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APRESENTACAO

SAUDE PUBLICA E SAUDE COLETIVA NO BRASIL

Todo individuo tem o direito de segurangca a saude, as agdes prestadas pela
saude publica sdo relacionadas ao diagnéstico e tratamento de doencas que |hes
permita a manutencéo da saude. No entanto, quando se considera a comunidade,
a coletividade, se faz necessario que o profissional ultrapasse as barreiras da
observacao, diagnéstico e prescricao de tratamento ao paciente como um individuo
isolado. O processo saude-doenca deve ser analisado dentro de um contexto social,
onde o individuo encontra-se inserido para que se tenha subsidios suficientes para
interferir na realidade e promover as mudangas necessarias.

As modificacbes de acdes necessarias para promog¢ao da saude dentro da
saude publica devem respeitar as possibilidades e programas fornecidos pelo Estado,
enquanto que dentro da saude coletiva a acdo € mais radical de acordo com a
necessidade da comunidade.

Os profissionais envolvidos tanto com saude publica quanto coletiva abrangem
todas as grandes areas da saude, tais como enfermagem, medicina, odontologia,
nutricao e fisioterapia, além dos demais colaboradores que atuam neste setor. Neste
ebook é possivel identificar a visao bem detalhada de como andam alguns dos aspectos
da saude publica e coletiva no Brasil na 6tica de renomados pesquisadores.

O volume 1 apresenta uma abordagem nutricional da saude do individuo. Aqui
sdo analisados tanto aspectos da absorcao e funcdo de determinados nutrientes
no organismo quanto a atencdo nutricional e a garantia de saude. Ainda podem
ser observados aspectos que envolvem a educagcdo em saude, onde se trabalha o
conhecimento e a formacéo dos profissionais que atuam em saude.

No volume 2 encontram-se artigos relacionados as questdes da estratégia da
saude da familia e atencé@o basica que norteiam todo o processo de saude publica,
além da importancia da atuacdao multiprofissional durante o processo de manutencao
da saude. Também sado apresentados aqui algumas discussao acerca das implicacoes
da terapia medicamentosa.

Finalmente no volume 3 encontram-se as discussodes relacionadas aos aspectos
epidemioldgicos de doengastais como hepatite, hanseniase, dengue, sifilis, tuberculose,
doencas sexualmente transmissiveis. Como ndo basta apenas garantir a saude do
cidaddao mas também do profissional que o atende, sdo analisados alguns aspectos
relacionados ao riscoocupacional e ao estresse causado pela atividade profissional.
Este volume traz ainda a anélise da atuacao de profissionais dentro da unidade de
terapia intensiva, os cuidados de enfermagem necessarios ao restabelecimento da
saude do individuo e alguns aspectos da saude da mulher.
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RESUMO: A OMS considera alfabetizacédo em
saude como um dos fatores mais importantes
para determinar o estado de saude de uma
sociedade. As pessoas com baixa alfabetizacao
em saude terdo dificuldades para entender e
seguir as instrucdes fornecidas por especialistas
em saude. No Brasil niveis de escolaridade e as
taxas de alfabetizacdo funcional permanecem
muito baixas em algumas areas e em subgrupos
da populacgao brasileira. Esse estudo investigou
o nivel de alfabetizagcdo em saude nos individuos
idosos hipertensos e/ou diabéticos da cidade
de Oeiras-Piaui. Utilizou-se um instrumento

Saude Publica e Saude Coletiva

OEIRAS- PIAUI

validado SAHLPA, composto por 50 itens
que avaliaram a capacidade do individuo de
pronunciar e entender corretamente termos
médicos comuns. A amostra foi composta por
100 idosos moradores da cidade de Oeiras
Piaui que frequentavam as Unidades Basicas
de Saude e/ou o Clube da Melhor Idade com
idade = 60 anos, hipertensos e/ou diabéticos,
capacidade de auto-relato para ler e falar
Portugués;
nenhuma dificuldade de visdo ou problemas

sem diagnéstico de deméncia;

de audic&o. Todos os participantes do estudo
tiveram algum grau de escolaridade concluido
e através do SAHLPA-50 foi possivel avaliar
que 92% dos idosos apresentaram alfabetismo
em saude inadequado de acordo com as
respostas
possivel investigar que o nivel de alfabetizacao

referentes ao questionario. Foi

em saude € muito baixo, ou seja, um nivel
insatisfatorio, tais condi¢cdes dependem de toda
uma mudanca no sistema em que vivemos
além de promover a vivéncia com a ciéncia
inserindo termos técnicos e cientificos onde tais
atividades devem diminuir as dificuldades de
acesso.

