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RESUMO

Objetivos: analisar as Organizacfes Letradas em Salde quanto ao seu conceito, atributos,
barreiras e facilitadores para sua construcdo, bem como avaliar tal construcdo sob uma

perspectiva coletiva. Método: foi realizada uma revisdo narrativa. A busca bibliografica foi
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realizada na base de dados PubMed, em julho de 2022, com as palavras-chave: Organization e
Health literacy, sendo complementada com outras publicacdes que abordavam o tema e nédo
foram identificadas nas buscas. A selecéo e anélise das publica¢bes foram conduzidas em quatro
etapas. Resultados: foram consideradas 312 publicacdes, sendo que 75 estudos foram lidos na
integra e 20 estudos foram incluidos e analisados. ConclusGes: Dez atributos regem as
OrganizacOes Letradas em Saude. A baixa conscientizacdo sobre letramento em salde é uma
importante barreira para a construcao das Organizagoes Letradas em Saude, enquanto a melhora
da qualidade dos cuidados em saude e a redugdo dos custos associados sao facilitadores desse
processo. Para a construcao das Organizacdes Letradas em Salde sob uma perspectiva coletiva,
€ necessaria a participacdo conjunta dos profissionais de saude e de toda a comunidade. Por
fim, a escassez de estudos sobre a tematica apresentada aponta para a necessidade de mais

pesquisas, a fim de impulsionar mudancas organizacionais ligadas ao letramento em salde.

Palavras-chave: Letramento em salde; Organizagdo; Organizacdes de saude.

ABSTRACT

Objectives: to analyze Health Literate Organizations regarding their concept, attributes,
barriers and facilitators for their building, as well as to evaluate their building from a collective
perspective. Methods: a narrative review was carried out. The bibliographic search was carried
out at PubMed database, in July 2022, with the keywords: Organization and Health Literacy,
being complemented with other publications that addressed the topic and were not identified in
the searches. The selection and analysis of publications were carried out in four stages. Results:
312 studies were initially found; among them, 75 were read in full and 20 studies were included
and analyzed. Conclusions: Ten attributes about Health Literate Organizations were found.
Low awareness of health literacy is an important barrier for the building of Health Literary
Organizations, while improving the quality of health care and reducing associated costs are
facilitators of this process. For the implementation of Literate Health Organizations from a
collective perspective, the joint participation of health professionals and the entire community
is necessary. Finally, the scarcity of studies on the presented theme points to the need for more

surveys, in order to boost organizational changes related to health literacy.
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INTRODUCAO

O Letramento em Saude (LS), anteriormente relacionado apenas ao conhecimento, a
motivacdo, e a competéncia dos individuos para acessar, compreender, avaliar e aplicar
informagdes relacionadas & salide, atualmente recebe uma definicdo mais ampla®?3. Esta, por
sua vez, considera também o papel essencial das organizacbes que fornecem informacdes e
servicos relacionados a saude para melhorar o LS?. A nova defini¢do reconhece o nivel de
dificuldade e a complexidade das informacdes. Nesse sentido, 0s servicos de salde, ou seja,
uma das organizagOes que devem considerar o LS, desempenham um papel crucial em
determinar se as pessoas serdo capazes de tomar as decisdes e seguir as acdes informadas
conforme proposta do LS.

Tem sido observada uma tendéncia para a responsabilizacdo organizacional, que vem
se fortalecendo com a expansdo do conceito do LS. A equidade deve ser incluida como um
imperativo de uma Organizacdo Letrada em Saude (OLS), incentivando, assim, uma abordagem
sistematica para melhorar o LS? Alguns termos correlatos para OLS sdo encontrados na
literatura, como “letramento em satude organizacional”, “organizagdo de cuidado & satde letrada
em satde” e “responsividade ao letramento em saude organizacional”*>®. Nesse estudo foi
adotado o termo Organizacdo Letrada em Salde.

