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Introducao

Rede é a acdo ou processo de interacdao com outras pessoas para trocar informacdes e desenvolver
contactos profissionais ou sociais. Se perguntar a dez pessoas diferentes o que é rede, devera obter
até dez respostas diferentes. Para uma pessoa, a definicdo de rede, provavelmente, depende da sua
atividade pessoal e profissional. No entanto, se trabalha em rede para fazer novos amigos, encontrar
um novo emprego, desenvolver a sua carreira atual ou obter referéncias comerciais, é importante
focar-se na rede como uma troca de informacdes, contactos e experiéncias. Em qualquer setor, o
trabalho em rede ajuda a fazer novas conexdes e a construir ligacdes de apoio e respeito para
descobrir e criar beneficios mutuos.

Através desta Unidade, os formandos adquirirdo conhecimentos sobre o conceito de rede,
intermediacdo, acesso a informacdes sobre saude, estratégias para superar barreiras na salde e
abordagens comunitarias na literacia em saldde. Aprenderdo sobre como estabelecer, melhorar e
cultivar essas relagdes que podem levar ao alcance de objetivos comuns. Desenvolverdo e gerirdo as
suas redes e atuardo como intermediarios.

Na sociedade, é crucial estabelecer relagdes "saudaveis", pessoais e profissionais. O trabalho em
rede é um recurso importante para o crescimento profissional e pessoal. Os formandos obterdo
estratégias praticas para superar as barreiras na literacia em saude e apoiar o poder comunitdrio
sustentavel.

A aprendizagem comunitaria € um dos melhores métodos usados na educacdo de adultos para
guestbes de saude. De facto, é mais facil as pessoas com baixos niveis de literacia (em saude)
partilharem as suas preocupa¢es com um grupo de pessoas que partilham as mesmas experiéncias
e sentimentos. Trabalhar com o grupo-alvo numa abordagem de baixo para cima e criar pequenas
comunidades para abordar questées de saude é, portanto, uma maneira eficiente de trabalho a ser
implementada apds o final da Unidade.
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Imagem 1 — A importancia de trabalhar em rede

3.1 - Ser um intermediario

Uma das principais estratégias utilizadas na Public Legal Education (PLE) tem sido trabalhar com
pessoas que ja sdo um recurso para um segmento especifico do publico. Estes intermediarios
ajudam a alargar o acesso das agéncias de PLE aqueles que podem ser marginalizados
geograficamente ou em virtude de algum outro atributo.

3.1.1 Quem é intermedidrio?

Historicamente, os intermedidrios incluem professores, bibliotecarios, funciondrios de tribunais,
funciondrios da comunidade e servigos sociais, padres e outras pessoas de referéncia para as
comunidades. Recentemente, o termo "intermedidrios confidveis" entrou no léxico da PLE. E
apelativo e sugere que todos tenham alguém em quem confiem e a quem possam recorrer para
obter apoio. As vezes, um estranho é a Unica opgdo ou mesmo a preferida. Algumas pessoas podem
preferir lidar com alguém que ndo as conhece. O anonimato pode ser essencial para a sua
seguranca.

Objetivos basicos de intermediagdo em satide - matriz de comunicacao:
* Desenvolver estratégias transformadoras para melhorar a sadde de individuos e comunidades;
¢ Capacitar individuos e comunidades com informac&es para melhorarem a saude;

e Maximizar oportunidades para a aprendizagem de estratégias eficazes entre pares e identificar
oportunidades de colaboragdo entre sectores;
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¢ Envolver os formandos em ambientes educacionais formais e informais de educa¢do em sadde ao
longo da vida;

¢ Envolver os principais interessados e outras pessoas relevantes.

Os intermediarios sdo formados para fazer o qué?

O termo "formacgao" tem varios significados, variando desde a consciencializacdo sobre temas gerais
até ao dominio de competéncias especificas necessarias num contexto especifico.

