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INTRODUÇÃO 

A Atenção Primária à Saúde (APS) cons-

titui um dos principais cenários de promoção da 

saúde, prevenção de agravos, cuidado longitu-

dinal e aproximação entre os serviços de saúde 

e a comunidade. No contexto do Sistema Único 

de Saúde (SUS), a Unidade Básica de Saúde 

(UBS) integra a Atenção Básica, na qual são 

desenvolvidas ações individuais, familiares e 

coletivas de promoção, prevenção, proteção, 

diagnóstico, tratamento, reabilitação, redução 

de danos, cuidados paliativos e vigilância em 

saúde, dirigidas à população de um território 

definido (BRASIL, 2017). 

A educação em saúde, quando desenvolvida 

de forma dialógica e acessível, ultrapassa a 

simples transmissão de informações. Essa prá-

tica deve considerar os saberes prévios da po-

pulação, a realidade sociocultural dos usuários 

e as demandas concretas observadas no cotidia-

no dos serviços. Nesse sentido, a Política Na-

cional de Educação Popular em Saúde no âm-

bito do SUS reforça a importância de práticas 

participativas orientadas pelo diálogo, pela 

autonomia, pela participação social e pela cons-

trução compartilhada do conhecimento (BRA-

SIL, 2013). 

Entre os temas que podem ser abordados 

em ações educativas na APS, destaca-se a defi-

ciência de vitamina B12, condição de relevân-

cia clínica por sua relação com aspectos nutri-

cionais, manifestações hematológicas, altera-

ções neurológicas e sintomas por vezes inespe-

cíficos (O’LEARY; SAMMAN, 2010; SHIP-

TON; THACHIL, 2015). A vitamina B12, tam-

bém denominada cobalamina, participa de pro-

cessos essenciais, incluindo a síntese de DNA e 

funções relacionadas aos sistemas hematológi-

co e neurológico (O’LEARY; SAMMAN, 

2010). Sua deficiência pode decorrer de inges-

tão alimentar insuficiente, redução da absorção 

gastrointestinal, dietas restritivas, condições 

clínicas específicas e uso prolongado de 

determinados medicamentos (PANIZ et al., 

2005; SHIPTON; THACHIL, 2015). 

Além do benefício comunitário, experiên-

cias educativas na APS possuem relevância 

para a formação médica. As Diretrizes Curri-

culares Nacionais vigentes no período da expe-

riência estabeleciam formação geral, huma-

nista, crítica, reflexiva e ética, com atuação nos 

diferentes níveis de atenção à saúde e ações de 

promoção e prevenção, além de contemplarem 

comunicação com usuários e comunidades, 

escuta ativa, empatia, autocuidado e cuidado 

centrado na pessoa, na família e na comunidade 

(BRASIL, 2014). 

Diante disso, este relato de experiência 

justifica-se pela importância de refletir sobre o 

papel das ações educativas na Atenção Primária 

à Saúde, especialmente quando desenvolvidas 

por acadêmicos de medicina em contato direto 

com a comunidade. A experiência descrita parte 

da observação de uma demanda relacionada à 

administração de vitamina B12 em uma UBS e 

da posterior elaboração de uma ação educativa 

voltada à orientação dos usuários. Assim, o 

presente estudo tem como objetivo relatar a ex-

periência de acadêmicos de medicina na ela-

boração e realização de uma ação educativa so-

bre deficiência de vitamina B12 em uma Uni-

dade Básica de Saúde, discutindo-a à luz da 

educação em saúde, da comunicação com os 

usuários e da formação médica no contexto da 

APS. 

MÉTODO 

Trata-se de um relato de experiência desen-

volvido por acadêmicos de medicina durante 

atividades práticas realizadas, no ano de 2024, 

em uma Unidade Básica de Saúde, cuja iden-

tificação foi preservada. A atividade teve ori-

gem a partir da observação, no cotidiano do 

serviço, de demanda recorrente de usuários que 
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procuravam a unidade para administração de 

vitamina B12, situação que motivou a elabora-

ção de uma intervenção educativa sobre o tema. 

