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Resumo

Literacia digital em saude envolve a capacidade do individuo em interpretar, avaliar e
usar de forma eficaz as informacdes de saude obtidas por meio das midias digitais,
permitindo-o tomar decisdes e ter maior autonomia sobre sua saude. Considerando a
crescente utilizacdo das midias digitais como fonte de informacfes em saude para
populacdo, o presente estudo objetivou avaliar o nivel de literacia digital em saude de
individuos que fazem uso das midias digitais. O estudo foi desenvolvido com uma
amostra de 423 individuos por meio de questionario digital para obtencdo de dados
socioecondmicos e o instrumento eHealth literacy scale (eHeals) foi utilizado para
avaliar o nivel de literacia digital em salde. Os resultados indicaram que maior nivel
de escolaridade e renda correlaciona com maiores niveis de literacia digital em saude.
Os determinantes bioldgicos idade e sexo ndo apresentaram correlacdo com a literacia
digital. Conclui-se que a estratégia do governo que busca, por exemplo, utilizar as
redes sociais online Facebook, Instagram e Twiter como alternativa de educac¢éo nao-
formal em salde deve considerar que o éxito dessa estratégia perpassa pela
necessidade de investir na educagéo formal.

Abstract

Digital health literacy involves the individual's ability to effectively interpret, evaluate
and use health information obtained through digital media, enabling them to make
decisions and have greater autonomy over their health. Considering the increasing use
of digital media as a source of health information for the population, the present study
aimed to evaluate the digital health literacy level of individuals who use social media.
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The study was conducted with a sample of 423 individuals using a digital questionnaire
to obtain socioeconomic data, and the eHealth literacy scale (eHeals) instrument was
used to assess the level of digital health literacy. The results indicated that higher
levels of education and income correlate with higher levels of digital health literacy. The
biological determinants of age and gender did not correlate with digital literacy. It is
concluded that government strategies that seek to use social media such as Facebook,
Instagram and Twiter as an alternative to non-formal health education should consider
that the success of these strategies depends on first investing in the formal education
of the population.

Palavras-chave: Educacao ndo-formal, Educagéo para saude, Politica de saude.
Keywords: Non-formal education, Health education, Health policy.

1. Introducéo

A relacéo reciproca entre educacéo e saude baseia-se nas evidéncias
de que o nivel de educacao de um individuo esté relacionado aos resultados de
sua saude na idade adulta. Na mesma perspectiva, criancas mais saudaveis
tém maior probabilidade de serem mais destacadas academicamente do que
aguelas que apresentam problemas de saude (BIRCH, 2017). Com
embasamento nessa premissa, politicas publicas que fortalecam programas e
estratégias voltados para educacdo em saude sdo importantes para melhoria
da qualidade de vida da populacdo (TENGLAND, 2016).

Considerando tais necessidades, no Brasil, politicas de educacao e de
saude tém sido implementadas e reformuladas. Dentre elas, vale destacar que
o Ministério da Saude (MS), por meio da portaria N° 589, de 20 de maio de
2015, instituiu a Politica Nacional de Informacdo e Informatica em Saude
(PNIIS) (MS, 2015). Dentre as diretrizes dessa politica, destaca-se o estimulo
ao uso das tecnologias da informacdo e comunicacéo (TIC) para melhorar o
acesso da populacao aos servicos de saude (MOREIRA; PINHEIRO, 2015).

Devido ao aumento do acesso da populacdo as midias digitais,
especialmente apds o surgimento das redes sociais online, estudos sobre
estratégias de educacdo em salude em meios ndo-formais tém sido cada vez
mais frequentes (GABARRON et al., 2018; HSU et al., 2018; LaBARGE;
BROOM, 2019). No Brasil, cerca de 62% da populacdo faz uso das redes
sociais online (DINO, 2018), sugerindo o potencial da utilizacdo desta
ferramenta como uma estratégia ndo formal de educacédo em saude.