Muitos programas de formacao de intermediarios tém o objetivo limitado de ajudar os participantes
a fazer encaminhamentos eficazes para outros servigos. O conteudo destes programas de formacgao,
geralmente, consiste numa explicacdo das leis e dos processos legais relevantes para um tépico
especifico, assim como na identificacdo de servicos relevantes que podem ajudar as pessoas que
enfrentam o problema.

Uma formacdo de intermediarios mais especifica pode centrar-se nas competéncias reais que um
intermedidrio precisa de ter para executar as suas funcdes de forma eficaz. Isso pode incluir a
realizacdo de entrevistas, pesquisas, sensibilizacdo ou competéncias de resolugdo de problemas.
Estes programas tendem a oferecer a oportunidade de praticar competéncias sob supervisdo, seja
na sala de formacédo ou no trabalho.

Promocgao de atividades de literacia em satde - acesso a informagées sobre saude

A literacia em saude inclui competéncias de matemadtica. Por exemplo, calcular os niveis de
colesterol e aglucar no sangue, dosear medica¢des e entender os rétulos nutricionais exige
competéncias matematicas. Também comparar seguros de salde requer o cdlculo do valor do
seguro e franquias.

Além das competéncias basicas de literacia, a literacia em saude requer conhecimento de tdpicos de
saude. Pessoas com literacia limitada em salude, geralmente, tém poucos conhecimentos ou
informacdes erradas sobre saude, bem como sobre causas de doencas. Sem esses conhecimentos,
podem ndo entender a relagdo entre fatores do estilo de vida, como dieta e exercicio, e varias
guestdes de saude.

As informagdes de salde podem até ser complexas para pessoas com competéncias avangadas de
literacia. A ciéncia médica progride rapidamente e que as pessoas podem ter aprendido sobre saude
ou biologia durante os anos escolares, geralmente, fica desatualizado ou esquecido rapidamente.
Além disso, é improvavel que as informacGes de saude fornecidas numa situagdo de stress sejam
mantidas.
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Imagem 2 — Nogoes basicas de intermediagao em saude

3.1.2 Estratégias transformadoras para melhorar a literacia em satude

As estratégias baseadas em evidéncias para abordar a literacia em saide emergiram nos campos da
comunicagdo, assisténcia médica, salde publica e educagdao de adultos. Muitas das evidéncias
positivas das intervengdes surgiram da simplificagdo e melhoria de materiais escritos, do uso de
videos ou de outras abordagens direcionadas a educacdo do individuo e da melhoria da
comunicag¢do entre o mesmo e o profissional de saude. As intervengées assumem muitas formas -
por exemplo, processos participativos baseados no uso das TIC, aulas presenciais aos sdbados e
passagem de bulas de medicamentos a linguagem simples e pictogramas — e demonstram muitos
resultados positivos, o que poderd levar a que a literacia em saude limitada possa ser tratada com
sucesso.

Varios temas emergiram de pesquisas documentais, incluindo a necessidade de parcerias
interdisciplinares e comunitdrias para melhorar a literacia em saude. Os temas para a melhoria da
literacia em saude podem ser resumidos a:

e Partilha - devemos partilhar, entre nds e através dos limites disciplinares e organizacionais,
informacdes, pesquisas, programas bem-sucedidos e dreas de melhoria;

e Tecnologia - devemos considerar a tecnologia como uma ferramenta essencial para
melhorar a literacia em saude;

e Avaliacdo - os programas de formacdo em saulde e precisam de todos os tipos de avaliagdo,
especialmente uma avaliagdo incida sobre o que é importante para diferentes grupos
populacionais;

e Parceria - devemos criar parcerias com as comunidades e entre si;

e Participagdo - a literacia em saude tem a sua base no envolvimento da comunidade.
Devemos fazer parcerias com as pessoas que estamos a tentar ajudar.!

