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RESUMO

Introdugdo: A baixa literacia em saude, traduzida em dificuldades no acesso e na compreensdo de informagdo, limita os migrantes
na utilizacdo de programas de saude, contribuindo para uma autogestdo da satide/doenca pouco eficaz. A literatura aponta a
necessidade de implementar estratégias que promovam um papel mais ativo dos jovens no processo de educac¢do para a saude
gue permita a aquisicdo de competéncias nas areas da comunicagdo, pensamento critico, e resolugdo de problemas.

Objetivo: Mapear as evidéncias relativas a influéncia dos stakeholders no processo de tomada de decisdo em saude dos jovens
autdéctones e migrantes em contexto escolar.

Métodos: Desenvolve-se uma revisdo Scoping, conforme o referencial de Joanna Briggs Institute. A localizagdo dos estudos serd
realizada na plataformas CINAHL via EBSCO, PUBMED, COCHRANE, web of cience, Lilacs, RCAAP, B-ON e Google Académico, no
limite temporal de 2022 a 2024.

Resultados: Os resultados servirdo de base para analisar o papel dos stakeholders na promocdo da saude enquanto atores
facilitadores essenciais na literacia em saude na escola.

Conclusdo: Este protocolo alavancard projetos de intervengdo pelos enfermeiros especialistas em saide comunitaria, focalizados
na caraterizagdo do processo de tomada de decisdo em saude dos jovens autdctones e migrantes em contexto escolar, e na
potenciacdo do contributo dos stakeholders para a tomada de decisdo em saude por estes jovens.

Palavras-chave: enfermagem comunitdria; literacia em saide; empoderamento; saude escolar

ABSTRACT

Introduction: Low health literacy, reflected in difficulties in accessing and understanding information, limits migrants in their use
of health programmes, contributing to ineffective self-management of health/disease. The literature points to the need to
implement strategies that promote a more active role for young people in the health education process, enabling them to acquire
skills in the areas of communication, critical thinking, and problem-solving.

Objective: To map the evidence regarding the influence of stakeholders on the health decision-making process of indigenous and
migrant young people in a school context.

Methods: A scoping review was carried out according to the Joanna Briggs Institute framework. The review question will be
defined according to the inclusion and exclusion criteria. The studies will be located on the CINAHL platforms via EBSCO, PUBMED,
COCHRANE, Web of Science, Lilacs, RCAAP, B-ON, and Google Scholar, within the time limit of 2022 to 2024.

Results: The results will serve as a basis for analysing the role of stakeholders in health promotion as key facilitating actors in
health literacy at school.

Conclusion: This protocol will leverage intervention projects by nurses specialising in community health, focused on characterising
the health decision-making process of indigenous and migrant young people in a school context, and on enhancing the
contribution of stakeholders to health decision-making.

Keywords: community nursing; health literacy; empowerment; school health

RESUMEN

Introduccion: La baja alfabetizacion sanitaria, reflejada en las dificultades para acceder y comprender la informacion, limita a los
inmigrantes en su uso de los programas sanitarios, contribuyendo a una autogestion ineficaz de la salud/enfermedad. La literatura
apunta a la necesidad de implementar estrategias que promuevan un papel mds activo de los jovenes en el proceso de educacion
sanitaria, permitiéndoles adquirir habilidades en las areas de comunicacién, pensamiento critico y resolucion de problemas.
Objetivo: Mapear la evidencia relativa a la influencia de las partes interesadas en el proceso de toma de decisiones de salud de
los jovenes indigenas y migrantes en un contexto escolar.

Métodos: Se llevd a cabo una revisidon de alcance segun el marco del Instituto Joanna Briggs. La pregunta de revision se definira
segun criterios de inclusién y exclusion. Los estudios se localizardn en las plataformas CINAHL a través de EBSCO, PUBMED,
COCHRANE, web of science, Lilacs, RCAAP, B-ON y Google Scholar, en el plazo de 2022 a 2024.

Resultados: Los resultados servirdn de base para analizar el papel de las partes interesadas en la promocién de la salud como
actores facilitadores clave en la alfabetizacidn en salud en la escuela.