Diante disso, o MS criou uma pagina no Facebook, e uma conta no
Instagram e no Twiter, com intuito de divulgar informacfes sobre saude e
dialogar com a populagdo (MOREIRA; PINHEIRO, 2015). Embora, até o
momento, ndo haja registros cientificos acerca dos efeitos desta iniciativa,
espera-se que a ampliagdo do acesso a informacdo em saude subsidie
melhoria dos resultados de saude da populacéo.

Entretanto, face a crescente disseminacdo das chamadas fake news
(noticias falsas), somada a teorias da conspiracao e bots (robds) que ajudam a
disseminar e a viralizar tais conteidos (VOSOUGHI et al., 2018), coloca-se em
xeque os esforcos direcionados ao uso das midias digitais em estratégias de
educacdo em saude. Neste contexto, compreender as habilidades e
competéncias dos usuarios do sistema de saude em usufruir de forma positiva
desta gama de informacdes disponiveis nas redes sociais online € fundamental

ISSN 1982-7199|DOI: http://dx.doi.org/10.14244/198271993761 | Revista Eletronica de Educagio, v. 14, 1-11, €3761017, jan./dez. 2020.



para se prever os efeitos em longo prazo dos investimentos do MS nas
estratégias ndo formais de educacdo em saude.

Como a literacia digital em saude representa a habilidade dos
individuos em buscar informacfes sobre salde nas midias digitais, interpreta-
las e qualifica-las frente a uma determinada situacéo e a partir disso adotar os
conhecimentos para tratar ou solucionar um problema em saude (VAART;
DROSSAERT, 2017), buscou-se no presente estudo avaliar o nivel de literacia
digital em saude de individuos que fazem uso das midias digitais. Ademais,
analisamos também como fatores sociodemogréficos influenciam esta
habilidade.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo transversal, quantitativo e exploratdrio que
integrou 423 participantes que responderam ao questionario online, estruturado
no Google Forms, divulgado pelas redes sociais online Facebook e WhatsApp
bem como por email durante o0 més de setembro de 2019. O formulario online
foi elaborado com questdes sociodemograficas (idade, sexo, escolaridade e
renda) acrescido do instrumento para avaliar o nivel de literacia digital em
saude (eHealth Literacy Scale - eHeals) (NORMAN; SKINNER, 2006).

Instrumento eHealth Literacy Scale (eHeals)

Desenvolvido por Norman e Skinner (2006), avalia o nivel de literacia
digital em saude por meio de oito itens de resposta tipo Likert com cinco
alternativas que vao de discordo totalmente (1) a concordo totalmente (5), cuja
pontuacdo mais elevada corresponde ao nivel de literacia mais elevado. O
instrumento contém mais duas questbes relacionadas ao interesse dos
participantes em utilizar informacdes em saude oriundas das midias digitais,
com cinco alternativas do tipo Likert que vao de pouco util (1) a muito util (5).

Quadro 1. Questbes do instrumento eHealth Literacy Scale (eHeals) validado por
Barros (2019).

Eu sei quais sdo os contelidos sobre salde disponiveis na internet.

Eu sei onde encontrar contetdos Uteis sobre salde na internet.

Eu sei como encontrar conteudos Uteis sobre sadde na internet.

Eu sei como usar a internet para responder as minhas duvidas sobre saude.

Eu sei como usar a informacao sobre salde que encontro na internet para me ajudar.

Eu consigo avaliar os contelidos sobre salde que encontro na internet.

Eu sei diferenciar os conteldos confidveis dos de confiabilidade duvidosa entre os
conteudos sobre saude na internet.

Eu me sinto confiante para usar a informacdo da internet para tomar decisfes sobre
saude.