Ihttps://bemedwise.org/docs/enhancingprescriptionmedicineadherence.pdf
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Estratégias para organizagées e individuos que desenvolvem e divulgam informagdes de saude e
seguranga:

e Participar em formacdo continua de literacia em saldde, focada na melhoria de praticas
claras de comunicacdo e design de informacgao;

e Envolver os membros da populagdo-alvo - incluindo pessoas com conhecimento limitado em
saude - no planeamento, desenvolvimento, implementacdo, avaliacdo e disseminacdo de
informacgdes de saude e seguranca;

e Garantir que as informacdes de saude e seguranca sejam cultural e linguisticamente
apropriadas e motivadoras;

e Emitir orientagdes em linguagem clara no desenvolvimento de informacao de saude e
seguranca publicas;

e Incluir etapas especificas para tomar medidas e alinhar informacdes com servicos de apoio
disponiveis na comunidade;

e Construir redes com organizagGes comunitarias, agentes de servigo social e parceiros nao
tradicionais - como servigos de assisténcia social - para fornecer informagées de saude e
seguranca em diferentes pontos da comunidade;

e Utilizar a tecnologia e as ferramentas eletrénicas de saude para fornecer informacdes e
servicos de saude adequados temporalmente e espacialmente, nos diversos formatos que
as pessoas precisam e desejam;

e Garantir acesso a Internet e a dispositivos que fornecam servicos de informacao de saude;

e Promover esforgos de melhoria da literacia em salde através de organizagdes profissionais
e organizagoes ativistas;

e Criar documentos que demonstrem boas praticas de comunicacdo clara e bem estruturada;

e Testar informacOes e sites de saude do consumidor para garantir que os consumidores
entendem as informacdes e possam tomar as a¢des apropriadas.?

- = )

INFORMACAO
'E SAUDE

Imagem 3 — Informagdes relacionadas com saude®

2http://www.talkaboutrx.org/documents/enhancing prescription _medicine_adherence.pdf
3 Saiba mais sobre informac3do e salde em Portugal em https://www.ffms.pt/FileDownload/a23bb6e9-c485-
4966-a93d-de68a5610192/informacao-e-saude

Project Number: 2018-1-UK01-KA204-048095


http://www.talkaboutrx.org/documents/enhancing_prescription_medicine_adherence.pdf
https://www.ffms.pt/FileDownload/a23bb6e9-c485-4966-a93d-de68a5610192/informacao-e-saude
https://www.ffms.pt/FileDownload/a23bb6e9-c485-4966-a93d-de68a5610192/informacao-e-saude

3.2 — Como superar barreiras
Os formadores de adultos podem ser parceiros produtivos para trabalhar com pessoas com
competéncias limitadas de literacia. Enquanto formador de adultos, é importante abordar as
barreiras que impedem o publico de entender e agir sobre mensagens vitais de salde e seguranca.
As barreiras mais comuns incluem:

e Uso de terminologia técnica ou médica. Palavras como pandemia, imunizar, influenza e
prevaléncia sdo exemplos de palavras que sdo frequentemente mal interpretadas.

e Confiar na comunicagao impressa como Unica fonte de comunicagdo para atingir um
publico-alvo. Confiar numa unica fonte desconsidera as preferéncias e os estilos de
aprendizagem de diferentes publicos.

e Focar-se na informagdo em vez de na agdo. Frequentemente, focamo-nos no que queremos
gue o publico saiba e ndo no que eles deviam fazer.

e Consciéncia limitada das diferengas culturais. Diferengas entre linguas e nos significados
das palavras podem levar a erros de interpretacdo e ma compreensao.

'—-.) Cuidados
Populagéo de Saud e<\ Recursos

Utente Infraestruturas

7
Demora Cuidados l’

Esrradasvde Saude

Imagem 4 - Dificuldades no acesso aos cuidados de satde*

Recursos

Muitas pessoas, especialmente os idosos, que sdo quem costuma ter mais doengas, tém um nivel de
literacia em saude inadequado. Isto afeta negativamente a qualidade dos seus autocuidados e
coloca um aumento dos encargos na sociedade. Aprender a reconhecer quando uma pessoa tem
poucas competéncias de literacia e entender as situagdes comuns em que essas pessoas interpretam
mal as informagdes médicas pode ajudar a desenvolver estratégias para melhorar a literacia em
saude.