Ha& que se ponderar que as OLSs tém como propoésito promover a liberdade das pessoas,
ao se considerar que as iniquidades tenham sido minimizadas, e que essas pessoas que tém
acesso as condicOes basicas de vida aumentem os seus niveis de LS, podendo fazer escolhas
saudaveis com uma inexistente ou minima necessidade de suporte social®. Muitos problemas
de satide estdo associados ao baixo nivel de LS dos individuos’, bem como as organizagdes que
ndo consideram os pressupostos do LS. Essa problematica aponta para a necessidade de uma
afericdo dos niveis de LS visando direcionar as atividades das OLSs®. Nesse contexto, esforgos
internacionais buscam ferramentas e guias para a construgéo e regulacio das OLSs"®,

As OLSs séo responsaveis por facilitar o acesso aos servicos e informagdes de salde,
como projetar unidades de salde que auxiliem as pessoas a encontrar o caminho, usar

sinalizacdo e simbolos de linguagem de facil compreensdo. Devem facilitar consultas de
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navegacao, colocalizar e integrar varios servi¢cos na mesma instalagéo, ajudar a entender melhor
quais servicos de saude e beneficios sdo oferecidos, a marcar consultas com outros provedores
de saude. As OLSs devem, ainda, manter habilidades de comunicagdo amigaveis, desenvolver
aplicativos de salde eletronicos destinados as pessoas com LS limitado®.

Dessa forma, visto que as OLSs podem reduzir as barreiras ligadas ao LS, esse estudo
revisou a literatura sobre esta tematica, buscando o(s) conceito(s) da OLS, os atributos das
OLSs, as barreiras e os facilitadores para a constru¢do dessas OLSs, bem como a construcéo

das OLSs sob a perspectiva coletiva.

METODO

Foi realizada uma revisdo narrativa visando atualizar o conhecimento sobre o tema. A
busca bibliogréafica foi feita na base de dados PubMed, em julho de 2022. As palavras-chave
utilizadas foram: Organization e Health literacy, buscando por titulos e abstracts contendo
estes descritores. Ademais, foram consideradas publicacdes ndo identificadas nas buscas por
abordarem o tema OLS.

As selecGes e as analises das publicagdes foram conduzidas em quatro etapas,
considerando o trabalho de duas equipes de revisores que selecionaram as publica¢fes e uma
terceira equipe que avaliou as divergéncias. A terceira equipe promoveu uma discussao com 0s
componentes das duas equipes que selecionaram as publica¢des na busca e deliberou sobre as
divergéncias, viabilizando assim a sele¢éo inicial das publicagfes. Na primeira etapa, foram
selecionadas as publicacfes a serem analisadas por duas equipes de revisores, considerando a
estratégia de busca apresentada. Na segunda, os titulos e resumos foram analisados, e as
divergéncias foram balizadas pela terceira equipe, tendo em vista selecionar aquelas que
versavam sobre o tema. Na terceira, as publicacBes foram lidas na integra para verificar a
pertinéncia com o tema. Na quarta etapa, realizou-se a extracdo dos dados com a utilizacédo de
instrumento elaborado pelos autores para caracterizacdo das publicac6es incluidas.

As buscas foram realizadas sem limitagcdes quanto a data de publicacdo, pais ou area de
conhecimento. Foram incluidas as publicaces que versavam sobre o tema OLS, enquanto 0s
critérios de exclusdo foram: trabalhos de conclusdo de curso, manuais, cartas, estudos

duplicados e estudos ndo disponiveis na integra.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Na primeira etapa da selecdo e andlise das publicacdes foram consideradas 312

publicacdes. Apds leitura e andlise dos titulos e resumos foram constatadas divergéncias em

relacdo a oito publicacdes. Na segunda etapa, apos discussao entre os membros das trés equipes

de trabalho e deliberacdes, permaneceram 75 publicacdes. Na terceira etapa, as 75 publicacdes

foram lidas na integra. J& na quarta etapa, apos leitura criteriosa de 20 publicacfes, os estudos

incluidos foram analisados (Quadrol).

Quadro 1 - Caracterizacdo dos estudos incluidos segundo pais, ano da investigacao, desenho do

estudo, principais temas abordados e principais conclusdes dos estudos publicados entre 2012

e 2022.
Autor, Ano de | Local / Ano da | Desenho do | Principais temas | Principais conclusdes
publicacao investigacao estudo abordados

Weaver, 2012%

Estados Unidos
da América /
2012

Estudo de caso

Determinar
prioridades para
a mudanga de
estruturas
organizacionais
e politicas para
apoiar 0s
esforgos
continuos de LS.