Nogkrwbr

©

Analise dos dados

Os dados descritivos sdo apresentados por meio de meédia e desvio
padrdo que correspondem as caracteristicas dos participantes. Para verificar as
diferencas entre os grupos com relacdo ao sexo foi utilizado o teste t de
Student, ja quando a diferenca foi analisada com relacdo a escolaridade, foi
utilizado o teste Kruskal-Wallis e, posteriormente, analise de Mann-Whitney foi
utilizada para verificar diferencas entre grupos especificos, considerando-se um
nivel de significancia estatistica de 5% (p<0,05). Além desta significancia,
recorreu-se a magnitude do tamanho do efeito, sendo calculado o coeficiente d
de Cohen que é baseado nas diferencas estandardizadas das meédias. Os
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valores de referéncia considerados séo d = 0,20, efeito pequeno ou modesto, d
= 0,50, efeito moderado e d = 0,80, efeito importante (COHEN, 1992).
Correlagbes entre as varidveis foram realizadas por meio do teste de
correlacdo de Pearson, a um nivel de significancia de 5%. A correlacao entre
duas ou mais variaveis é representada pelos coeficientes de correlagdo, ou
seja, valores que variam de -1 até +1. Valores positivos destes coeficientes (r >
0) indicam correlacdo direta, j& valores negativos destes coeficientes (r < 0)
significam uma correlacdo inversa. Para cada teste de correlacdo ha um
coeficiente, e segundo Pearson, valores entre 0 e 0,3 (ou 0 e-0,3) sé&o
considerados despreziveis; valores entre 0,31 e 0,5 (ou -0,31 e -0,5) séo
consideradas correlacdes fracas; valores entre 0,51 e 0,7 (ou -0,51 e -0,7) sé&o
consideradas correlacbes moderadas; valores entre 0,71 e 0,9 (ou -0,71 e 0,9)
sdo consideradas correlacbes fortes; e valores > 0,9 (ou < -0,9) séo
consideradas correlacbes muito fortes (MUKAKA, 2012). Todas as andlises
foram realizadas pelo software Linguagem R (R Core Team, 2018).

Consideracoes éticas

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com
Seres Humanos - CEP do Centro Universitario de Maringd — UniCesumar, de
acordo com as normas estabelecidas na Resolucdo no 466/12 e
Complementares do Conselho Nacional de Saude, sob parecer de numero
3.474.675 de 29/07/2019. Todos os individuos que participaram do estudo
realizaram o consentimento online do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).

3. Resultados
Caracteristicas dos participantes

Do total de 423 patrticipantes, 60% s&o do sexo feminino (idade média
de 36,4 anos, £12,6), e 40% sao do sexo masculino (idade média de 37,3 anos,
+12,6). Com relacdo a escolaridade, os dois grupos apresentaram maioria com
Ensino Médio Completo, correspondendo 43% das mulheres e 34,3% dos
homens, além disso, 27,4% das mulheres e 30% dos homens apresentam Pos-
Graduacao (Tabela 1)

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas dos participantes da pesquisa.

Variavel Mulheres n(%) | Homens n(%)
Sexo 288 (60) 143 (40)
Idade, média (DP) 36,4 (12,6) 37,3 (12,6)
Escolaridade, n(%)
Fundamental Incompleto 4(1,4) 4 (2,8)
Fundamental Completo 29 (10,1) 9 (6,3)
Médio Completo 124 (43) 49 (34,3)
Superior Completo 52 (18,1) 38 (26,6)
Pés-Graduacgao 79 (27,4) 43 (30)
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Relacg&o da Literacia Digital em Saude com o sexo

O nivel de literacia digital dos participantes pode ser considerado alto
no sentido de que se sentem aptos a realizar buscas digitais acerca de
assuntos relacionados a saude. Participantes do sexo feminino apresentaram
valor médio de 3,64 (+ 0,64), e os participantes do sexo masculino valor médio
de 3,67 (£ 0,61) (Tabela 2).

Tabela 2. Comparacao da literacia digital em sadde com relacéo ao sexo.

