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RESUMO

O objetivo do estudo foi analisar qualitativamente a
compreensiao dos idosos brasileiros sobre os pictogramas
da United States Pharmacopeia - Dispensing
Information (USP-DI) e verificar se os mesmos sio
aplicaveis para a cultura do pais. O estudo envolveu
idosos com idade entre 60 e 90 anos, de ambos os géneros,
com diferentes niveis de escolaridade e renda salarial.
Foram apresentados para os idosos 15 pictogramas
dos 81 desenvolvidos pela USP-DI, individualmente,
sem legendas e em ordem aleatoria, para verificar a
compreensio destes. Para tanto, esta analise qualitativa
incluiu 116 participantes. Com relacdo a anadlise da
compreensao dos pictogramas selecionados, apenas um
atingiu o critério estabelecido pela ISO 3864. Ademais,
verificou-se que a maioria dos pictogramas da USP-
DI avaliados nio foi bem compreendida pelos idosos,
havendo a necessidade de adaptar culturalmente e
validar estes simbolos para a cultura do Brasil.
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INTRODUCAO

O envelhecimento populacional tem sido a mudanga
demografica mais marcante observada na maioria dos
paises do mundo, ocorrendo de forma mais acentuada nos
paises em desenvolvimento (Firmo et al., 2003). No Brasil,
por exemplo, segundo o Instituto Brasileiro de geografia
e Estatistica (IBGE), em 2030 os idosos (pessoas com 65
anos ou mais de idade) atingirdo aproximadamente 19%
da populacdo (IBGE, 2008). Estes individuos geralmente
apresentam o declinio das habilidades cognitivas e de
memoria, que podem dificultar o conhecimento sobre
informagoes basicas referentes a prevencao ¢ promogao da
saude. Esta situagdo torna-se ainda mais grave quando estes
apresentam baixo letramento (Torquato et al., 2011).

Letramento ¢ o fendmeno resultante do processo
de aprender a ler e escrever. O letramento funcional se
caracteriza pelos conhecimentos e habilidades de leitura e
de escrita que possibilitam ao individuo se envolver nas
atividades especificas da area que assim o exige (Soares,
2006). Desta forma, o Letramento Funcional em Saude é
a capacidade cognitiva de entender, interpretar e aplicar
informagoes escritas ou faladas sobre saude (Passamaiet
al., 2012). Vale ressaltar que a maior prevaléncia do baixo
letramento em satide ocorre entre os idosos (Maragno,
2009).

Na pratica clinica, a compreensdo sobre a
farmacoterapia adotada ¢ um fator essencial tanto na adesao
ao processo terapéutico quanto na eliminagdo ou redugdo
dos riscos associados, principalmente para pacientes
com dificuldade de entendimento (Davis et al., 2009).
No intuito de minimizar esses problemas, a Organizagao
Mundial de Satide (OMS) elaborou diversas estratégias,
descritas no relatorio: “O papel do farmacéutico no sistema
de saude: preparando o farmacéutico do futuro” (1997);
segundo o qual o farmacéutico deve ser formado com
sete competéncias (conhecimentos, habilidades e atitudes)
essenciais, dentre as quais “ser um comunicador” (WHO,
1997). Logo, a comunicagdo com o paciente consiste
em uma habilidade clinica fundamental para os servigos
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de orientagdo e educagdo providos por este profissional
(Mackellaret al., 2007).

Nesse contexto, o uso de dispositivos de
comunicagdo pode auxiliar no cuidado aos idosos,
minimizando riscos decorrentes de déficits educacionais,
cognitivos, do esquecimento ou da falta de entendimento
na administragdo dos medicamentos (Sorfleetetal, 2009).
Dentre as possiveis ferramentas utilizadas para facilitar a
compreensdo do paciente sobre sua farmacoterapia, pode-
se destacar o uso de pictogramas (Moreira et al., 2003).
Estes sdo simbolos graficos de indicagdo, sinalizacdo e
informacao, que associam figuras e conceitos com o intuito
de transmitir de forma clara, agil e simples informagao
sobre os produtos para os consumidores (Sorfleetet al.,
2009).