PALAVRAS-CHAVE: Alfabetizacdo em Saulde,
Leitura, Promocdo da Saude, Educagdo em
Saude.

ABSTRACT: The OMS considers health
literacy as one of the most important factors in
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determining the health of a society. The People with low literacy on health will have
difficulties to understand and follow the instructions provided by health experts. In
Brazil levels of education and functional literacy rates remain very low in some areas
and subgroups of the population. This study proposes to investigate the health literacy
level in hypertensive elderly and / or diabetic city Oeiras- Piaui. We used a validated
instrument SAHLPA, composed of 50 items that assessed the individual’s ability to
pronounce correctly and understand common medical terms. The sample consisted
of 100 elderly residents in Oeiras- Piaui who attended the Basic Health Units and / or
the Best Club with age Age = 60 years, hypertensive and / or diabetic, self-reported
ability to read and speak Portuguese, no diagnosis of dementia, no trouble seeing or
hearing. All study participants had some level of education completed and through
SAHLPA-50 could be assessed that 92% of seniors had literacy in inappropriate health
according to the responses to the questionnaire. It was possible to investigate the
health literacy level is very low, in other words, an unsatisfactory level such conditions
depend on a whole change in the system in which we live and promote the experience
with science inserting technical and scientific terms where such activities should reduce
the difficulties of access.

KEYWORDS: Health Literacy, Reading, Health Promotion, Health Education

11 INTRODUCAO

A Leitura é compreendida como um ato que surge da mediacéo, o ato de decifrar
signos que traduzem uma linguagem. Nao se trata apenas de entender o mundo pelo
prisma de um autor, mas também captar essa linguagem que se expressa através de
signos e que pode tornar fluida a agdo comunicativa. Leitura também é como processo
dindmico de aprendizagem, de mediacédo construida pela definicdo de padrdes e
codigos (RECIIS, 2009).

A alfabetizacdo em saude é definida no relatério do Instituto de Medicina (2004)
como uma receita para por termo a confusédo como “o grau em que os individuos tém,
a capacidade de obter, processar, compreender informacdes e servicos necessarios
para tornar a satde apropriada”. E um fator determinante para o conhecimento sobre
a saude, comportamento de saude, utilizacdo de cuidados de saude e evolugao das
doencas (PARKER; RATZAN; LURIE, 2003) (SUDORE; YAFFE; SATTERFIELD et al,
2006).

O conceito de alfabetizagcdo em saude nao é recente, atribuindo-se a Simonds
(1974) a primeira utilizacéo conjugada dos termos na década de 70 do século XX, para
se referir a necessidade de educacgao para a saude em contexto escolar (RATZAN,
2001; BERNHARDT; BROWNFIELD; PARKER, 2005).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) considera alfabetizacdo em saude
como um dos fatores mais importantes para determinar o estado de saude de uma
sociedade e instala os paises ao redor do mundo para criar uma comunidade para o
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acompanhamento e coordenacéo de atividades estratégicas que envolvam a promogao
da educacéao para a saude (REISI et al, 2011).

A baixa alfabetizacdo em saude relaciona-se com percepcéo de baixa auto-
eficdcianaprevencéo e gestdo de problemas de saude, bem como com comportamentos
ineficazes de saude: uso inadequado de medicamentos, uso excessivo dos servigos
de saude, ou ineficacia em lidar com situacées de emergéncia (ZARCADOOLAS;
PLEASANT; GREER, 2006). Alfabetizacdo em saude envolve aprender informagdes
sobre questdes de saude e da capacidade de compreender e utilizar essas informacdes
ha uma estreita relacdo entre alfabetizacdo em saiude e qualidade de vida (TEERA,
2012).

