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Streszczenie

Alfabetyzm zdrowotny jest to stosunkowo nowy termin we wspolczesnej promocji
zdrowia. Powstal on w wyniku zapotrzebowania na nazwanie pewnego zbioru uwarunkowan i
kompetencji, determinujacych zdrowie jednostek i populacji. Mozna go definiowac jako zbior
kompetencji 1 umiejetnosci, w zakresie szeroko rozumianego zdrowia, pozyskanych na drodze
wlasciwego  wykorzystania zrodet informacji, pozwalajacy na minimalizowanie
wystepowania 1 wpltywu czynnikow ryzyka zdrowotnego na jednostke 1 $rodowisko, w
ktérym funkcjonuje, w celu poprawy i1 utrzymania dobrego stanu zdrowia

Budowanie tej kompetencji stanowi¢ winno jedno z podstawowych zadan promocji
zdrowia. Wysoki poziom alfabetyzmu zdrowotnego wigze si¢ z wigkszym potencjatem
zdrowotnym, co znacznie zwigksza szanse na poprawe stanu zdrowia jednostek i populacji.

Stowa kluczowe: alfabetyzm zdrowotny, edukacja zdrowotna, promocja zdrowia.
Abstract

Health literacy is a relatively new term in contemporary health promotion. It was
created as a result of the demand for naming a set of conditions and competencies that

determine the health of individuals and populations. It can be defined as a set of competencies
and skills, in terms of the wider health, obtained through the proper use of sources of
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information, allowing you to minimize the occurrence and impact of risk factors on individual
health and the environment in which it operates, in order to improve and maintain good
health.

Building health literacy should be the one of the fundamental tasks of health
promotion. The high level of health literacy is associated with greater potential for health,
which greatly increases the chances of improving the health of individuals and population.

Key words: health literacy, health education, health promotion.

Pojecie health literacy jest to stosunkowo nowy termin we wspotczesnej promocji
zdrowia. Powstal on w wyniku zapotrzebowania na nazwanie pewnego zbioru uwarunkowan i
kompetencji, determinujacych zdrowie jednostek i populacji.

Zrédet terminu nalezy szuka¢ w Karcie Ottawskiej z 1986 roku, gdzie za punkt
wyjscia do health literacy mozna uzna¢ sformutowanie ,rozwijanie umiejetnosci
osobniczych”. [1]

Biorgc pod uwage Karte Ottawska 1 zestawiajac zakres health literacy z elementami
sktadowymi promocji zdrowia, za najistotniejsza dla generowania tej umieje¢tnosci nalezatoby
uzna¢ edukacje zdrowotna.

Sama koncepcja health literacy zaczgta intensywnie rozwija¢ si¢ pod koniec lat 90.
XX wieku. Wtedy to podjeto rowniez probe zdefiniowana pojecia. Kickbush podaje, iz health
literacy obejmuje informacje oraz wiedz¢ na temat zdrowia, lecz takze zrozumienie
spotecznych sktadowych zdrowia, oraz umiejetnosci, jak to ujgto, negocjowania ze
srodowiskiem, zrozumienia i wywazenia ryzyka zachowan indywidualnych i spotecznych,
umiejetnosci radzenia sobie, umiejetnosci dostarczania opieki, korzystania z dostgpnych
swiadczen zdrowotnych oraz wdrazania wiedzy na temat zdrowia. [2] Co warto podkresli¢, w
definicji Kickbush zostal mocno podkreslony spoteczny wymiar zdrowia, co sugeruje, W
jakim kierunku nalezy zmierzac, chcac jak najpelniej zdefiniowac pojecie.

Nutbeam podkresla, iz health literacy stanowi jedno z najwazniejszych wyzwan 1 zadan do
realizacji dla zdrowia publicznego w XXI wieku. Podaje on, iz health literacy ma Scisty
Zwigzek z umiej¢tnosciami osobniczymi, poznawczymi i spolecznymi, ktére stanowig o
zdolnosci jednostek do uzyskiwania dostepu do informacji, a takze jej zrozumienia i
spozytkowania w celu promowania i utrzymania dobrego stanu zdrowia.[3] W rozwazaniach
Nutbem’a mozna zaobserwowaé¢ odwotanie do poczucia koherencji, mozna zatem
wnioskowac iz koherencja 1 helath literacy sa ze soba powigzane, wspotzalezne.