O desenvolvimento da atividade ocorreu 

em etapas. Inicialmente, os acadêmicos discuti-

ram a demanda identificada junto à supervisão 

docente e realizaram levantamento teórico em 

literatura científica e materiais normativos rela-

cionados à vitamina B12, à Atenção Primária à 

Saúde, à educação em saúde e à formação 

médica. Foram selecionadas informações sobre 

funções da vitamina no organismo, fontes ali-

mentares, causas relacionadas à deficiência, 

manifestações clínicas, estratégias de preven-

ção e importância do acompanhamento profis-

sional. A partir desse levantamento, foi ela-

borado um banner educativo, utilizando lin-

guagem simples, objetiva e adequada ao públi-

co atendido na Atenção Primária à Saúde. 

Posteriormente, o material foi apresentado 

aos usuários presentes na sala de espera da 

Unidade Básica de Saúde. A exposição foi 

conduzida pelos acadêmicos de forma dialoga-

da, utilizando o banner como recurso visual 

para orientar a apresentação e facilitar a comu-

nicação. Durante a atividade, os participantes 

puderam realizar perguntas, esclarecer dúvidas 

e compartilhar experiências relacionadas ao uso 

ou à reposição de vitamina B12. A participação 

ocorreu de forma espontânea, abrangendo os 

usuários presentes no local no momento da 

intervenção. 

Após a realização da atividade, os acadê-

micos refletiram sobre a experiência, conside-

rando a participação dos usuários, as interações 

observadas durante a apresentação e os aspectos 

formativos vivenciados. Não foram aplicados 

questionários, entrevistas estruturadas ou ins-

trumentos de avaliação antes e após a inter-

venção. Dessa forma, a análise baseou-se nas 

observações realizadas pelos acadêmicos du-

rante a atividade e na reflexão sobre o processo 

desenvolvido, sem pretensão de mensurar um-

danças de conhecimento ou comportamento dos 

participantes. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A atividade educativa foi desenvolvida a 

partir da identificação, durante a vivência dos 

acadêmicos em uma Unidade Básica de Saúde, 

de uma demanda recorrente de usuários que 

procuravam o serviço para administração de 

vitamina B12. A frequência dessa procura des-

pertou o interesse dos estudantes em compre-

ender melhor os fatores relacionados à defici-

ência dessa vitamina e em elaborar uma estra-

tégia educativa voltada às necessidades obser-

vadas no cotidiano da unidade. 

Após discussão da temática sob supervisão 

docente e realização de levantamento teórico, 

foi elaborado um banner educativo com infor-

mações sobre as funções da vitamina B12 no 

organismo, principais fontes alimentares, cau-

sas relacionadas à deficiência, manifestações 

clínicas, formas de prevenção e importância do 

acompanhamento profissional. A utilização de 

um recurso visual e de linguagem simples teve 

como finalidade organizar o conteúdo e apoiar 

a comunicação com os usuários presentes na 

sala de espera. 

A apresentação foi conduzida de forma dia-

logada, permitindo que os usuários acompa-

nhassem a exposição, realizassem perguntas e 

compartilhassem experiências pessoais relacio-

nadas ao uso e à reposição de vitamina B12. No 

contexto vivenciado, a sala de espera funcionou 

como espaço para atividade educativa e troca de 

informações em saúde. Essa abordagem está 

alinhada aos princípios da educação popular em 

saúde, que valorizam o diálogo, a participação 

dos usuários e a construção compartilhada do 

conhecimento (BRASIL, 2013). 
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A escolha da deficiência de vitamina B12 

como tema mostrou-se pertinente diante da 

demanda identificada no serviço. A cobalamina 

participa de processos essenciais, incluindo a 

síntese de DNA e funções relacionadas aos 

sistemas hematológico e neurológico (O’LEA-

RY; SAMMAN, 2010). Sua deficiência pode 

decorrer de ingestão insuficiente, dietas restriti-

vas, alterações na absorção gastrointestinal, de-

terminadas condições clínicas e uso prolongado 

de medicamentos capazes de interferir em sua 

absorção (PANIZ et al., 2005; SHIPTON; 

THACHIL, 2015). Carnes, leite e derivados 

constituem importantes fontes alimentares de 

vitamina B12 (GILLE; SCHMID, 2015). Por 

esse motivo, informações relacionadas às fon-

tes alimentares da vitamina foram incorporadas 

ao material educativo. 