Conclusion: Este protocolo impulsara proyectos de intervencion de enfermeras especializadas en salud comunitaria, centrados en
caracterizar el proceso de toma de decisiones en salud de jovenes indigenas y migrantes en el contexto escolar, y en potenciar la
contribucion de las partes interesadas en la toma de decisiones en salud.

Palabras Clave: enfermeria comunitdria; alfabetizacion sanitdria; capacitacion; salud escolar



Afonso, C., Spinola, A., Reis, A., Godinho, C., Saragoila, F., Rosa, M., & Melo, P. (2025). 2
Jovens autdctones, migrantes, stakeholders e decisdes em saude na escola: protocolo scoping review.
Millenium - Journal of Education, Technologies, and Health, 2(ed. espec. n217), e39138

DOI: https://doi.org/10.29352/mill0217e.39138

INTRODUCAO

Um dos maiores desafios que se colocam ao nivel das politicas publicas e da saude publica no global, correspondem ao aumento
significativo dos fluxos migratdrios. Tal como se verifica noutros paises europeus, Portugal tem-se constituido como pais de destino de
migrantes oriundos de diversas regides e culturas. De acordo com os censos 2021 encontravam-se em Portugal continental 542165
cidaddos estrangeiros com estatuto legal de residente, 5,2 % do total da populagdo residente (Instituto Nacional de Estatistica [INE].
2021). No distrito de Santarém verifica-se que a taxa de crescimento migratdria corresponde a 1,97% comparativamente a 2,27% da
regido da Leziria do Tejo (INE, 2021).

De acordo com Dias (2015) os migrantes constituem um grupo vulneravel, associando-se o reduzido acesso a saude, constatando-se que
estas comunidades n3o beneficiam e/ou ndo sio efetivamente abrangidas pelos sistemas de saude. A identificacdo dos migrantes e a
necessidade de intervengao com os jovens, reforga a urgéncia de dirigir a atengdo a jovens migrantes com vista a promogao da literacia
em saude. O contexto escolar é favoravel a intervengdo com jovens autdctones e migrantes alcancando-se o propdsito central da
promogdo da saude e prevencao e controlo da doenga, contudo alargado também a comunidade em geral.

Estes desafios deverdo ser analisados procurando assegurar sempre uma experiéncia de migragado e processo de integra¢do positivos,
promovendo a saude dos migrantes, conscientes de que as condigdes em que a migragao decorre tém um impacto importante na saude
da comunidade no global. Embora os migrantes apresentem a chegada a Portugal como pais de acolhimento, um bom nivel de saude,
esta tendéncia tende a inverter-se. A evidéncia cientifica de diferentes estudos, nomeadamente da Escola Nacional de Saude Publica
(Dias et. al, 2022), tem vindo a demonstrar que alguns migrantes, ao longo do tempo de permanéncia no pais, apresentam taxas mais
elevadas de incidéncia, prevaléncia e mortalidade por doengas infetocontagiosas do que a populagdo nacional.

A esta realidade associam-se a fragilidade socioecondmica, condi¢Ges de trabalho precarias e baixos niveis de rendimento, habitacdo
deficitaria, falta de redes de apoio social e familiar, e alteragdes nos estilos de vida e adogdo de comportamentos de risco (Dias et al,
2022).

Face a situagdo de vulnerabilidade, associam-se frequentemente dificuldades na acessibilidade e utilizacdo dos servicos de saude,
decorrentes de carateristicas individuais, da barreira da lingua e comunicagdo, da falta de informagdo sobre os seus direitos, entre outros
aspetos (Reis & Spinola, 2017).

Neste enquadramento, emerge a baixa literacia em saude, traduzida em dificuldades no acesso e na compreensao de informagao, que
limita os migrantes na utilizagdo de programas de saude, de promocao da saude, de prevengao e controlo de doencas, contribuindo para
uma gestdo da saude/doenca pouco eficaz (Dias et al, 2022).

