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Objetivos

v'Analisar criticamente as diferentes concepcoes

de Letramento Funcional em Saude (LFS)

v'Analisar as implicacoes do baixo LFSN para a

saude individual e coletiva

v'Relacionar o LFSN a diferentes contextos e

sistemas

Letramento em Saude (LS)
> Educacdo em Saude X Letramento em Saude
> Alfabetizacao X Letramento
> Letramento X Saude

> Letramento em Saude: modelos causais,
dimensoes e contextos

> Letramento em Saude: os diversos conceitos

Letramento em Saude

Educacao em Saude

Promocao da Saude
apnes wa ogdesjunwon

Educacao em Saude

“A Educacao em Saude se constitui como um
conjunto de praticas pedagogicas e sociais, de
conteudo técnico, politico e cientifico, que no
ambito das praticas de atencao a saude deve

ser vivenciada e compartilhada pelos trabalhadores
da area, pelos setores organizados da populacao e

consumidores de bens e servigos de saude”
(BRASIL, 1993)

Educacao em Saude

“Educacado em saude compreende oportunidades
conscientemente construidas para a aprendizagem
que envolvam alguma forma de comunicacao,
projetadas para melhorar o LS, incluindo a
melhoria do conhecimento e desenvolvimento de
habilidades de vida que favorecem a saude
individual e comunitaria”

(WHO, 1998)
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Educacao em Saude

Passado: ampla gama de acoes

Mobilizagao social/reivindicacoes

l

promocao da saude

Presente: definicado mais restrita - distincao entre
ESePS

(Zarcadoolas et. al., 2006)

Promocao da Saude

» Promocao da salde representa um amplo processo social
e politico

» Nao somente abrange ac¢6es voltadas ao fortalecimento
das competéncias e capacidades dos individuos, mas
também acoes voltadas para a mudanca social, condigoes
ambientais e econdmicas, de modo a aliviar o seu impacto
na saude publica e individual

» Promocao da saude é o processo de capacitar as pessoas
para aumentar o controle sobre os determinantes da satude
e, assim, melhorar sua saude.

> A participacao é essencial para sustentar a agao de
promocao da saude
(WHO,1998)

Comunicacao em Saude

> Comunicacao em Saude é uma estratégia chave
para informar o publico sobre questoes de satde e
para manter as questoes de saude importantes na
agenda publica

> O uso de meios de comunicacado de massa,
multimidia e outras inovac6es tecnologicas para
divulgar informac6es de saude uteis para o publico,
aumenta a consciéncia em relagao aos aspectos
especificos da saude individual e coletiva, bem
como a importancia da saide no desenvolvimento
(WHO,1998)

Letramento em Saude
v'Letramento em Saude (do inglés Health Literacy):
Nao ha ainda um consenso quanto a sua definicao

v'Simonds (1974): Health education as social

policy

v'AMA1999: = Letramento Funcional em Saude
(Functional Health Literacy)

Letramento em Saude

v'Competéncias cognitivas e sociais que
determinam a motivacao e a capacidade dos
individuos para obter acesso, compreender e
utilizar a informacao em meios que promovem e
mantém uma boa saude

(WHO, 1998)

Letramento em Saude

v'Uma constelacao de habilidades, incluindo a
capacidade de realizar leitura basica e as tarefas
necessarias para a funcao numérica no ambiente de
cuidados de saude. Os pacientes com o letramento
adequado em saude podem ler, entender e agir
sobre a informacao dos cuidados de saude

(AMA, 1999)
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Letramento em Saude

v'O grau pelo qual os individuos tém a capacidade
para obter, processar e entender informacgoes
basicas de saude e servicos necessarios para a
tomada de decisoes adequadas em saude

(IOM, 2004)

Letramento em Saude

» Capacidade para entender + usar informacoes de saude
(geralmente impressa)
» USA:

1) Nao distingue informacao em saude (impressa/
linguagem falada) + simbolos escritos (nimeros/ figuras/
graficos) + representacdes visuais

2) Modos de linguagem (impressa/falada/numéricas/
visuais) sao frequentemente usadas de maneira
intercambiavel quando pessoas falam acerca de LS

(Zarcadoolas et al.,2006)

Letramento em Saude: campo
interdisciplinar

Letramento
em Saude

O CAMPO DE EVOLUGAO DO HL

> LS emergiu de: médicos/demaisprofissionais de saude +
educadores em saudde/educacdo basica de adultos/
profissionais de Inglés para falantes de outras linguas (USA).
» A Educacao de Adultos/especialistas em Inglés :

» Estudam/desenham intervencées para desenvolvimento de
habilidades de leitura, escrita e conversacao.