Outra das barreiras sdo as barreiras linguisticas, por parte das pessoas que falam e compreendem
uma quantidade limitada de palavras. Além da barreira pratica da linguagem, muitas vezes hd uma
diferenca cultural na maneira como as pessoas partilham informacdes pessoais.

4 https://www.researchgate.net/figure/Figura-3-Dificuldades-no-acesso-aos-cuidados-de-
saude fig2 329259802
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3.2.1 Barreiras a promog¢ao da salide e prevengao de doengas

Muitos fatores no sistema de saude atual contribuem para a literacia em saude limitada, incluindo:

¢ Falta de coordenacao entre os profissionais de saude;

¢ Formularios e instrucdes confusos;

¢ Uso limitado de recursos multimédia para transmitir informacdes;

* Tempo e incentivos insuficientes para a educacdo dos individuos;

¢ Diferengas nas preferéncias e expectativas de lingua e cultura entre médicos e individuos;
¢ Uso excessivo de termos médicos e técnicos para explicar informac¢des fundamentais.

Com este entendimento, os intermedidrios irdo concentrar-se em quatro estratégias principais para

o desenvolvimento da literacia em saude:

e Compreender a literacia em salude no ambito de cuidados de salude linguistica e
culturalmente diversos;

e Discutir varias praticas para abordar a literacia em saude e tornar as informacdes sobre
saude mais eficazes através da traducdo e interpretagao;

¢ Discutir exemplos seletivos de pontos problematicos na literacia em saude;

¢ Definir e discutir pontos fortes e desafios que os membros de equipas de saude enfrentam
ao tratar pessoas com proficiéncia linguistica limitada e com baixa literacia em saude.

3.2.2 Estratégias para superar barreiras a saude

As organizagdes devem comprometer-se em defender a melhoria da literacia em saudde. Para

alcancar esse objetivo, devem:

Incluir formacao sobre literacia em saude e comunicacdo de saude nos cursos de jornalismo
e de salde publica;

Usar os meios de comunicac¢do locais e comunitarios para aumentar a consciencializagcdo
sobre informacdes e servicos de salide na comunidade;

Trabalhar com produtores e escritores de entretenimento e ficgdo para aumentar a
guantidade de informacg0es precisas sobre saide em toda a programacao dos mass media;
Apoiar e participar em projetos de literacia mediatica;

Envolver associagdes profissionais (por exemplo, a Associa¢do Portuguesa de Radiodifusdo)
e utilizadores de redes sociais (por exemplo, influenciadores digitais) na consciencializacdo
sobre questdes de literacia em saude;

Usar tecnologias emergentes para alcangar todos os segmentos da sociedade com
informacgdes precisas sobre saude;

Usar tecnologias centradas na pessoa em todas as etapas do processo de assisténcia a
saude, para ajudar nas necessidades de informac¢do e tomada de decisdo das pessoas;

Criar ambientes amigaveis para o individuo, que facilitem a comunicagao utilizando imagens
e palavras para refletir a comunidade e os seus valores;

Encaminhar os individuos para bibliotecas publicas e médicas para obter mais informacgdes e
assisténcia para encontrar informacdes precisas sobre saude;

