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A literacia em saude pode ser definida, entre outras, como o nivel da capacidade dos individuos para obter,
processar e perceber informagao de satide basica e os servigos necessarios para realizar decisdes apropriadas sobre
a sua saude. Neste sentido, o objetivo deste estudo é identificar qual a literacia em satide dos pais e cuidadores das
criangas utilizadoras dos servicos de urgéncia pediatrica (SUP). Para tal, realizou-se uma revisdo integrativa da
literatura nas bases de dados CINAHL, MEDLINE e PUBMED, para artigos com menos de cinco anos, com a seguinte
equacao de pesquisa: [(health literacy OR parental education OR caregiver education) AND (child* OR adolesc* OR
paediatric) AND (emergency department OR emergency room OR emergency unit)]. Apos aplicagdo dos critérios de
inclusdo e exclusio obteve-se uma amostra final de sete artigos. Da analise realizada verificou-se uma elevada
prevaléncia de baixa literacia em satde, representando em média 63,71% dos inquiridos, com IC 95% ]61-66[. Outros
determinantes sociais da satide, como o nivel de rendimento, a etnia e o tipo de seguro de satude estdo também
descritos como fatores adjacentes a reduzida literacia em satide. A baixa literacia em salde esta presente em grande
parte dos cuidadores das criangas utilizadores do SUP sendo que esta problematica pode influenciar fenémenos

como a recorréncia aos servigos de saude e/ou a incorreta compreensio do tratamento necessario.

Parental health literacy can be defined, among others, as the level of individuals’ ability to obtain, process, and
understand basic health information and the required services to make appropriate decisions about their own health. In
this way, the aim of this study is to identify the health literacy of parents and caregivers of children using paediatric
emergency service (PES). For this purpose, an integrative literature review was performed in CINAHL, MEDLINE and

PUBMED databases, for articles published in the last five years, with the following research equation: [(health literacy
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OR parental education OR caregiver education) AND (child* OR adolesc* OR paediatric) AND (emergency department

OR emergency room OR emergency unit)]. After applying the inclusion and exclusion criteria, a final sample of seven

articles was obtained. The analysis showed a high prevalence of low health literacy, representing on average 63,71% of

the inquired, with 95% ClI ]61-66[. Other social health determinants, such as income level, ethnicity, and type of health

insurance, are also described as factors adjacent to reduced health literacy. Low health literacy is present in most

caregivers of children using PES, and this issue could influence the recurrence to the emergency services and/or an

incorrect understanding of the necessary treatment.
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INTRODUCAO

A literacia para a saude tem sido um conceito em
desenvolvimento desde 1974, quando Simonds
utilizou pela primeira vez esta formulacdo ligada as
questdes da promoc¢do da saudel. Atualmente, o
significado do conceito expandiu-se, englobando a
capacidade em interagir com sistemas de saude cada
vez mais complexos?. Neste sentido, a literacia em
saude pode ser definida como o nivel da capacidade
dos individuos para obter, processar e perceber
informacdo de salude basica e os servigos necessarios
para realizar decisbes apropriadas sobre a sua saude3.
Em 2005 acrescenta-se uma dimensdo politica e
cultural a este conceito, definindo literacia em saude
como a capacidade para tomar decisGes
fundamentadas, no decurso da vida do dia-a-dia, em
casa, na comunidade, no local de trabalho, na
utilizagdo de servicos de saude, no mercado e no
contexto politico. E uma estratégia de capacitac3o
para aumentar o controlo das pessoas sobre a sua
saude, a capacidade para procurar informacdo e para
assumir responsabilidades?.

