade, 

às preocupações com a saúde do bebê, às mudanças 

corporais e às t ransformações na rot ina familiar. 

Também, foram compar t ilhados sent imentos 



  ISSN: 1676-8019

68  -  SANARE, Sobral - 2026. Jan.-Jun. ;25(1):64-71

posit ivos assoc iados à descober ta da grav idez, ao 

for talec imento do v ínculo materno e à expectat iva 

pela chegada do f ilho.

A par t ir dos relatos, foi conduz ida discussão 

sobre a inf luênc ia dos aspectos emoc ionais na 

saúde mental e no bem-estar materno, ressaltando 

a impor tânc ia do apoio familiar, da rede de supor te 

soc ial e do acompanhamento pelos prof issionais de 

saúde. Ao f inal , foi ser v ido lanche com bolo light, 

f rutas e sucos, e as par t ic ipantes receberam uma 

lembranc inha como forma de agradec imento pela 

presença.

DISCUSSÃO

A realização das ações educat ivas ev idenc iou a 

relevânc ia da educação em saúde, pois proporc iona 

às gestantes o conhec imento sobre o que é natural 

no processo gestac ional , o que faz par te do 

processo f is iológico e o que não é, permit indo que 

compreendam o binômio saúde-doença e promovam 

o autoconhec imento e o autocuidado. Essas ações 

favorecem ambiente favorável para a aprendizagem 

e a t roca de dúv idas que geram preocupações nas 

mulheres.

A educação em saúde deve ser uma constante em 

todas as at iv idades de Atenção Pr imár ia, pois, a par t ir 

dela, é possível promover a saúde e prevenir doenças 

e agravos. Ao escutar a população, os prof issionais 

conseguem atender melhor às necessidades reais 

de saúde da comunidade9. Quando as at iv idades 

educat ivas são voltadas para as gestantes, elas têm 

impacto posit ivo não apenas durante a gestação, 

mas também no puerpér io, confer indo autoconf iança 

a essas mulheres que v ivenc iam um per íodo de 

intensas mudanças5.

Outro aspecto relevante obser vado no decurso 

da exper iênc ia foi a possibilidade de ut ilização 

das ações educat ivas como espaços de acolhimento 

e escuta qualif icada. Ao longo das at iv idades, as 

gestantes t iveram a opor tunidade de expressar 

dúv idas, medos, inseguranças e expectat ivas 

relac ionados ao processo gestac ional , muitas 

vezes, pouco abordados nas consultas indiv iduais 

de pré-natal . Esse momento de compar t ilhamento 

permit iu que as par t ic ipantes percebessem que 

diversas inquietações eram comuns entre elas, 

contr ibuindo para a redução de sent imentos 

de isolamento e o for talec imento emocional . 

Além disso, o reconhec imento de exper iênc ias 

semelhantes favoreceu a cr iação de v ínculos entre as 

par t ic ipantes e est imulou a construção de uma rede 

informal de apoio, aspecto relevante para promoção 

da saúde mental na gestação.

Alinhado a essa perspect iva, estudos demonstram 

que as metodologias at ivas são de extrema 

impor tânc ia para os prof issionais de saúde, devendo 

ser incorporadas ao ambiente de trabalho, pois 

elas incent ivam a ref lexão sobre as prát icas e o 

pensamento dos prof issionais, contr ibuindo para 

o cresc imento laboral e, consequentemente, para 

melhor ia do cenár io da saúde no país 10,11.

Assim, quando a educação em saúde abandona o 

modelo tradic ional e adota abordagem mais dialógica, 

promove-se interação entre os par t ic ipantes e surge 

uma nova forma de aprendizado, o aprendizado 

colaborat ivo, em que o conhec imento é construído 

a par t ir da troca de exper iênc ias. Isso favorece a 

formação de indiv íduos empoderados, autônomos e 

com maior capac idade de tomar dec isões12,13.

Além disso, a ut il ização de at iv idades lúdicas, 

como br incadeiras e dinâmicas, est imula a 

par t ic ipação at iva dos usuár ios. É por meio dessa 

par t ic ipação que se pode promover uma educação em 

saúde baseada no diálogo, permit indo que o educador 

construa novos saberes com base no conhec imento 

prév io dos par t ic ipantes12,13.