A avaliacao de prioridades
analisou, com sucesso, varias
barreiras e facilitadores para o
LS, possibilitando a elaboracéo
de um plano estratégico para
construgdo de OLSs. Isso
permitiu que as partes
interessadas entendessem a
complexidade do problema,
além de possibilitar o
reconhecimento dos fatores que
influenciam as praticas de
letramento em sadde.

Micklethwaite
et. al., 2012 10

Estados Unidos
da América /
2012

Estudo de caso,

intervencédo
salde em
hospital geral

em
um

LS
ao
custos

associados
tratamento.

relacionado
diabetes,

ao

A intervencdo ndo so resultou
em melhorias nos niveis de
hemoglobina glicada/HbAlc,
mas também promoveu reducdo
média de custos de $ 551,00 por
paciente diabético atendido por
ano, reduzindo principalmente
as urgéncias emergéncias que
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exigiam o atendimento
hospitalar.

Wong, 201211

Estados Unidos
da América /
2012

Sem informac&o

Discutir os
atributos de uma
OLS,
comprometimen
to
organizacional,

Enfermeiros de salde
ocupacional podem
desempenhar um papel
importante em ajudar 0s
empregadores a construir uma
OLS, a0 mesmo tempo em que

infraestrutura, melhora a saude de seus
politicas e funcionarios.
praticas com
prioridade de
LS.
Kowalski et. al., | Alemanha / | Estudo Desenvolviment | O instrumento foi considerado
2015%2 2013 descritivo o e validacdo de | uma ferramenta dtil para avaliar
qualitativo e | uminstrumento | o grau no qual as organizacdes
quantitativo sobre OLSs. de saude ajudam as pessoas a
navegar, entender e usar
informacdes e servicos.
Larsen et. al., | Dinamarca /-- Ensaio Aumentar 0s A intervencdo poderia
2015% niveis de LS no | potencialmente ser considerada
trabalho e nos utilizavel em outros grupos de
lares, reduzir a trabalho com diferentes desafios
dor muscular e a salde.
esquelética e
suas
consequéncias
entre 0s
trabalhadores da
enfermagem.
Adsul et. al., | Estados Unidos | Estudo Entender como | Ainda que existam barreiras,
2017 da América /| qualitativo as organizagdes | ambientes clinicos com poucos
2017 de salde que | recursos podem planejar,
atendem implementar e sustentar com
populages sucesso mudangas
carentes adotam | organizacionais para favorecer o
e implementam | LS.
mudancas
ligadas ao LS.
Farmanova, Canada / 2014 - | Reviséo Construgdo  da | A OLS tem que adquirir um
Bonneville, 2016 metanarrativa oLs/ novo significado e se estender
Bouchard, recomendacdes | além de melhorar a navegagdo, a
2018 para melhorar a | compreensdo e o uso da

prestacdo de
cuidados de
saude.

informagcéo.
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Trezona,
Dodson,
Oshorne, 20186

Australia / 2012
- 2015

Estudo
metodolégico

Desenvolver
uma Ferramenta
de autoavaliacdo

A ferramenta Org-HLR e 0
processo de avaliacdo foram
desenvolvidos preenchendo uma

da OLS (Org- lacuna nas ferramentas
HLR Tool) e um | disponiveis para apoiar as OLSs.
processo de A ferramenta esta disponivel
avaliacdo. para testes de utilidade e
aceitabilidade.
Lloyd et al., | Austrdlia/2017 | Estudo piloto Explorar a Foram identificados pontos
2019 viabilidade do fortes (receptividade cultural) e
uso de um fracos a serem melhorados

processo para
identificar os
pontos fortes e
fracos do LS de
uma
organizacao a
partir da
perspectiva de
pacientes de
origens
culturalmente
diversas.

(como sinalizagdo mais clara e
acesso a servicos de intérprete).

Howe, 20208

Estados Unidos
da América /
2018-2019

Estudo
qualitativo
quantitativo

e

Descrever até
que ponto 0s
sistemas de
salde em uma
localidade
estavam
adotando
politicas e
praticas que
abordam os 10
atributos de uma
OLS.

Lideranca limitada e baixa
promocéo de esforcos para
garantir as OLSs séo barreiras,
embora os defensores do LS as
vezes intensifiquem iniciativas
criativas.