Encaminhar os individuos para a educacdo de adultos.
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Os formadores de adultos podem trabalhar com as pessoas para identificar competéncias especificas
necessarias para estimular a literacia em saude. A teoria da educacdo de adultos sustenta que as
pessoas precisam de informacdes relevantes para as suas vidas e os conteudos relacionados com
salde sdo atrativos para os adultos. Os formadores, enquanto intermedidrios, desenvolvem o
conhecimento em saude e chegam aos adultos que podem ndo se envolver com os métodos
tradicionais de divulgacdo em saude, simultaneamente. Crie sessdes nas quais os formandos usem
textos relacionados com saulde, como prescricbes médicas, formuldrios de consentimento,
formuldrios de histérico de saude e conteldos de saude da Internet. Para atingir estes objetivos, os

intermediarios devem:

e Transmitir mensagens claras com etapas de a¢do para a promoc¢do da saude e prevengao de
doencas;

e Contar histdrias sobre o impacto de informacdes e servigos de salde de baixa qualidade nas
pessoas e organizacoes da comunidade;

e Usar diferentes tipos de comunicacdo e ferramentas com as pessoas, incluindo imagens e
facilitacdo visual, para apoiar a comunicagdo escrita e oral com os individuos e com os seus
cuidadores;

e Usar comunicacdo direta e apropriada ao interlocutor, para melhorar a compreensdo da sua
saude e cuidados de saude;

e Usar métodos comprovados de verificacdo dos conhecimentos dos individuos, como o
método “ensinar de volta”, para garantir que entendem as informacdes de saude;

e Usar a tecnologia, incluindo as redes sociais, para expandir o acesso dos individuos a
informacgdes de assisténcia médica;

e Participar em formacdo continua em literacia em sadde e incentivar os colegas a obterem
formacao;

o Defender a formagdo continua para prestadores de servigos de saude que ndo participam
em ag¢des de formagdo de literacia em saude, competéncia intercultural e comunicagdo
efetiva.
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Imagem 5 — A comunicagao clara é fundamental em saude

Project Number: 2018-1-UK01-KA204-048095

ON CALL




3.3 - Abordagem baseada na comunidade

O termo “comunidade” pode ser descrito como um grupo de pessoas que se reconhecem a si
préprias ou sao reconhecidas por pessoas de fora e que partilham caracteristicas culturais, religiosas
ou outras caracteristicas sociais, antecedentes e interesses, e que formam uma identidade coletiva
com objetivos partilhados. No entanto, o que é percebido externamente como uma comunidade
pode, na verdade, ser uma entidade com muitos subgrupos. Uma comunidade pode ser inclusiva e
protetora dos seus membros, mas também pode ser socialmente dominante, dificultando que os
subgrupos, especialmente as minorias e os grupos marginalizados, expressem as suas opinides e
reivindiguem os seus direitos.

Um programa participativo baseado na comunidade é uma abordagem que enfatiza a capacitagao da
comunidade como ferramenta importante na promog¢ao da saude, especialmente em comunidades
com niveis socioecondmicos baixos e médios. A chave para as abordagens baseadas na comunidade
é que estas reinem as pessoas, oferecem a oportunidade de partilhar conhecimentos e experiéncias
e criam entendimentos comuns. Tais abordagens visam capacitar os participantes e as suas
comunidades através dos seus papéis enquanto agentes ativos durante todo o processo. Além disso,
uma abordagem baseada na comunidade centra-se na construcdo de pontos fortes e recursos
dentro das comunidades como unidade e no estabelecimento de parcerias para promover a
capacitacdo para beneficio de todos.

Parceria com
ONG locais e
lideres da
comunidade

Desenvolvimento

Avaliagdo e Identificagdo de
monitorizagdo baseado na necessidades da

dos projetos comunidade

comunidade

Concegdo e
implementacdo
de projetos
orientados para a
comunidade

Imagem 6 — Desenvolvimento baseado na comunidade
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3.3.1 Vantagens da abordagem baseada na comunidade

Uma abordagem baseada na comunidade pode ajudar as comunidades a trabalhar para evitar
problemas sociais e lidar diretamente com os que surgem, em vez de ter atores externos a intervir e
a assumir essas responsabilidades. Apoia pessoas com dificuldade a restabelecer padrdes culturais
familiares e estruturas de apoio. De facto, os objetivos da abordagem baseada na comunidade sdo
reforcar a dignidade e a autoestima de pessoas com dificuldades e capacitar todos os atores a
trabalharem juntos para apoiar os diferentes membros da comunidade a usufruirem em plenos dos
seus direitos humanos.