A sociedade moderna encoraja a adogao de estilos de
vida pouco sauddveis, os sistemas de saude sdo cada
vez mais complicados de serem utilizados e o sistema

educativo ndo capacita para a correta compreensdo e
uso da informagdo com vista em ganhos em saude”.
Como consequéncia, esta diminuta literacia estd
relacionada com a adocdo de estilos de vida pouco
sauddveis, comportamentos de risco, aumento do
numero de hospitalizacGes e episédios de urgéncias
com consequente aumento de gastos financeiros*>.
Foi também relacionado com baixa literacia em saude
uma menor capacidade de compreender informacao
escrita e oral, uma menor capacidade de se
movimentar pelos sistemas de saude e uma maior
dificuldade para obter os servicos necessarios e seguir
as indicacBes prescritas®. A literacia em saude esta
igualmente associada a maiores taxas de prevaléncia
e de severidade de doencas cronicas’, sendo
considerada como fator de risco para algumas
doengas como obesidade®, doencas cardiovasculares®
e diabetes?.

No enquadramento normativo nacional, a
importancia da literacia em saude é evidenciada pelo
despacho 3618-A/2016, que determina a criacdo do
Programa Nacional de Educacdo para a Saulde,
Literacia e Autocuidado. Pretende-se desta forma
reforcar o papel do cidaddo no sistema de saude
portugués e fazer da informacdo, do conhecimento e
da decisdo informada veiculos privilegiados desse
reforco. Esta opcdo é reforcada pelas indicagdes
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inscritas no plano nacional de saude 2010-2016 e na
sua extensdo para 2020. E proposto, enquadrado nas
conclusdées da conferéncia de Alma-Ata, que se
reforce a capacidade dos cidaddos em gerir a sua
saude e interagir com o sistema de saude. Tendo em
vista a capacitacao do cidadao, sdo sugeridas acoes de
promocao da literacia em saude, com o objetivo final
de melhorar a sua autonomia e a responsabilizacdo,
assim como a promog¢ao de um papel mais
interventivo no funcionamento do sistema de saude.

Falar da capacitacdo do cidadado implica também falar
da capacidade para se autocuidar, sendo que, no
ambito da investigacdo em enfermagem, o conceito
do autocuidado foi bastante desenvolvido pela tedrica
de enfermagem Dorothea Orem. Esta tedrica definiu
autocuidado como sendo uma funcdo humana
reguladora que os individuos tém, deliberadamente,
de desempenhar por si préprio ou que alguém a
execute por eles, de modo a preservar a vida, a saude,
o desenvolvimento e o bem estar, sendo um sistema
de acdo que tem de ser aprendido e executado de
forma deliberada e continua, em conformidade com
as suas necessidades?®.

Orem defende que, na prestacdo de cuidados, o
enfermeiro devera ter sempre presente todo um
conjunto de oportunidades para capacitar o utente
e/ou a sua familia e assim potenciar, ndo s6 o utente,
mas os seus cuidadores tendo em vista a promocgao
do maior estado de autonomia possivell. Com a sua
Teoria do Défice de Autocuidado, Orem teve um
impacto significativo na comunidade de enfermagem.
Segundo a literatura, a mesma foi aplicada numa
diversidade de populagdes clinicas e de faixas etarias,
assim como culturas e etnias, havendo alguns artigos
de investigacdo sobre o uso da teoria ou respetivos
componentes na pratica clinica, que incluem o ensino
do autocuidado aos individuos com diabetes mellitus,
assim como no controlo da dor (avaliacdo, prevencao,
controlo e alivio), em oncologia, na doenca mental,
nos recém-nascidos, entre outros!. Em suma, o
enfermeiro atua no autocuidado como regulador do
sistema, identificando os défices de competéncia,
fazendo pelo individuo aquilo que ele ndo pode fazer,
ensinando, orientando e promovendo o
desenvolvimento das suas capacidades, para que se
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independente da assisténcia de
enfermagem, assumindo o seu autocuidado. E
resumidamente um conceito bem presente e
intimamente ligado a importancia da literacia em
salde, no sentido em que a literacia em saude
inevitavelmente proporciona uma capacitacdo para a
pessoa aumentar o controlo sobre a sua saude e
consequentemente, desenvolver uma  melhor
capacidade de se autocuidar?!.

possa tornar

Assim, o objetivo deste estudo é identificar qual a
literacia em saude dos pais e cuidadores das criancgas
utilizadoras dos servicos de urgéncia pediatrica (SUP)
com recurso a seguinte questdo de investigacdo
PI[C]O: “Qual a literacia em saude parental dos

utilizadores dos SUP?”.