Do wspomnianych umiejetnosci Nutbeam zaliczyl trzy elementy:

- poprawe¢ samowystarczalno$ci w realizacji okreslonych zadan dotyczacych zdrowia;

Jest to element, ktory wpisuje si¢ w ideg¢ budowania wsrdd spoteczenstwa odpowiedzialnosci
za wlasne zdrowie. Pewna samowystarczalno$¢ w tym zakresie jest mozliwa do osiggnigcia
wylgcznie przy odpowiednio wysokim poziomie $wiadomosci zdrowotnej 1 percepcji.
Wygenerowanie odpowiedzialnosci za wilasne zdrowie jest determinowane postrzeganiem
przez jednostke zdrowia jako wartos$ci- indywidualnego zasobu, na osiggnigcie i utrzymanie
ktérego musi pracowac. W procesie budowania odpowiedzialnos$ci za wlasne zdrowie nalezy
podkreslaé, ze jego utrata moze oddzialywac takze na srodowisko bytowania jednostki,

- zwigkszanie wiedzy 1 zrozumienia znaczenia uwarunkowan zdrowia;
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Mozna tu zaobserwowa¢ odniesienie do definicji promocji zdrowia, polegajace na nadaniu
szczegblne] rangi wiedzy na temat uwarunkowan zdrowia. Wynikajaca z tego mozliwos¢
zwigkszenia kontroli nad niektérymi z nich, stanowi¢ winna podstawe do budowania health
literacy. To z kolei prowadzi do realizacji celow, jakie stawia przed sobg promocja zdrowia.

- zmiang postaw 1 motywacji w odniesieniu do zachowan zdrowotnych;

Zmiana zachowan zdrowotnych i postaw wobec zdrowia jest procesem dlugofalowym i
nielatwym w realizacji. Wigze si¢ to z trudno$ciami w znalezieniu motywacji do zmiany
zachowan negatywnych. Dzialania na rzecz zdrowia moga przynies¢ efekt tylko, gdy sa
realizowane konsekwentnie i zgodnie z ideg evidence based. [4]

W Polsce pojecie health literacy tlumaczono poczatkowo jako ,,umiejetnose
odczytywania/postrzegania zdrowia”, jednak wraz z glebszym poznaniem sensu pojecia
zaczeto uzywaé nieco trafniejszych sformutowan, takich jak ,,pis$miennos$¢ zdrowotna”,
,kompetencje zdrowotne” lub, wydajacy si¢ najtrafniejszym tlumaczeniem ,,alfabetyzm
zdrowotny”. [1,5]

Wiasciwe i1 pelne zdefiniowanie alfabetyzmu zdrowotnego nastrecza nieco trudnosci,
poniewaz jest to pojecie dos$¢ szerokie, obejmujace swoim zasiggiem calg game¢ zachowan,
kompetencji 1 umiejgtnosci osobniczych.

Bioragc pod uwage dotychczasowe definicje alfabetyzmu zdrowotnego i zestawiajac je
z wielowymiarowoscia pojecia mozna zaproponowaé definiowanie go jako zbioru
kompetencji i umiejetnosci, w zakresie szeroko rozumianego zdrowia, pozyskanych na
drodze wlasciwego wykorzystania Zrodel informacji, pozwalajacy na minimalizowanie
wystepowania i wplywu czynnikéw ryzyka zdrowotnego na jednostke i Srodowisko, w
ktorym funkcjonuje, w celu poprawy i utrzymania dobrego stanu zdrowia.

Jak mozna wywnioskowaé, poziom alfabetyzmu zdrowotnego jest dodatnio
skorelowany z poziomem wyedukowania, potencjalem zdrowotnym. Nie bez znaczenia jest
takze tutaj poczucie koherencji. Konkludowa¢ mozna takze, iz alfabetyzm zdrowotny jest tym
wyzszy, im wczesniej rozpoczyna si¢ edukacja zdrowotna,, obejmujaca nie tylko elementy z
zakresu trybu zycia, ale takze umiejetno$¢ poruszania si¢ po systemie ochrony zdrowia, czy
tzw. critical health literacy.

Z punktu widzenia promocji zdrowia istotne jest wykorzystanie alfabetyzmu
zdrowotnego w praktyce i umiejscowienie go w projektach realizujacych cele promocji
zdrowia. Health literacy towarzyszy programom promocji zdrowia wiasciwie w kazdym ich
etapie poczawszy od oceny potrzeb zdrowotnych- niski jego poziom jest ewidentnie potrzeba
zdrowotna, po ewaluacj¢, oceniajagcg zmiang jego poziomu.