Durante a atividade, observou-se interesse 

de parte dos usuários, expresso por perguntas e 

relatos relacionados ao uso e à reposição de 

vitamina B12. Essas interações transformaram 

a apresentação em um espaço de comunicação 

e escuta, para além da exposição unilateral de 

informações. Entretanto, como não foram uti-

lizados instrumentos formais para avaliar o 

conhecimento dos participantes antes e depois 

da atividade, não é possível afirmar que houve 

aumento objetivo do conhecimento ou mudança 

de comportamento em decorrência da inter-

venção. 

Para os acadêmicos, a experiência permitiu 

exercitar habilidades relacionadas à comunica-

ção em saúde, escuta ativa, empatia, adaptação 

da linguagem científica ao público leigo e re-

conhecimento das necessidades presentes no 

território. Essas dimensões encontram respaldo 

nas Diretrizes Curriculares Nacionais vigentes 

à época da atividade, que incluíam formação 

humanista, comunicação com usuários e comu-

nidades, escuta ativa, empatia, promoção da 

saúde e cuidado centrado na pessoa, na família 

e na comunidade (BRASIL, 2014). 

No contexto vivenciado, a utilização do 

banner mostrou-se operacionalmente viável 

como recurso de apoio à atividade educativa, 

permitindo organizar as principais informações 

de forma visual e orientar a exposição dos 

acadêmicos. A intervenção, contudo, ocorreu 

em um único momento e alcançou apenas os 

usuários presentes na sala de espera, o que 

limita sua abrangência. Além disso, a ausência 

de questionários, entrevistas estruturadas ou 

outros instrumentos de avaliação impede men-

surar de forma objetiva o impacto da atividade. 

Dessa forma, os resultados deste relato de-

vem ser compreendidos a partir das observa-

ções dos acadêmicos, da participação espontâ-

nea dos usuários e da reflexão sobre a expe-

riência vivenciada. Apesar das limitações, nesta 

experiência a ação favoreceu um espaço de diá-

logo entre estudantes e usuários e possibilitou 

aos acadêmicos exercitar competências relacio-

nadas à comunicação em saúde. Futuras inter-

venções podem incorporar avaliações pré e pós-

atividade, realização em diferentes períodos, 

maior número de participantes e envolvimento 

multiprofissional, permitindo analisar de forma 

mais sistemática os efeitos dessas estratégias 

educativas. 

CONCLUSÃO 

A experiência relatada demonstrou que a 

realização de uma ação educativa sobre defici-

ência de vitamina B12, desenvolvida na sala de 

espera de uma Unidade Básica de Saúde, 

possibilitou a aproximação entre acadêmicos de 

medicina e usuários, favorecendo a troca de in-

formações, o esclarecimento de dúvidas e a dis-

cussão de aspectos relacionados à alimentação, 

à prevenção e ao acompanhamento profissio-

nal. Para os estudantes, a atividade contribuiu 
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para o exercício da comunicação em saúde, da 

escuta ativa, da empatia e da adaptação da 

linguagem científica ao público atendido na 

Atenção Primária. 

Entretanto, por se tratar de uma intervenção 

pontual e sem aplicação de instrumentos for-

mais de avaliação, não foi possível mensurar 

mudanças no conhecimento ou no comporta-

mento dos participantes. Dessa forma, novos 

estudos e intervenções poderão incluir avalia-

ções pré e pós-atividade, maior número de 

participantes, repetição da ação em diferentes 

momentos e participação multiprofissional, 

permitindo analisar de forma mais objetiva o 

impacto de estratégias educativas sobre o co-

nhecimento dos usuários e sobre práticas rela-

cionadas à prevenção e ao cuidado da defici-

ência de vitamina B12. 
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