METODOLOGIA

Esta revisdo foi conduzida por artigos que
descrevessem qual a literacia em salude parental dos
utilizadores dos servicos de urgéncia pedidtrica, de
acordo com a seguinte questdo PI[C]O: “Qual a
literacia em saude parental dos utilizadores dos
SUP?”, representada pela Tabela 1.

Foram pesquisados artigos em portugués e inglés nas
bases de dados CINAHL, PubMed, e Medline,
publicados entre maio de 2013 e maio de 2018,
através da seguinte equacdo: [(health literacy OR
parental education OR caregiver education) AND
(child* OR adolesc* OR paediatric) AND (emergency
department OR emergency room OR emergency
unit)].

Da pesquisa foram selecionados artigos com estudos
efetuados em contexto de urgéncia pediatrica, que
guantificassem a literacia parental dos utilizadores do
SUP e que esta quantificacdo fosse controlada pelo
menos para a idade e sexo, como possiveis varidveis
de confundimento. Foram recusados artigos
elaborados em paises de baixo rendimento
econdmico, noutras linguas além das acima descritas,
e ndo disponiveis em texto integral. As publica¢Ges
selecionadas foram analisadas de forma
independente pelos autores para confirmar se
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cumpriam todos os critérios de inclusdo. Todas as
discrepancias foram resolvidas consensualmente
entre os trés autores.

Por fim, foram incluidos sete artigos, posteriormente
sujeitos a uma analise e categorizacdo individual,
sendo que, cinco obtiveram grau de evidéncia lll e os
restantes graus de evidéncia IV. Todo o processo de
selecdo dos mesmos encontra-se demonstrado na
Figura 1.

RESULTADOS

As fontes dos dados sdo, na sua maioria, as bases de
dados hospitalares e de seguros de satude. Os Estados
Unidos da América (EUA) sdo a origem de todos os
estudos selecionados. As amostras ndo sdo
homogéneas, variando entre 30 e 504 pais e/ou
cuidadores, recolhidas de forma bastante variada.
Foram encontrados estudos que recolheram os dados
em pais de bebés até 10 semanasl2, pais de criangas
com idades inferiores a 12 anos13,16-18, com idades
inferiores a 8 anos14 ou também no intervalo entre
0s 4 e 0s 66 meses?®.

A escala New Vital Sign foi utilizada em seis dos
estudos considerados para analise, sendo que no
estudo sobrante foi utilizada a Rapid Estimate of Adult
Literacy in Medicine (REALM), que avalia o
reconhecimento das palavras, mas ndo a sua real
compreensao.

Como forma de resumir e categorizar a informacgao
recolhida foi elaborada uma tabela como os principais
dados extraidos de cada artigo (Tabela 2).

Com a respetiva andlise é percetivel o baixo nivel de
literacia em saude, em todas as amostras. Na Tabela 3
e Figura 2 encontram-se discriminados os valores
obtidos em cada estudo, para a baixa literacia, com os
respetivos intervalos de confianga (IC), calculados
para 95%.

Constata-se assim que a metodologia REALM traduz
melhores resultados de literacia em saude, por nao
aferir conhecimentos, mas sim o reconhecimento das
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palavras. A média de baixa literacia parental na
urgéncia pedidtrica dos estudos selecionados é de
56,47% IC 95% [54-59]. Excluindo o estudo que usa o
teste REALM, a média de baixa de literacia eleva-se
para 0s 63,71% Cl 95% [61-66].

