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Desde a Declaração de Shangai pela Organização Mundial da Saúde(1) de que letramento em saúde 

(LS) é um dos mais importantes determinantes sociais da saúde (DSS), a comunidade internacional de 

acadêmicos, pesquisadores e profissionais no campo da gestão, assistência e de formulação de políticas 

públicas estão revendo seu entendimento sobre tal conceito. Ante a falta de consenso internacional em 

torno da definição de LS, novas proposições conceituais(2) posicionam o LS na perspectiva teórica da 

complexidade, seja no foco individual, familiar, comunitário, profissional ou institucional. 

O LS é um fenômeno complexo, visto que requer um entendimento acerca de sua multidimensiona-

lidade, desorganização e caos interno, expressão de certos padrões repetitivos em suas manifestações 

externas. Assim, defini-lo torna-se desafiador, pois DSS não mais se refere apenas à capacidade cognitiva 

do indivíduo de decodificar, memorizar, aplicar seguramente em suas decisões as informações sobre 

saúde que profissionais e sistema de saúde oferecem à clientela, mas também conhecer os recursos 

distribuídos e disponíveis em sua rede social. Por isso, atualmente, destaca-se a responsabilidade dos 

profissionais(3) e das organizações de saúde(4) serem promotores do LS. Como um DSS, trata-se de con-

dições nas quais os indivíduos nascem, vivem, estudam, trabalham, divertem-se, etc. Logo, afirmamos 

que não é mais possível o LS ser pesquisado, ensinado ou aplicado apenas como uma capacidade ou 

limitação cognitiva. Trata-se de incorporarmos a perspectiva da promoção da saúde populacional(5) em 

suas dimensões integradas que, se desenvolvidas simultaneamente, poderiam assegurar as condições 
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para que ações de promoção da saúde sejam efetivas. Como nos ambientes sociais (individuais, fa-

miliares, profissionais etc) ocorrem interações entre leigos e profissionais, é nesses espaços em que a 

ação interdisciplinar em contexto organizacional para a promoção do LS deve acontecer. Ressalte-se a 

responsabilidade dos gestores de saúde e educação para formação dos novos profissionais, capacitação 

e instrumentalização para a prática educativa de promoção da saúde. 

Como trabalhar e entender LS na prática da pesquisa e assistência de Enfermagem nos diversos níveis 

de assistência à saúde incorporando tal DSS como alvo de ações integradas de promoção da saúde? 

Como inserir LS nas ações de promoção da saúde para fortalecer a ação comunitária, construir políticas 

públicas saudáveis, criar ambientes de apoio/suporte, desenvolver habilidades pessoais e reorientar os 

serviços de saúde(5)? Como cessar a hiper-simplificação de tal processo complexo e multidimensional 

com estratégias para superar os vários desafios na pesquisa e prática de Enfermagem? Barreiras e pos-

sibilidades foram criticamente elencadas para tal prática da Enfermagem no contexto do Sistema Único 

de Saúde,(6) mas que outras estratégias deve a Enfermagem propor e testar para tal? Sugerimos algumas 

estratégias prioritárias:

1- Revisar o entendimento profissional sobre como o LS, enquanto uma condição social, pode ser 

modificado e melhorado pela ação-interação com outros atores sociais.

2- Expandir o conhecimento conceitual sobre LS por meio de leituras de autores internacionais de 

vários países, como por exemplo, Portugal, Austrália, Canadá para descontinuar a importação acrítica de 

uma única e hegemônica visão assistencialista de LS claramente identificável nas publicações científicas 

da Enfermagem brasileira.

3- Inovar e contribuir para a própria definição conceitual de LS segundo a perspectiva sócio-cultural 

e multiétnica (cada dia mais crescente no Brasil).

4- Aproximar-se da comunidade multiprofissional de prática e pesquisa em LS, tal como a Rede Brasi-

leira de Letramento em Saúde (https://rebrals.com.br/) cujos recursos educativos e informativos refletem 

os benefícios de sua estreita colaboração com peritos internacionais.

5- Consultar o Grupo Interdisciplinar de Pesquisa em Letramento em Saúde filiado ao CNPq (dgp.

cnpq.br/dgp/espelhogrupo/5310188111097283) para identificar pesquisadores brasileiros consolidados. 

6- Aproximar-se da comunidade de quase 230 profissionais participantes de um curso de capacitação 

profissional(7) ministrado pelas autoras em cooperação internacional com 10 universidades brasileiras3.

Em suma, o momento requer aprofundamento conceitual e teórico, colaboração intelectual, parcerias 

entre clientes, profissionais e gestores para que a comunidade científica da Enfermagem possa imple-

mentar ações que produzam resultados mais duradouros capazes de substancialmente promover saúde, 

autonomia e bem-estar para sua clientela. Produzir  conhecimentos em LS em sólidas bases, inquestiona-

velmente, poderá substanciar a prática baseada em evidências da Enfermagem originada na diversidade 

etno-cultural encontrada em todos os níveis de atenção à saúde no Brasil.
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