Rathmann et. al.,
2020%°

Alemanha /
2019

Estudo piloto

Adaptacéo e
piloto da
validagdo de um
instrumento de
avalicdo
referente as
instalagBes para
pessoas com

Os entrevistados relataram um
nivel abaixo da média de OLS
em informagdes individualizadas
para clientes e desenvolvimento
participativo de informagdes de
salde.

deficiéncia.
Kaper et. al., | Paises Baixos/ | Revisdo de | Resume as Intervencdes nas OLSs
2021%° 2010-2019 Escopo evidéncias resultaram em alguma melhora

relativas: (1)
desfechos de
intervencdes de
uma OLS entre
pacientes,

nos desfechos e mudancas
relacionadas ao paciente, aos
profissionais e as organizagdes.
Essas intervencBes podem ser
uma abordagem promissora para
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profissional e
organizacao da
instituicdo; e (2)

mitigar os problemas do LS. Os
fatores criticos sdo o apoio a
lideranca, abordagens

fatores e simultaneas de cima para baixo e
estratégias que de baixo para cima, um campedo
influenciam a de mudancas e comité de
construcdo e 0s | projetos e compromisso com a
resultados equipe.
dessas
intervencdes.
Grabeel etal., | Estados Unidos | Revisdo de | Abordar a A ferramenta atualizada foi
2021% da América /| literatura avaliar os denominada Health Literacy
2017-2019 atributos de Environment version 2 (HLE 2).
OLSse Ela é composta por cinco secdes:
descrever o Politicas Organizacionais,
processo de Préticas Institucionais,
atualizacdo da Navegacdo, Cultura &
ferramenta Linguagem e Comunicagéo.
Health Literacy
Environment of
Hospitals and
Health Centers
(HLEHHC).
Sgrensen et. al., | Inglaterra/ 2021 | Revisdo de | Propor uma O investimento na capacidade
20213 literatura estrutura que do sistema de LS garante um
ofereca 0 esforco e uma transformacéao
apoio necessario | que podem ser multiplicados e
para superar o sustentados ao longo do tempo.
impacto No entanto, os desafios
negativo do permanecem.
baixo LS.
Bremer et. al., Alemanha / | Reviséo de | Desenvolviment | As organizagdes de saide devem
20218 2006 - 2020 €scopo 0 de um definir cuidadosamente seus
conjunto de objetivos, avaliar suas
critérios das necessidades e planejar seus
OLSs baseado recursos. O grande n° de
em consenso em | critérios relacionados as OLSs
consulta com pode gerar a necessidade de se
varios tipos de concentrar em apenas alguns
organizacOes de | aspectos da OLS no inicio.
salde.
Charoghchian Ird / 2006 - 2019 | Revisdo Avaliacéo A falta de conhecimento ou
Khorasani, sistematica abrangente das | treinamento sobre o LS, o baixo
2022° melhorias do compromisso organizacional
OoLS. com o LS, a ambiguidade de

papéis entre prestadores de
servicos de salde e funcionarios
de clinicas, as mas habilidades
interativas e linguisticas, a
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auséncia de politicas e
procedimentos, bem como de
protocolos de apoio a pratica do
LS sdo os desafios mais comuns
percebidos como barreiras para a
sustentabilidade e integracdo da
OLS.

Lubasch et.al., | Alemanha /| Descritivo Co-projetar, Comunicacéo sensivel ao LS
202122 2020 exploratdrio implementar e como uma dimenséo
avaliar um fundamental da OLS na
conceito de assisténcia a salde dos pacientes
comunicacgéo em hospitais.
para
departamentos
clinicos de um
hospital.
Guruge, Sri Lanka /2022 | Estudo Avaliacdo dos As perspectivas das mées, cujos
Arhelger, qualitativo resultados de filhos participaram da
Abhayasinghe, descritivo uma agéo em intervencéo, estavam fortemente
20225 salde relacionadas a definicdo do LS.
promovida Elas reconheceram a
previamente no | responsabilidade das
Sri Lanka. organizagOes sociais em abordar
o0 LS. Do ponto de vista da
promocéo da saude, constatou-se
que as pessoas e as organizacoes
podem usar suas habilidades de
LS para melhorar a satde e o
bem-estar de sua comunidade e
de seus membros.
Holden, 2022%* | Estados Unidos | Descricéo da | Abordagem Uma organizacao objetivou
da América / | organizacao sobre a atuacdo, | proporcionar a estudantes
2022 Mentoring in | os desafios, as socioeconomicamente

