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Sessão Plenária: Literacia para a Saúde - Um desafio atual

O PROJETO 
Promover e Empoderar para a Literacia em saúde na população jovem

[Referência POCI-01-0145-FEDER-023386]



O PROJETO

Projeto I&D baseado na prática

Multidisciplinar

Áreas de atuação: Saúde e bem-estar; TIC 
aplicadas à saúde e 

Saúde ao longo do ciclo de vida

ENTIDADES PARTICIPANTES



O Projeto - Enquadramento

Alimentação
Consumos 

Nocivos
Sexualidade

A importância da ESCOLA



LITERACIA 
PARA A 
SAÚDE

PROMOVER EMPODERAR

“competências cognitivas e
sociais e a capacidade dos
indivíduos para ganharem
acesso a compreenderem e a
usarem informação de formas
que promovam e mantenham
boa saúde” (OMS, 1998).

A ESCOLA

O Projeto - Problemática



O PROJETO

Desenvolver um instrumento de avaliação do
impacto dos programas de educação para a
saúde desenvolvidos em meio escolar nas áreas
da alimentação, consumos nocivos e sexualidade
ao nível do 3º ciclo do ensino básico

Monitorizar os determinantes de saúde e a
efetividade das estratégias desenvolvidas

POPULAÇÃO ALVO

Jovens do 3.º ciclo do EB

OBJETIVOS



Atividades

•Conceção do 
instrumento de 
avaliação do impacto 
do PES

A2

•Seleção das aplicações 
sociais

A3

•Desenvolvimento da 
solução informática

A4

•Estudo diagnóstico das 
necessidades de 
intervenção na 
população concreta

A5

•Criação do programa 
nas 3 áreas

A6

•Implementação do 
programa

A7

•Avaliação do programa

A8

A1 | Coordenação do projeto

A9 | Monitorização e disseminação do projeto



•Conceção do instrumento de avaliação do impacto do PES





Aaker, Kumar, Leone & Day (2013)





Escala de medida: escala de likert - 5 posições (Hill & Hill, 2012)

SUBESCALAS Nº ITENS

Alimentação 25

Tabaco 23

Álcool 22

Sexualidade 22

TOTAL 92

Discordo Totalmente Discordo
Não concordo nem 

Discordo
Concordo Concordo totalmente

92 questões (51 na afirmativa, 41 na negativa) 

2- FORMULAR AS QUESTÕES

3- DEFINIR TEXTO, ORDEM DAS PERGUNTAS



Estudo metodológico com abordagem quantitativa

Participantes: 723 alunos do 3.º ciclo do EB;
51,7% são do sexo feminino

Colheita de dados: via plataforma CrAdLiSa

Considerações éticas: parecer favorável da Comissão de Ética da ARSLVT n.º 14029/CES/2017 e autorização da CNPD n.º 12477/2017.

Registo no MIME n.º 0426500004 em 08-11-2018

Consentimentos informados dirigidos aos pais/encarregados de educação e a cada jovem 

Metodologia              



3 Peritos

O que avaliaram?:

4 – VALIDAÇÃO POR PERITOS

Pertinência e adequação dos itens às dimensões

Formulação e qualidade da linguagem



Utilizou-se o IBM® Statistics 25 com recurso à estatística descritiva e inferencial. 

Assumiu-se um p<.05 como valor crítico de significância dos resultados.



Escala Your PEL

ALIMENTAÇÃO

Comportamentos 
de risco

Boas práticas

TABACO

Perceção do risco 
associado ao 

consumo

Crenças 
associadas ao 

consumo

ÁLCOOL

Crenças 
indutoras do 

consumo

Mitos sobre o 
consumo

Perceção do risco 
associado ao 

consumo

SEXUALIDADE

Responsabilidade

Visão Redutora

0,88

0,57

0,87

0,91

0,91

0,88

0,84

0,87

0,84



Os resultados agora apresentados são tradutores de uma adequada estrutura
concetual, contextualizada em duas grandes orientações: a do conhecimento e a
atitudinal e relacional vivida no contexto do grupo de pares na adolescência.

