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“Comunicacao clara é fundamental
na Literacia em Saude”



Literacia em Saude plain
talking

A Literacia em Saude descreve como pode
usar a sua literacia e competéncias so-
ciais para comunicar com outras pessoas
sobre a sua saude na vida quotidiana.

Por exemplo, quando vai a uma consulta
médica ou participa numa reuniao ou gru-
po de apoio. Também explica como pode
extrair informagao dessas atividades, do
que lé em livros ou na internet, e usa-la
para o ajudar com a sua dor.

Componentes da Literacia em Saude

Ser capaz de aceder e perceber informacgao

sobre dor
i o - . %:;\} Sentir-se compreendido e apoiados pelos
médicos

0 - . @ Se,r capaz de falar com o seu
o médico

Estar envolvido de forma ativa nas
o ° ° ﬁ;* decisdes relacionadas com a sua saude,
juntamente com o seu médico

O = b ]“} Ter apoio social para a sua dor

& 9 0 ’
o Navegar no sistema de saude



‘Comunicacao clara é fundamental
na Literacia em Saude”

Um guia de Literacia em Saude para Profissionais de Satlde

A Organizagao Mundial de Saide (OMS) define

Literacia em Saude como:

"AS COMPETENCIAS COGNITIVAS E SOCIAIS
gue determinam a motivacao e capacidade

dos individuos para aceder, perceber e usar a
informacao de forma a PROMOVER E

MANTER BOA SAUDE"

e considera a Literacia em Saude uma
grande preocupacdo de saude publica,

gque tem wum Iimpacto negativo
doentes e sistemas de saude.

Como pode reconhecer um doente com
baixos niveis de Literacia em Saude?

@ Nio fazem perguntas e iInteragem

pouco com os medicos

@ Faltam frequentemente a consultas

agendadas

@ Apresentam muitas vezes baixa
adesdo ao tratamento

nos

MNo entanto,

embora alguns grupos possam ser mais afetados
por niveis baixos de Literacia em Saudde, deve-se
assumir que todos os doentes possam precisar
de apoioc no desenvolvimento das suas
competéncias emn Literacia em Sadde.

O que pode fazer em relacao a isso?

Integre abordagens que associem Literacia
em Saude na sua patica clinica diaria.

Use linguagem simples e evite jargoes
medicos sempre que possivel, com
comunicacao oral e escrita.

UTILIZE O METODO

Limite a informacao

DE 3 A 5 MENSAGENS “TEACH-BACK":

por sessio

@ Forneca informacéo clara em
segmentos mais curtos

@ Peca ao doente para |he repetir
as informacsdes

@ Avalie a precisio das
informacoes repetidas

@ Reformule a informagéo ate
que o seu doente demonstre
gue entendeu

Incentive os seus doentes a
colocarem questdes usando o

‘Ask Me 3™

Qual é o meu problema principal?
0 que preciso de fazer?
Porque € importante para mim fazer isto?

Promova gue o0s doentes
sejam ativos na tomada
de decisdes nos
cuidados de sadde



“Comunicacao clara é fundamental

na Literacia em Saude 0 que significa uma "boa”

Informagédo sobre Literacia em Satide para | Literacia em Saude?

doentes :
@ Que entende ou esta a aprender sobre a sua condigao

A Literacis amSacda @ Que pode gerir melhor a sua dor

& a capacidade de urna pessoa encontrar informacao sobre
a sua saude, compreender essa informacao, e usa-la para
tomar decisoes apropriadas sobre a sua sadde.

@ Que se sente confiante na tomada de decisdes com o
seu meédico sobre o tratamento da sua dor

Fornecer informacao de forma clara e Os seus niveis de Literacia em Saude podem
acessivel & fundamental para apoiar variar ao longo do tempo, dependendo das suas
IGHGs 05 N ivals fa LISIACId S S ue experiéncias com doencas e cuidados de saulde.

A abordagem “Ask Me 3%" pode ajuda-lo a
perceber melhor a informacao que recebe do

O que pode fazer antes @ Pense no que gostaria de perguntar ao seu medico ou cuidados de sade.

de uma consulta médico |
medica? @ Fale com um amigo ou familiar sobre a Basta perguntar....

consulta, ou traga-o0 consigo ¢ g .
3 E g @ Cual é o meu principal problema?

@ O que preciso fazer?
@ Forgue € importante para mim
fazer isto?

