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Conflito de interesses: inexistente

0 objetivo deste estudo é revisar as produgoes cientificas acerca da avaliagao do letramento funcional em
salde em associagao com a qualidade de vida; e analisar metodologicamente os estudos observacionais
sobre a tematica. Trata-se de reviséo integrativa de literatura produzida com base em artigos relacionados
a0s seguintes eixos tematicos: letramento funcional em salde e qualidade de vida, com busca realizada
nas bases de dados PubMed, Lilacs, Biblioteca Virtual em Satide. Apos a aplicagéo dos critérios de inclu-
530 obteve-se 538 artigos e ap0s a aplicagao dos critérios de exclusao foram selecionados 11 artigos
sendo nove estudos internacionais e dois nacionais. A revisdo constou de compilagdo e construgdo de
linha histdrica das publicagoes, andlise metodologica dos estudos observacionais e elaboragéo de nuvem
de textos. A maior parte dos artigos tem andlise quantitativa; publico alvo adultos e idosos e medem o
nivel de letramento funcional em sadde. Os estudos verificaram relagao positiva do letramento funcional
em saude com a baixa escolaridade, idade mais avangada, sexo masculino e baixa renda. Os principais
cenarios foram ambientes assistenciais. O letramento funcional em salde apresentou associagao com
variaveis socio-demograficas como sexo, idade e escolaridade. A maior parte dos estudos encontrados
na busca teve como objetivo relacionar o letramento a patologias e foi realizado em ambientes clinicos
(ambulatorios e hospitais). Dos oito artigos observacionais incluidos na presente revisao atenderam total-
mente aos critérios metodologicos para elaboragdo desse tipo de estudo.
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Vida
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The purpose of this study is to revise scientific productions concerning the evaluation of health functio-
nal literacy which is associated with the quality of life and analyze methodologically the observational
studies about this theme. An integrative review has been produced using papers related to the following
themes: health functional literacy and quality of life which had a research done in the PubMed, Lilacs and
“Biblioteca Virtual de Satde” databases. After applying the inclusion criteria, 538 articles were obtained,
also, after applying the exclusion criteria, 11 articles were selected. Nine out of the eleven articles are
international and the remain 2 are national. The review stated the compilation and construction of the
publication historical lines, the methodological analysis of observational studies and the elaboration of
cloud texts. Most part of the articles have quantitative analysis, adults and elders as target groups and the
measurement of the levels of health functional literacy. This study verified the positive interaction between
health functional literacy, low education, advanced age, the male gender and low income. The main sce-
narios were the assistencialist environments. The health functional literacy presented an association with
social-demographic variables, such as sex, age and education. Most studies presented in this research
had the goal of relating the literacy to pathologies and they were done in clinic environments such as
hospitals and health clinics. All eight observational articles included in the review could totally fit the
methodological criteria for the elaboration of this type of study.
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INTRODUCAO

O Letramento funcional em saldde constitui um
tema de interesse para pesquisadores e profissionais
de saude. Observa-se na literatura, além de letramento
funcional em saulde, o uso dos termos letramento em
saude e alfabetizagdo em saude. Vale considerar que
embora os termos em muitos momentos sejam usados
como sinbnimos em pesquisas ha distingdes impor-
tantes a serem consideradas.

O termo alfabetizacdo/letramento refere-se ao
resultado do processo de aprendizagem da leitura e
da escrita. Ja o letramento funcional indica os conhe-
cimentos e habilidades de leitura e escrita que dao
condicbes ao individuo de participar das atividades
especificas de determinada area'. Aplicando este
conceito a area da saude chega-se ao letramento
funcional em salde, que representa a capacidade
cognitiva de entender, interpretar e aplicar infor-
magcoes escritas ou faladas acerca da saude’. Para a
American Medical Association letramento em saude
sao habilidades, entre elas a de realizar leitura basica
e as tarefas necessarias para a funcado numérica
no ambiente de saude. O Institute of Medicine, dos
Estados Unidos, define letramento funcional em saude
como a capacidade para obter, processar e entender
informacdes basicas de salde e servicos necessarios
com a tomada de decisdes adequadas em saude. Na
pratica tem-se que individuos com letramento funcional
em salde adequado tendem a apresentar melhores
condicoes de saude’.

A Organizagcado Mundial de Saude define o letra-
mento funcional em salde como as habilidades
cognitivas e sociais que determinam a motivacao e a
capacidade dos individuos de ter acesso, compre-
ender e utilizar a informacao como forma de promover
e manter a salde, o que nao significa apenas saber ler
panfletos e marcar consultas?.

Ja a alfabetizacdo em saude recebe a seguinte
definicdo: “o grau em que as pessoas estao aptas
para buscar, compreender e partilhar informacbes em
saude, a fim de manter e promover a saude ao longo da
vida, dentro de diferentes contextos™. Fatores sociode-
mograficos parecem interferir no letramento funcional
em saude, sendo a educacéo forte fator que influencia
0 seu nivel.

