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Resumo: Introdugdo: o letramento em saude auxilia no aumento do conhecimento e das
habilidades para acessar informagdes e gerenciar os cuidados de saide, bem como no
desenvolvimento de mecanismos para o autocuidado, especialmente na recuperagdo em
pos-operatorio de cirurgias cardiacas. Portanto existe a necessidade de interligar agdes
voltadas a saude e mudanga de comportamento das pessoas submetidas a cirurgia cardiaca,
com a finalidade de auxiliar na sua recuperagdo, melhorar a qualidade de vida e identificar
precocemente possiveis complicagdes. Objetivos: descrever o conhecimento e o letramento
em salde de adultos no pds-operatdrio tardio de revascularizagdo do miocérdio. Métodos:
estudo qualitativo com abordagem retrospectiva, realizado no periodo de dezembro de
2020 a abril de 2021, com 24 pessoas submetidas a cirurgia cardiaca no Ultimo semestre de
2019. Na coleta de dados utilizou-se um questionario semiestruturado, a Eight-Health
Literacy Assessment Tool e um roteiro de entrevista. Para o tratamento dos dados, utilizou-
se um software de pesquisa qualitativa, para posterior andlise do contetdo. Resultados: As
entrevistas foram transcritas e possibilitaram a construgdo de um corpus geral constituido
por 24 textos, separados em 430 segmentos de texto com aproveitamento de 86,5%. Apds
verificagdo da similitude emergiram em trés categorias: “Entendimento, busca e
compreensdo das informagdes de saude”; “Rede de apoio familiar e amigos, no cuidado
apos a cirurgia cardiaca” e “Momento Cirurgico”. Conclusdes. O letramento em saude
insatisfatdrio impactou na compreensdo das informagdes de salude fornecidas pela equipe
multiprofissional, vindo a resultar na dificuldade de entendimento em relagdo a sua doenga
e execugdo dos cuidados no domicilio. Observou-se nos depoimentos, a auséncia dos
profissionais de salde no planejamento e orientagdo dos cuidados no domicilio, sendo
delegada aos familiares a responsabilidade da execugdo da terapéutica.
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Heath knowledge and literacy in the late postoperative of myocardial revascularization

Abstract: Introduction: Health literacy helps to increase knowledge and skills to access
information and manage health care, as well as the development of mechanisms for self-
care, especially in the postoperative recovery of heart surgeries. Therefore, there is a need
to link actions aimed at health and behavior change of people undergoing cardiac surgery,
in order to assist in their recovery, improve quality of life and early identify possible
complications. Objectives: to describe the knowledge and health literacy of adults in the late
postoperative period of myocardial revascularization. Method: qualitative study with a
retrospective approach, carried out from December 2020 to April 2021, with 20 people who
underwent cardiac surgery in the last semester of 2019. A semi-structured questionnaire,
the Eight-Health Literacy Assessment, was used for data collection. Tool and an interview
script. For data processing, qualitative research software was used for further content
analysis. Results: The interviews were transcribed and made it possible to build a general
corpus consisting of 24 texts, separated into 430 text segments with a rate of use of 86.5%.
After checking the similarity, three categories emerged: “Understanding, searching and
understanding health information”; “Family and friends support network, in care after
cardiac surgery” and “Surgical Moment”. Conclusions. The unsatisfactory health literacy had
an impact on the understanding of the health information passed on by the multidisciplinary
team, resulting in difficulties in understanding their illness and in carrying out care at home.
It was observed in the testimonies, the absence of health professionals in the planning and
orientation of care at home, being delegated to the family the responsibility for the
execution of the therapy.
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1.Introdugdo

O letramento em saude (LS), pode ser entendido como o nivel de conhecimento que as pessoas
possuem para desenvolverem habilidades de busca, compreensdo e codificacdo de informagdes, as
quais auxiliam na tomada de decisGes cotidianas. Tais habilidades podem ser direcionadas ao cuidado,
a prevencgao de doengas ou promogdo em saude relacionadas as doengas crénicas com o objetivo de
prevenir complicagOes (Oscalices et al., 2019).