» Disseminam curriculos com informagdes em saude para
promover melhoria do LS.

> A Educacéao de Adultos:

» Traz habilidades de LS em ambientes tradicionais de

ensino + onde se trabalha e se vive

Recorte Tematico
Letramento em Saude
@ Educacao em Saude @
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Psicologia

Linguistica

Antopoiogia

ALFABETIZACAO E LETRAMENTO:
letramento e letramento em saude nao
sa0 a mesma coisa

v'Letramento (Literacy): Reflete as praticas
sociais de leitura e escrita utilizadas pelas
pessoas em diferentes contextos (KLEIMAN,
1995; RIBEIRO, 2003; TFOUNI, 2006a; 2006b;
SOARES, 2006; 2008).

Letramento Funcional ?
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ALFABETIZACAO E LETRAMENTO:
letramento e letramento em saude nao
sS40 a mesma coisa

Alfabetizacao: “representacao de fonemas
em grafemas (escrever) e de grafemas em
fonemas (ler)”, exprimindo também a “[...]
compreensao/expressao de significados
através do codigo escrito” (SOARES, 2008,

p- 16) Alfabetizacao Funcional ?

Alfabetizacao Funcional/Letramento
Funcional

«Uma pessoa é funcionalmente alfabetizada quando
pode se envolver em todas as atividades em que a
alfabetizacao é necessaria para o funcionamento
eficaz do seu grupo e da sua comunidade e também
para permitir que ela possa continuar a usar a
leitura, a escrita e o calculo para seu proprio
desenvolvimento e da sua comunidade”

(UNESCO, 1978)

ALFABETIZACAO E LETRAMENTO:
letramento e letramento em saude nao
sao a mesma coisa
> Analfabeto: baixa habilidade de
linguagem. Alguém “que nao pode,
compreender, tanto ler quanto escrever, um
texto simples e curto em sua vida cotidiana”
(UNESCO, 2005)
> Analfabeto = ESTIGMA

ALFABETIZAQZ\O E LETRAMENTO:
letramento e letramento em satude nao
s30 a mesma coisa

ler e escrever

Letramentos — > ciéncia
civismo
cultural
€—facune—>

Letramento basico Letramento em Saulde

Nao explica as habilidades complexas envolvidas

em ser letrado.

Letramento e Letramento em Saude: buscando
respostas

* Quais fatores ao lado da leitura compensam as habilidades
de LS?
* Quais caracteristicas socioculturais ajudam a definir o LS?

» Existem conceitos basicos de satude que fazem uma
pessoa alfabetizada em saude?

* Quais sao as limitag6es para simplificacdao de materiais e
mensagens em saude? Por exemplo, quando é que a
linguagem clara nao é tao simples como se pensa?

* Qual papel a midia exerce na formagao do LS?

» Como se pode entender os mecanismo de LS para ajudar
os profissionais de salde a alavancar a saide publica?

Letramento em Saude Sustentavel: buscando

respostas

>0 paciente sabe como ler as orientagcdes para
tomar os medicamentos, e se ndo, como podem

essas orientagoes serem simplificadas?

»Grupos de risco compreendem as mensagens de
radio sobre a importancia de se tomar uma vacina
contra a gripe, e se ndao, como podem aquelas

mensagens serem mais claras?
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Letramento em Saude Sustentavel: buscando

respostas

»Os pacientes de diabetes podem fazer os
calculos matematicos necessarios nos registros da

dieta em casa?

» Como pode a matematica mais social (com
numeros menos complexos) ser substituida para

uma maior compreensao do paciente?

Letramento em Sauide: modelos causais,
dimensoes e contextos

> Pressupostos do Letramento em Saude:

* 12 Pressuposto: Letramento Fundamental e LS
sao diferentes capacidades. Ex. Uma pessoa
graduada em Fisica pode nao saber que misturar
determinados medicamentos podem fazer mal a

saude.

22 Pressuposto:
A maneira das pessoas entenderem mensagens de
saude varia

== EVERYBODY KNOWS:
T0 KILL A VIRUS YOU TAKE ANTIBIOTICS. |

[

Source: United Health Foundation (2003).

EX (compreensao de mensagens de saude)

“Eu nao sei..Ele esta dizendo que vocé nao tem
uma infeccao quando vocé esta se sentindo tao
terrivel? Eu nao entendo a diferenca entre ter um
virus e uma bactéria. Eu nao sei se isso faz
sentido. Talvez infeccOes sejam causadas apenas
por bactéria. De qualquer maneira se ela (uma
pessoa/paciente) estivesse se sentindo tao terrivel
como aquele sujeito (no anuncio) ela pediria ao

seu médico para lhe colocar em um antibiético.