Vale destacar que nao existem pesquisas amplas
no Brasil, que mostrem o grau de letramento funcional
em salde da populacao'. Em geral as pesquisas em
letramento funcional em saude utilizam testes de leitura
geral ou avaliacdes baseadas em texto de habilidades
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de leitura e aritmética, mas a definicdo do letramento
funcional em salde extrapola essas habilidades
incluindo dominios que abrangem, por exemplo, a
comunicacao oral. Além disso, o letramento funcional
em saude é dinamico e encontra-se na intersecao das
habilidades do paciente e das exigéncias da situagao
especifica®.

Nesse contexto, & possivel estabelecer interrelacao
entre letramento funcional em saldde e qualidade de
vida na perspectiva autocuidado em saude®.

O termo qualidade de vida tem natureza subijetiva e
multidimensional e é definido como a percepcéao que
o individuo tem de sua posicao na vida, considerando
0 contexto da cultura e sistemas de valores nos quais
estd inserido e seus objetivos, expectativas, padroes
e preocupacodes’. Sendo assim, deve-se considerar a
percepcao do proéprio individuo sobre seu estado de
saude, bem como a outros aspectos de sua vida®.

Para tanto recomenda-se o uso de instrumentos de
avaliacédo da qualidade de vida no campo da saude,
pratica que colocaria os trabalhos brasileiros em
sincronia com agendas internacionais para o avanco
tedrico e metodolégico na area, uma vez que as estra-
tégias metodoldgicas para a medida desse parametro
ainda se mostram controvérsias no pais®.

Deste modo, ha questées conceituais e metodo-
l6gicas sobre a tematica que ainda nao estdo devida-
mente equacionadas, o que justifica a investigacao,
sistematizacdo e discussao da literatura nacional e
internacional.

Assim, os objetivos do presente estudo foram
revisar as producoes cientificas acerca da avaliacao do
letramento funcional em salde em associagcao com a
qualidade de vida; e analisar metodologicamente os
estudos observacionais sobre a tematica.

METODOS

Trata-se de revisdo integrativa de literatura
produzida com base em artigos relacionados aos
seguintes eixos tematicos: letramento funcional em
saude e qualidade de vida. Foi realizada busca nas
bases de dados PubMed, Lilacs e Biblioteca Virtual em
Saude.

Como critérios de inclusao foram considerados
artigos em portugués, inglés ou espanhol; publicados
nos Ultimos 10 anos, disponiveis gratuitamente na
integra, que tinham como objetivo a definicao do
conceito de letramento funcional em saude, a medida
do letramento funcional em salde ou sua relacdo
com a qualidade de vida. Os critérios de exclusao
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foram artigos que tinham como objetivo relacionar e
letramento funcional em salde com patologias e trata-
mentos; relatos de casos e opinides de especialistas.

A selecéo dos estudos foi feita em duas etapas. A
primeira etapa consistiu na escolha dos descritores e
posteriormente na busca nas bases de dados. Para
a elaboracdo da estratégia de busca e selecdo dos
estudos foram utilizados os termos livres (letramento,
letramento em saude, alfabetizacao, alfabetizacdo em
saude e qualidade de vida e seus correspondentes em
inglés e espanhol.

A busca inicial indicou 538 artigos sendo 93 artigos
na base LILACS, 76 na BVS e 369 na PubMed. Foram
incluidos 405 artigos que responderam aos critérios
de incluséao. Apds a leitura dos titulos e resumos foram
excluidos 360 artigos. Assim, foram selecionados 45
artigos para a leitura na integra, sendo 01 da base
LILACS, 04 da Biblioteca Virtual em Saude e 40 da
PubMed. Apés a leitura na integra foram excluidos 33
artigos que ndo responderam ao objetivo do presente
estudo. Assim, foram selecionados para compor a
presente revisao de literatura 11 estudos. (Figura 1)

Pesquisa bibliografica — Bases de Dados LILACS, BVS, e PubMed
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Figura 1. Fluxograma demonstrativo das etapas de busca e selegao de artigos

A andlise de dados foi realizada em trés etapas. A
primeira etapa constou da descricao e compilacao dos
artigos tendo como foco os eixos: local, delineamento,
metodologia e principais resultados de cada estudo
incluido. Nessa etapa foi realizada, ainda a construcao
de uma linha histérica com distribuicdo cronolégica
dos estudos incluidos segundo a tematica principal.
A segunda etapa constou da andlise dos estudos
observacionais incluidos na revisdo e construcao
de categorias segundo o atendimento aos critérios
descritos na iniciativa STROBE (Strengthening the
Reporting of Observational Studies in Epidemiology)°.
Esta metodologia é constituida por 22 itens relacio-
nados a informacdes que deveriam estar presentes
no titulo, resumo, introducdo, métodos, resultados
e discussdo dos artigos. A Iniciativa STROBE foi
elaborada por pesquisadores da area de epidemiologia,
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estatistica, metodologia cientifica e editores de revistas
cientificas e tem como objetivo nortear a descricao de
estudos observacionais. No presente estudo ela foi
utilizada como roteiro de andlise dos artigos.