@ Reflita sobre qual é o seu principal problema
e 0 que pode fazer para se ajudar

: Feedback dos doentes quando os medicos
O que pode fazer . ‘ 4
iraria & Coneiiiay usam abordagens de “Literacia em Sadde”

Lembre-se de que tem direito a fazer
perguntas

Se ndo entender alguma informacgao, pega b 0 meu meédico e eu sentamo-nos realmente e
para que seja explicado de outra forma . o Sor aducado sobre cormo ss educar Falamos sobre mim. Eu faco perguntas.. Eu
Nao se sinta constrangido em fazer — calva vidas aprendi tanto”

perguntas — e a responsabilidade do

medico ajuda-lo a entender



“Comunicacao clara é fundamental
na Literacia em Saude”

I:i' J

Um guia de Literacia em Saude para o Publico Pessoas com baixa

LITERACIA EM SAUDE:

A Literacia em Saidde - ;
& a capacidade de uma pessoa encontrar informacao sobre CUIDADOS DE SAUDE PESSOAL

a sua saude, compreender essa informacao, e usa-la para

tomnar decisdes apropriadas sobre a sua sadde. @ Tém dificuldade em gerir a medicagao @ Tém menos confianga na
: > @ Passam mais tempo em hospitais gestdo da sua saude
Fornecer informagao de forma clara e @ S30 menos propensos a atingir as

acessivel e fundamental para apoiar recomendagtes de atividade fisica
todos os niveis de Literacia em Salde.

RESULTADOS DE SAUDE

@ Tém menos conhecimento sobre a sua condigdo
@ Tém dificuldade na gestio de sintomas
@ Tém menor qualidade de vida
Porque € a Literacia em
Saude um problema de

id 1blica? Se tem dificuldade em perceber
saude publica:

informacao relacionada com salde, use
/— estas trés perguntas (Ask Me Three®)

Um Estudﬂ ELITD[]EU recente ‘ GUEI' 'E" O n"ll-':'!U priﬂﬂipﬂl prﬂhlerﬂﬂ.?

descobriu que, na maior parte B O que precigo fazer; |

dos pEiSES, a maioria da & F'cquu_e e importante para mim -
sofiein R : fazer isto? » REPITA A INFORMACAD

populacgao tinha niveis baixos

de Literacia em Saude Ao repetir a informagdo que

compreendeu, o seu medico pode
confirmar se esta comreta, ou

Pessoas mais velhas, com niveis » PERGUNTE ajudé-lo a perceber melhor o que

de escolaridade mais baixos e o significa.

grupos sociocecondmicos ¢ Fazer perguntas nem sempre é facil,

INERIATES st ats metin gietarn, — | mas & uma parte importante dos | EVE UM FAMILIAR OU AMIGD EM OUEM CONFIE
seus cuidados de saldde: para obter PARA AJUDA-LO A RECORDAR E ENTENDER A
as informagbes necessdrias e poder  INFORMALAD DOS CUIDADDS DE SAUDE.

cuidar de si.
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Introducao

Esta bem estabelecido que a autogestao é fundamental para o tratamento de condi¢des associadas a dor’,
requerendo que os doentes estejam ativamente envolvidos nos seus planos terapéuticos. Nos ultimos anos,
o reconhecimento da importancia da educagao do doente para o tratamento da dor tem crescido nos servigos
de saude.?

Contudo, a Literacia em Saude 2 (LS) limitada é uma barreira com impacto no conhecimento relacionado
com a doenga “- um componente vital no desenvolvimento de competéncias eficazes de autogestao®.

O que é a Literacia em Saude

Literacia em Saude é a “capacidade de um individuo obter, processar e compreender informagéao
basica de saude, e servigos necessarios para tomar decisdes apropriadas.”¢LS limitada resulta em
piores resultados de saude para pessoas com doengas crénicas; pior controlo de sintomas, aumento
de utilizagao de servigos de saude, menos adesdo ao tratamento e comunicag¢ao inadequada entre
o doente e 0 médico*.