As pessoas com baixa alfabetizacdo em saude terao dificuldades para entender
e seqguir as instrucdes fornecidas por especialistas em saude, incorrer em custos
médicos adicionais, tém pior saude, maiores taxas de hospitalizac&o e uso do servico
de emergéncia e usar menos cuidados preventivos (TEHRANI-BANIHASHEMI et al,
2007). Ha bastante evidéncia em como pessoas com baixa alfabetizacdo em saude
(incluindo competéncia numérica em saude) tém menor capacidade de compreensao
dos conteudos de folhetos informéticos sobre alimentos ou sobre farmacos (ROTHMAN
et al, 2006) bem como menos facilidade em navegar nos sistemas de saude (BAKER
et al, 2008).

No Brasil, apesar dos progressos realizados em relagcdo a educacao basica
universal, nas ultimas décadas, niveis de escolaridade e as taxas de alfabetizac&o
funcional permanecem muito baixas em algumas areas e em subgrupos da populagcao
brasileira. Um estudo transversal recente realizado em 204 cidades mostrou que
27% dos idosos brasileiros relataram ser analfabeto e um adicional de 22% relataram
problemas basicos de leitura e escrita (APOLINARIO et al, 2012).

Varios anos de educagao formal por si s6 ndo é um indicador confiavel de
alfabetizacdo em saude e individuos com baixas competéncias de alfabetizagdo
em saude podem tentar escondé-lo, é dificil reconhecer aqueles pacientes com a
alfabetizacédo de saude inadequados durante o atendimento clinico de rotina (KELLY;
HAIDET, 2007). Desenvolver a alfabetizacdo em saude valida e confiavel através de
instrumentos é extremamente importante, pois ajudam os prestadores de cuidados de
saude para identificar os pacientes que podem necessitar de necessidades especiais
de comunicacéo e se beneficiar de intervencdes especificas em ambientes clinicos
(APOLINARIO et al, 2012).

De qualquer modo, Osvaldo Santos (2010) disse que nos ultimos dez anos tém-
se assistido a um esfor¢co consideravel de investigacdo, no sentido de desenvolver
instrumentos que sejam validos para a medicdo desta variavel latente e com
sensibilidade para detectar diferenca (quando a mesma existe), quer entre grupos
populacionais, quer intra-grupos (por exemplo, em desenhos longitudinais).

Porém ainda néo foi alcangado acordo sobre os critérios a utilizar para selecionar a
medida mais adequada de alfabetizacdo em saude para diferentes grupos (POWERS;
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TRINH; BOSWORTH, 2010). Selecdao de medicdo pode ser particularmente
importante em ambientes de cuidados de saude, onde a importancia da compreensao
do paciente de gestdo da saude é essencial. A questdo da selecédo de medicao é
especialmente importante com os adultos mais velhos, onde a variagao substancial na
realizacao e intera¢des educacionais com cuidados de saude ao longo da vida suscita
preocupacgdes sobre a duragdo e a complexidade das ferramentas de alfabetizacéo
em saude (FEDERMAN et al, 2009).

Um plano de igualdade e sustentavel de cuidados de salde ndao € completo
sem as habilidades necessarias para tomar decisdes relacionadas com a saude
apropriadas. Mais pesquisas de alta qualidade sdo necesséarias para desenvolver
programas de alfabetizacdo em saude interativa com base em provas dirigidas
especificamente para os adultos mais velhos e avaliar o uso de ferramentas de
investigacao da alfabetizacdo em saude padronizado (MANAFO, 2012).

Portanto a baixa alfabetizacdo em saude € um importante fator de risco para
o surgimento de inumeras morbidades. Dessa forma, o objetivo do presente artigo
€ investigar o nivel de alfabetizacdo em saude nos individuos idosos hipertensos e/
ou diabéticos da cidade de Oeiras-Piaui, para que se possa diagnosticar a raiz do
problema, intervir e minimizar as complicagcdes associadas melhorando assim o0s
sistemas de saude.

2| METODOLOGIA

Foi utilizado um instrumento validado de Avaliacdo Breve da Alfabetizagdo em
Saude para Adultos de Lingua Portuguesa (SAHLPA), composto por 50 itens que
avaliaram a capacidade do individuo de pronunciar e entender corretamente termos
médicos comuns, rastreando, assim, a alfabetizacdo em saude inadequada, pois essa
situacao esta associada com a menor utilizagao de servigos preventivos, a baixa auto-
gestéo de doencas crbnicas, a baixa adeséo a medicacdo, o aumento da hospitalizacéo
e as taxas de mortalidade mais elevadas (APOLINARIO et al, 2012).