A terceira etapa da andlise dos estudos constou
da elaboragdo de uma Nuvem de textos para analise
das conclusdes dos estudos incluidos na revisdo com
o programa Wordle Copyright © 2008 . Cabe ressaltar
que a nuvem de texto é uma forma de visualizagcao de
dados linguisticos que mostra a frequéncia com que
as palavras aparecem em um determinado texto. As
palavras apresentam tamanhos variados diretamente
proporcionais ao nimero de vezes que aparecem no
texto. Deste modo a nuvem de texto é uma lista hierar-
quizada visualmente''.
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REVISAO DE LITERATURA

forma: um artigo na estratégia “Letramento”, nove na
estratégia “Letramento em Saude” e um na estratégia

Na presente revisdao de literatura foram selecio-
nados 11 artigos (Figura 2), sendo nove estudos inter-

nacionais e dois nacionais distribuidos da seguinte

“Letramento em Saude e Qualidade de Vida”.

Estudo, ano e local Delineamento Métodos Resultados principais
Wallace LS, Rogers ES, Transversal Cenario: Clinica universitaria de cuidados primarios em salde. | A varidvel escolaridade apresentou relagdo
Roskos SE, Holiday DB, Amostra: 305 pacientes, falantes da lingua inglesa e maiores | diretamente proporcional com o nivel de letramento
Weiss BD'? de 18 anos. funcional em saude.
Faixa etaria: entre 18 e 89 anos As varidveis idade e raca, nao apresentaram
2006 Caracterizagdo da amostra: nivel de escolaridade abaixo do | 614640 COM O letramento funcional em saude.
ensino médio (28,8%), ensino médio (39%) e ensino superior | Nivel deletramento funcional em sadde encontrado:
Estados Unidos (32,1%); brancos (85,2%), negros (11,8%) e hispanicos | 65,2% adequado; 17,1% medio e 17,7% limitado.
(2,9%); idade média (49,5 anos).
Instrumentos: Entrevista oral de 3 min baseada no Inquérito de
Vigilancia de Fatores de Risco Comportamentais/ Perguntas de
triagem de Chew / REALM
Wagner C, Knight K, Transversal Cenario: Entrevistas em visitas domiciliares no Reino Unido. | Cerca de 11% dos adultos da populagéo britanica
Steptoe A, Wardle J*® Exploratorio Amostra: 439 mulheres e 320 homens neste estudo tém letramento em sadde médio ou
Faixa etaria: entre 18 e 90 anos inadequado. _
2007 Caracterizagdo da amostra: Da amostra inicial de 750 |AS Variveis escolaridade e renda apresentaram
participantes 40 ndo passaram no teste de acuidade visual, | 612620 diretamente proporcional ao letramento.
Inglaterra fator de exclusdo, sendo a amostra definitiva de 719 sujeitos. | A variavel idade apresentou relagao inversamente
Instrumentos: Versio modificada do teste TOFHLA | ProPorcional aoletramento e ser do sexo masculino
/  Questonario sobre caracteristicas demograficas, | MOS0 |, Sochgle oo *,’g"“’l. '.ftzjame“?’
autopercepcao de satde, tabagismo, prética de atividade fisica | ™ S‘i‘“de- etramento tem sf“ ed 'm.'da 0 estd
e consumo de frutas e legumes / Questdes para avaliagao da assggla 10 com coinpor amen O‘Z € \’”d a menos
acuiade visual e habilidade basica de leitura. Saudavels e pior auto-percepgao da saude.
Konfino J; Mejia R, Lani Transversal Cenario: Hospital das Clinicas José de San Martin da|30,1% da populagdo apresentaram letramento
MPM, Perez-Stable EJ'* Universidade de Buenos Aires (consultérios externos e salas | funcional em sadde adequado.
de internacao) Nivel de letramento funcional em saude adequado
2008 Amostra: 229 pacientes atendidos em um Hospital Universitario | por tempo de escolaridade:
Faixa etaria: 19 a 93 anos < 7 anos: 43,5%
Argentina Caracterizagao da amostra: homens (45,4%), mulheres |8 a 12 anos: 82,6%
(54,6%); média de idade (56 anos). > 12 anos: 3,9%
Instrumentos: SAHLSA 0 nivel de escolaridade se relaciona com o nivel de
letramento funcional em sadde.
Martin LT, Ruder T, Transversal Cenario: Avaliacao Nacional de Alfabetizagdo em Adultos. Individuos mais velhos, negros, as pessoas com
Escarce JJ, Ghosh- Amostra: 17.466 individuos com 18 anos de idade ou mais, | menor escolaridade e menor renda, apresentaram
Dastidar B, Sherman D, e que tinham os itens utilizados para a construcao de sua | Menor nivel de letramento funcional em satde.
Elliott M et al.'® pontuagao em letramento em saiide constando nos dados do
NAAL.
2009 Faixa etaria: a partir dos 18 anos
Caracterizacéo da amostra: homens (48%), mulheres (52%);
Estados Unidos 71% brancos; 14% com escolaridade abaixo do ensino médio;
27% com rendimento inferior a 200% do considerado limite de
pobreza no pais.
Instrumentos: dados do NAAL Amostra de Domicilios 2003
(Avaliagdo Nacional de Alfabetizagdo em Adultos).
Carthery-Goulart MT, Transversal Cenario: Hospital Universitario e outros hospitais prestadores | Os sujeitos foram distribuidos em trés grupos por
Anghinah R, Areza- de servigos ao SUS idade e quatro grupos de escolaridade. 32% dos
Fegyveres R, Bahia VS, Amostra: 312 adultos usudrios do Hospital Universitério e | Participantes (populacao geral) tiveram escores de
Brucki SMD, Damin A outros conveniados com o SUS. letramento funcional em sadde na faixa inadequada
etal.’® : Arin. ou marginal. Houve correlagao positiva entre
F : 1 1 : "
alxa eta.rla -entre 9281 anos anos de escolaridade e pontuagoes S-TOFHLA e
Caracterizagao da amostra: homens (36,6%), mulheres | .o e1acio neqativa entre a idade e os escores de
2009 (63.4%); média de idade (47,3%). media de tempo de g0 neg
o) o700 S-TOFHLA.
escolaridade (9,7 anos).
Brasil'® Instrumentos: A versdo brasileira do S-TOFHLA, questionario
e entrevista.
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Estudo, ano e local