Estudos recentes realizados em contexto europeu apontam para baixos niveis de literacia em sadde na populagdo migrante. Portugal
nao é excecdo, havendo alguma evidencia de que a pandemia Covid-19 veio acentuar as desigualdades sociais e de saude. A Organizagao
Mundial da Satde (OMS) definiu em 2013, literacia em satide como o conjunto de competéncias cognitivas e sociais e a capacidade da
pessoa para aceder, compreender e utilizar informagao por forma a promover e a manter uma boa saude. Torna-se assim fundamental
desenvolver estratégias para incrementar competéncias cognitivas, sociais e interculturais para que os jovens possam aceder,
compreender e utilizar informagdo em saude, de modo a desenvolver a sua literacia em satde. Sabe-se que envolver jovens com origem
migrante em atividades de participagdo civica, também em contexto escolar, aumenta os seus niveis de confianga interpessoal e social,
tornando-os mais envolvidos na comunidade e na sociedade em geral (Nunes & Raposo, 2018).

A literatura aponta a necessidade de implementar estratégias que promovam um papel mais ativo dos jovens no processo de tomada
de cisdo em saude. Por exemplo, é desejavel a mobilizagdo de educagdo para a saude, pois esta estratégia permite a aquisicdo de
competéncias de comunica¢do, de pensamento critico, de resolugdo de problemas, de negociacao, de respeito mutuo e de cooperagdo
(Dias & Matos, 2013).

Para os mesmos autores a intervengdo de educagdo para a salide sobretudo preventiva torna-se mais eficaz nos contextos escolares ou
em centros de juventude. Reconhecendo a vulnerabilidade face a saude no grupo de migrantes adultos referenciada anteriormente,
torna-se evidente a necessidade de intervencdo ao nivel da prevengao primaria para aumento da literacia em saude e do processo de
tomada de decisdo em saude, em idades mais precoces, através do didlogo intercultural. Este deve ser entendido como promotor da
equidade e da redugdo de assimetrias relacionadas com diversidades étnicas e culturais das pessoas na comunidade (Reis & Spinola,
2017).

Neste contexto, destaca-se a importancia dos stakeholders — como professores, profissionais de saude, técnicos sociais e comunitarios,
cuidadores informais, lideres comunitdrios e organizagdes ndo governamentais — enquanto agentes-chave no processo de tomada de
decisdo em saude pelos jovens. Estes atores influenciam o modo como os jovens acedem a informagdo, desenvolvem competéncias
criticas e tomam decisdes informadas relativamente a sua saude. A literatura aponta que a presenca destes agentes, bem como de
estruturas de suporte nas redes sociais dos jovens facilita o desenvolvimento da literacia em saude, promove comportamentos saudaveis
e reduz desigualdades, particularmente em populagdes vulnerdveis como os migrantes (Nutbeam et al., 2018; Rowlands et al., 2019).
Além disso, o envolvimento de stakeholders nas praticas escolares e comunitarias
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permite criar ambientes mais inclusivos, culturalmente competentes e responsivos as necessidades especificas dos jovens com
experiéncias migratérias (WHO, 2021; Schéfer et al., 2022).

Apesar da relevancia crescente deste tema, ndo foram identificadas, até a data, revisGes sistematicas ou scoping reviews que explorem
especificamente o papel dos stakeholders no processo de tomada de decisdo em salide dos jovens autdctones e migrantes em contexto
escolar.

A realizagdo desta scoping review é justificada pela auséncia de sinteses sistematicas que explorem, de forma abrangente, o papel dos
stakeholders no processo de tomada de decisdo em salde dos jovens autdctones e migrantes em contexto escolar. Embora a literatura
reconheca a importancia da literacia em saide como um determinante fundamental para a promogédo da saude ao longo do ciclo de
vida (Nutbeam, 2008; Sgrensen et al., 2012), os estudos existentes tendem a centrar-se predominantemente em abordagens individuais
e adultocéntricas, negligenciando o papel dos contextos sociais e institucionais — como a escola — e dos atores que neles operam.

