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RESUMO

Introdugdo: Os homens geralmente s6 procuram atendimento médico no
momento em que, sdo acometidos por alguma enfermidade grave, o que acarreta uma
relevante preocupacdo com a saude masculina pelos servicos de saude. Objetivo:
Evidenciar o papel do enfermeiro nas acdes de promocao a saude, na prevencédo das
doencgas e outros agravos a saude do homem. Metodologia: Refere-se a um estudo
de revisao integrativa de literatura pertinente a participacdo do publico masculino na
unidade de saude e a busca pela prevencédo ou tratamento. E o papel do enfermeiro
nas acdes de promocao a saude do homem. Resultados e Discussédo: A atencao
basica apresenta um papel estratégico na forma de funcionamento do SUS visto que
trabalha relagGes diretas com a populacéo e por se respaldar um trabalho em equipe
gue notabiliza préaticas participativas e democraticas. Portanto, a profissdo que fica
vista a essas exigéncias é a Enfermagem, logo a propria porta o papel de se pactuar
em preservar a qualidade de vida tanto do homem, da familia e da coletividade.
Consideracgfes finais: Desse modo, sendo o enfermeiro 0 membro da equipe de
saude que mais tempo interatua com o cliente, o seu papel é indispensavel na

promocdo da saude e na prevencédo das doengas e outros agravos a saude.

Palavras-Chave: Saude do Homem; Papel do Enfermeiro; Promocao de Saude.
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INTRODUCAO

Os homens geralmente s6 procuram atendimento médico no momento em que,
sdo acometidos por alguma enfermidade grave, o que acarreta uma relevante
preocupacao com a saude masculina pelos servi¢os de saude. Tal circunstancia é téo
constante que possui uma tendéncia cultural, visto que muitos desses individuos
supfe que o diagnostico de uma doenca estd associado a fraqueza. E este no caos
nao quer mostrar nenhum tipo de fragilidade (Vieira, 2013).

Os cidadaos masculinos além de visualizarem as unidades de saude como um
local feminilizado. Repara-se que nos servicos de saude as acdes voltadas a saude
do homem sucedem com menor frequéncia, normalmente séo realizadas apenas nos
meses apontados para a prevencao do cancer de prostata e pénis, ou intervencdes
focadas para conscientizar o uso e abuso de alcool e diversas drogas que sao mais
decorrentes nés individuos no sexo masculino (Vieira, 2013).

Nas ultimas duas décadas, o Brasil amplificou o nimero de estudos sobre a
saude masculina, bem como a vinculagdo homem e salde é motivo de atencao nos
meios académicos e no contexto dos servicos. Introduzir a atuacdo do homem nas
campanhas de saude é, ndo menos que, um desafio (SCHRAIBER, 2005).

E primordial, que possibilite acdes de satde que favorecera a compreenséo da
realidade atual masculina nos seus diversos aspectos, de maneira que melhore a
qualidade de vida do homem (JULIAO, 2011).

A insercdo do homem nos programas de saude € um obstaculo enorme, haja
visto que as principais dificuldades estdo em nado reconhecer e aceitar suas
fragilidades, ndo considerar a relevancia do cuidado com a saude. Alguns ndo buscam
0S servigos, em consequéncia da incompatibilidade com a jornada de horario laboral,
gue atrapalha o acesso (MACHIM, 2011).

Desta forma, é notavel que séo indispensaveis estudos voltados a populacéao
masculina na procura da prevencao nas unidades de Atencdo Primaria a Saude nas
Unidades Basicas.

O Ministério da Saude em 2018 instituiu a Politica Nacional de Atencao Integral
a Saude do Homem (PNAISH), com a finalidade de promover avanc¢os nas condi¢cdes
de saude da populacdo masculina brasileira, contribuindo, de modo ativo para a
diminuicdo da morbidade e mortalidade por meio dos impasses racionais dos fatores

de risco e mediante a facilitacdo ao acesso, as acdes e aos servicos de assisténcia



11

total a saude. Proporcionando a¢fes de saude que contribuiam admiravelmente para
a percepcéao da realidade do homem nas suas diversas concepc¢des socioculturais e
politico-econémicos, esta ordenada com a Politica Nacional de Aten¢do Basica — porta
de entrada do Sistema Unico de Salde, essencialmente com suas estratégias de
humanizagéo, na busca pela consolidacao das acdes e dos servicos ofertados para a
populacdo (CABACINHA, 2014).