Portanto, quanto maior o conhecimento das pessoas e o seu nivel de LS em relagdo a doenga, maior
tende a ser a confianga e seguranga para realizagdo do autogerenciamento e/ou autogestdo do
cuidado e, consequentemente, melhores serdo os resultados quanto a sua saude, como adesdo ao
tratamento, qualidade de vida e adogdo de habitos saudaveis (Castro et al., 2016).

As informagGes adequadas sdo capazes de aumentar o conhecimento e as habilidades de cuidado,
especialmente em situagdes de pds operatdrio, assim como, melhorar a capacidade dos pacientes na
adogdo de comportamentos de autocuidado, pois na maioria das vezes necessitam receber
orientagGes sobre as dificuldades e problemas que irdo enfrentar durante o processo de recuperacgao
no domicilio, seja no cuidado com a ferida operatdria ou outros problemas inerentes a condigdo
(Magnani et al., 2018; Omari et al., 2013).

O tratamento cirurgico pode representar para as pessoas uma nova realidade, abruptamente imposta,
que desestrutura seu sistema emocional, desde o pré-operatério, momento no qual obtém
conhecimento do seu diagndstico, decisdo da realizacdo do procedimento cirdrgico, até a sua
recuperacao e reabilitacdo (Coppetti et al., 2015).

A falta de controle vislumbrada na situagdo cirurgica acentua a sobrecarga de sensagGes envolvidas,
ja que a pessoa fica exposta a um contexto dicotémico de vida e morte que gera um grande impacto
na sua vida, assim como, da sua familia, seja no aspecto fisico ou psicolégico (Milani et al., 2018).

Nesse sentido, o LS, permite que as pessoas acessem, processem e compreendam as informacdes e o
funcionamento dos servigos de saude, com a finalidade de tornarem-se participantes ativos do seu
cuidado (Magnani et al., 2018).

Sendo assim, questiona-se qual a compreensdo do conhecimento e do LS de adultos no pds-operatdrio
tardio de revascularizagdo do miocardio. Para responder a tal questionamento objetiva-se com essa
pesquisa descrever o conhecimento e o LS de adultos no pds-operatdrio tardio de revascularizagdo do
miocardio.

2.Metodologia

Trata-se de um estudo qualitativo descritivo, com abordagem retrospectiva, parte do resultado de
uma tese de doutorado intitulada “O enfermeiro e a Literacia em Saude na autogestdo do cuidado de
pessoas pos-cirurgia cardiaca”, que seguiu as diretrizes do Consolidated Criteria for Reporting
Qualitative Research (COREQ).

Os critérios de inclusdo foram: ter sido acometido por Infarto Agudo do Miocardio (IAM) e ter sido
submetido a cirurgia cardiaca; idade superior a 18 anos; e atingir a pontuagdo minima no Mini-exame
do Estado Mental (Mini-Mental), tendo como ponto de corte requerida de 13 para analfabetos, 18
para baixa e média escolaridade e 26 para a alta escolaridade, consideram-se como baixa escolaridade
os valores de um a quatro anos de estudo; média escolaridade, de quatro a oito anos incompletos; e
alta escolaridade com mais de oito anos (Bertolucci et al., 1994). Os critérios de exclusdo: endereco
inexistente, problemas mentais relatados pela familia e recusa em participar devido a pandemia da
Covid-19. A coleta dos dados ocorreu entre os meses de dezembro de 2020 a abril de 2021.

Para a selegdo dos participantes foram analisados todos os prontudrios de pessoas submetidas a
cirurgia cardiaca no ultimo semestre de 2019, que tiveram IAM e que foram atendidas em um hospital
de referéncia em cardiologia da Regido Oeste do Parang, Brasil. Foram selecionados 44 prontudrios
que correspondiam aos critérios de inclusdo, apds a identificagdo dos participantes, realizou-se
contato telefonico, sendo eleitos 24 (55%) para visita domiciliar.
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No domicilio, explicou-se o desenvolvimento da pesquisa, e foi coletada assinatura no Termo de
Consentimento Livre Esclarecido (TCLE). Em sequéncia aplicados os instrumentos para coleta de
dados.