Esta revisdo visa preencher lacunas criticas ao mapear evidéncia empirica sobre os diferentes tipos de stakeholders envolvidos (por
exemplo, professores, profissionais de saude, técnicos comunitarios, lideres religiosos ou familiares), os mecanismos de influéncia que
exercem sobre os jovens, e as particularidades que emergem quando se comparam jovens migrantes e autdctones. Até a data, ndo
foram identificadas revisdes sistematicas ou scoping reviews centradas nesta tematica especifica, o que demonstra a necessidade de
consolidar conhecimento disperso e informar futuras praticas e investigacGes.

2. METODOS

Esta revisdo scoping foi conduzida tendo por base o método proposto pela Colaboragdo Joanna Briggs (Peters et al., 2015; Peters et al.,
2020a) e foi redigida cumprindo o Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses Extension for Scoping Reviews
(PRISMA-ScR) (Tricco et al., 2018).

Os métodos propostos pela Colaboracdo Joanna Briggs tém sido amplamente utilizados e reconhecidos em multiplas areas do
conhecimento e por revisores experientes, representando uma abordagem primordial para apoiar a tomada de decisGes com base na
melhor evidéncia disponivel (Khalil et al., 2020).

A extensdo PRISMA-ScR foi desenvolvida em 2018 e fornece uma lista de verificacdo de reporte para este tipo especifico de revisdo e é
consistente com a proposta integrada proposta pela Colaboragdo Joanna Briggs (Peters et al., 2020b).

Questdo: Qual a influéncia dos stakeholders no processo de tomada de decisdo em salude dos jovens autdctones e migrantes em
contexto escolar?

Objetivo Geral: Mapear as evidéncias relativas a influéncia dos stakeholders no processo de tomada de decisdo em saude dos jovens
autdctones e migrantes em contexto escolar

Objetivo Especificos:

Identificar os potenciais stakeholders na tomada de decisdo em saude nos jovens migrantes e autdctones;

Caraterizar o processo de tomada de decisdo em saude dos jovens autoctones e migrantes em contexto escolar.

2.1 Estratégia de Pesquisa :

Nesta revisdo foi conduzida uma estratégia de pesquisa em trés etapas. Foi realizada uma pesquisa inicial limitada de MEDLINE (PubMed)
e CINAHL (EBSCO) para identificar artigos sobre o tema. As palavras de texto contidas nos titulos e resumos dos artigos relevantes, e os
termos indexados utilizados para descrever os artigos foram utilizados para desenvolver uma estratégia de pesquisa preliminar.
Posteriormente foi formalmente proposta uma estratégia definitiva para cada uma das bases de dados incluidas, sendo a mesma
ajustada tendo por base os léxicos e especificidades de cada uma. As bases de dados incluidas foram: a MEDLINE (via PubMed), a CINAHL
(via EBSCO), COCHRANE, Lilacs e a Web of Science. Para a pesquisa de estudos ndo publicados incluiu-se o Google Académico e o
Repositorio Cientifico de Acesso Aberto de Portugal. Finalmente, numa terceira fase, as listas de referéncia dos artigos incluidos na
revisao foram analisadas para eventual adigdo de estudos potencialmente relevantes.

Com o objetivo de garantir a abrangéncia e a profundidade da andlise, foram incluidas ndo apenas investigagdes empiricas originais, mas
também outros tipos de documentos relevantes para a tematica em estudo, tais como protocolos de investigacdo, editoriais, cartas ao
editor, comentarios especializados e relatdrios técnicos. A inclusdo destes documentos justificou-se pelo seu potencial contributo para
a compreensdo dos conceitos centrais desta revisdo — literacia em saude, empoderamento, tomada de decisdo e envolvimento de
stakeholders — em contextos escolares com jovens autdctones e migrantes. Esta opgdo metodoldgica alinha-se com os principios
orientadores das revisdes scoping, que preconizam a incorporagdo de uma ampla variedade de fontes de evidéncia, com o intuito de
mapear o conhecimento existente, identificar lacunas e informar praticas e politicas futuras (Peters et al., 2020a).

Apenas foram incluidos estudos realizados em portugués, inglés, francés e espanhol devido as limitagdes linguisticas da equipa de
revisores. Nesse sentido, os estudos noutras linguas foram excluidos devido a limitagdes financeiras para as traduges.