Para utilizagdo dos pictogramas na dispensagdo
farmacéutica, em 1997, a United States Pharmacopeia
(USP) desenvolveu e padronizou um conjunto de 81
pictogramas com o objetivo de orientar os pacientes
sobre o uso racional de medicamentos (Galato et al.,
2006). Todavia, alguns estudos tém demonstrado que
tanto fatores locais quanto culturais sdo importantes para
a interpretacdo dos pictogramas, de tal forma que, estes
podem ter significado claro num pais ou cultura, mas serem
incompreensiveis em outro lugar (Galato et al., 2006;
Sampaio et al., 2008). Assim, o objetivo deste estudo foi
analisar a compreensdo dos pictogramas da United States
Pharmacopeia — Dispensing Information (USP-DI) em um
grupo de idosos brasileiros e verificar se os mesmos sdo
aplicaveis para a cultura do pais.

MATERIAL E METODOS

Caracterizagdo do tipo de estudo e composi¢do da
amostragem

Foi realizado um estudo observacional com
delineamento transversal, por meio da utilizagdo da
técnica de entrevista individual. O estudo envolveu idosos,
escolhidos por conveniéncia, com idade entre 60 ¢ 90 anos,
de ambos os géneros, com diferentes niveis de escolaridade
e renda salarial. Foram excluidos os participantes que nao
apresentavam condi¢des de satde adequadas para avaliar
as imagens e os que ndo estavam dentro do critério de idade
pré-estabelecido.

Periodo e local de realizag¢do do estudo

Este estudo foi realizado no periodo compreendido
entre maio e outubro de 2012. A sele¢do dos participantes
foi realizada por conveniéncia em quatro instituicdes de
idosos do municipio de Aracaju, Estado de Sergipe, regido
Nordeste do Brasil.

Material da pesquisa

Foram apresentados para os idosos 15 pictogramas
dos 81 desenvolvidos pela USP-DI, previamente
selecionados, de acordo com a maior necessidade para os
idosos, em preto e branco, com dimensao de 28 mm (+ 5%)
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X 28 mm (£ 5%) (conforme recomendado pela International
Standards Organization 9186 (ISO 9186), sem legendas
e em ordem aleatoria (ISO 9186, 2007). Os pictogramas
foram apresentados em locais previamente escolhidos
pelos pesquisadores por representarem grupos de idosos
com grau de heterogeneidade desejado para o trabalho.
Assim, estes simbolos foram apresentados individualmente
por duas pesquisadoras, uma aluna de inicia¢ao cientifica
¢ uma mestranda em Farmacia. Ambas seguiram o mesmo
protocolo para apresentacdo das imagens, o qual serviu
como padrdo para todos os idosos. Antes de aplicar os
pictogramas, houve o consenso com as pesquisadoras
sobre quais respostas seriam consideradas como correto ou
incorreto.

Os participantes foram informados que os simbolos
eram correlacionados com o uso de medicamentos, mas
ndo receberam explica¢des prévias sobre o seu significado
individual destes, bem como, os mesmos eram apresentados
sem o acompanhamento das legendas. Os entrevistados
informaram qual a mensagem que interpretaram de cada
imagem a partir do seguinte questionamento: “se vocé
tivesse que tomar um medicamento e a informagdo de uso
fosse representada por esta figura, o que vocé entenderia?”.
As entrevistas eram transcritas para avaliagao posterior.

Apds este processo, as duas pesquisadoras avaliaram
independentemente as interpretagdes como correto ou
incorreto. Divergéncias na codificagdo foram resolvidas
por consenso apds discussdo. Segundo as diretrizes
preconizadas pelo International Standards Organization
3864 (ISO 3864), os pictogramas sdo considerados
compreensiveis quando atingem pelo menos 67% de acerto
pela amostra (ISO 3864, 1984).

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa do Hospital Universitario da Universidade
Federal de Sergipe, n° 117.019. Todos os idosos,
concordantes em participar do estudo, foram previamente
elucidados quanto as metas ¢ a natureza da pesquisa,
assinando um termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
de acordo com a Resolugdo CNS n°. 196/96.

RESULTADOS

Para a avaliagdo da compreensdo dos pictogramas
foram entrevistados 125 individuos. Destes, nove foram
excluidos, seis porque ndo estavam em condig¢des de satide
adequadas para avaliar as imagens e trés participantes ndo
estavam dentro do critério de idade pré-estabelecido. Desse
modo, o estudo incluiu 116 participantes.