Medicine (MIM)

licbes e a
construgdo de
uma OLS.

desfavorecidos acesso a ampla
variedade de carreiras de salde e
ciéncias, além de torna-los
letrados em salde e,
indiretamente, melhorar o LS de
suas comunidades. Essa
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organizacao tornou-se uma
organizacao educadora
inovadora de alunos de todas as
séries. Houve uma programacéo
continuada com aulas ao vivo,
recursos interativos e virtuais.
Ela impactou quase 58.000
alunos, pais e educadores, com
reconhecimento do trabalho com
LS por parte da comunidade.

escolas
paquistanesas
com o intuito de
aprimorar seu
letramento em
saude mental e
autoeficécia.

Imran et.al., Paquistdo / 2022 | Ensaio  clinico | Efetividade de Foi evidenciado que a

2022% randomizado uma intervencdo | intervencédo levou a uma
controlado promovida com | melhora significativa no
(N=118) professores de letramento em salide mental e na

autoeficéacia entre os
professores, beneficios que se
mantiveram em grande parte ao
longo do tempo. Apesar de uma
grande limitagdo de falta de
agrupamento e provavel
contaminagdo afetando os

resultados do acompanhamento,
0 estudo mostrou resultados
promissores em prevencao,
intervencgdo e promocao no
contexto da saide mental em
escolas do Paquistéo.

Conceito de Organizac@es Letradas em Saude

O conceito de OLS se aplica as organizacdes que possuem o papel de tornar mais facil
para as pessoas a navegacao, a compreensao e a aplicacao de informacdes relacionadas a saude,
bem como aos servicos de saude, tendo em vista a melhoria dos cuidados em saude. Dessa
forma, uma OLS fornece suporte as pessoas com o intuito de aprimorar a qualidade dos
cuidados de saude, reduzir erros entre profissionais da salde, facilitar a tomada de decisfes
compartilhadas e melhorar os resultados de sadde’. O conceito de OLS refere-se ao grau no
qual as organizacbes permitem que as pessoas encontrem, compreendam e apliquem
informagdes relacionadas & salde e aos servigos de salde para tomar decisdes e agir visando a
melhoria de sua satide, bem como a melhoria da satide de outras pessoas®.

E interessante ressaltar que o termo OLS néo se refere apenas aquelas organizaces

diretamente associadas a prestacao de servicos de satde. Escolas, organiza¢Ges governamentais
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ou ndo (ONGs) e outras devem ser consideradas OLSs quando atuam de acordo com 0s
atributos das OLSs. As escolas, por exemplo, apresentam papel essencial no
autodesenvolvimento e na formacdo, tanto intelectual quanto pessoal, de criancas e
adolescentes, possibilitando o acesso a diversas informacdes em salde que contribuem
diretamente para o LS desses jovens, que passam esses conhecimentos adiante em suas

comunidades?*.

Os atributos das OLSs

Os 10 atributos das OLSs, conforme elencados em uma publicacdo da National

Academy of Medicine — US?®, foram elencados a seguir. (Quadro 2)

Quadro 2 - Dez atributos de uma organizacéo Letrada em Salde.

1) Ter uma lideranca que torna o LS parte integrante de sua missdo, estrutura e operacoes;

2) Integrar o LS no planejamento, medidas de avaliacdo, seguranca do paciente e melhoria da qualidade dos
cuidados em saude;

3) Preparar a forca de trabalho para ser letrada em salde e monitorar seu progresso;

4) Incluir populag6es atendidas na concepcao, construcdo e avaliagdo de informacdes e servicos de salde;

5) Atender as necessidades das popula¢bes com uma variedade de habilidades de LS, evitando a estigmatizacéo;
6) Usar estratégias de LS nas comunicacgdes interpessoais e confirmar a compreensdo em todos os pontos de
contato;

7) Facilitar o acesso as informacdes e servigos de saide, bem como a assisténcia e & navegago nesses servigos;
8) Criar e distribuir materiais impressos, audiovisuais e de midia social, que sejam facilmente compreendidos e
aplicados;

9) Abordar o LS em situacBes de alto risco, incluindo transicBes de cuidados e informacGes sobre

medicamentos;

10) Comunicar claramente o que os planos de salide cobrem e o que as pessoas terdo que pagar.