Delineamento

Métodos

Resultados principais

Passamai MPB,
Sampaio HAC, Dias
AMI, Cabral LA

2009

Brasil

Revisao narrativa

Contexto: producéo cientifica nacional e internacional da area
de Letramento Funcional em Sadde e Educagao em Saudde.

Estratégia: abordagem critico reflexiva da literatura compilada
tendo as seguintes perguntas norteadoras:

0 que € letramento funcional em satde?

Em que medida o Letramento Funcional em Sadde interfere na
comunicagao entre usudrios, profissionais e sistema de saide?

Quais sdo suas consequéncias para a saude publica?

0 estudo discute os diferentes conceitos para
alfabetizacao, esclarecendo que por vezes é
considerado um processo pouco dindmico que
se restringe ao ato de ensinar a ler e escrever. Por
outro lado, para alguns, o letramento é considerado
um instrumento de empoderamento que torna o
individuo capaz de participar da sociedade. Para
o0 termo

letramento ¢ o resultado do processo de ensino
e aprendizagens das praticas sociais de leitura e
escrita.

0 letramento funcional é a capacidade do
individuo em participar das atividades nas quais a
alfabetizacao € necessaria.

0 termo letramento funcional em saide ainda
estd em evolugao.

Shah LC, West P,
Bremmeyr K, Savoy-
Moore RT"

2010

Estados Unidos

Transversal

Cenario: Cinco locais de atencao primaria & saude

Amostra: 1014 individuos (adultos: 808 e jovens: 206) a partir
de 13 anos, usudrios dos locais de atencdo primaria a salide
selecionados

Faixa etaria: grupo dos adultos (18 a 91 anos); grupo dos
jovens (13 a 20anos)

Caracterizacdo da amostra: homens adultos (34,2%),
mulheres adultas(65,8%); meninos (53,4%), meninas (46,6%);
média de idade (44,9 para os adultos e 15 para os jovens);
brancos (68,8%), negros (28,5); hispanicos (1,5%), outros
(1,2%); escolaridade adultos (88,8% com ensino médio a
superior).

Instrumentos: Teste para letramento em sadde NVS.

Letramento funcional em sadde inadequado:
adultos 51,9% / jovens 40,3%.

As mulheres apresentaram melhores niveis
de letramento funcional em saide quando
comparadas aos homens.

Os sujeitos brancos tiveram maior probabilidade de
ter letramento funcional em sadde adequado.
Melhor letramento funcional em salde: adultos que
nunca fumaram ou param ha mais de 5 anos e 0s
que tinham maior escolaridade

Entre os individuos com letramento funcional
em saude inadequado 31,1% avaliaram a propria
salde como regular. 55,1% dos adultos e 57,3%
dos jovens participaram de agao de educagéo em
saude na escola e entre eles o letramento funcional
em saude foi melhor do que entre os individuos que
nao participaram.

Wu AD, Begoray DL,
Macdonald M, Wharf
JH, Frankish J, Kwan B
etal.’®

2010

Canada

Exploratorio

Cenario: 03 escolas publicas

Amostra: 275 alunos do ensino médio das classes dos
professores de aulas relacionadas a sadde que se interessaram
em participar da pesquisa.

Faixa etaria: nao informado

Caracterizacéo da amostra: homens (48%), mulheres (52%).

Instrumentos: Instrumento desenvolvido para o estudo
contendo 11 trechos relacionados a salde e 47 questoes
relacionados a eles, com escore maximo de 107 pontos
(quanto maior a pontuacdo melhor o nivel de letramento
funcional em satde). Questionario autoaplicavel para coleta de
dados demograficos.