A amostra foi composta por 100 idosos moradores da cidade de Oeiras, um
municipio brasileiro do Estado do Piaui, localizada mais precisamente na menor
regiao do sudeste Piauiense, na microrregiao de Picos. Por ter sido a primeira capital
sua localizacao é estratégica, no centro do Estado, tendo uma populacdo estimada
em 2014 em 36 266 habitantes (IBGE, 2014). Os idosos frequentavam as Unidades
Basicas de Saude e/ou o Clube da Melhor Idade com os seguintes critérios de inclusao:
idade =60 anos, hipertensos e/ou diabéticos, capacidade de auto-relato para ler e falar
Portugués; sem diagnoéstico de deméncia; nenhuma dificuldade de visédo ou problemas
de audicdo que néo iria permitir a interacdo adequada com os entrevistadores. Os
individuos que se auto-relatados analfabetos, ou seja, ndo eram capazes de ler tudo,
foram excluidos do estudo, pois o teste de alfabetizacdo de saude sera sem propoésito.
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Todos os individuos foram informados sobre a finalidade e os procedimentos de estudo.
Um consentimento informado foi obtido antes da entrevista.

O instrumento foi aplicado no intervalo de cada atividade no Clube da Melhor Idade
e em outras vezes a pesquisa efetuou-se no domicilio dos idosos frequentadores das
Unidades Basicas de Saude. Os idosos eram abordados individualmente e convidados
para responder ao questionario. Apos aceitarem o convite, eles liam as laminas e
respondiam as questbes ao passo que 0 pesquisador transcrevia as respostas de
cada participante.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Baseado em andlises das respostas referentes aos questionarios pode-se
afirmar no que refere a caracterizacéo geral da amostra, que houve predominancia
do sexo feminino, representando um percentual de 76%. Dos 100 idosos, 16% dos
entrevistados apresentam entre 60 e 64 anos de idade, 20% tém idade que varia entre
65 e 69 anos e 31% apresentam idade entre 70 a 74 anos, 20% entre 75 e 79 anos e
8% tém 80 e 84 anos, os outros 5% com 85 anos ou mais. A idade minima foi de 60
anos e a maxima de 86 anos, sendo a média de idade de 72 anos, conforme se pode
observar na tabela 1.

IDADE (ANOS) | n %
60 a 64 16 16
65 a 69 20 20
70a74 31 31
75a79 20 20
80 a 84 8 8

85 ou mais 5 5
TOTAL 100 100

Tabela 1- Distribuicdo da amostra segundo a idade (em anos)- 2014.

Fonte: O autor

Estudos estimativos dizem que para os proximos 20 anos 0 numero de idosos,
no Brasil, deve ultrapassar 30 milhGes de pessoas, chegando a representar quase
13% da populacao (FRANK et al, 2007). Estes dados caracterizam uma populacéo de
individuos longevos corroborando com o crescimento da populacéo idosa no Brasil
e, também mostrando uma melhora da expectativa de vida e da necessidade de
mais politicas e acdes especificas na promoc¢ao de saude visando um publico ativo e
participativo.

Nesse quesito os dados desta pesquisa coincidem com o estudo de Veras (2009)
onde mostra o aumento do numero de idosos no pais e consequentemente o aumento
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da expectativa de vida onde o envelhecimento é um fato que precisa de atencéo. Palloni
e Peladez (2003) mostra que o envelhecimento populacional € um fendmeno mundial
gue nao acontece da mesma forma em todos os paises. Nos paises desenvolvidos, 0
incremento da populagao idosa ocorreu gradualmente, por outro lado nos paises em
desenvolvimento, a transicado demografica ocorreu de maneira rapida e progressiva.

Outro dado importante observado entre os participantes, € que sao acometidos
por hipertenséo arterial (74%), diabetes e hipertenséo arterial simultaneamente (21%)
e apenas diabetes (5%), de acordo com a figura 1.