DISCUSSAO

Esta revisdo identificou sete artigos publicados que
avaliam a literacia parental nos SUP. O tipo de seguro,
nivel de rendimento e a etnia foram os determinantes
associados mais estudados, sendo uma das possiveis
explicagbes o facto de os estudos pertencerem a
autores norte-americanos. Estes determinantes,
referidos por todos os estudos, tornam dificil isolar o
principal fator predisponente de uma baixa literacia
em saude.

Este fendmeno torna-se mais relevante devido a
relacdo inversa entre literacia parental, a utilizacao
dos servicos de urgéncia e os gastos com os cuidados
de saude’'72922 sendo que, desta relacdo nascem
oportunidades para a praxis de enfermagem. Nesta
area, identificando quais os determinantes que mais
influenciam o nivel de literacia, bem como as
populacbes mais vulnerdveis ao seu efeito,
possibilitara aos enfermeiros, uma maior capacidade
de planear cuidados, melhorar a acessibilidade e
equidade, indo de encontro ndo sé as expectativas do
cidaddo, mas também a possibilidade do
cumprimento de um leque de competéncias
profissionais. Com base no perfil de competéncias do
enfermeiro de cuidados gerais, o mesmo deve
respeitar o direito dos clientes ao acesso a informacao
e a escolha e autodeterminacdo referentes aos
cuidados de enfermagem e de salde.
Simultaneamente, o enfermeiro deverd atuar de
forma a capacitar a familia e comunidade, tendo em
vista a adocdo de estilos de vida saudaveis, assim
como fornecer informacdo de salde relevante para
ajudar os individuos, a familia e a comunidade a
atingirem os niveis 6timos de saude e de
reabilitacdo?3.

Estas competéncias assumem invariavelmente outra
dimensdo quando sdo referentes ao enfermeiro
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especialista em saude infantil e pediatria (EESIP). O
EESIP, ao atuar num acompanhamento precoce da
diade crianga e familia (desde a sua concegdo até a
sua transicdo para a vida adulta), deverd desenvolver
um conhecimento intimo das familias, das suas redes
de suporte e dos seus micro e macro sistemas. Desta
forma, serd detentor do conhecimento das
necessidades de cada familia, possibilitando uma
compreensdo e identificagdo do momento exato para
intervir. Assim sendo, serd possivel realizar um
acompanhamento dirigido as necessidades intrinsecas
de cada um, através de uma comunicagdo eficaz e
adequada as diferentes fases do crescimento e
desenvolvimento, como é salientado nos critérios
E1.2.7. ‘avalia conhecimentos e comportamentos da
crianca/jovem e familia relativos a saude’ e E1.2.8.
‘facilita a aquisicdo de conhecimentos relativos a
saude e seguranca da crianca/jovem e familia” da
competéncia E1.2. do Regulamento das Competéncias
do EESIP24(p.3).

O perfil de Competéncias do EESSIP integra um
conjunto de conhecimentos e comportamentos no
sentido de ser estabelecida uma parceria de cuidar da
crianca/jovem e familia, reduzindo esteredtipos
erroneos de saude, informando, demonstrando e
capacitando o cuidador para ser progressivamente
mais auténomo no que respeita a decisGes de saude.
Este acompanhamento carece inevitavelmente, de
uma eficaz articulagdo familia — comunidade -
cuidados diferenciados, realidade que ainda ndo se
perceciona em todos os servigos do nosso pais, sendo
uma estratégia a reforcar nos futuros programas de
saude.

Ao criar um foco baseado em projetos e intervengdes
diretas de aumento de literacia em saude, o
enfermeiro poderd contribuir para uma utilizacao
mais racional dos SUP, que indiretamente se traduzird
numa diminuicdo dos custos associados aos episédios
de urgéncia, uma vez que varios pais/cuidadores
procuram os SUP para doengas pouco urgentes>-2°,
Neste sentido, intervengdes direcionadas para a
educacdo parental sobre sinais e sintomas de
gravidade de doenca poderdo ajudar a diminuir este
padrdo. No entanto, é importante considerar que a
populacdo portuguesa adquiriu expectativas e
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comportamentos face aos servicos de urgéncia que
assentam em principios de disponibilidade e atencdo
imediata?’.