Barreiras e facilitadores para a construgéo das OLSs

Os niveis de LS tendem a ser menores entre idosos, nas pessoas que possuem baixa
educacdo, entre pobres, entre aqueles que pertencem a grupos minoritarios ou que sdo

imigrantes. Quando se observa uma combinacdo entre diferencas culturais e barreiras
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linguisticas, os resultados podem ser desastrosos no contexto da atencdo a sadde’. Existem
varias formas pelas quais o LS limitado pode afetar negativamente as experiéncias dos pacientes
quanto & comunicacdo com profissionais em uma instituicdo de satde. Por exemplo, pacientes
com LS limitado podem ter um senso de autoeficacia mais restrito em relagdo a comunicagéo
com profissionais de salde, o0 que pode afetar negativamente os cuidados em satde. Da mesma
forma, pode-se considerar essa questdo do ponto de vista da organizacdo e levantar a hipétese
de que quando a comunicagdo € ruim, mais pacientes relatam problemas relacionados ao LS
limitado, como dificuldade em entender instruces e necessidade de ajuda com documentos?’.
Pacientes com baixa alfabetizacdo tém de 28% a 79% menos chances de desenvolver uma
comunicacdo de boa qualidade. Nesse contexto, tanto as OLSs quanto os profissionais possuem
o papel de ajudar esses pacientes a atenderem as necessidades de uma comunicagio adequada?’.

Em um estudo que contou com a participagdo de onze organizagdes que cuidam de
comunidades carentes e que buscam adotar préaticas de LS, as principais barreiras relacionadas
a construcdo das OLSs estavam relacionadas ao tempo e ao financiamento. De forma a superar
essas dificuldades e promover uma mudanca mais eficaz, foram considerados facilitadores no
processo de construcdo de OLSs: uma comunicacao efetiva e frequente entre todos os membros
da organizacéo, bem como a adocéo de tecnologias de facil utilizagdo!*.

Em uma revisdo metanarrativa publicada em 2018% que tinha como tema a construgéo
das OLSs, bem como as recomendacdes para melhorar a prestacdo de cuidados de satde, foram
identificadas as treze principais barreiras relacionadas a construcdo de OLSs. Os autores
destacaram que estas barreiras também podem ser consideradas facilitadoras do processo de
construcdo das OLSs, pois a identificacdo dos desafios ou barreiras a serem enfrentadas pode
facilitar tal construcdo. As barreiras 1 a 4 descrevem questdes relacionadas a cultura
organizacional e institucional e a lideranca. As barreiras 5 a 10 se referem aos projetos e
planejamento de intervengdes que tem como propdésito melhorar os niveis de LS. Por fim, as

barreiras 11 a 13 se referem aos recursos humanos (Quadro 3).

Quadro 3 - Principais Barreiras a serem enfrentadas na constru¢do de uma organizagao Letrada

em Salde.
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1 Baixa prioridade as atividades relacionadas ao letramento em satide, bem como ao letramento propriamente
dito

2 Falta de comprometimento com letramento em sadde

3 Limitado ou nenhum suporte da lideranca

4 Tornar-se letrado em salde ndo é algo considerado vantajoso

5 As mudancas e inovac6es nao sdo culturalmente valorizadas

6 Auséncia de defensores de mudangas organizacionais

7 Néo haver procedimentos, politicas e protocolos de suporte ao letramento em salde
8 Né&o ter tempo suficiente

9 Falta de recursos

10 Complexidade das ferramentas e guias do letramento em satde

11 Ambiguidade de papéis entre membros da equipe

12 Falta de treinamento no que diz respeito ao letramento em sadde

13 Falta de conhecimento sobre letramento em salde

Fonte: Farmanova, 2018 °

Em muitas situagOes, apesar de haver apoio e interesse em melhorar o LS, as
organizagbes podem ndo ter um mecanismo que permita um aprendizado e treinamento
adequados no que diz respeito aos seus funcionarios. A presenca de defensores da mudanca é
fundamental. No entanto, seu sucesso depende muito do apoio da lideranca. A existéncia de
uma estrutura de gestdo e de uma cultura que apoie a inovacao e a melhoria da qualidade da
assisténcia a satide é considerada essencial®®.