Alfabetyzm zdrowotny wydaje si¢ by¢ w Polsce wcigz jeszcze zagadnieniem
niedostatecznie rozpoznanym 1 niedocenianym. Wynika¢ to moze z pewnych niedoborow,
jesli chodzi o pisSmiennictwo polskojezyczne oraz z braku umiej¢tnosci wykorzystania go w
praktyce. By utatwi¢ zrozumienie znaczenia alfabetyzmu zdrowotnego, nalezaloby cofnac si¢
do postrzegania zdrowia odwrotnie, niz w koncepcji salutogenetycznej- od strony jego braku.
Odwohujac si¢ do pol Lalonde’a (od tej koncepcji wspodtczesna promocja zdrowia zdaje sie
odchodzi¢), méwigcych o ok. 50%-wym wplywie trybu zycia na stan zdrowia, mozna
wywnioskowaé, iz poziom wyedukowania zdrowotnego, przejawiajacego si¢ typem
zachowan zdrowotnych ma decydujacy wptywa na zdrowie jednostki. Poziom wyedukowania
jednostki jest rowniez uwarunkowany wieloma czynnikami. W dobie powszechnego dostepu
do zrédet danych (np. Internetu), nie zawsze majacych charakter evidence based, jest on
uzalezniony od umiej¢tnosci wyszukiwania, selekcjonowania i interpretacji informacji,
dotyczacych zdrowia. Tu wtasnie znajduje zastosowanie alfabetyzm zdrowotny, a doktadniej
jego element- wspomniana juz wczesniej critical health litercay. Zdolno$¢ jednostki do
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podejmowania decyzji, dotyczacych zdrowia, o charakterze evidence based jest jedng z miar
alfabetyzmu zdrowotnego i powinna by¢ poddawana analizie w przypadku oceny potrzeb
zdrowotnych dla wybranych grup populacji. Poziom tej umiejetnosci moze da¢ odpowiedz na
pytanie o potencjat zdrowotny grupy, a tym samym ulatwi¢ decyzje np. o doborze kanatu
przeplywu informacji, badz, w przypadku edukacji bezposredniej, o wyborze odpowiednich
metod 1 $rodkow dydaktycznych oraz o wyselekcjonowaniu materialtu w odpowiednim
zakresie 1 na dopasowanym do potrzeb i mozliwo$ci grupy poziomie. Doceniajac wage oceny
potrzeb zdrowotnych, jako nicodlgcznego elementu realizacji programu promocji zdrowia,
widaé, jak istotne znaczenie ma tu wiaczenie do takiej oceny poziomu alfabetyzmu
zdrowotnego.

Odnoszac si¢ do fazy ewaluacyjnej programu promocji zdrowia mozna postawic teze,
1z, oprocz sprawdzania wiedzy merytorycznej (np. na temat danej jednostki chorobowej),
ewaluacja powinna dotyczy¢ takze zbadania poziomu alfabetyzmu zdrowotnego, wyrazonego
umiejetnosciami, kompetencjami zdrowotnymi- to pojecie rowniez mozna uzna¢ za synonim
health literacy [6].

Majac na uwadze powyzsze stwierdzenie, mozna z calg pewno$cig uzna¢, iz edukacja
zdrowotna spoteczenstwa powinna by¢ nakierowana w mniejszym stopniu na konkretne
problemy zdrowotne i na podawanie wiedzy o charakterze encyklopedycznym, a przede
wszystkim, na pobudzanie do samodzielnego jej zdobywania. Wpisuje si¢ to w ide¢ tzw.
nowoczesne] edukacji zdrowotnej, ktora zaktada pobudzanie spoteczenstwa do aktywnosci i
tworzenie warunkéw do zmiany zachowan zdrowotnych, zamiast podawania ,,suchej” wiedzy
teoretycznej. [7]

Wida¢ zatem, iz stopien zaangazowania spoteczenstwa w inicjatywy prozdrowotne
jest rdbwniez miarg poziomu alfabetyzmu zdrowotnego. Mozna réwniez odwroci¢ sytuacje i
postawic¢ teze, iz niski poziom alfabetyzmu zdrowotnego znacznie utrudnia angazowanie si¢
obywateli rowniez w zycie spoteczne 1 wspdlne dbanie o zwigkszanie dostgpu do §wiadczen
zdrowotnych i bezpieczenstwa, a wigc realizowanie idei promocji zdrowia i zdrowia
publicznego. [8]