A abordagem baseada na comunidade é participativa, ou seja, refere-se ao envolvimento total e
igual de todos os membros da comunidade nos processos e atividades de tomada de decisdao que
afetam as suas vidas, nas esferas publica e privada. A participagdo também exige que, em vez de
informarmos e “decidirmos” pelas pessoas, as escutemos. O nosso papel é facilitar discussdes e
andlises com as pessoas, para que possam identificar as suas préprias prioridades e resultados
esperados.

3.3.2 Motivagao dos individuos e melhores praticas

A capacidade de compreender informacbes sobre saude é fundamental para as competéncias de
literacia em salde; a disposicdo de alguém para a mesma é outra questdo. A vontade de os
individuos escolherem comprometer-se com qualquer esforco de melhoria da sua literacia em
saude, incluindo a aquisicdo de novos conhecimentos e a tomada de decisGes, depende dos recursos
cognitivos disponiveis (capacidades), bem como da motivacdo para expandir esses recursos. Isto é
revelado por padrBes proeminentes de comportamentos em saude, que revelam que sdo
necessarios fatores motivacionais para que os individuos possam dar continuidade a sua
aprendizagem.

De facto, algumas pesquisas indicam que interveng¢des focadas apenas na compreensao e aquisicao
de conhecimento nem sempre levam a mudangas. Em nutricdo, o conhecimento de dietas saudaveis
ndo é suficiente para incentivar os individuos a fazerem escolhas alimentares saudaveis. A motivagao
também é necessdria.

Os fatores motivacionais subjacentes a literacia em saldde ndo sdo bem conhecidos, provavelmente
devido a dificuldades em torno da sua definicdo, operacionalizagdo e medicdo. No entanto, foram
desenvolvidas medidas para explorar a autoeficacia e controlar as convic¢Ges (aquelas que envolvem
a capacidade de atingir os objetivos desejados) relacionadas com resultados de saude e
comportamentos alimentares. Estas crengas podem motivar os individuos a resistir diante de
comportamentos de saude desafiadores, desagradaveis ou demorados.

Tais forgas motivacionais tém sido amplamente pesquisadas na area cognitiva. Por exemplo, o
sentido de controlo e a autoeficacia relacionados com o desempenho da memaria tém-se mostrado
importantes para o desempenho cognitivo, principalmente quando as tarefas cognitivas sdo
desafiadoras. Na literatura sobre envelhecimento, os investigadores sugerem que o sentido de
controlo e a autoeficacia sdo particularmente importantes para adultos mais velhos, porque levam
ao uso mais eficaz de estratégias, o que, por sua vez, leva a niveis mais elevados de desempenho. Os
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adultos mais velhos com um forte sentido de controlo sobre as suas capacidades cognitivas deram
mais atencdo a passagens dificeis em leituras do que aqueles com um sentido baixo de controlo.
Estes dados sugerem que o sentido de controlo pode fornecer aos idosos a motivacdo para persistir
diante de uma compreensdo desafiadora.

Em resumo, a literacia em salde representa um amplo conjunto de competéncias, uma das quais é a
capacidade de compreender informacdes de saude, para que novos conhecimentos sejam
adquiridos. A literatura sugere que a compreensao e a aprendizagem adquiridas mais tarde na vida
dependem de fatores cognitivos e motivacionais. Mais especificamente, o conhecimento e a
motivacdo anteriores podem ajudar a aprendizagem, mitigando as diminuicdes de processamento
de informacdo (por exemplo, quanto a memoria de trabalho) que, provavelmente, estdo subjacentes
a dificuldades de compreensdo. Portanto, é provadvel que o conhecimento prévio e os fatores
motivacionais sejam importantes para a compreensdao e a aprendizagem em saude em idades
adultas mais avancadas.
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Finalmente, as abordagens baseadas na comunidade enfatizam o desenvolvimento de acGes
sustentaveis a nivel individual e comunitdrio. Uma abordagem baseada na comunidade é adequada
para iniciativas de literacia em saude por duas razbes. Primeiro, centra-se em capacitar os
individuos, que adquirem conhecimentos em saude e realizam a¢Ges para a sua saude e o seu bem-
estar. As pessoas sdo estimuladas a refletir criticamente sobre seus os préprios conhecimentos e
experiéncias acerca de questdes de saude aos niveis individual e social e a agir de acordo com eles.
Segundo, uma abordagem baseada na comunidade ocorre ao nivel da comunidade, incorporando o
contexto social e cultural das pessoas, permitindo a partilha de informa¢bes sobre saldde e
permitindo entendimentos e a¢des coletivas.