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), os servicos de saude
integrados centrados nas pessoas colocam os individuos e as comunidades (e ndo as doencas)
no centro de sua abordagem. Dessa forma, possuem o objetivo de capacitar as pessoas a
assumirem o controle de sua propria saude, em vez de serem destinatarios passivos dos servi¢os
e orientacdes dadas pelos profissionais®. No contexto dos servicos de satde, por exemplo, 0
estimulo ao LS e ao desenvolvimento de OLS, garantindo aos pacientes papel ativo e uma
assisténcia centrada no individuo, eleva significativamente a satisfacdo dos pacientes e favorece
0 reconhecimento da relevancia das OLSs, atuando, portanto, como um fator facilitador para
construgéo destas?®.

A cocriacdo também é uma base para capacitar as partes interessadas almejando uma
melhor resposta do LS do sistema. Estruturas anteriores, cujos principios se enquadram na

proposta das OLSs, destacaram a importancia do envolvimento do usuério em todo o processo,
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incluindo a concepcéo e avaliacdo de documentos, materiais e servicos, a fim de garantir que o
desenvolvimento e construcdo desses servigcos sejam adequados para atender as necessidades
das partes interessadas. Considerar as necessidades dos usuarios e seus respectivos niveis de
LS ao desenvolver sistemas de informac&o em salde pode contribuir, de forma substancial, para
uma melhor experiéncia dos usuarios®.

A reducdo das demandas organizacionais por pessoas com LS limitado requer uma
combinacdo de abordagens direcionadas envolvendo pacientes, profissionais e a organizagéo,
sob a forma de intervencdes de OLS. No nivel do paciente, as interven¢des podem melhorar a
comunicacdo oral, escrita e digital, bem como a acessibilidade aos servicos e a navegacao fisica,
fazendo com que os pacientes participem ativamente da melhoria das informaces e servicos
de saude. No nivel profissional, as interven¢des em OLSs podem melhorar a capacitacdo e a
promocao de praticas de comunicacao favoraveis ao letramento em sadde. A melhoria das OLSs
envolve dominios como lideranca, cultura e politicas organizacionais. Na ultima década, varias
intervencdes de OLSs foram desenvolvidas. Estas geralmente envolvem duas fases: (1)
avaliacdo dos problemas de LS a partir das perspectivas de pacientes, profissionais e
observadores independentes; e (2) planejamento e aplicacdo de intervengdes voltadas a reducao
das demandas nas organizac@es de satde®.

O LS ndo é tipicamente integrado a missdo, visdo e planejamento estratégico das
organizagOes devido a falta de conscientizacdo a respeito da importancia do LS, bem como
sobre o reconhecimento de seus impactos nos resultados de salde e na sustentabilidade do
sistema de saude. Por outro lado, algumas praticas de LS podem ser elaboradas pela equipe de
linha de frente, mas muitas vezes ndo séo reconhecidas como tal devido a falta de familiaridade

com o conceito®®.

Construcao das OLSs sob a perspectiva coletiva

Para transformar os sistemas de saude em OLSs, o LS deve se tornar uma prioridade
cultural, integrada a todos os aspectos dos servicos hospitalares ou ambulatoriais e do
atendimento ao paciente®®. Inspirada em modelos anteriores, foi proposta uma estruturagéo dos

sistemas de LS. Estes, por sua vez, incluem capacidades sistémicas (como a forca de trabalho),
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estruturas organizacionais, pesquisa e desenvolvimento de conhecimento, recursos financeiros,
parcerias, lideranca e boa governanca, além do desenvolvimento de tecnologias e outras
inovagdes. Ademais, esses sistemas tém como foco as pessoas atendidas, estimulando o
envolvimento do usuario nos cuidados em saude e buscando estabelecer ambientes favoraveis
para o seu atendimento. A capacitacdo relacionada a satde publica envolve o desenvolvimento
de habilidades sustentaveis, estruturas organizacionais, recursos e compromisso para prolongar
e multiplicar muitas vezes os ganhos em saude. Ressalta-se ainda que 0 compromisso politico
de criar organizacGes propicias, que apoiem o LS e escolhas saudaveis, por meio de politicas
de precos, informacGes transparentes e rotulagem clara é exemplificado na declaracdo de
Xangai sobre promocdo da salde na agenda 2030, para objetivos de desenvolvimento
sustentavel®.