Em relagdo ao género, o grupo foi composto por
88,7% de integrantes do género feminino. A faixa etaria
variou de 60 a 90 anos, sendo que 68% dos entrevistados
apresentavam idade entre 60 e 75 anos. Nos dados
demograficos referentes a escolaridade, a maioria dos
entrevistados (24%) se enquadrou no nivel de ensino médio
completo, ou seja, apresentava até 12 anos de estudos,
3,4% ensino médio incompleto, 12% apresentavam ensino
superior completo, 12,9% ensino fundamental completo,
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21,5% ensino fundamental incompleto, 7,7% possuiam
educagdo infantil e 13,7% ndo apresentavam nenhum
grau de escolaridade. Com relagdo a renda salarial dos
participantes, 60,3% relataram possuir de zero a trés
salarios minimos.

Andlise qualitativa da compreensdo dos pictogramas
da USP-DI

A maioria dos idosos ndao compreendeu os
pictogramas da USP-DI selecionados para o estudo. As
proporgdes de respostas corretas variaram de 0% a 68%
e as de respostas erradas de 28,6% a 80,3%, conforme
indicado na Tabela 1.

Segundo os critérios de compreensdo adotados
neste trabalho, apenas o pictograma 10, cuja mensagem ¢
“lavar as maos / aplicar as gotas no nariz / lavar as maos
novamente”, foi considerado adequado. No entanto, alguns
pictogramas ndo atenderam os critérios de compreensao da
ISO 3864 em decorréncia de fatores culturais. Um exemplo
foi o pictograma 13 referente a “ndo ingerir bebidas
alcoolicas enquanto estiver utilizando este medicamento”,
com o percentual de compreensdo de 32,7%. No teste
de compreensdo muitos entrevistados responderam que
0 pictograma representava a informagdo “ndo tomar o
medicamento com agua”, pelo fato de apresentar uma taga,
que na realidade refere-se a vinho e champanhe. Todavia, se
este pictograma fosse desenhado apresentando uma cerveja
para referir a bebida alcoolica seria melhor compreendido
pelos participantes, pois reflete a cultura nacional.

Na avaliacdo do pictograma 14 cuja mensagem ¢
“este medicamento pode deixa-lo sonolento”, verificou-se
o menor indice de entendimento (0%). Segundo os critérios
da ISO 3864 este percentual indica que o pictograma ¢
totalmente ilegivel. Na analise do pictograma 4 “tomar 4
vezes ao dia”, apenas 6% das respostas foram consideradas
corretas. Grande parte dos participantes (24,1%) informou
que a mensagem seria “tomar medicamento pela manha,
meio dia, tarde e noite”, pela demonstragdo do sol ao
nascer (manh3), o sol todo aparecendo (meio dia), o sol
se pondo (tarde) e a lua (noite). No entanto, optou-se por
ndo considerar como correta a avaliagdo, pois os horarios
apresentados pelos idosos ndo podem ser considerados
como padrao para todos os tratamentos.

DISCUSSAO

Na analise dos resultados, o pictograma 10 foi o
unico a atingir os critérios estabelecidos pela ISO 3864,
provavelmente devido a apresentacdo dos detalhes da
imagem. Corroborando com o estudo de Galato e al. (2006),
o presente estudo verificou que os pictogramas nao sao bem
compreendidos quando fornecidos sem orientagdes verbais.
Além disso, Dowse ¢ Ehlers (2011) demonstraram que
geralmente os pictogramas sdo efetivos para a compreensao
e recordacao da informacgao se for combinado com texto e
orientagdo verbal, através de um processo de comunicagio
adequado fornecido pelo profissional de satde.
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Tabela 1 - Compreensdao dos pictogramas da USP-DI.
Aracaju, 2012 (N=116)