Mulheres Homens
n M DP M DP t gl p d
Literacia
Digital em 431 3,64 0,64 3,67 0,61 0,588 429 0,557 0,060
Saude

n=numero total de participantes do estudo; M=média; DP=desvio padrao; t=teste “t”; gl=grau de
liberdade; p=probabilidade de significancia; d=coeficiente de Cohen.

De acordo com a Tabela 2, percebe-se que ndo ha diferenca
estatisticamente significativa entre os grupos divididos por sexo, apesar dos
participantes do sexo masculino apresentarem média mais elevada quando
comparados com os participantes do sexo feminino, t (429) = 0,588, p>0,05.
Além da analise de significancia estatistica entre os grupos, recorreu-se a
magnitude do tamanho do efeito verificado, que foi calculado por meio do
coeficiente de Cohen. Para além das diferencas significativas, o tamanho do
efeito pode ser considerado pequeno (d=0,06) (COHEN, 1992).

Relacao entre Literacia Digital em Saude e caracteristicas dos participantes
Foram realizadas andlises de correlagdo entre a literacia digital em

salde e as caracteristicas da amostra geral, tais como: idade, escolaridade e

renda familiar. Os resultados da correlacdo podem ser verificados na Tabela 3.

Tabela 3. Correlacao entre Literacia Digital em Salde e caracteristicas da amostra

Idade Escolaridade Renda
r E—
Idade
p-value —
: r 0,202%** —
Escolaridade
p-value 0,001 —
r 0,394+ 0,519+ —
Renda
p-value 0,001 0,001 —
. . . r 0,037 0,131** 0,168***
Literacia Digital em Saude
p-value 0,444 0,006 0,001

*p <0,05; * p < 0,01; ** p<0,001

De acordo com a Tabela 3, verifica-se que a literacia digital em saude
nao apresenta correlagdo significativa com a idade dos participantes, sendo
assim, a idade ndo € uma variavel que interfere no nivel de literacia da
amostra. J& quando a analise é realizada com relacdo a escolaridade e a
renda, os resultados séo diferentes. Temos que tanto a escolaridade quanto a
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renda dos participantes influenciam no nivel de literacia digital em saude dos
mesmos. Ou seja, 0s resultados demonstram que quanto maior o0 nivel
educacional e também, quanto maior a renda, maior a literacia digital em saude
dos participantes.

Considerando a correlagdo positiva entre o nivel educacional e a
literacia digital em saude, verificou-se de forma mais detalhada as diferencas
existentes no nivel de literacia de acordo com os diferentes niveis
educacionais. A Tabela 4 apresenta o0s resultados das diferencas
estatisticamente significativas da literacia digital em salude e os niveis de
escolaridade.

Tabela 4. Comparacgéo entre Literacia Digital em Saude de acordo com 0s niveis de
escolaridade.

Escolaridade N Média U p

Fundamental Completo 38 3,74
2576,5  0,037*

Literacia Digital em Saude  Médio Completo 173 3,53
Total 211
Escolaridade N Média U p
Médio Completo 173 3,53
7513 0,001**
Literacia Digital em Saude  Pés-Graduagéo 122 3,82
Total 295
Escolaridade N Média U p
Superior Completo 90 3,60
4420 0,015**
Literacia Digital em Saude  P6s-Graduagédo 122 3,82
Total 212

*p <0,05; *p<0,001

Considerando que ha correlagdo entre a escolaridade e a literacia,
verificou-se quais 0s niveis de escolaridade que mais se destacam quanto ao
aumento da literacia. A analise dos dados dos participantes que relataram ter
Ensino Fundamental (38) e Médio Completo (173) permitiu identificar que
agueles com Ensino Fundamental Completo apresentaram maior nivel de
literacia digital em saude do que aqueles com Ensino Médio Completo (p <
0,05).