Outro ponto que merece destaque se refere ao 

potenc ial das metodologias at ivas em deslocar a 

gestante de uma postura meramente receptora de 

informações para a condição de protagonista do 

processo educat ivo. Diferentemente das abordagens 

tradic ionais, centradas na transmissão unilateral de 

conhec imentos, as estratégias ut il izadas neste estudo 

permit iram que as par t ic ipantes fossem protagonistas 

das discussões, compar t ilhassem exper iênc ias e 

construíssem colet ivamente novos saberes. Essa se 

carac ter íst ica mostrou par t icularmente impor tante, 

ao considerar que muitas informações relac ionadas 

à gestação são obt idas por meio de familiares, 

amigos, redes soc iais e crenças culturais, nem 

sempre fundamentadas em ev idênc ias c ient íf icas. 

Ao promover a problemat ização dessas informações e 

est imular o pensamento cr ít ico, as ações educat ivas 

contr ibuíram para que as gestantes desenvolvessem 

maior segurança na tomada de dec isões relac ionadas 

ao cuidado consigo mesmas e com o bebê.

A educação em saúde adequada ao pré-natal 

permite que as gestantes adquiram conhec imentos 

que as tornam protagonistas da própr ia gestação5. 

O empoderamento, promov ido por at iv idades 

educat ivas, vai além da simples ausênc ia de doenças, 
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ele envolve a ref lexão e sensibilização sobre prát icas 

de saúde, permit indo que as mulheres escolham o 

est ilo de v ida que desejam adotar14.

Além de prevenir complicações e minimizar 

sent imentos negat ivos que surgem no decor rer da 

gestação, a educação em saúde também for talece 

o v ínculo entre as mulheres e os prof issionais de 

saúde, qualif icando a comunicação e, desta forma, 

proporc ionando compreensão mais ef icaz acerca da 

condição de saúde de cada mulher4,5.

A discussão dos sent imentos posit ivos e 

negat ivos v ivenc iados durante a grav idez também 

ev idenc iou a impor tânc ia de abordar os aspectos 

emoc ionais de forma integrada ao cuidado pré-

natal . Frequentemente, a assistênc ia à gestante 

se concentra nas alterações biológicas e no 

acompanhamento do desenvolv imento fetal , 

enquanto questões relac ionadas à saúde mental 

recebem menor atenção. Entretanto, sent imentos 

como ansiedade, medo, insegurança e preocupação 

podem inf luenc iar diretamente a exper iênc ia 

gestac ional e a forma como a mulher v ivenc ia esse 

per íodo. Nesse contexto, as at iv idades educat ivas 

são impor tantes, por proporc ionar ambiente seguro 

para a expressão dessas emoções, possibilitando 

ref lexões sobre estratégias de enf rentamento e a 

impor tânc ia do apoio familiar, soc ial e prof issional , 

durante a gestação.

Logo, em abordagem pedagógica, defende-se 

uma educação voltada para a ét ica, a liber tação e 

a t ransformação6. Assim, a educação deve ser um 

processo de diálogo entre as pessoas, pois pac ientes 

e as famílias possuem conhec imentos, valores e 

sent imentos própr ios. A par t ir do diálogo e da 

ref lexão com os prof issionais, é possível t ransformar 

realidades e melhorar as condições de v ida das 

pessoas.

Adic ionalmente, a exper iênc ia permit iu ref let ir 

sobre os desaf ios envolv idos na implementação de 

at iv idades colet ivas na Atenção Pr imár ia à Saúde. 

Apesar do interesse demonstrado pelas par t ic ipantes, 

a adesão aos encontros foi l imitada, espec ialmente 

em razão das dif iculdades de deslocamento e da 

extensa área de cober tura da unidade de saúde. Essa 

realidade ev idenc ia a necessidade de planejamento 

de estratégias que ampliem o acesso das gestantes 

às at iv idades educat ivas, incluindo a par t ic ipação 

de toda a equipe mult iprof issional , a f lex ibilização 

de horár ios e a ut il ização de diferentes recursos 

de comunicação para mobilização da comunidade. 

Apesar das limitações, os resultados obser vados 

demonstraram que ações educat ivas de baixo custo, 

desenvolv idas a par t ir das necessidades ident if icadas 

junto à população, podem produz ir impactos 

posit ivos na promoção da saúde, no for talec imento 

da autonomia das mulheres e na qualif icação da 

assistênc ia pré-natal .