Os menores niveis de letramento funcional em
salde foram encontrados nos individuos com as
seguintes variaveis:

sexo masculino;

que tinham mudado para o Canadéa com idade mais
avancada;

falantes de idioma diferente do Inglés e
que faltavam com frequéncia a escola.

Ozdemir H, Alper Z,
Uncu Y, Bilgel N*®

2010

Turquia

Transversal

Cenario: Clinica de medicina da familia de cuidados primarios.

Amostra: 456 pacientes adultos que visitaram a clinica
selecionada no periodo de 01 de fevereiro de 2008 a 1 de abril
de 2008.

Faixa etaria: 17 a 72 anos

Caracterizagao da amostra: homens (39,5%), mulheres
(60,5%); média de idade (36,21 anos); escolaridade primaria
(41,2%), secundaria (18,4%), média (28,9) e superior (11,4%);
nivel econdmico bom (39,5%), médio (57,9%) e ruim (2,6%);
média de idade (36,2 anos).

Instrumentos: Testes REALM e NVS e questionario para coleta
de dados demograficos.

Teste REALM apontou que 58,7% do grupo
estudado apresentaram letramento funcional
em salde adequado. O teste NVS revelou uma
proporgdo de 28,1% de adequagao, o que indica
que o reconhecimento de termos médicos e a
habilidade de pronuncia do grupo estudado eram
melhores do que as habilidades numéricas e de
raciocinio.

Os individuos de sexo feminino; com ensino
fundamental; que relataram situagoes econdmicas
precarias e 0s mais velhos apresentaram menores
escores em ambos os testes. A diferenca entre
0s participantes do sexo masculino e feminino
pode ter relagdo com a diferenca entre nivel
de escolaridade, uma vez que participantes do
sexo feminino apresentaram menor nivel de
escolaridade.
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Estudo, ano e local

Delineamento

Métodos

Resultados principais

Song L, Mishel M,
Bensen JT, Chen RC,
Knafl GJ, Blackard B

et al.®

2012

Estados Unidos.

Transversal

Cenario: visitas domiciliares para agao de promogao da satde.
Amostra: 1581 homens com diagndstico de adenocarcinoma
primario de prostata.

Faixa etaria: 40 a 79 anos

Instrumentos: Qualidade de Vida (SF12 - versao 2.0),
Letramento em sadde (REALM) e questionario estruturado para
caracterizagdo da amostra.

63% dos entrevistados apresentaram nivel alto de
letramento em satde; média de 03 comorbidades
relatadas; o0s sujeitos com niveis baixos de
letramento em saude eram mais propensos a
ser mais velhos, com escolaridade inferior ao
ensino médio e a ter mais comorbidades; andlises
bivariadas mostraram que a avaliagao de qualidade
de vida foi significativamente relacionada com
variaveis sociodemograficas, como estado civil,
raga, renda, escolaridade e fatores relacionados
a doenca; o SF12-MCS foi significativamente
associado com o REALM; melhor pontuagao SF12-
MCS foi associada com a idade mais avangada,
estado civil casado e maior renda.

Massey PM, Prelip M,
Calimlim BM, Quiter ES,
Glik DC®

2012

Estados Unidos

Exploratorio

Cenario: Centros comunitarios e clinicas em regioes diversas
da Califérnia.

Amostra: 137 adolescentes de 13 a 17 anos de baixa renda e
beneficiarios de seguro de salde publica

Faixa etaria: 13 a17 anos

Caracterizacao da amostra: homens (48,2%), mulheres
(51,8%).

Percurso no sistema de saude: os adolescentes
queixam da dificuldade de agendamento de
consultas com 0s médicos escolhidos e o pouco
didlogo com os farmacéuticos na orientagdo da
prescricao. Direitos e responsabilidades: os
adolescentes demonstraram reconhecer o0 Seu
papel nos cuidados com a propria saide e 0s
direitos de questionamentos e esclarecimentos

estruturado.

Instrumentos: os grupos focais e entrevistas com roteiro | sobre esses cuidados. Cuidados preventivos: 0s

cuidados preventivos em saude nao fizeram sentido
para os adolescentes, com excecao as questoes
voltadas ao esporte e as doengas sexualmente
transmissiveis. Busca de informacgao: a busca de
informagoes de forma ativa (ex: internet) mostrou-
Se mais interessante para os adolescentes do que
de forma passiva (ex: panfletos). Relagao médico-
paciente: os adolescentes discutiram ser essencial
a confianga no profissional médico.

Figura 2. Sinopse dos dados dos estudos incluidos na revisao de literatura.

A analise do artigo selecionado na estratégia
“letramento” esclarece os conceitos e diferencas
dos termos relacionados a este estudo e evidencia
que ainda existe a utilizacdo dos conceitos letra-
mento funcional em salde e alfabetizacdo em salde
de maneiras diversas. Isso reflete a realidade de ser
o letramento funcional em saude um tema jovem no
meio académico e cientifico.