Nio sabe

0,
Correto % o

Pictograma Errado %

=
1 Q TO” 25 68.2 6.8

2 27,5 63,9 8,6
3 353 57,9 6.8
4 6 80,3 13,7
5 10,3 742 15,5
6 42 458 12
7 2,5 70,8 26,7
8 13,7 75,1 11,2
9 29,3 60,4 10,3
10 68 28,6 34
1 293 50,1 20,6
12 448 458 9.4
13 32,7 544 12,9
14 0 63 37
15 21,5 535 25
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Alguns pictogramas ndo atenderam os critérios
de compreensdo da ISO 3864 em decorréncia de fatores
culturais. Pesquisas sugerem que os pictogramas sio
mais compreendidos quando ha relagdo com a cultura
da populag@o-alvo. Sampaio et al. (2008), por exemplo,
relataram que tanto fatores locais quanto culturais sdo
importantes para a interpretagdo dos pictogramas, de tal
forma que, estes podem ter significado claro num pais ou
cultura, mas serem incompreensiveis em outro lugar. Em
suma, alguns estudos que compararam a compreensao
e aceitagdo de pictogramas locais com os da USP-DI,
demonstraram que os pacientes ndo sO preferem, mas
também sdo mais propensos a interpretar corretamente os
pictogramas locais, pois refletem suas crengas e aspectos
culturais (Grenieret al., 2011; Goel 2010; Mwingira &
Dowse, 2007). Ante ao exposto, os pictogramas devem
ser adaptados de acordo com a cultura, crenga, atitudes
e expectativas e serem cuidadosamente explicados,
aumentando assim o grau de responsabilizagdo do paciente,
de modo que este participe ativamente do seu tratamento.

Na avaliagdo do pictograma 14 cuja mensagem ¢
“este medicamento pode deixa-lo sonolento”, verificou-
se o menor indice de entendimento (0%), possivelmente
porque os entrevistados desconhecem que alguns
medicamentos podem provocar algumas reagdes adversas,
como a sonoléncia. De acordo com Davis et al. (2009), a
compreensdo sobre a farmacoterapia e suas particularidades,
bem como o entendimento de rotulos e bulas, sdo relevantes
tanto na adesdo do tratamento quanto na eliminagdo ou
reducdo dos riscos associados. Logo, a comunicagdo ¢
fundamental para melhorar as relagdes dos profissionais de
saude entre si e com os usuarios, com o intuito de facilitar a
compreensdo sobre assuntos relacionados a satude.

A maioria dos pictogramas da USP-DI avaliados
neste estudo ndo foi bem compreendida pelos idosos. Dos
pictogramas selecionados para o teste de compreensao,
apenas um atingiu o critério estabelecido pela ISO 3864.
Galato et al. (2006), em um estudo também desenvolvido no
Brasil, validaram e adaptaram culturalmente um repertorio
local de quatro pictogramas, com base nos resultados de
um levantamento preliminar sobre o grau de compreensao
dos pictogramas da USP-DI, utilizando os pictogramas que
apresentaram maiores dificuldades de compreensao.

Os pictogramas que ndo atingiram o nivel adequado
de compreensio, neste estudo, devem ser redesenhados de
acordo com a cultura local e novamente testados. Deste
modo, ¢ reforgada a ideia de que os pictogramas niao devem
ser utilizados como fonte Ginica de comunicagio, pois nao
transmitem o nivel de detalhes suficiente para que haja
a compreensdao apropriada das informagdes. Todavia, se
estes simbolos vierem acompanhados de textos e instrugdes
verbais, podem ser considerados efetivos para a compreenséao
e recordagdo da informagdo. Ademais, verifica-se que ha
a necessidade de desenhar novos pictogramas adaptados
culturalmente e valida-los a fim de possibilitar seu uso em um
pais com grandes dimensdes geograficas e de caracteristicas
regionais distintas como o Brasil.
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ABSTRACT

Evaluation of a set of pictograms in a group of elderly
Brazilian: a qualitative analysis

The aim of the study was to analyze qualitatively the
understanding of Brazilian elderly on the pictograms da
United States Pharmacopeia — Dispensing Information
(USP-DI) and check whether they are applicable to
the country’s culture. The study involved elderly aged
between 60 and 90 years, of both genders, with different
levels of education and wage income. Were presented
to seniors, 15 of 81 pictograms developed by USP-DI,
individually, without subtitles and in random order, to
verify understanding of these. Therefore, this qualitative
analysis included 116 participants. Regarding the
analysis of the understanding of pictograms selected,
only one reached the criterion established by ISO
3864. Moreover, it was found that most of the USP-DI
pictograms evaluated was not well understood by the
elderly, with the need to culturally adapt and validate
these symbols to the culture of Brazil.

Keywords: Communication. Pictograms. Understanding.
Elderly.
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