32 Pressuposto: LS é produtiva e geradora

> LS: > lista finita de fatos/vocabulario de saude
» LS: = dinamico grupo de produtivas/geradoras
competéncias

> Generatividade: = LS sustentavel - pessoas
alfabetizadas em saude tomam decisdes mais
informadas + se beneficiam de escolhas mais
saudaveis + tém maior grau de independéncia em
relacao a especialistas e intermediarios do

conhecimento (= empoderamento)

12 Modelo causal de Letramento em Satde
(Zarcadoolas et al., 2006)

> 4 Dominios:

1) Letramento Fundamental;
2) Letramento Cientifico;

3) Letramento Civico;

4) Letramento Cultural.
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12 Modelo causal de Letramento em Satde
(Zarcadoolas et al., 2006)

»Habilidade de letramento em um dominio
pode contribuir para o desenvolvimento de
habilidade de letramento em outro dominio e
competéncias em uma area pode compensar

a falta de competéncias em outras

Letramento Fundamental: leitura + escrita + fala +
numeramento.

- Capacidade para ler/escrever/falar/trabalhar com
numeros

* Pedra angular do LS por um niimeros de razoes

« Leitura/escrita/fala/computacao: desenvolvimnto
de habilidades + adquisi¢ao de informacao +
conducao na vida diaria.

+ Informacao em saide/materiais: nao adaptados as
habilidades/capacidades em leitura/escrita/fala/
numeramento

Letramento Cientifico: habilidades/capacidades
para entender/usar ciéncia/tecnologia +

conscientizacdo do processo da ciéncia

- Conhecimentos cientificos fundamentais;

« Competéncia para complexidade técnica;

» Compreensao de tecnologia;

- Compreensao da incerteza cientifica e que rapida
mudanca é aceita na ciéncia.

(Zarcadoolas et al., 2006)

Letramento Cultural: Capacidade para reconhecer/
entender/usar crencas coletivas/costumes/visao de
mundo + identidade social de diveros individuos
para interpretar e atuar na informagao

« Deve ser bilateral:

1) Comunicador (médicos, cientistas,
profissionais da saude publica) compreende cultura
do receptor da mensagem (usuarios, interlocutar
em geral, etc);

2) Interlocutor entende aspectos da cultura do
profissional emissor da mensagem.

Letramento Civico: Habilidade/capacidade do
cidadao para tornar-se consciente das questdes
publicas + participar de dialogos criticos

- Habilidade de letramento de midia;

» Conhecimento dos processos/sistemas civicos/
governamentais;

» Conhecimento de poder/iniquidades/outras
relag6es hierarquicas;

» Conhecimento de que escolhas pessoais afetam
os outros em grande escala (comunidade/
sociedade).

22 Modelo Causal (Paasche-Orlow;Wolf 2007. In:
10M, 2009)

Acesso e Utilizacao dos Servicos de Saude

I—l Fatores do Usuario: Fatores do Sistema:
Emprego a Complexidade —
Renda empoderamento
Suporte Social
Culura Interagéo Usuario-Profissional de Satude
,Tgua' Fatores do Usuario: Fatores Profissional:
Etnia /’ Crenca; Habilidade ensinar;
Participacao decisoes Tempo

LFS

Autocuidado

Viséo Fatores do Usuario:

Audicao

|

Resolucédo problemas

Fatores Extrinsecos:
suporte tecnolégico;
midia;

Habilidade Verbal I

Meméria

Conhecimento/competéncias

saude

esquisas

Raciocinio

[ Resultados na Satude |¥
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Conceitos de Letramento em Saude
(Berkman, Davis e McCormack, 2010, p.13):

1) Definicoes estaticas
2) Definicoes dinamicas
3) Defini¢oes individuo/sistema

4) Definicao em Saude Publica

Epidemiologia do Baixo LFSN

VUSA (TOFHLA):  23% (inadequado LFS)

28% (marginal LFS)

v Reino Unido, USA, Canada, Australia:
Baixo LFS = 20-50% das pessoas tém
dificuldade para obter, entender e usar
informacgoes de saude

v'Brasil: Ambito nacional (?)