Mozna zatem stwierdzi¢, iz budowanie alfabetyzmu zdrowotnego stanowi jedno z
glownych wyzwan dla wspolczesnej promocji zdrowia jak 1 zdrowia publicznego. Jako jeden
z elementow warunkujacych zaangazowanie spoteczne znacznie utatwia on realizacje celow
zdrowotnych w réznych zakresach tematycznych. Nalezy podkresli¢, iz pewien wypracowany
schemat dziatania, na co pozwala odpowiedni poziom alfabetyzmu zdrowotnego, moze
znalez¢ zastosowanie w przeciwdzialaniu wielu zréznicowanym problemom zdrowotnym.
Znacznie korzystniejsze wydaje si¢ by¢ edukowanie spoteczenstwa na okoliczno$¢ radzenia
sobie z problemami zdrowotnymi poprzez wykorzystanie pewnego, sprawdzonego schematu,
niz nasycanie tresci edukacyjnych informacjami merytorycznymi. Ideg jest wygenerowanie
umiejetnosci postepowania, opartego migdzy innymi o samodzielne wyszukiwanie informacji
0 charakterze evidence based na temat danych probleméw zdrowotnych.

Jednym z niezbednych warunkow do budowy wysokiego poziomu alfabetyzmu
zdrowotnego jest tzw. spoteczenstwo informacyjne. Ma to zwigzek z dostgpem do danych,
informacji- w tym przypadku na temat zdrowia. By dane spoleczenstwo moéc zdefiniowac,
jako informacyjne, muszg by¢ spetnione trzy warunki:

- istnienie baz danych, informacji (zalicza si¢ do nich zasoby zawarte np. w Internecie),
- dostep do rzeczonych baz danych,
- umieje¢tnos¢ korzystania z tych baz przez spoteczenstwo. [9]

W spoteczenstwach informacyjnych, z uwagi na swobodny dostep do informacji,

istniejg bardziej sprzyjajace warunki do rozwoju alfabetyzmu zdrowotnego, nie mniej pojawia
si¢ takze wiecej zagrozen. Stwarza je duza liczebnos$¢ zrodet, ktore dostarczaja znacznych
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ilosci informacji, z klasyfikacja ktorych jednostka moze mie¢ problem. Widaé zatem, iz
budowa spoteczenstwa informacyjnego powinna i§¢ w parze z generowaniem alfabetyzmu
zdrowotnego w spoteczenstwie. W dobie dynamicznego rozwoju technologicznego i
upowszechniania dostepu do Internetu- jak si¢ wydaje- gtdéwnego obecnie zrddta informacji o
zdrowiu to wilasnie na tym medium powinna skupia¢ si¢ budowa kompetencji zdrowotnych.
[10]

Widaé zatem, iz alfabetyzm zdrowotny jest pojeciem szerokim i istnieje wiele drog
budowania tej umiejetnosci. Podstawg zdaje sie by¢ jednak spoleczenstwo informacyjne, a
wiec w szerszym spojrzeniu budowanie idei e-Health. Idea ta daje szerokie mozliwosci jesli
chodzi o potencjatl zdrowotny spoteczenstwa, na przyktad poprzez informatyzacje systemu
ochrony zdrowia, cho¢by system elektronicznej rejestracji. Wptywa to korzystnie na przyktad
na dostepnos¢ swiadczen i czas oczekiwania na wizyte.

W konteks$cie dostepnosci §wiadczen alfabetyzm zdrowotny znajduje zastosowanie na
przyktad przy wyszukiwaniu podmiotéw leczniczych, w ktorych czas oczekiwania na wizyte
do specjalisty jest najkrotszy, czyli objawia si¢ brakiem ,,przywigzania” do jednej placowki.
Wiaze si¢ to jednak po pierwsze z wiedzg, iz wybdr podmiotu leczniczego, w ktorym pacjent
chce si¢ leczy¢ lezy w jego gestii- jest jego prawem (cze$¢ pacjentdow wcigz funkcjonuje w
przekonaniu o obowigzujacej rejonizacji), oraz po drugie z umiejetno$cia wyszukania
placowki, w ktorej czas oczekiwania na wizyte moze by¢ krotszy. Nalezy rowniez podkreslié,
1z zachowanie polegajace na odwotywaniu zaplanowanych wizyt lekarskich, na ktore pacjent
nie moze dotrze¢, rowniez stanowi skladowa alfabetyzmu zdrowotnego, wyrazong
zachowaniem prospotecznym- zwolnieniem miejsca kolejnemu pacjentowi- umiej¢tnoscia
zauwazenia potrzeb zdrowotnych innych cztonkow spotecznosci lokalne;.