Apresentam adequadas propriedades psicométricas, mostrando que têm potencial 
para avaliar as necessidades e o impacto da intervenção em contexto escolar

Há necessidade de continuar a trabalhar numa versão melhorada.

Conclusões – Escala Your PEL



Atividades

•Conceção do 
instrumento de 
avaliação do impacto 
do PES

A2

•Seleção das aplicações 
sociais

A3

•Desenvolvimento da 
solução informática

A4

•Estudo diagnóstico das 
necessidades de 
intervenção na 
população concreta

A5

•Criação do programa 
nas 3 áreas

A6

•Implementação do 
programa

A7

•Avaliação do programa

A8

A1 | Coordenação do projeto

A9 | Monitorização e disseminação do projeto



5.1.  Reuniões realizadas com os diretores de turma dos 
agrupamentos escolares para apresentação do projeto;

5.2.  Articulação com os Encarregados de Educação através 
dos Diretores de Turma – Consentimento Informado;

5.3.  Sessões em contexto turma para aplicação da versão 
preliminar do questionário Your PEL (via plataforma 
CrAdLiSa®);

5.4.  Tratamento e análise de resultados para identificação de 
áreas prioritárias de intervenção.

Estudo diagnóstico das necessidades de 
intervenção numa população concreta

A 5



A 7

Implementação do programa



Alguns resultados do impacto – Escala Your PEL

3,54

3,46

3,773,78

3,69

3,89

Alim Global Comportamentos de
risco

Boas práticas

Subescala Alimentação

Rapaz Rapariga

p=.005 p=.031

3,66

3,58

3,83

3,56

3,44

3,78

Alim Global Comportamentos de
risco

Boas práticas

Subescala Alimentação
Momento 1
Momento 2

Diagnóstico Pós-Intervenção

p<.05

A 8



Alguns resultados do impacto – Escala Your PEL

p=.027

Diagnóstico Pós-Intervenção

p<.05

4,07

3,95

4,22

4,09
4,11

4,06

Tabaco Global Perceção do risco
associado ao consumo

Crenças indutoras do
consumo

Subescala Tabaco
Momento 1
Momento 2

4

3,9

4,0907
4,13

4

4,3306

Tabaco Global Perceção do risco
associado ao consumo

Crenças indutoras do
consumo

Subescala Tabaco
Rapaz Rapariga

A 8



Alguns resultados do impacto – Escala Your PEL

p=.019

Diagnóstico Pós-Intervenção

p<.05

3,63

3,71
3,65

3,55

3,86

4,05

3,77

3,93

Álcool Global Crenças indutoras
do consumo

Mitos sobre o
álcool

Perceção do risco
associado ao

consumo

Subescala Álcool

Rapaz Rapariga

p=.023

3,75

3,89

3,71
3,75

3,67
3,7

3,39

3,9

Álcool Global Crenças indutoras
do consumo

Mitos sobre o
álcool

Perceção do risco
associado ao

consumo

Subescala Álcool

Momento 1 Momento 2

p=.001

A 8



Alguns resultados do impacto – Escala Your PEL

Diagnóstico Pós-Intervenção

p=.045

3,27 3,46 3,22

3,68
3,77

3,54

SEX GLOBAL RESPONSABILIDADE VISÃO REDUTORA

Subescala Sexualidade

Momento 1 Momento 2

p=.000

3,24 3,42
3,08

3,32
3,51

3,41

SEX GLOBAL RESPONSABILIDADE VISÃO REDUTORA

SUBESCALA SEXUALIDADE

Rapaz Rapariga

A 8



Escala Your PEL permitiu avaliar o impacto.

Reforça as duas grandes orientações: a do conhecimento e a atitudinal e relacional 
vivida no contexto do grupo de pares na adolescência.

A área da sexualidade apresentou resultados positivos face à intervenção desenvolvida.

Conclusões – Impacto da intervenção
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