Utilizou-se os seguintes instrumentos: questionario semiestruturado que contemplou as varidveis
sociodemograficas, clinicas e os habitos de vida dos participantes; a Eight-Health Literacy Assessment
Tool (HLAT-8), com a finalidade de identificar o nivel de conhecimento em salde (letramento em
saude); e um roteiro de entrevista composto de cinco questdes abertas, referentes a compreensio
em relagdo ao pds-operatdrios, as dificuldades encontradas e/ou percebidas pelos participantes antes
e depois do procedimento cirdrgico. A HLAT-8 tem pontuagdo total que varia de zero a 32 pontos,
sendo estabelecido para este estudo uma pontuagdo 219 pontos para LS satisfatéria, e valores abaixo
do descrito como LS insatisfatdria. Para a analise utilizou-se as etapas propostas por Creswell (2014),
pré-analise, codificagdo, tratamento dos resultados e interpretagao.

As entrevistas foram audiogravadas, com duracdo média de uma hora, apds, transcritas e lidas na
integra, bem como, pré categorizadas nas dimensGes propostas pelo HLAT-8: letramento funcional,
interativo e critico. A primeira compreende competéncias suficientes para ler e escrever e permite um
funcionamento eficiente das atividades diarias; na segunda, as competéncias e o letramento estdo
num patamar superior, pois além da realizagdo de atividades didrias, obtém-se informacgdes e
significados de diferentes formas de comunicagdo e consegue-se aplicar essas novas informacdes. J3,
na terceira as pessoas sdo capazes de analisar criticamente a informacao recebida e de utiliza-la para
maior controle sobre a sua vida (Pedro et al., 2016).

Em sequéncia procedeu-se a codificacdo e construgdo do corpus textual para inser¢do no software
Interface de R Pourles Analyses Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaires (IRAMUTEQ_O0.6-
alpha3®), utilizou-se a analise de similitude, como base na teoria dos grafos. A similitude representa a
jungdo entre termos do corpus textual, sendo que baseado nesta analise é possivel construgao de um
texto correlacionado aos temas com maior significancia a partir da sincronia entre as palavras. Vindo
a contribuir na identificacdo da estrutura da base de dados (corpus), destacando os segmentos comuns
e as especificidades, além de permitir verifica-las em fungdo das varidveis descritivas existentes. A
matriz de similitude, é calculada a partir de um dos escores escolhido, sendo sua anadlise iniciada na
biblioteca Igraph R.

A caracterizagdo dos participantes foi analisada por meio de estatistica descritiva com auxilio do
Microsoft Excel® 2010 e os resultados apresentados em tabelas. Para andlise lexical, realizou-se a
leitura dos relatos dos participantes com vistas ao entendimento, para posterior fragmentacgdo e
construcdo do corpus textual, bem como para inser¢do no software de andlise o IRAMUTEQ_OQ.6-
alpha3®. A analise de conteldo dos depoimentos foi realizada de acordo com as etapas propostas por
Creswell (2014): 1) pré-andlise, 2) exploragdo do material ou codificagdo e tratamento dos resultados
e 3) interpretacdo.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa no Estado do Parand, sendo seguida as
recomendacgdes da Resolugdo n2466/2012 do Conselho Nacional de Sadde (CNS), com o n2 do parecer
5.048.079. As informagdes coletadas foram mantidas em anonimato; e o nome do participante,
substituido por um cédigo identificador, com a utilizacdo da letra EP (entrevista/participante) seguida
por um nimero arabico em ordem crescente (EP_1, EP_2...). A pesquisa foi desenvolvida no domicilio
do participante, em local reservado, sem a presenca de outras pessoas, excetuando-se os casos em
qgue houve solicitacdo do participante.

3.Resultados

Os participantes foram 75,0 % (n= 18) homens e 25,0% (n=6) mulheres, na faixa etaria entre 44 e 68
anos; e 58,3% (n=14) com tempo de escolaridade <9 anos. Sendo que 70,8% (n=17), tinham renda
média autodeclarada inferior a RS 3.000,00.