Esta é a primeira revisdo da literatura que procura
avaliar o nivel de literacia em saude parental nos SUP,
realizada em Portugal, que seja do conhecimento dos
autores. Apesar de nenhum estudo selecionado ter

trabalhado dados portugueses, resultados
semelhantes poderdo ser encontrados no nosso pais,
devido a inadequada literacia em saude que

persiste?®. A lacuna do tema desta revisio na
literatura portuguesa é com certeza multifatorial, no
entanto, no pensamento politico de salde portugués,
as questdes de acesso tém tido a primazia em relagcao
a outros temas?.

CONSIDERACOES FINAIS

Apesar das limitagdes encontradas neste estudo,
nomeadamente o tamanho e diversidade das
amostras, assim como a caracterizacdo do pais onde
sdo realizados, ficou demonstrado o baixo nivel de
literacia em saude que os pais apresentam nos
servicos de urgéncia pedidtrica. Este baixo nivel, com
as consequéncias que |he s3o sobejamente
conhecidas, constituem um dos maiores desafios para
os profissionais e decisores politicos nas préximas
décadas. Independentemente de ja existirem dados

disponiveis e atuais na comunidade, julga-se
necessario a elaboracdo de mais estudos que
averiguem o nivel de literacia em sadde,

especificamente nos utilizadores dos SUP, para que
assim seja possivel afirmar se estes resultados
podem, ou nao, ser extrapolados e validados para o
nosso pais.

E de igual importancia a investigacdo desta area,
identificando quais os determinantes que mais
influenciam o nivel de literacia, bem como as
populagdes mais vulnerdveis ao seu efeito. Nesta
perspetiva, estamos perante uma oportunidade para
a atuacdo da enfermagem, para liderar o processo de
governangca tendo em vista uma melhoria da
equidade em saude, pois programas de aumento de
literacia em saude e promog¢do da saude sao a melhor
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estratégia para combater este desafio.

Resumindo, a baixa literacia em saude aumenta o
desafio colocado perante os profissionais de saude
sendo necessario desenvolver estratégias de
proximidade que levem a uma consecu¢dao do
objetivo de reduzir a utilizacdo do SUP por via do
aumento da literacia parental.
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Literacia em saude parental e a utilizagdo dos servicos de urgéncia pediatrica.

Figura 1 — Diagrama prisma para a selegdo dos artigos.
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Figura 2 — Intervalos de confianca 95% para a baixa literacia em salde, nos diferentes artigos.
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Literacia em saude parental e a utilizagao dos servigos de urgéncia pediatrica.

Tabela 1 - Questao PI[C]O.

P Problema ou participante

Pais ou cuidadores das criancas

| Intervencao Nivel de literacia em saude
[C] Comparagao (n3o aplicavel)
A utilizacao dos Servicos de
(o) Resultados 246 ¢

Urgéncia Pediatrica

Tabela 2 — Categorizacao dos artigos selecionados.