Dos nove artigos selecionados na estratégia
“Letramento em Salde”, quatro sdo dos Estados
Unidos, um do Canada, um da Turquia, um do Reino
Unido, um da Argentina e um do Brasil e oito tém
delineamento transversal. Também oito estudos'>'®
abordaram a avaliagao do nivel de letramento funcional
em saude e a relagdo deste com dados sociode-
mogréaficos, com andlise quantitativa. Um artigo®
realizou avaliacdo qualitativa relacionada ao percurso
de adolescentes no sistema de salde e a percepgao
desses de suas habilidades de letramento funcional
em saude. Seis estudos'>'¢'® tinham como publico alvo
individuos adultos e idosos, dois estudos™? tinham
como publico alvo individuos adolescentes e um
estudo'” avaliou as trés faixas etarias.

Dois artigos' 1 utilizaram o teste Test of Functional
Health Literacy (TOFHLA), dois'>'® o teste Rapid
Estimate of Adult Literacy in Medicine (REALM) e
dois''® o teste NVS sendo esses os testes que mais
apareceram nos estudos analisados. O TOFHLA e o
REALM séo testes que tém sido utilizados nos estudos
de medida do letramento funcional em salde e sua
relacdo com cuidado, evolugao e impacto das inter-
vengoes em saude. O teste TOFHLA se propde a medir
a habilidade de compreensao da leitura (trés tdpicos
relacionados a saude: instrugbes para o preparo de
exame do trato gastrointestinal superior, direitos e
responsabilidades do paciente e termo de concor-
dancia de consentimento informado) e numeragao. O
letramento funcional em saude do individuo é classi-
ficado como inadequado (incapacidade de ler e inter-
pretar textos de saude), marginal (dificuldade para ler
e interpretar textos de salde) e adequado (capacidade
de ler e interpretar a maioria dos textos de saude)?'.

Outro questionario proposto para a avaliacdo do
letramento em saude é o REALM que consiste em um
teste que avalia apenas o reconhecimento de palavras
ligadas ao corpo humano. Ele associa o numero de
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pontos com a capacidade de leitura para cada ano
de escolaridade. O Newest Vital Sign (NVS) tem a
intencao de medir o letramento funcional em saude por
meio da leitura de um rétulo de sorvete e aplicacao de
seis perguntas, sendo que cada questao equivale a um
ponto. Os escores obtidos no teste geram resultados
classificados em: 0 a 1 alta probabilidade de letramento

limitado; 2 a 3 possibilidade de letramento limitado e 4
a 6 letramento adequado?'.

A utilizacado de diferentes instrumentos nas
pesquisas encontradas na presente revisao limita
parcialmente a comparacao entre os estudos. Contudo,
foi possivel compilar os dados e analisar a categori-
zacao utilizada nos principais testes apresentados nos
estudos (Figura 3).

Habilidades Duragao Pontuacao e . ]
Teste testadas (minutos) - Escores / classificagao letramento funcional em saiide
C } 0-59 — inadequado
TOFHLA | OmPreensaoe 22 100 |60-74 — marginal
numeragao
75-100 — adequado
0-18 — dificuldade nos materiais para baixo letramento
Reconhecimento 19-24 — necessita de materiais para baixo letramento
REALM 03 66 45-60 - consegue lidar com a maioria dos materiais educativos
de palavras : .
destinados a pacientes
61-66 — capaz de ler os materiais educativos destinados a pacientes
0-1 - a alta probabilidade de letramento limitado
NVS Leitura e numérica 03 03 2-3 — possibilidade de letramento limitado
4-6 — letramento adequado

Figura 3. Sintese das caracteristicas dos testes de medida de letramento funcional de satide mais utilizados na literatura

A maior producdo de pesquisas relacionadas
ao tema é proveniente dos Estados Unidos'?1517:20
e oObserva-se pouca producdo na América Latina
com apenas um estudo no Brasil'® e um estudo na
Argentina'.

Na andlise dos artigos quantitativos verifica-se que
o baixo letramento em saude relacionou-se com a
baixa escolaridade, idade mais avancada, baixa renda
e ser do sexo masculino'®'®. Vale destacar estudo'
que verificou maior grau de letramento em saude no
sexo masculino quando comparado ao sexo feminino.
Contudo a divergéncia entre os estudos em relagao ao
nivel de letramento segundo género pode ser devido
a diferencas sociais e culturais dos locais onde as
pesquisas foram realizadas.

A presente revisao mostrou que os estudos relacio-
nados ao letramento em saude utilizam, predominante-
mente, como participantes individuos adultos e idosos.

Ainda ha poucas pesquisas que incluem adoles-
centes e que discutem habilidades e comportamentos
dessa populagao quanto ao gerenciamento da propria
saude. Esse achado reflete a necessidade de busca
da compreensao da tematica nos ciclos de vida da
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infancia e da adolescéncia, visto a grande importancia
dessas fases no desenvolvimento e definicao de acdes
de autocuidado e adesado ao sistema de saude na
idade adulta.