Destacou-se dentre os fatores de risco o uso do tabaco, sendo que 46% (n=11) relataram ser ex-
fumantes; 21% (n=5) mantiveram o uso mesmo apds a realizagdo do procedimento cirurgico. Dos 11
participantes 63,6% (n=7) pararam de fumar a menos de dois anos do evento cardiaco. Quanto ao LS,
a pontuac¢do minima obtida na HLAT-8, foi de seis e a maxima de 29. Dos 24 participantes 58,3% (n=14)
apresentaram LS insatisfatorio.
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As transcricdes das entrevistas possibilitaram a construcdo de um corpus geral constituido por 24
textos, separados em 430 segmentos de texto (ST) com aproveitamento de 86,5%. Apds verificagdo
da similitude emergiram em trés categorias: “Entendimento, busca e compreensao das informagdes
de saude”; “Rede de apoio familiar e amigos, no cuidado apds a cirurgia cardiaca” e “Momento
Cirdrgico”.

Na primeira categoria é possivel identificar a dificuldade dos participantes em compreender as
informagdes de saude, assim como, em buscar conhecimentos para a melhoria dos cuidados com a
sua doenga:

“[...] veio varias pessoas. Que eu sabia que era o enfermeiro, o doutor e outras pessoas.
Muita gente que informou (sobre os cuidados com a salde), e eu pedia como era pra fazer”
EPM_13.

“E eu acho (que as informagdes de satde) tem que ser no médico, no posto uma coisa assim.
As vezes, vou na farmécia [...], mas hoje a maioria no médico, no posto. No Google alguma
também” EPM_22.

Os participantes nao tinham o habito de leitura, assim como percebe-se a dificuldade de compreensao
das informacgdes oferecidas pelos profissionais de saude, o que pode vir a interferir no processo de
adesdo a terapéutica ou compreensao da gravidade do quadro clinico e consequentemente na
recuperagao.

J4, emrelagdo a “Rede de apoio familiar e amigos, no cuidado apds a cirurgia cardiaca”, o depoimento
de EPM_5, ressalta a importancia da familia na execuc¢do dos cuidados no domicilio.

“[...] a gente sentia dificuldade deles (filhos). De lidar comigo, porque tudo vocé tem que
pegar dar banho. Vocé depende de tudo, [...] mas eu quero deixar um alerta, vocé volta a ser
crianga, vocé vé as pessoas fazendo o maximo de si para vocé ficar melhor, mas vai da
consciéncia da pessoal...]. Eu era um cara muito teimoso.” EPM_5

J4 no depoimento de EPF_8, observa-se a importancia do apoio da comunidade, na busca pela
mudanca do estilo de vida.

“[...] tenho umas amigas que caminham comigo elas me acompanham pelo fato de vocé
passar mal e ndo ter ninguém por perto, entdo elas sempre entdo junto comigo. Todo dia,
elas ja ligam e ja me chamam para a gente fazer caminhada comigo.” EPF_8

Em relagdo ao “Momento Cirargico”, observa-se nos depoimentos abaixo, primeiramente a surpresa
pelo fato de terem infartado e posteriormente, o medo e angustia com o desfecho cirdrgico. Momento
esse que gera diferentes emocgdes, frente a necessidade da realizagdo da cirurgia cardiaca.

“Problema de coragdo, eu nunca achei que na minha vida eu tivesse isso. Porque, [...]
praticamente eu cuidava mais a questdo de cancer, essas coisas. Porque na minha familia,
até hoje morreram de cancer. Entdo isso foi para mim foi uma surpresa”. EPM_2

“Horrivel, eu pensei meu Deus do céu, o que que aconteceu comigo, porque eu ndo tinha
nogdo do que que ia acontecer”. EPF_20

Nota-se no depoimento de EPF_20 o medo da morte, da invalidez e do desconhecido, pois ndo estava
preparada para o IAM, muito menos para realizar uma cirurgia cardiaca, fato que leva ao sentimento
muitas vezes, de incapacidade frente a situacdo e a busca de apoio na religido, com vistas a
compreender o motivo do adoecimento.