Quando a analise é realizada considerando niveis superiores de
ensino, verifica-se que o nivel de literacia digital em salude se mostra superior,
guanto maior o nivel educacional. Participantes com Ensino Médio Completo
apresentaram resultados mais baixos de Literacia do que os participantes com
P6s-Graduagdo completa (p < 0,001). Da mesma forma, os participantes com
Pos-Graduacao completa apresentaram resultados mais elevados de Literacia
do que os participantes com Ensino Superior Completo (p < 0,05).
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4. Discusséo

Frente ao progressivo aumento das fake fews na area da saude, a
desinformacdo, gerada intencional ou involuntariamente, se espalha
rapidamente, e compromete 0s avancos das estratégias governamentais de
enfrentamento dos problemas de saude (SILVA; WALMSLEY, 2019;
MERCHANT; ASCH, 2018), requerendo, portanto, do usuéario do sistema de
saude, maior habilidade para fazer uso das informagdes disponiveis nas midias
digitais. Dessa forma, avaliamos no presente estudo o nivel de literacia digital
em saude em individuos que utilizam as midias digitais. Mostramos que o0 grau
de literacia da amostra avaliada apresentou-se bom, baseado em estudos
anteriores que qualificaram os escores obtidos no teste entre ruim, bom e 6timo
(TOMAS et al., 2014). Ademais, mostramos que o sexo e idade ndo se
correlacionaram com o grau de literacia digital em saude, diferente do
encontrado para outras caracteristicas sociodemogréaficas da amostra, como
nivel de escolaridade e renda, que demonstraram correla¢des positivas.

Héa consenso de que a literacia € um termo pouco conhecido no Brasil
(MORAIS; KOLINSKY, 2016), assim como se faz ainda mais complexo o
entendimento da literacia digital em saude. Em linhas gerais, define-se como a
capacidade de o individuo compreender uma informacédo sobre saude obtida
nas midias digitais para desenvolver o conhecimento e intervir na saude
individual ou coletiva (PIAAC, 2018). Neste aspecto, a influéncia das
informacBes sobre salde divulgadas por fontes confiaveis pela internet,
embora dependam da capacidade de compreensdo e das habilidades do
usuario, sdo produzidas para desencadear efeitos benéficos relacionados a
promocédo da saude das popula¢bes (VOSOUGHI et al., 2018). Por outro lado,
a grande demanda de informacfes falsas sobre saude sao divulgadas
deliberadamente e progressivamente compartilhadas, emergindo como ameaca
potencial a saude publica. A democratizacdo da internet permite que noticias
falsas sobre saude sejam divulgadas como noticias reais, utilizando das redes
sociais online para direcionar o trafego na Web e ampliar seus efeitos
(WASZAK, 2018).

Vosoughi e colaboradores (2018) identificaram que as informacfes
intencionalmente falsas sobre saldde sdo advindas de sites com propdsitos
comerciais, financeiros ou ideoldgicos. Neste cenério desfavoravel, soma-se o
agravante de que as fake news sao compartilhadas pelos usuarios mais ampla
e rapidamente que as informa¢fes de saude provindas de fontes embasadas
em evidéncias cientificas (SCHWITZER, 2017). Assim, identificar o nivel de
literacia digital em saude dos usuarios das redes sociais online pode
representar o primeiro passo para criar estratégias para fortalecer as TIC em
prol de utiliza-las como ferramenta para promover educacdo ndo-formal no
campo da saude, assim como criar mecanismos para empoderar 0S USUAarios
para reconhecer informacdes ndo confiaveis.

Apresentamos no presente estudo que os individuos que acessam as
midias digitais apresentam um bom nivel de literacia digital em saude. No
entanto, ha de se ressaltar que o0s respondentes do questionario online
apresentaram nivel de escolaridade elevado, onde cerca de 50% dos
participantes declararam possuir nivel superior completo e aproximadamente
30% com pés-graduacdo. Situacdo esta, bastante diferente da realidade
brasileira, em que apenas 15,3% da populacdo possui curso superior completo
(IBGE, 2017), sugerindo a possibilidade de extrapolacdo dos dados para uma
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parcela mais especifica da populagdo. Ademais, mostramos também que o0s
determinantes biologicos, idade e sexo, ndo apresentaram correlagcdo com a
literacia digital em saude, reafirmando, que questfes sociais, como renda e
grau de escolaridade parecem de fato serem mais relevantes para a
determinacdo da habilidade de se utilizar as informacdes sobre saude nas
midias digitais.