A implantacéo das OLSs contribui ndo s6 para melhorar os cuidados a salde de uma
determinada populacdo, mas também para reduzir os custos associados. Nesse sentido, sob uma
perspectiva coletiva, o incentivo ao LS e o desenvolvimento de OLS sdo fundamentais para
maximizar a qualidade dos cuidados em saude e reduzir a sobrecarga financeira dos sistemas
de saude®®.

Foi constatada a importancia do engajamento de profissionais da saude, dentre eles os
enfermeiros, na construcdo de um local de trabalho letrado em salde. Destaca-se ainda a
importancia da participacdo ativa de outros profissionais, tais como os bibliotecarios médicos
na coautoria e atualizacdo de uma ferramenta de avaliagdo de LS. Com isso, evidenciou-se que
0s membros das organizacGes tém um papel importante no processo de construcdo das OLSs,
uma vez que podem contribuir com a ado¢do de uma comunicacdo clara, com o
desenvolvimento de politicas que tenham o LS como prioridade, com a identificacdo de
necessidades relacionadas ao LS, com a colaboracdo em pesquisas relacionadas a informacéo,
cuidados e servicos de satde. 1121,

CONCLUSAO
Dessa forma, visto que as OLSs podem reduzir as barreiras ligadas ao LS, este estudo

revisou a literatura sobre esta tematica, buscando o(s) conceito(s) da OLS, os atributos das

OLSs, as barreiras e os facilitadores para a constru¢do dessas OLSs, bem como a construcao
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das OLSs sob a perspectiva coletiva. A importancia das OLSs para constru¢do do LS nas
comunidades ficou evidente, pois OLSs podem contribuir para melhorar a tomada de decis6es
das pessoas no ambito da salde. Nesse sentido, devem ser incluidas no leque de todas as
mudancas organizacionais, uma vez que, através dos seus atributos, permitem que as pessoas
entendam e utilizem as informacdes de forma adequada, melhorando a salde da coletividade.
Os conceitos de OLS encontrados nos artigos analisados foram semelhantes, reiterando o papel
das OLSs para melhora do LS da populacéo e, portanto, para estabelecer um cuidado integral a
saude.

Foram encontrados 10 principais atributos das OLSs, envolvendo aspectos
comunicativos, de lideranca, estruturacdo e planejamento das OLSs. Dentre as principais
barreiras para a construgdo das OLSs, pode-se citar a baixa conscientizacdo sobre LS e sua
relevancia para aprimorar a assisténcia a satde, bem como a falta de preparo dos profissionais
e 0 baixo LS dos usuarios. Por outro lado, a melhora da qualidade dos cuidados em salde, a
reducdo dos custos associados e a percepcao desses beneficios pelos servicos de satde atuam
como importantes facilitadores para a construcdo das OLSs. Por fim, percebeu-se a necessidade
de priorizar a construcdo das OLSs por meio do desenvolvimento de politicas ligadas ao LS,
apoio financeiro e da participacao tanto dos lideres como dos membros das organizacdes, desde
que, sob a perspectiva coletiva, as OLSs podem reduzir 0s custos no sistema de saude e ampliar
0s cuidados em saude.

Ressalta-se ainda a necessidade do desenvolvimento de estratégias para estruturacao das
OLSs em todos os &mbitos, bem como da participagdo conjunta dos profissionais de salde e de
toda a comunidade nesse processo. Apesar da relevancia das OLSs para um cuidado integral a
salde, observa-se, até 0 momento, poucos estudos que abordam esse tema de forma exclusiva
e completa. Outros estudos acerca do tema poderdo promover maior conscientizagao no que diz
respeito a importancia da construcdo de OLSs tendo em vista impulsionar mudancas

organizacionais que priorizem os principios do LS.
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