Foram considerados estudos publicados entre 2022 e 2024, de modo a incluir evidéncia atualizada e alinhada com a realidade
pos-pandémica nos contextos escolares.
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Tabela 1 - Estratégia de pesquisa para a PUBMED

ESTRATEGIA PUBMED RESULTADOS

("adolescent"[MeSH Terms] OR "adolescent"[Title/Abstract] OR "adolescents"[Title/Abstract] OR

"adolescence"[Title/Abstract] OR "teenager"[Title/Abstract] OR "teenagers"[Title/Abstract] OR "teen"

[Title/Abstract] OR "teens"[Title/Abstract] OR "youth"[Title/Abstract] OR "juvenile"[Title/Abstract]) AND ("decision

making"[MeSH Terms] OR "decision making, shared"[MeSH Terms] OR "empowerment"[MeSH Terms] OR "health

literacy"[MeSH Terms] OR "stakeholder participation" [MeSH Terms] OR "decision making"[Title/Abstract] OR 1.104
"decision making shared"[Title/Abstract] OR "shared decision making"[Title/Abstract] OR

"empowerment"[Title/Abstract] OR "health literacy"[Title/Abstract] OR "stakeholder participation"[Title/Abstract]

OR "stakeholder"[Title/Abstract] OR "stakeholders"[Title/Abstract]) AND ("schools"[MeSH Terms] OR

"school"[Title/Abstract] OR "schools"[Title/Abstract])

ESTRATEGIA CINAHL COMPLETE (via EBSCOHOST) RESULTADOS

("adolescent"[MeSH Terms] OR "adolescent"[Title/Abstract] OR "adolescents"[Title/Abstract] OR

"adolescence"[Title/Abstract] OR "teenager"[Title/Abstract] OR "teenagers"[Title/Abstract] OR "teen"

[Title/Abstract] OR "teens"[Title/Abstract] OR "youth"[Title/Abstract] OR "juvenile"[Title/Abstract]) AND ("decision

making"[MeSH Terms] OR "decision making, shared"[MeSH Terms] OR "empowerment"[MeSH Terms] OR "health

literacy"[MeSH Terms] OR "stakeholder participation" [MeSH Terms] OR "decision making"[Title/Abstract] OR 708
"decision making shared"[Title/Abstract] OR "shared decision making"[Title/Abstract] OR

"empowerment"[Title/Abstract] OR "health literacy"[Title/Abstract] OR "stakeholder participation"[Title/Abstract]

OR "stakeholder"[Title/Abstract] OR "stakeholders"[Title/Abstract]) AND ("schools"[MeSH Terms] OR

"school"[Title/Abstract] OR "schools"[Title/Abstract])

ESTRATEGIA Lilacs RESULTADOS
(adolescentes OR Jovens OR teen) AND (tomada de decisdo OR empoderamento OR literacia em saide OR
stakeholders) AND (escola OR escolas) 17
ESTRATEGIA Cochrane RESULTADOS
adolescent OR teenager OR teen OR teens youth OR juvenile in Title Abstract Keyword AND "decision making" or
"decision making, shared" or "empowerment" or "health literacy" or "stakeholder participation" or "decision
making" or "decision making shared" or "shared decision making" or "stakeholder" or "stakeholders" in Title Abstract 177
Keyword AND "schools" OR "schools" in Title Abstract Keyword
ESTRATEGIA Web of Science RESULTADOS

("adolescent"[MeSH Terms] OR "adolescent"[Title/Abstract] OR "adolescents"[Title/Abstract] OR

"adolescence"[Title/Abstract] OR "teenager"[Title/Abstract] OR "teenagers"[Title/Abstract] OR "teen"

[Title/Abstract] OR "teens"[Title/Abstract] OR "youth"[Title/Abstract] OR "juvenile"[Title/Abstract]) AND ("decision

making"[MeSH Terms] OR "decision making, shared"[MeSH Terms] OR "empowerment"[MeSH Terms] OR "health

literacy"[MeSH Terms] OR "stakeholder participation" [MeSH Terms] OR "decision making"[Title/Abstract] OR 0
"decision making shared"[Title/Abstract] OR "shared decision making"[Title/Abstract] OR