400%
350%
300%
250%
200%
150%
100%

- -
0% e Y
Hipertensdo Diabetes Hipertensao e

Diabetes

Figura 1- Distribuicdo dos idosos por patologia

Fonte: O autor

A maioria, 74% dos idosos tem hipertensao arterial, dados superiores aos da
Sociedade Brasileira do Coragdo (2010) onde diz que no Brasil sua prevaléncia
encontra-se entre 22,3% e 43,9% com média de 32,5%, atingindo mais de 50% dos
individuos idosos entre 60 e 69 anos e 75% em individuos com mais de 70 anos (SBC,
2010).

Uma parcela de 5% da amostra tem diabetes e, a prevaléncia da doenca no
Brasil, dados da Vigilancia de Fatores de Risco e Protecédo para Doencas CrOnicas
por Inquérito Telefénico (Vigitel), de 2011, mostram que a prevaléncia de diabetes
autorreferida na populagao acima de 18 anos aumentou de 5,3% para 5,6%, entre
2006 e 2011. A outra parcela de 21% dos idosos entrevistados tem tanto hipertenséo
como diabetes e, pode-se perceber que a hipertenséo arterial € cerca de duas vezes
mais frequente entre os pacientes diabéticos quando comparados a populagao geral
diz 0 Guia Atencédo a Saude do Adulto: Hipertenséo e Diabetes (2006).

Quando se refere as perguntas do teste aplicado no estudo, chama a atencéo
o fato dos entrevistados acertarem em média apenas 34 questdoes das 50 questdes
totais, muito inferior a 43 pontos, média que deve ser atingida para enquadrar-se em
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um nivel de alfabetizacdo em saude adequada, a pontuagcado minima foi de 23 pontos
e a maxima foi de 48 pontos, a maioria dos idosos errou ou ndo sabia o significado de
termos cientificos cotidianos como: obstipacéo, colite e ictericia por exemplo. Apesar
de todos os participantes do estudo possuirem algum grau de escolaridade concluido,
o alfabetismo em saude inadequado contou com 92% dos idosos que se submeteram
ao questionario SAHLPA-50, média superior a da pesquisa feita por Apolinario et
al (2012) que encontrou 66% da amostra do estudo com a alfabetizacdo de saude
inadequada.

Na pesquisa realizada por Lee et al em 2010, com 1.492 adultos de Taiwan,
mas que utilizava o MHLS (um instrumento de leitura e matematica para avaliar a
alfabetizacdo em saude em chinés mandarim ou chinés padrao) 69,7% de entrevistados
apresentaram alfabetizacdo em saude adequada, 16,6% marginal, e 13,7% inadequada.
No geral, o nivel de alfabetizacdo em saude foi menor entre adultos com idade mais
avancada, menos anos de escolaridade formal, renda familiar mais baixa, e que viviam
em areas menos povoadas.

Segundo Neri (2007), 49% da populacéo idosa brasileira é considerada analfabeta
funcional. Sendo que, desse total, 23% declaram néo saber ler e escrever, 4% deles
afirmam sé saber ler e escrever o proprio nome e 22% dos idosos consideram a leitura
e a escrita atividades penosas, seja por deficiéncia no aprendizado, problemas de
saude, ou ambos os motivos. Ou seja, uma parcela significativa da populacao idosa
permanece a margem da sociedade grafocéntrica atual, confirmando a necessidade
de implantacédo de politicas publicas que contemplem atividades de alfabetiza¢ao junto
a tal populacdo. Uma vez que baixas taxas de alfabetizacdo tém sido relacionadas
a resultados adversos na saude, incluindo hospitalizagbes, aumento de algumas
doencas crbénicas e aumento dos custos com saude (SANCHEZ; CICONELLI, 2012).

Estas informacdes coincidem com o resultado desse estudo onde ha uma
alta taxa de alfabetizacdo em saude inadequada em idosos, assim as atencdes e 0
aconselhamento educativo para eles devem ser priorizados. De acordo com Perlow
(2010), a alfabetizagédo em saude permite tomar decisdes apropriadas assim o individuo
entendera as suas proprias necessidades em saude. Envolve habilidades pessoais
que possibilitem ampliar a capacidade das pessoas e das comunidades para agir de
modo independente (PASKULIN et al, 2011).