Um estudo realizado em nove estados-membros da EU identificou resultados preocupantes,
verificando LS limitada em 47% das respostas’, estando certos grupos (pessoas mais velhas, nivel
social e de educagdo inferiores) mais predispostos a serem afetados. Vérios estudos encontraram
niveis semelhantes de LS limitada em pessoas com dor crénica®1°,

Adicionalmente, as consequéncias econémicas da LS limitada sdo significativas; erros médicos,
aumento de doenga e incapacidade, perda de remuneragdo e saude publica comprometida'.
Estima-se que a baixa LS seja responsavel por 3-5% dos custos totais dos cuidados de saude nos
sistemas de saude. 2

Estes achados levaram a Organizagdo Mundial de Saude a declarar a LS uma preocupagao global
de saude, e afirmar que os esforgos para aumentar a LS serdo vitais no cumprimento dos objetivos
sociais e econdmicos propostos na Agenda 2030 de Desenvolvimento Sustentavel's.

Avaliagao da Literacia em Saude

Varios questionarios validados tém sido desenvolvidos para estabelecer niveis de LS em individuos,
Test of Functional Health Literacy in Adults™ (TOFHLA) e o Newest Vital Sign's (NVS). Adicionalmente,
Morris et al. desenvolveu o Single Item Literacy Screener (SILS), que pode ajudar os profissionais de
saude a avaliar os niveis de LS dos seus doentes. Coloca-se a questao:

Com que frequéncia precisa de alguém que o ajude quando Ié instrugdes, panfletos, ou outro material
escrito do seu médico ou farmacia?
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Os doentes classificam as suas respostas numa escala de 1 a 5: 1-nunca, 2-raramente, 3-as vezes,
4-muitas vezes e 5-sempre. Uma pontuagao superior a 2 indica dificuldade na leitura de material
impresso relacionado com saude.

Embora os questiondrios e escalas permitam um método de identificar LS limitada, os profissionais
de saude devem assumir que todos os doentes, independentemente do seu contexto educativo ou
socioeconomico podem ter dificuldade na compreensao e integragao de informagéo relacionada
com saude. Os servigos de saude também tém um papel no apoio dos doentes na separagao
de informacdo baseada na evidéncia e informagéo falsa, no fornecimento de nova informagéo
acessivel, e na sua disponibilizagdo num ritmo adequado para o doente.

Intervengdes de Literacia em Saude

Para apoiar a educagao do doente (informacao verbal ou escrita), abordagens sensiveis de LS
devem ser implementadas por todos os profissionais de saude, para permitir que os doentes
desenvolvam e melhorem os seus niveis de LS. As seguintes ferramentas podem ser integradas
na pratica clinica diaria:

Linguagem simples: Use linguagem leiga e explique a terminologia médica complexa quando for
utilizada.

Forneca informacgao escrita num estilo acessivel a todos, considerando o nivel médio de leitura do
seu pais, o idioma usado, e o design do panfleto’. Os diagramas também podem ser Uteis para
explicar. Readable.com é um website Util para averiguar o nivel de dificuldade de leitura®.

Método Teach Back: Peca aos seus doentes para repetirem o que lhes disse, pelas suas palavras?'.
Isto permite avaliar a compreensao do seu doente relativamente a informacao que lhe forneceu.

Ask Me 3®: Capacite os seus doentes incentivando-os a fazer estas trés perguntas durante todas
as consultas de saude:

* Qual é o meu principal problema?

+ 0 que preciso fazer?

+ Porque é importante para mim fazer isto?

Beneficios da abordagem de Literacia em Saude

Estudos recentes demonstrarm que a implementagcao do método Teach Back e linguagem simples
conduziram a maiores melhorias na adesao ao tratamento? e aumentaram o compromisso nas
praticas de autogestdo e conhecimento da doencga?, independentemente dos niveis prévios de
LS. Da mesma forma, o Ask Me 3® incentiva os doentes a envolverem-se mais nas sessoes de
fisioterapia?®.
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Conclusoes

A LS limitada é um problema de saude global com implicagbes sociais e econdmicas. O aumento
das intervengdes em LS nos servigos de saude existentes tem o potencial de melhorar o resultado
em saude naqueles que vivem com dor. Os servigos de saude precisam de considerar o seu papel,
e desenvolver estratégias de melhoria nos niveis de LS publica e acessibilidade a informagéao de
saude baseada na evidéncia.
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A campanha Plain Talking pretende melhorar

a consciencializacao sobre Literacia em Saude.

Para saber mais, por favor visite 0 nosso website e siga a nossa campanha
#EFICPIainTalking no Facebook, Twitter, LinkedIn e Instagram

APED: Ana Joao Costa / Rita Moutinho
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