A maioria dos estudos elencados é de natureza
quantitativa e avalia as habilidades de leitura e
compreensdo das informacdes fornecidas, mas nao
contemplam avaliacao da habilidade de gerenciamento
da prépria salde que esta incluida no conceito amplo
de letramento funcional em saude.

Um ponto importante é que as realidades dos
sistemas de saude diferem entre os paises. Assim,
muitas vezes torna-se dificil a comparacao dos estudos
realizados em locais diferentes.

Na literatura sobre letramento funcional em salde a
maior parte dos estudos refere-se a situagdes especi-
ficas como a sua associacdo com 0 conhecimento em
saude de gestantes primigestas®?; sua relacdo com
quadro de depressao®; sua interferéncia no tratamento
de doencas cronicas como asma e diabetes*?+%; sua
relacdo com salde mental?’; a interferéncia do nivel de
letramento funcional na saude dos filhos?2°; a relagao



com doencas nefrolégicas® e com a utilizacdo dos
servigcos de saude®'.

Vale destacar que a literatura que avalia o nivel
de letramento funcional em salde sem relaciona-lo
a patologias ou a servicos de saude ainda é escassa
de uma forma geral, e verifica-se producao incipiente
de pesquisas com esse tema no Brasil. Esse achado
mostra que, ndo obstante a importancia do assunto
para a avaliagdo e formulagdo de politicas publicas
efetivas, o Brasil ainda precisa avancar na producao
cientifica nesta area.

A andlise das producbes cientificas sobre letra-
mento funcional em salde mostra que ocorrem
sobretudo em cendrios assistenciais, sendo poucos
0s que avaliam a situacdo em outros cendrios como
escolas. Assim, é possivel afirmar que ha necessidade
da realizacao de pesquisas voltadas para o letramento
funcional em salde em cenarios diversos, nos quais
o efeito de acbes potencializadoras de autonomia e
autogerenciamento da salde possam ser avaliados.

Na busca por estudos que relacionem o letra-
mento funcional em salde com a qualidade de vida
dos individuos foi encontrado apenas um artigo®
que avaliou a influéncia do letramento em saulde
na qualidade de vida de individuos com cancer de
prostata. Apesar de tratar de patologia, cancer de
prostata, a leitura do artigo na integra revelou que
o estudo relaciona o nivel de letramento funcional
em salde com a qualidade de vida dos individuos,
utilizando instrumento genérico para a medida, nao
tendo como foco a doenca, por isso ele foi incluido
nessa revisao. Esse estudo verificou relacdo dos
dois parametros indicando que letramento funcional
em salude mais elevado pode proporcionar melhor
qualidade de vida a essa populacao. Os resultados
revelaram associagdo com significAncia estatistica
entre baixo letramento funcional em sadde e escola-
ridade inferior, idade mais avancada e presenca de
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outras comorbidades. Tais achados sao corroborados
por outros estudos''31517.18 gglecionados na presente
revisao com o descritor “Letramento em Saude”.

A andlise das tematicas qualidade de vida e letra-
mento em saulde revela que os estudos relacionam o
letramento funcional em salde e qualidade de vida
com foco em condigoes crénicas tais como asma3®34
e doencas cardiacas® e em areas especificas, como a
saude bucal®®,

Observa-se a escassez de literatura que avalie
a relacdo do letramento funcional em salde com
a qualidade de vida na populagcao em geral, sem a
presenca de patologias. Da mesma forma nao foram
encontrados estudos que observem essa relacdo na
populagao adolescente.

Esses achados demonstram a necessidade do
avanco de pesquisas na area, sobretudo, na investi-
gacdo da associacao entre letramento funcional em
saude e qualidade de vida, para que essa diade auxilie
na promogao da saude e nao apenas na reabilitagao
de condicoes ja instaladas.

Dos artigos observacionais descritos na Figura 1,
para os itens titulo e resumo, 11,1% atendem total-
mente, 77,8% atendem parcialmente e 11,1% nao
atendem aos critérios apresentados na iniciativa
STROBE. Para introducao 66,7% atendem totalmente e
33,3% atendem parcialmente a esses critérios. No item
métodos, 77,8% atendem totalmente e 22,2% atendem
parcialmente. Para o item resultados, 88,9% atendem
totalmente, 11,1% atendem parcialmente aos critérios
estabelecidos. Para o item discussdo, 66,7% dos
artigos atendem totalmente aos critérios estabelecidos,
33,3% atendem parcialmente. E possivel verificar que
apenas um dos artigos observacionais incluidos na
presente revisdo atende em sua totalidade aos critérios
estabelecidos, prevalecendo o atendimento parcial ao
protocolo de andlise da iniciativa STROBE (Figura 4).
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Artigo Titulo e resumo | Introducéo | Métodos | Resultados | Discusséao
i i 12