Autores Objetivo do , .. " Nivel
Métodos Participantes Intervengoes Resultados a .
Ano estudo Evidéncia
B — 3 5 -
Determinar  a dQuestl??arlo ; |.69,1{a de bglxa
Amy Ladley; fiabilidade e a N(\a/r:.ogra Ico € da iteracia (NVS);
CiiE GED , Minorias étnicas e
Amanda W. SMS como . . .
. . - Envio de mensagem  baixo rendimento
Hieger; uma 231 pais de R
: , para telemével a um como
ferramenta criangas até 10 .
. Coorte dos grupos e aoutro  determinantes
1, Joshua Arthur; educacional . semanas de . .. . .
1 Lo prospetiva com . apenas fornecidos sociais associados; Gl
para diminuir a idade, .
Matth P caso-controlo. dividid documentos escritos;
atthew recorréncia aos d|v'| idos em - 0 envio de
BT, SUP’I " UL OIS grupos. - Profissionais com mensagem para
popu agoesl desconhecimento de telemovel
>018 C?m. d ;t.OS qual o grupo em educacional reduziu
(2018) lr'nve|s. € baixa causa na sua a utilizagdo dos
HEEiEE avaliagao. SUP.
- Questionario .
deQmo rafico e NVS; ~ L s e SEib
g ! literacia (NVS);
Andrea K Determinar a -
. L. - Revisdo dos e
Morrison; associagao . - Minorias étnicas e
. . conhecimentos dos . .
entre literacia . baixo rendimento
) cuidadores sobre a
Matthew P. em saude, . . como
. . administragdo da .
Myrvik; conhecimento . L determinantes
L 100 pais de medicagdo .. .
- de medicagdo Estudo . L . sociais associados;
2 . criangas com  analgésica prescrita Gl
David C. e tratamento transversal idade <12anos ara o domicilio:
Brousseau; da dor com o - P ’ - Baixa literacia
- associada a menor
| uso do SUP pgr - Observacdo da estdo terapéutica:
et al. pa.ls e gestdo a g p :
criangas com . ~ Mau controlo da
T q . administragao da analeesia o
( ) [CpasiEes medicagdo para 24h, ’g
fendmenos de
por parte dos
. subdosagem.
cuidadores.
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Literacia em saude parental e a utilizagao dos servigos de urgéncia pediatrica.

- 50% com baixa

Explorar a 50 pais de . i :
decisdo i criapn o - En';rewsta iteracia (NVS);
Meghan May; procurar  um ( ¢ semiestruturada para _
- de idade <8anos, compreender a - Amostrareduzida
. § 30 avaliados i com viés
et € slie @ o em contexto pro-ar d‘e CUldad;JS socioecondémico;
14 Brousseau; processo de Estudo pEE @ EMRIEEE R !
3 - de SUP; atual de doenca, GIV
tomada de qualitativo ) Pai bai
. . .~ assim como a escolha - Fals com Dbaixa
David Nelson; decisdo em I . d
ot al pais com baixa Apenas entre uma consulta e  'lteracia tendem a
: . dequada participantes um SUP; atribuir mais
(2017) literaci . que falassem gravidade aos
' e’rdaua it inglés. sintomas de doenga
saude. dos filhos.
Wendy C Avaliar a o bai
Shieldz- ’ literacia em - Questionario [_38/° Fom EINE]
’ salde e como REALM:; iteracia (REALM);
. esta influencia . .
Eileen M. . . L - Baixo rendimento
a eficacia da 450 cuidadores - Questiondrio sobre .
McDonald; L . . como determinante
comunicagado de criangas itens de segurancga . .
, . . social associado;
em saude, de Estudo misto. com idades com base no modelo
41> |araB. . did PAPM: GIV
McKenzie; orrlrrl]a a compreendidas ’ - Baixa literacia
me horlar o entre os 4 e os o trevistas associada a
Andrea C. ;on feur{tnento 66 meses. relefonicas o TETGIES
Gielen. as am|~|as eda semanas  apds o conhecimentos
prfzvencao e estudo P sobre a prevengdo
(2016) acidentes, em ' de acidentes.
zonas urbanas.
- 48,5% com baixa
literacia (NVS);
- Menos exames
. radiologicos em
- Esc.o.lha aleatodria de criancas com
Partlupantgs entre afekEdenes d
junho & maio para baixos niveis de
Andrea K. incorporar variagoes ; ;
Morrison; Analise 504 ais e i ek (1ol
’ Testar a L. - P SEHCIE, dificuldade na
., secundaria a cuidadores de . ~
. hipétese que o . L. discussdo do
David C. . um estudo criangas com - Questionario da . Y ..
efeito da . diagnéstico e na
Brousseau; . transversal idade <12 NVS e CSHCN para e
raga/etnia no ) . T tomada de decisao
- realizado num anos, avaliar a condi¢do de 3 .
decréscimo do ) . . partilhada;
518 Ruta recUrso a hospital central caucasianos, doenca crénica; Gl
Brazauskas; —— sobre a I.relag:a.o nelg’rgs, latinos, Questionsri N e ey
. e entre a’cllterama ?SllatICOS, que d ues p:arl(; literacia n3o ha
Michael N. AU . en} salde e a fa aifsem ou entmogra 'Cz_ © o diferenca entre
Levas. e ;E;zagao do ;nsgpzrs‘hOI ou autopreenchimento; ragas paralo n2 de
(2016) sua literacia. - Profissionais com pec;j,ldlc,)s ‘de e.xames
desconhecimento do  29!© °$'C°5',
, . . - A literacia em
nivel de literacia dos ) )
. saude é um alvo
cuidadores. S
para diminuir
desigualdades na
saude (por grupos
populacionais
minoritarios).
Andrea K. Examinar a Estudo 299 cuidadores - Questionario NVS e - 63% com baixa
617 Morrison; associagao transversal de criangas  CSHCN; literacia; Gl
entre a usando a NVS com idades
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Literacia em saude parental e a utilizagao dos servigos de urgéncia pediatrica.