"empowerment"[Title/Abstract] OR "health literacy"[Title/Abstract] OR "stakeholder participation"[Title/Abstract]

OR "stakeholder"[Title/Abstract] OR "stakeholders"[Title/Abstract]) AND ("schools"[MeSH Terms] OR

"school"[Title/Abstract] OR "schools"[Title/Abstract])

2.2 Processo de Selecdo de Estudos
ApOs a pesquisa, todos os registos identificados foram recolhidos e transferidos com recurso a plataforma Rayyan® (Qatar
Computing Research Institute, Doha, Qatar).
Os titulos e resumos foram revistos por dois revisores independentes (CA e FS) para avaliar a elegibilidade dos estudos em relagdo
aos critérios de inclusdo inicialmente definidos. Um processo piloto de analise inicial foi conduzido independentemente por ambos
os revisores, com base em 25 titulos e resumos. Os resultados da analise foram comparados e discutidos, permitindo ao mesmo
tempo alteragdes aos critérios de elegibilidade para assegurar que ambos os revisores concordam. Este processo piloto continuou
até se atingir uma concordancia de pelo menos 75% entre os revisores (Peters et al., 2020b).
O texto integral dos artigos incluidos que potencialmente cumpriam os critérios de inclusdo foi avaliado com base nos seguintes
critérios de inclusdo de acordo com o quadro de Populagdo, Conceito e Contexto (PCC) (Peters et al., 2020b):
e Participantes: Foram considerados todos os estudos que incluam jovens migrantes e autdctones de 32 ciclo
e Conceito(s): Foram considerados estudos que abordassem o conceito de processo de tomada de decisdo, empoderamento,
literacia em salde e stakeholders
Contexto: Foram considerados todos os estudos em contexto escolar
Tipo(s) de estudos: Foram incluidos estudos quantitativos (ex. ensaios clinicos, estudos quase-experimentais, coortes, estudos de
casos e controlos, estudos transversais e séries de casos), estudos de métodos mistos e revisdes sistematicas (apenas para
extragdo de dados quantitativos relevantes). Esta abordagem visa garantir uma ampla cobertura da evidéncia disponivel.
Critérios de exclusdo especificos incluiram: estudos exclusivamente qualitativos; estudos focados em adultos ou em criangas fora
da faixa etaria definida; estudos realizados fora do contexto escolar; documentos sem dados empiricos (ex. ensaios tedricos,
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comentarios sem base em evidéncia); artigos que ndo apresentassem informacao suficiente sobre o papel dos stakeholders no
processo de decisdo em saude.

A avaliagdo do texto integral foi realizada por dois revisores (CA e FS) de forma independente. Em caso de discordancia, recorreu-
se a mediagdo por um terceiro e, se necessario, um quarto revisor (CG e MR), assegurando a objetividade do processo.

O processo de selegdo e revisdo dos estudos foi operacionalizado com recurso a plataforma Rayyan®. Os resultados da pesquisa
foram relatados na totalidade e apresentados em formato de fluxograma conforme recomendado por Peters et al. (2020b).

2.3 Extragdo e Sintese de Dados

Os dados serdo extraidos dos estudos incluidos na revisdo por dois revisores independentes (CA e FS), utilizando uma ferramenta
de extragdo de dados desenvolvida pelos revisores.

Os dados extraidos incluirdo os seguintes elementos: Informagdo bibliografica (autor, ano, pais); Tipo de estudo e desenho
metodoldgico; Caracteristicas da populagdo estudada (idade, género, estatuto migratério); Descricdo dos stakeholders
identificados e respetivos papéis; Tipo(s) de intervencdo ou programa analisado, quando aplicavel; Resultados principais
associados a tomada de decisdo em saude e/ou literacia em saude; Contexto (tipo de escola, programa ou ambiente de
implementacgdo); LimitacGes e recomendagbes dos proprios estudos.