» Sao Paulo (2 hospitais publicos):
92.5% Inadequado/marginal LFS)

» Fortaleza: pesquisas em andamento

LFS: Instrumentaliza o cidadao para:

« Participacao consciente das transformacoes
* Progresso social
» Formacao politica

« Exercicio pleno da cidadania

Consequéncias do Baixo LFS: as iniquidades

- Piores resultados de saude/ maiores taxas de
hospitalizagcao

- Reducao da capacidade para utilizar as instrucoes
escritas/orientacoes de saude/erros no uso de
medicacao

- Baixa capacidade para gerir a propria saude e o
processo de adoecimento

- Baixa ades@o as medidas de promogao e
prevencao de doencas

- Baixos niveis de conhecimento sobre servigos de
saude e saude global

Consequéncias do Baixo LFS: as iniquidades

- A informacao sobre a saude X compreensao dos
usuarios

- Formacao profissional X pessoas com as
barreiras de letramento em saude

- Dificuldade do usuario para se defender no
sistema de saude

Consequéncias do Baixo LFS: as iniquidades
- Barreiras linguisticas/culturais:

Usuarios que tém limitado letramento X
Profissionais:
v/ Com palavras incompreensiveis
v Que falam muito rapido
v Que nao fornecem informacoes suficientes
quanto ao estado de saude
v/ Que nao se certificam se o paciente
compreendeu seu problema de saude

(SCHILLINGER et al., 2004)




Consequéncias do Baixo LFS: as iniquidades

v Incomodo/vergonha/constrangimento em relacao
ao baixo letramento/LFS

v'Por causa de sua vergonha, os usuarios com
baixa escolaridade podem ser relutantes em
divulgar os seus problemas para os profissionais
de saude

v'Prejuizo para o funcionamento e condi¢oes
sociais (incluindo o estigma social)

v'0 baixo letramento/LFS sao mais comuns em
grupos minoritarios (socialmente marginalizados)
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A Patrimonio

Baixo LFS X SUS:
pontos e contrapontos

S0 dos Brasilewss

*SUS : Avancos
+ Maior politica de inclusao social/fruto de uma luta

popular pela democracia e pelo direito a saude;

« Politicas de enfrentamento das desigualdades e
iniquidades em saude destinadas a populacées em
situacdo de rua, LGBT, negros, camponeses,

moradores das florestas, indigenas, ciganos etc.;

P el Baixo LFS X SUS:
pontos e contrapontos

dos Brasiewss

SUS : Avancos

- Carater de politica inclusiva, solidaria e universal,
que acolhe todos os cidadaos, independentemente
de sua nacionalidade e sem exigir qualquer
documento, deve ser reconhecido e celebrado
como um patriménio cultural e social ndo s6 do
povo brasileiro, mas da humanidade;

+ Acolhimento com Classificacao de Risco nos
Sistemas de Urgéncia do SUS: Avaliar riscos e
vulnerabilidade para estar atento tanto ao grau de
sofrimento fisico quanto psiquico.

SUS é‘:ﬂ'\-g H Tini o
Aot Sistema Unico de Saude

> Baseado nos principios de solidariedade e
universalidade da assisténcia;

> Grandes parcelas da populacao brasileira ainda
sofrem de problemas geradores de importantes
iniqliidades de saude (desemprego, a falta de
acesso a moradia digna, ao sistema de
saneamento basico, a servicos de saude de
educacao de qualidade e a um meio ambiente
protegido (Buss; Pellegrini Filho, 2006)

Baixo LFS: exclusao e iniquidades dentro
do préprio sistema de saude.

Os filhos de mulheres brasileiras
com até um ano de escolaridade
tem uma probabilidade 23 vezes
maior de chegarem a adolescéncia
analfabetos, quando comparados
com mulheres com 11 anos ou
mais de estudo

(Buss; Pellegrini Filho, 2006)

v Acdes do sistema de salide X competéncias
reais de letramento das pessoas

Exemplo:
«Campanhas de saude X conceitos de
risco/probabilidade

* Textos do Ministério da Saude: “versdao de
bolso” do Guia Alimentar para a Populacao

Brasileira (Brasil, 2011)
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» Conclusao:

» Embora o SUS tenha politicas voltadas para o
enfrentamento as desigualdades e iniqliidades o
sistema pode estar sendo um elemento
constrangedor para os individuos com limitado
LFS.

l
Questao-Chave 1: Relagao entre o LFS e varios
desfechos e disparidades. O que fazer?

» Para o exercicio da cidadania o sujeito deve
reivindicar a favor de mudancas quando as
politicas governamentais e o sistema de saude
ndao estiverem atendendo adequadamente as
necessidades de letramento em saude das
pessoas, o que exige um elevado nivel de LFS.

Questao-Chave 2: Quais intervencées seriam
possiveis para pessoas com, baixo LFS?

racias a la vida. Que me ha dado
anto. Me ha dado el sonido .
el abecedario. Con él las palabra

que pienso e declaro (...)
Violeta Parra)

OBRIGADA!