Budowaniu wysokiego poziomu alfabetyzmu zdrowotnego towarzyszy wiele
zalezno$ci 1 przemian. Jest to powolny i dlugofalowy proces, nie mniej warto inwestowaé w
jego rozw@j. Ulatwia to realizacj¢ idei budowania odpowiedzialnosci ludzi za wlasne zdrowie,
co jest rowniez dzialaniem na rzecz usprawnienia funkcjonowania sytemu ochrony zdrowia.
Moze si¢ to przejawia¢ chocby wieksza sklonnoscig do uskuteczniania dziatan z zakresu
profilaktyki II rzedu poprzez wykonywanie regularnych badan profilaktycznych.

Potrzebe spotecznej odpowiedzialnoéci za zdrowie podkresla rowniez Swiatowa
Organizacja Zdrowia (SOZ) miedzy innymi w deklaracji z Dzakarty z 1997 roku. [11]

Szczegdlng uwage nalezy rowniez poswieci¢ alfabetyzmowi zdrowotnemu w
kontekscie roznych grup populacji. Dotyczy to przede wszystkim milodziezy w wieku
szkolnym oraz kobiet w cigzy, a takze mlodych matek. W przypadku mlodziezy chodzi o
wyszukiwanie informacji na temat ryzykownych zachowan zdrowotnych mi¢dzy innymi na
temat odurzania si¢ substancjami psychoaktywnymi. Internet stanowi dla mtodych ludzi
zrodlo informacji o metodach odurzania si¢, czy o sposobie uzywania réznego rodzaju
substancji, poczawszy od dopalaczy, na lekach (przede wszystkim z grupy OTC)
skonczywszy, w celu wywolania odurzenia. Zrédlem takich informaciji sa najczesciej fora
internetowe i zamkniete grupy portali spoteczno$ciowych. Zrédta te zwieraja rodzaj
instruktazu, natomiast nie wskazujg na konsekwencje zdrowotne, stwarzajac bledne poczucie
ich braku, fatszywe poczucie bezpieczenstwa. [12]

W dobie powszechnego dost¢pu do Internetu, jest on dla kobiet w cigzy jednym z
glownych zrodet informacji na temat przebiegu cigzy, a nastgpnie pielegnacji noworodka, czy
jego zywienia. Istnieje wiele portali poswigeconych tej tematyce nie mniej jednak jedng z
glownych plaszczyzn wymiany informacji sa fora internetowe, na ktorych kobiety w roznym
okresie cigzy, a takze mlode matki, wymieniaja do$wiadczenia. Zaréwno w przypadku
milodziezy, jak i kobiet w cigzy oraz miodych matek alfabetyzm zdrowotny znajduje
zastosowanie w umiejetnosci przewidzenia konsekwencji stosowania wiedzy, badz modeli
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zachowan, pochodzacych ze zrodel, ktore nie majg charakteru evidence based. W przypadku
mtodych matek stanowi to wigc takze o bezpieczenstwie réwniez matego dziecka.

Podsumowujac, budoweg wysokiego poziomu alfabetyzmu zdrowotnego oraz realizacje

wszelkich stuzacych temu idei i projektéw nalezy uzna¢ za priorytetowe zadanie dla wladz
centralnych i samorzadowych. Przy wsparciu i zaangazowaniu instytucji migdzynarodowych
takich jak Unia Europejska, czy Swiatowa Organizacja Zdrowia mozliwe jest szybsze
osiggni¢cie widocznych efektow zdrowotnych. Moga na tym skorzysta¢ spotecznos$ci lokalne,
a takze moze si¢ to przetozy¢ na efekty ekonomiczne w postaci podniesienia wydolnosci
systemu na przyktad w konteks$cie racjonalnego korzystania z jego zasobow.
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