A integracdo bem-sucedida das melhores praticas e conhecimentos sobre literacia em saude no
campo da saude publica é, provavelmente, a oportunidade mais significativa que existe para
melhorar a saude individual, comunitaria e publica.

5 https://www.researchgate.net/figure/Figura-2-Nuvem-de-tags-com-as-respostas-dos-alunos-motivados-ou-
bastante-motivados fig2 262876209
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Os educadores e formadores de adultos tém um papel importante a desempenhar na melhoria da
literacia em saude. Podemos conversar com o0s nossos amigos, familiares ou colegas de trabalho
sobre literacia em saude e envolvermo-nos na comunidade. Podemo-nos tornar defensores da salde
junto servigos, empresas e organizagoes.

De seguida, apresentamos uma lista das melhores praticas que poderd adotar para comecar a
melhorar o conhecimento em salde da sua comunidade:

e Organizar eventos informais de literacia em saude;

e Adaptar atividades ou eventos as necessidades dos membros da comunidade;

e Preparar materiais para envolver os membros da comunidade;

e Desenvolver critérios e esquemas de decisdo para identificar, escolher e envolver parceiros
(partes interessadas, lideres comunitarios...);

e Organizar reunides de planeamento;

e Coordenar e implementar atividades.
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Autoavaliacao

1. Na sociedade, é crucial estabelecer relagdes saudaveis, pessoal e profissionalmente.
a. Verdadeiro
b. Falso

2. Quem ndo é um intermediario?
a. Estudantes
b. Professores
c. Membros relevantes da comunidade

3. O que fazem os intermedidrios?
a. Minimizam as oportunidades de aprender estratégias eficazes.
b. Na&o trabalham diretamente com as pessoas.
c. Ajudam a ampliar o alcance das politicas de PLE.

4. As pessoas com literacia em saude, geralmente, ndo tém conhecimento ou tém informacdes
erradas sobre a sua saude, assim como a natureza e as causas da doenga.
a. Verdadeiro
b. Falso

5. Que fatores, no sistema de saude atual, contribuem para a literacia em saude limitada?
a. Tempo e incentivos insuficientes para a educacdo do individuo.
b. Pouco uso de termos médicos e técnicos para explicar informacées vitais.
c. Coordenacdo entre prestadores de cuidados de saude.

6. Qual das opgbes ndo é uma solucdo para as barreiras a saude?
a. Nao dar apoio.
b. Educar.
c. Usar linguagem simples.

7. Os meios de comunicagao social locais e comunitarios devem ser usados para aumentar a
consciencializagdo sobre informacdes e servicos de saude na comunidade e contribuir para
superar barreiras de acesso aos cuidados de saude.

a. Verdadeiro
b. Falso

8. 0O que é que uma abordagem participativa baseada na comunidade enfatiza?
a. Criar bom entendimento de assuntos especificos.
b. Capacitar os participantes nas atividades e as suas comunidades.
c. Construir recursos para os individuos.
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9. Aliteracia em saude representa um amplo conjunto de competéncias.
a. Verdadeiro
b. Falso

10. As abordagens baseadas na comunidade enfatizam o desenvolvimento de a¢des
sustentaveis ao nivel individual.
a. Verdadeiro
b. Falso
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