Ruben literacia em para avaliar entre 57 dias e - Questionario - Minorias étnicas,
Chanmugathas; saude dos literacia e 12 anos e com demografico de baixa escolaridade
cuidadores e a correlacionando  queixas de autopreenchimento; e seguros publicos
Marilyn M. probabilidade os resultados febre. foram
Schapira; de utilizar o com raga e - Categorizagdo face determinantes
SUP por idade da a prioridade da sociais associados;
et al. episddios crianga. triagem;
febris. - Baixa literacia em
(2014) - Profissionais com saide associada a
desconhecimento do  yma maior
nivel de literacia dos utilizagdo do SUP;
cuidadores.
- Pais com baixa
literacia tem
dificuldade na
gestdo terapéutica.
- Questionario da - 55,6% de baixa
NVS e CSHCN; literacia;
- Questionario - Criangas sem
demografico de doenga cronica e
Andrea K autopreenchimento;  com pais com baixa
. literacia recorrem
Morrison; N .
. Estudo - Categorizagdo face mais ao SUP;
Determinar a S\ ot
. - transversal de a prioridade da
Marilyn M. associagao . ) . .
. . um ano que . triagem; - Baixa literacia
Schapira; entre baixa . . 503 cuidadores .
literaci mede a literacia g . relacionada com
7' I e’raC|a M em saude dos COc  M@NAS pesquisado minorias raciais, Gl
Marc H. salide e o uso com idade <12 el ée ks . .
Gorelick: do SUP. n® de acompanhantes anos to baixa escolaridade
’ . ’ das criangas : prévias ao SUP; e seguro publico;
visitas e grau
t al d e frequentadoras S
etal. € urgencia. do SUP. - Profissionais com - Cuidadores com
desconhecimento do  baixa literacia tém
(2014) nivel de literacia dos

cuidadores.

dificuldade na
procura de
informagao, na
tomada de decisao
e na administragdo
de medicagao.

SUP — Servigo de Urgéncia Pediatrica; NVS — New Vital Sign; REALM - Rapid Estimate of Adult Literacy in Medicine; CSHCN - Children with Special Health

Care Needs

Tabela 3 — Intervalos de confianca 95% para a baixa literacia em saude, nos diferentes artigos.

Estudo 112 69,1 [64-76]
Estudo 213 62,1 [46-79]
Estudo 34 50 [31-69]
Estudo 4 REALM?®® 38 [33-43]
Estudo 518 45,8 [41-50]
Estudo 67 66 [62-72]
Estudo 716 55 [51-59]
Total 56,47 [54-59]

Total sem REALM

63,71 [61-66]

REALM - Rapid Estimate of Adult Literacy in Medicine
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