Segundo o art. 3°da Politica Nacional de Atencao Integral & Saude do Homem
ha diretrizes que carecem ser observadas ao preparar planos, programas, projetos e
acbes de saude dirigidas a populagdo masculina, que inclui entre outras a
integralidade e organizacdo dos servicos publicos de saude de modo a acolher e
instituir com que o homem sinta-se integrado (BRASIL, 2008).

Desse modo a Politica recomenda as acdes e servi¢os de saude para o homem,
com integralidade e equidade, primando pela humanizagcdo da atencdo. Enfatiza a
necessidade de mudancas de paradigmas no que cabe a percepcédo da populacéo
masculina no que se refere ao cuidado com a sua saude e de sua familia
(CABACINHA, 2014).

Em relacdo a saude do homem, algumas patologias sucedem com mais
periodicidade como, por exemplo, as doencas cardiovasculares, causas externas,
neoplasias, doencas do aparelho respiratério, obesidade, alcoolismo e tabagismo
(CABACINHA, 2014).

Para diminuir essas indagacdes o Ministério da Saude produziu a Politica
Nacional de Atencédo Integral & Saude do Homem — PNAISH, visando capacitar a
assisténcia a saude dos homens na percepcdo a suas propor¢cdes de cuidado
garantindo a plenitude e qualificando a atencao primaria, olhando a preocupacao que
nao soO se limitam a recuperacdo, como também pode possibilitar, acima de tudo a
propiciar a saude e também a precaver agravos que pactuem o proéprio (Silva, 2012).

A vista de toda problematica o profissional Enfermeiro possui papel primitivo,
avante da consideravel inter-relacdo com o paciente este profissional aprimora um
papel extremamente importante na estimulagéo ao autocuidado, porém acima de tudo
no reconhecimento de que a saude € um direito social essencial e de cidadania de
toda humanidade (Brasil, 2008).
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OBJETIVO GERAL

Esta pesquisa teve como objetivo descrever a participacdo do publico

masculino na unidade de saude e a busca pela prevencéo ou tratamento.

OBJETIVO ESPECIFICO

Evidenciar o papel do enfermeiro nas acbes de promocdo a saude, na

prevencao das doencas e outros agravos a saude do homem.

METODOLOGIA

Refere-se a um estudo de revisao integrativa de literatura pertinente a
participacdo do publico masculino na unidade de saude e a busca pela prevencao ou
tratamento. E o papel do enfermeiro nas acées de promoc¢éo a saude do homem.

A pesquisa dos artigos fora feita nos meses de marco a abril de 2020, pelo
banco de dados SciELO (Scientific Electronic Library Online) e Literatura Latino-
Americana e de Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), com as terminologias
cadastradas nos Descritos de Ciéncias da Saude (DeCS). As palavras-chaves
utilizadas foram: sautde do homem, cuidado de enfermagem, promocao de saude e
atencdo primaria de saude. Foram selecionados 24 artigos dentre eles foram
utilizados 21 escritos entre os anos de 2003 a 2020. A inser¢éo dos artigos utilizados
foi aqueles que apresentam o tema discorrido nesse estudo, e foram eliminados os

gue escaparam do tema proposto, do idioma nacional e dos anos de publicacéo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Segundo o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) os Enfermeiros
executam a consulta de Enfermagem distinguindo situacdes de saude/doenca, apice
esse que se instituem diligéncias que colaboram para a promo¢do da saude,
prevencao de doencas, protecdo da saulde, recuperacédo e reabilitacdo do individuo,
familia e comunidade; protétipo assistencial que se adapta as circunstancias e

inevitabilidades de saude da populacédo (Moraes, 2016).
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A atencdo basica apresenta um papel estratégico na forma de funcionamento
do SUS visto que trabalha relacdes diretas com a populacéo e por se respaldar um
trabalho em equipe que notabiliza praticas participativas e democraticas (Coelho,
2007).