A par t ir da exper iênc ia v ivenc iada, obser vou-se 

que as metodologias at ivas empregadas favoreceram 

a par t ic ipação das gestantes, a valor ização de 

saberes prév ios e a construção compar t ilhada 

do conhec imento, elementos fundamentais para 

promoção da saúde, no contexto da Atenção Pr imár ia 

à Saúde. Ademais, as at iv idades desenvolv idas 

possibilitaram a ident if icação de dúv idas, 

crenças e interpretações equivocadas acerca das 

mudanças gestac ionais, permit indo a realização 

de esclarec imentos fundamentados em ev idênc ias 

c ient íf icas e est imulando a ref lexão cr ít ica sobre 

informações f requentemente disseminadas pelo 

senso comum. Além disso, os momentos de diálogo 

e t roca de exper iênc ias contr ibuíram para ampliar 

a compreensão das par t ic ipantes acerca das 

t ransformações f ís icas e emoc ionais da gestação, 

for talecendo a autonomia, autoconf iança e 

capac idade de autocuidado.

 Por tanto, a exper iênc ia ev idenc iou o potenc ial 

das ações educat ivas como fer ramenta para o 

empoderamento das mulheres e o for talec imento 

do v ínculo entre usuár ios e prof issionais de saúde. 

Desta forma, reforça-se a necessidade de ampliar 

e incorporar, de maneira sistemát ica, estratégias 

educat ivas par t ic ipat ivas no pré-natal realizado 

pela Atenção Pr imár ia à Saúde, favorecendo 

assistênc ia mais humanizada, integral e centrada 

nas necessidades das gestantes.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O objet ivo deste estudo foi alcançado, ao 

descrever a exper iênc ia de implementação de ações 

educat ivas com gestantes, fundamentadas em 

metodologias at ivas, voltadas ao favorec imento 

do autoconhec imento sobre as mudanças 

biopsicossoc iais da gestação e ao for talec imento 

do empoderamento e da autonomia das mulheres no 

cuidado à própr ia saúde. Por meio desta pesquisa, 

foi possível destacar a impor tânc ia das at iv idades 

educat ivas na produção de saberes e conhec imentos, 

por meio do diálogo, o que favorece a t roca de 

exper iênc ias e a t ransformação da realidade, além 

de contr ibuir para melhor ia da qualidade de v ida. 
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Com isso, as mulheres se tornam disseminadoras de 

saberes e prát icas de saúde.

Destaca-se, ainda, que a exper iênc ia relatada 

reforçou a impor tânc ia de planejar ações educat ivas, 

a par t ir das necessidades reais, ident if icadas junto 

à população, valor izando os conhec imentos prév ios 

e as v ivênc ias das par t ic ipantes. A ut ilização de 

metodologias at ivas mostrou-se estratégia v iável e 

de fác il aplicação, no contexto da Atenção Pr imár ia à 

Saúde, o que favoreceu a par t ic ipação das gestantes 

e tornou o processo educat ivo mais signif icat ivo. 

Dessa forma, acredita-se que inic iat ivas 

semelhantes possam ser incorporadas à rot ina dos 

ser v iços de saúde, como fer ramenta complementar ao 

acompanhamento pré-natal , contr ibuindo para uma 

assistênc ia mais integral , humanizada e centrada 

na mulher. Recomenda-se maior envolv imento de 

toda a equipe de saúde na realização per iódica de 

at iv idades educat ivas, com objet ivo de empoderar as 

mulheres ao longo da gestação e, consequentemente, 

incent ivar a par t ic ipação delas nessas at iv idades de 

forma mais f requente.

Este estudo apresentou algumas limitações, 

espec ialmente em relação à localização da UBS 

Manoel Camilo, que atende a grande par te da 

população da zona rural , dif icultando a par t ic ipação 

das gestantes nos encontros. No entanto, espera-se 

que os resultados deste estudo sir vam como base 

para futuras pesquisas e inter venções, ressaltando 

a necessidade de expandir as ações educat ivas em 

saúde, com foco na promoção da saúde e prevenção 

de doenças, v isando formar uma população mais 

autônoma e repleta de conhec imentos.
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