Por conseguinte, a correlacdo entre renda elevada e maiores niveis de
literacia se sustenta em dados que associam a desigualdade de renda a saude,
logo, quanto menor € a renda, piores sao as condi¢des de saude (NUTBEAM,
2008). Nessa conjuntura, a baixa renda tem sido correlacionada com ma
alimentacao, obesidade, falta de exercicio fisico, desenvolvimento de doencas
cronicas nado transmissiveis como diabetes, hipertenséo, cardiopatias e cancer,
inclusive problemas de saude mental. Observa-se que a maioria dessas
doencas esta relacionada aos determinantes modificaveis e pode ser evitada
ou minimizada a partir da mudanca de comportamento para atingir um estilo de
vida mais saudavel (GUNTZVILLER et al., 2016).

Ainda no que tange as populacBes de baixa renda, destacam-se as
doencas transmissiveis como HIV/AIDS, dengue, enteroparasitoses, e outras
que estdo intrinsecamente associadas aos determinantes sociais de saude
(RAMOS et al., 2016). Vale lembrar que essas doencas transmissiveis estao
entre as prioritarias nas politicas de salde e de educacdo, e como estratégia
de combate a essas doencas o MS utiliza das redes sociais online para
divulgar campanhas educativas. Igualmente, vale-se também dos portais
oficiais do governo que utilizam as TIC para melhorar e facilitar 0 acesso da
populacdo aos servicos publicos de saude (MOREIRA; PINHEIRO, 2015).

Embora os resultados tenham apontado que pessoas com ensino
fundamental tenha maior nivel de literacia digital que aquelas com ensino
médio, esse dado deve ser interpretado com cautela, pois pode se tratar de
uma limitacdo do presente estudo, devido ao numero reduzido de participantes
com escolaridade correspondente ao nivel fundamental completo, circunstancia
que pode refletir nos testes de correlagéo utilizados (LOUREIRO; GAMEIRO,
2011).

Em meio a tantos desafios no cenario brasileiro, nossos resultados
reiteram que a educacao formal é prioritaria e deve preceder as estratégias do
governo que buscam utilizar a educacdo n&o-formal, por meio das redes
sociais online. Baixos niveis educacionais correlacionam-se com a baixa
capacidade de usufruir com eficacia e eficiéncia a proposicao das campanhas e
demais conteudos publicados nos portais do MS e aqueles divulgados nas
redes sociais online Facebook, Instagram e Twiter. Ademais, a maioria dos
artigos cientificos sobre o tema, apontam as redes sociais online como
principais veiculadoras de informag0es incorretas ou imprecisas em saude
(WANG et al.,, 2019), o que reafirma a relevancia do presente estudo em
analisar o grau de literacia digital em salude e suas relacbes com as
caracteristicas sociodemogréficas.

5. Conclusao

Elevado grau de escolaridade e maior renda se correlacionam com
melhores niveis de literacia digital em saude. Este estudo endossa a
importancia da educacdo formal para que as informacfes ou campanhas
divulgadas pelas midias digitais sejam compreendidas e utilizadas a favor dos
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usuérios. Os determinantes biologicos, idade e sexo ndo apresentaram
correlagcdo com o nivel de literacia digital em saude. Em suma, conclui-se que
as acbes governamentais que buscam nas midias digitais uma estratégia de
educacao nao-formal para a populacdo, devem atentar-se que o pleno sucesso
dessa estratégia perpassa pela prioritaria necessidade de investir em educacgao
formal e consequente melhoria da renda da populacéo.
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