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Educacédo em Saude; Alimentacdo saudavel; Doencas crénicas ndo transmissiveis

[ Introdugéo

As doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT), como hipertenséo arterial sistémica e diabetes mellitus, constituem importante problema de satide publica no Brasil,
com alta morbimortalidade e forte relagcdo com padrées alimentares inadequados, especialmente o consumo excessivo de alimentos ultraprocessados. Na Atencao
Primaria a Salde (APS), grupos como o HiperDia representam espacos estratégicos para acdes de educacdo em salde. Contudo, abordagens expositivas
tradicionais mostram-se limitadas para promover mudancas de comportamento efetivas, pois desconsideram o saber popular e as barreiras reais do cotidiano. Este
relato descreve a experiéncia de uma residente em Saude Coletiva na conducdo de uma acao educativa com metodologia participativa voltada & desmistificacdo de
crengas alimentares em um grupo HiperDia.

Métodos .

Relato de experiéncia desenvolvido em 9 de junho de 2026, em espago comunitario externo a UBS Cohab Parque Sdo José Il, com 10 participantes do grupo
HiperDia. Utilizou-se a metodologia da Roda de Conversa Invertida, na qual o saber popular € o ponto de partida da discussao — e nao o produto final. Foram
dispostas 15 embalagens de alimentos (ultraprocessados, processados, produtos "zero aclcar" e itens in natura) em mesa central. Cada participante escolheu um
produto com o qual tivesse familiaridade e respondeu a perguntas norteadoras sobre consumo e percepgdes. A residente mediou a analise critica coletiva dos rotulos
e informacées nutricionais, integrando o conhecimento técnico ao saber construido pelo grupo. Trata-se de atividade de educacdo em salude em contexto de pratica
assistencial, sem coleta de dados para fins de pesquisa, dispensando aprovagdo por Comité de Etica. Nao ha conflitos de interesse a declarar.
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L' Resultados / Discusséo

A dinamica revelou crencas alimentares prevalentes e de alto impacto clinico: 100% dos participantes afirmaram néo ler rétulos nutricionais, e 80% desconheciam o
selo de adverténcia frontal ("lupa"). O biscoito agua e sal era percebido por 80% como opcdo "leve" para lanches, e 90% acreditavam que acglcar mascavo é
liberado para diabéticos. O uso de temperos industrializados era pratica de 80% do grupo, sem consciéncia dos elevados niveis de sodio presentes. A metodologia
invertida permitiu que os préprios participantes identificassem contradigbes entre suas crencas e a composicao real dos produtos. O debate emergiu de forma
horizontal, reduzindo resisténcias comuns a abordagens prescritivas. Foram elaboradas coletivamente propostas de substituicao viaveis, considerando acesso, custo
e praticidade no territério da Cohab.

Consideragdes Finais (©

|

A Roda de Conversa Invertida demonstrou potencial como estratégia pedagogica eficaz para a educagao alimentar na APS, ao valorizar o protagonismo dos usuarios
e dialogar com a realidade territorial. A experiéncia evidenciou que o conhecimento técnico precisa encontrar e dialogar com o saber popular para ser transformador.
Para a formagao da residente, a vivéncia reforgou a importancia de ouvir antes de prescrever e de construir intervengdes emancipatorias, alinhadas aos principios do
SUS e as diretrizes do Guia Alimentar para a Populagao Brasileira.
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