Serdo incluidos campos especificos para identificar de que forma os stakeholders influenciam a capacidade dos jovens para aceder,
compreender e utilizar informagdo em saude, bem como participar ativamente nas decisdes relacionadas com a sua saude.

Em todo o processo mencionado nesta se¢do, e quando necessario, os autores dos estudos incluidos serdo contactados para
providenciar mais informacdes ou esclarecimento de dados.

Eventuais divergéncias na extracdo de dados entre os dois revisores serao resolvidas por consenso, com apoio de um terceiro revisor,
sempre que necessario. Além disso, os autores dos estudos poderdo ser contactados para clarificacdo de dados ausentes ou ambiguos.
Os dados extraidos serdo organizados e apresentados em tabelas de sintese e sera realizada uma analise narrativa descritiva, que
procurara relacionar os resultados com os objetivos e a questdo central da revisdo.

3. APRESENTAGAO E INTERPRETAGAO DE DADOS

E objetivo desta revisdo a inclusdo de estudos que descrevam a influéncia dos stakeholders no processo de tomada de decisdo em
salde dos jovens autdéctones e migrantes em contexto escolar. Os resultados servirdo de base para analisar o papel dos
stakeholders na promogao da saude enquanto atores facilitadores essenciais na literacia em saude na escola.

N3o se conhecem revisdes prévias pelo que este mapeamento serd essencial para intervencgdes dirigidas a tomada de decisdo em
saude dos jovens autdctones e migrantes em contexto escolar.

O presente trabalho distingue-se de revisdes anteriores sobre literacia em saude por adotar uma perspetiva ecoldgica e relacional.
Em vez de restringir a analise a capacidade individual de aceder, compreender e aplicar informagdo em saude, esta revisdo ira
considerar a literacia em sallde como uma competéncia socialmente construida e contextualmente mediada (Abel & McQueen,
2020). Desta forma, serdo valorizadas as interagGes entre os jovens e os sistemas de apoio que os rodeiam, bem como os fatores
estruturais que facilitam ou dificultam a tomada de decisdo em saude.

Para a sustentacdo tedrica da anadlise serd utilizado o Modelo Social Ecolégico de Bronfenbrenner (1979), o qual permite
compreender o comportamento humano como resultado da interacdo entre diferentes niveis de influéncia: individual,
interpessoal, organizacional, comunitario e politico. A aplicagdo deste modelo a tematica em estudo permite analisar como os
diversos stakeholders, atuando a diferentes niveis do ecossistema social, moldam as decisGes em saude dos jovens. Esta
abordagem oferece um quadro tedrico robusto para identificar pontos de intervengao e estratégias que promovam ambientes
escolares e comunitdrios mais saudaveis e inclusivos (McLeroy et al., 1988; Glanz et al., 2015).

CONCLUSAO

Considerando a importancia da literacia em saude para a promoc¢do da saude junto dos jovens migrantes e autdéctones, os
resultados desta revisdo scoping irdo alavancar projetos de intervencdo por parte de enfermeiros especialistas em saude
comunitdria e saude publica. O enfoque destes projetos passard necessariamente pela caraterizacdo do processo de tomada de
decisdo em saude dos jovens autdctones e migrantes em contexto escolar. A potenciagdo do contributo dos stakeholders na
tomada de decisdo em saude destes jovens, a partir do esfor¢o de promogado da sua literacia em saude, estard igualmente no foco
de desenvolvimento destes projetos.

As implicagdes politicas desta revisao sao substanciais, uma vez que os seus resultados poderdao fundamentar o desenvolvimento
de programas intersectoriais mais eficazes e culturalmente competentes, com enfoque na equidade em salide. A evidéncia gerada
podera contribuir para o desenho de politicas educativas e de saude integradas, orientadas para a capacitacdao de jovens em
contextos multiculturais, fomentando a inclusdo, o empoderamento e a cidadania ativa (World Health Organization [WHO], 2021).
A promogdo da literacia em saude neste grupo etario, com o envolvimento direto dos stakeholders escolares e comunitarios,
representa um investimento estratégico na satde publica a longo prazo (Paakkari & Okan, 2020).
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