4.Discussao

A abordagem qualitativa, auxiliou na identificacdo das dificuldades encontradas durante o processo
de recuperacgdo e retorno ao domicilio apés a cirurgia cardiaca, bem como no reconhecimento da
importancia da rede de apoio nesse processo. Portanto, torna-se fundamental para a melhoria da
qualidade de vida e adesdo ao tratamento, assim como nas mudancas de habitos nocivos a salde, as
orientagGes continuas e o acompanhamento dos profissionais de saude para a realizagdo do
planejamento do cuidado (Malta & Merhy, 2010).
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O procedimento cirurgico representa uma ameaca, muitas vezes repleta de sentimentos de duvidas,
medos e inseguranga e para amenizar o estresse pds-operatério e evitar complicagdes, faz-se
necessaria as orientagdes do enfermeiro no momento da alta hospitalar, com a finalidade de auxiliar
o paciente e seus familiares na prevencdo de agravos, enfatizar a importancia da adesdo ao
tratamento, a mudanga no estilo de vida, esclarecer as duvidas acerca do processo de recuperagao e
incentivar o autocuidado (Coppetti et al., 2015).

Em estudo realizado no Tenesse (EUA), envolvendo 1.967 participantes com Sindrome Coronariana
Aguda (SCA) ou Insuficiéncia Cardiaca Congestiva (ICC) , no periodo de 2011 a 2014, os autores
identificaram que a baixa alfabetizacdo e LS estavam significativamente associadas a ndo adesdo ao
tratamento e desempenhava um papel importante na agudizagdo das condi¢des crdnicas, como
Insuficiéncia Cardiaca (IC) e doenga coronariana, resultando em aumento das readmissGes
hospitalares (Kripalani et al., 2015).

Desse modo, quando as pessoas com IC possuem autoconhecimento, adquirem propensdo ao
autocontrole sobre a sua doencga e a autogestao, possibilitando reconhecimento precoce de sinais e
sintomas de agravamento da doencga, evitando complica¢gdes clinicas que possam levd-los a
readmissdo hospitalar (Balsas et al., 2017).

Salienta-se que o conhecimento do processo satide/doenca, LS, autoeficdcia, motivacdo e apoio social
sdo antecedentes para o desenvolvimento de habilidades para gerenciar a doenga crénica (Matarese
et al., 2018).

Os resultados dos niveis de LS, na maioria dos participantes, obtiveram niveis insatisfatorios,
corroborando com os achados de pesquisa transversal analitica com 100 participantes com IC, aos
quais foi aplicado o Newest Vital Sign para avaliar os niveis de LS, sendo que 68% apresentaram niveis
insatisfatdrios (Oscalices et al., 2019).

O LS tem como base, a capacidade das pessoas de fazer escolhas, tomarem decisées fundamentadas
no seu cotidiano, e entdo assumirem corresponsabilidade, além de permitir o questionamento em
relacdo ao seu cuidado, porém, os baixos niveis de LS ndo devem ser considerados como um problema
individual, mas sim como um problema sistémico, o qual é ocasionado por lacunas do acesso aos
sistemas e recursos de saude, da efetividade da comunica¢do entre pacientes e profissionais, e das
acGes de promocdo de saude (Pedro et al., 2016).

5.Consideragao Finais

O método qualitativo empregado nesta pesquisa possibilitou destacar aspectos importantes
relacionados ao conhecimento e ao LS de adultos no pds-operatério tardio de revascularizagdo do
miocardio e ampliar a sua compreensao, possibilitando a determinagdo de lacunas no processo de
recuperagao pos cirurgia e retorno ao domicilio.

Os resultados encontrados permitiram identificar que os participantes possuem dificuldades em
compreender as informagdes de salde e consequentemente em adquiri-las e implementa-las para os
cuidados com a doenga. Também identificou-se a importancia da rede de apoio (familia e comunidade)
no auxilio para os cuidados em domicilio e mudancgas do estilo de vida. Essa compreensdo coaduna
com os baixos niveis de LS e fornece diretrizes aos profissionais de saude sobre os aspectos a serem
abordados no planejamento do cuidado.

A limitagdo encontrada refere-se ao fator tempo que pode ter interferido na lembranca dos eventos
pos-operatdrios.
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