YV;I(I)%%e LS, Rogers ES, Roskos SE, Holiday DB, Weiss BD NA AP AP AT AT

Wagner C, Knight K, Steptoe A, Wardle J'*— 2007 AP AT AT AT AT

Konfino J; Mejia R, Lani MPM, Perez-Stable EJ'*— 2008 AP AP AP AT AP

Martin LT, Ruder T, Escarce JJ, Ghosh-Dastidar B, Sherman

D, Elliott M et al. - 2009 AP AT AT AP AP

Carthery-Goulart MT, Anghinah R, Areza-Fegyveres R, Bahia

VS, Brucki SMD, Damin A et al.’- 2009 AP AT AT AT AP

Shah LC, West P, Bremmeyr K, Savoy-Moore RT'"— 2010 AT AT AT AT AT

i i 19 _

Ozdemir H, Alper Z, Uncu Y, Bilgel N"*—2010 AP AT AT AT AT

Song L, Mishel M, Bensen JT, Chen RC, Knafl GJ, Blackard

B et al % — 2012 AP AP AT AT AP

Legenda: AT = atende totalmente aos critérios descritos na iniciativa STROBE; AP = Atende parcialmente aos critérios descritos na iniciativa STROBE; NA = ndo

atende aos critérios descritos na iniciativa STROBE.

Figura 4. Andlise dos artigos observacionais segundo a iniciativa STROBE

Os itens analisados consistem nas informagdes que
deveriam estar presentes nos estudos observacionais
para que tenham um relato adequado e propiciem
leitura critica'.

A deficiéncia de descricoes completas e detalhadas
nos estudos observacionais presentes nesta revisao
pode comprometer a interpretacdo dos resultados,
a reprodutibilidade e o planejamento para novas
pesquisas.

A linha histérica e cronolégica dos artigos da
estratégia “Letramento em Saude” (Figura 5) permite
visualizar que ha uma mudanga no foco do estudo da
avaliagdo em letramento funcional em saude com o
passar do tempo, deixando de ser apenas a medida do
letramento funcional em salde o centro das pesquisas,
mas também sua relagdo com os comportamentos em
saude e prevencao em saude.

Outra questao observada é com relagdo aos
cenarios de pesquisa que sdo na maioria das vezes
ambientes clinicos. A utilizagdo de outro cenario, no
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caso o escolar, surge nos anos de 2012, ou seja, ao
final da linha cronoldgica, assim como a pesquisa do
letramento funcional em saulde relacionada especifica-
mente com adolescentes.

Essa andlise demonstra que a preocupacao com
a avaliagdo do letramento funcional em salde em
ambientes ndo assistenciais e com o publico adoles-
cente comeca a surgir, mas ainda mostra-se incipiente
e precisa avangar uma vez que esse € um publico
que utiliza pouco o sistema de salude, mas que esta
em desenvolvimento e apresenta bom potencial para
adotar habitos de vida adequados.

De acordo com a nuvem de textos (Figura 6) a maior
frequéncia de ocorréncia dos termos nas conclusoes
dos estudos esta relacionada aos temas habilidades,
nivel, cuidados relacionados ao letramento funcional
em saude. Isto reflete a existéncia de mais pesquisas
de medida e definicao do letramento funcional em
saude e poucos estudos que abordem acbdes de
melhoria deste.
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Linha historica: produgac cientifica da tematica Letrametno Funcional em Saude (LFS)

Esforgo inicial
para criagao da
triagem em LFS

LFS com Avaliagdo do

omportamento S. em
a ambiente

autoavalaiagao hospitalar.
em salde.

Estudo Busca da Avaliagao do
nacional em protocolizacao da LFS em
LSF em avaliacdo de LFS, adolescentes
ambiente e com foco em
hospitalar. desenvolvimenta agoes
de testes para preventivas e
populacdes e promocao dg
especificas. salde.

Figura 5. Linha historica e cronologica da produgao cientifica nacional e internacional em avaliagao do letramento funcional em salde

sem relaciona-lo a patologias.
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Figura 6. Nuvem de textos gerada com base nas conclusoes dos artigos utilizados na revisao de literatura

CONCLUSAO

A revisao da literatura apontou a indicios da relacao
entre o nivel de letramento funcional em salde e aos
aspectos sociodemograficos de renda, género e
escolaridade . A maior parte dos estudos encontrados
na busca teve como objetivo relacionar o letramento
a patologias e foi realizado em ambientes clinicos
(ambulatérios e hospitais).

Vale destacar,
artigos observacionais incluidos na presente revisao

ainda que apenas um dos oito

atenderam totalmente aos critérios descritos na
iniciativa STROBE (Strengthening the Reporting of

Observational Studies in Epidemiology) para elabo-
racao de estudos observacionais.

As pesquisas sobre a tematica letramento funcional
em salide sdo escassas, sobretudo as que a relacionam
com qualidade de vida. No Brasil a produgéo cientifica
nessa area € ainda incipiente e portanto, deve ser foco
de pesquisas na area de saude.
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