Nesse sentido, cabe destacar o papel dos profissionais da saude e da educacgao
para desempenhar nesse cenario propostas capazes de promover um envelhecimento
saudavel capaz de inserir 0 sujeito idoso na sociedade atual (TORQUATO; MASSI;
SANTANA, 2011). Acbes ofertadas pelo governo, que oferecam possibilidades de
alfabetizacdo em saude, qualificando a capacidade de cada idoso para ler e entender
um texto, aumentando seu poder de discussao e possibilitando a busca de seus direitos
perante a sociedade.

E plausivel levar em conta que a maioria dos idosos apresenta condicdes restritas
de alfabetizacdo em saude, isso indica que as dificuldades vao desde questbes
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econOmicas até questdes sociais e historicas. Os participantes desse estudo parecem
nao ter tido uma grande relagcé&o da escrita desenvolvida na escola com a mesma em
outros contextos. E como se a escrita tivesse sido transmitida com a simples fungao de
ler e ndo de compreender e assimilar um texto com a vivéncia. Ficando assim privados
de saude e educagao com uma baixa qualidade de vida.

Outros estudos com uma amostra representativa sdo necessarios para validar
os resultados e, a extensao do problema é complicada de ser avaliada porque nunca
foi testado a confiabilidade inter-avaliadores, porém, mesmo assim o SAHLPA-50 é
um instrumento valido e confiavel além de ser um passo essencial para a pesquisa
de alfabetizacdo em saude no Brasil e até mesmo para outros paises de Lingua
Portuguesa (APOLINARIO et al, 2012).

Assim alfabetizacdo em saude assume-se como uma competéncia fundamental
para que, no dia-a-dia, cada individuo tome as melhores decisdes em saude, promova
o controle da sua saude, seja um parceiro ativo e responsavel (REIS, 2010).

41 CONSIDERACOES FINAIS

A populacéao da melhor idade vem aumentando como mostra o grupo pesquisado,
com uma expectativa de vida de 72 anos, e isso ressalta a necessidade de um processo
de educacdo em saude mais interativo e pratico. A sociedade precisa rever seus
projetos politicos e educacionais como forma de promog¢dao de um envelhecimento
com qualidade de vida e cultivar novos habitos para que de fato o idoso possa atingir
possibilidade de auto-realizacdo e independéncia.

Nesta pesquisa, todos os idosos estudados possuem plena capacidade de
entendimento e absorcdo de conhecimento. Foi possivel investigar que o nivel de
alfabetizacdo em saude é muito baixo, ou seja, um nivel insatisfatorio, tais condicdes
dependem de toda uma mudanca no sistema em que vivemos. Os procedimentos
metodologicos utilizados mostraram-se eficazes porque permitiram investigar os
niveis de alfabetismo em saude e sendo assim o presente artigo conseguiu atingir
seus objetivos iniciais.

Deve-se considerar a visdao que os idosos tém sobre os beneficios que escrita e a
leitura podem causar ao envelhecimento bem-sucedido. Quando lemos e escrevemos
estamos exercendo nossa cognicao ou mesmo uma habilidade motora de grande
significado no contexto social, ja que sao praticas que viabilizam seu acesso a saude,
a educacao, ao lazer e ao trabalho. Dessa maneira é necessario ressaltar o incremento
de praticas de leitura e escrita com os idosos porque isso vai bem além de uma mera
nocao cognitiva mais

Os resultados encontrados nesse estudo sugerem que profissionais da saude e
a sociedade como um todo devem buscar desenvolver praticas de alfabetizacdo em
saude, inserindo termos técnicos e cientificos aos idosos além de promover a vivéncia
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com aciénciaonde tais atividades devem diminuir as dificuldades de acesso, associando
ao trabalho educativo de promocéo e prevencdo da saude, e consequentemente o
alcance dos direitos de vida.

Feitas estas consideracdes, declaramos a existéncia de uma grande expectativa
em nossa sociedade, ja que o desenvolvimento do SALPHA-50 ja alavancou metas e
planejamento ao que tange alfabetismo em saude e a partir de agora incentivara mais
estudos para obtencéo da melhora do alfabetismo inadequado em saude e minimizar
0s impactos negativos em toda area da saude.
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