No decorrer dos anos, adquirimos avan¢os ha saude que obtiveram forgcas com
ainsercao da estratégia de saude da familia como aspecto de reorientacédo do sistema
de saude, com o intuito de obter uma inversdo do modelo biomédico de atenc¢do para
um prototipo em que ocorresse melhor acesso aos servigcos e maior participacao e
interagcéo da populacéo pelo meio de a¢des que ultrapassem os espagos institucionais
de saude no sentido de potencializar, otimizar e identificar os métodos acessiveis na
comunidade para as a¢fes de promocédo da saude (Gurgel, 2011).

Desse modo, a concepcao que os profissionais tém da promocao da saude é
primordial e dispfe a sua préatica. A percepcdo de promocdo da saude é uma
corresponsabilidade dos integrantes da equipe da Saude da Familia, pela influéncia
na atuacado, e vai além de aperfeicoar a audicao, revigorar os vinculos e certificar o
acesso as informacdes (Moura, 2011).

Podemos descrever o termo ‘promogao em saude’ como tangendo uma forma
de disponibilizar as pessoas um melhor controle sobre sua saude, embasado
especialmente nos principios de justica social e equidade (Ronzani, 2003).

A salde do homem é uma tese nova e que até esse momento diligéncia
maiores investigacdes quanto a seu panorama e determinantes. Tradicionalmente a
salde publica se atenta com as questdes que abrangem o binbmio mée e filho,
deixando os homens repudiados a programas que atendam a populacdo geral
(Ribeiro, 2014)

E significativo evidenciar que a pouca procura pelo publico masculino aos
servigos de saude ndo se deve s0 a razao ligadas aos usuarios, bem como a politica
de saude praticada para este conjunto de pessoas (Ribeiro, 2014).

Essa desqualificacdo se d& gracas a falta de estudos na area que abrange a
Politica Nacional de Atencéo Integral a Saude do Homem — (PNAISH) tanto por partes
dos profissionais quanto do grupo alvo. A imposi¢céo do autocuidado sdo convicgdes
espelhadas bem antes da criacdo da Politica ou inclusive do homem ser foco de

amplas intervencdes em saude Publica (Fontes, 2011).
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Tais inevitabilidades sao semelhantes e podem ser exercidas por todos 0s
individuos porem como todos as pessoas sdo diferentes uma das outras, podem
diversificar em cada cidaddo através de sua forma de demonstracdo. InUmeros
elementos interferem na demonstracdo e atendimento tal qual: ambiente fisico,
cultura, nivel de escolaridade, idade, sexo, fatores socioeconémicos (Santana, 2011).

O papel do enfermeiro tem como objetivo de partida a educacdo em saude,
promocao, consultas de enfermagem, procedimentos técnicos. Apesar disso existem
outras indispensabilidades como aumento da autoestima, autonomia para as
atividades diarias e autocuidado; seguranca, entre outros, em que o Enfermeiro auxilia
(Lima, 2011).

A formacédo de costumes na educacdo em saude para a promog¢ao da saude
do homem é um papel extremamente importante para o enfermeiro, pois € plausivel
averiguar, assimilar o que o publico alvo sabe sobre si e 0 que pode ser ofertado para
sua saude. A auséncia de informacéo prossegue sendo um fator para que os homens
nNAo procurem 0s servicos e com isso exibe déficits no autocuidado onde sucedem em
altos indices de morbimortalidade (Fontes, 2011).

Observando tal necessidade os autores declaram que had um déficit desde a
formacgao académica, ndo sendo dada a devida importancia na formulacao de Projetos
Pedagdgicos para o Curso objetivando habilitar os Enfermeiros para a implantacao da
PNAISH.

No ambito sociocultural a familia vé o homem como simbolo soberano,
responsavel pelo esforgo fecundativo, tanto no que se diz respeito ao préprio trabalho
(provedor), todavia também no contexto familiar, com isso o homem se coloca em
segundo plano sempre de maneira que cuide primeiro de seus familiares para depois
atender a si proprio. Por prorrogar tanto o cuidado com si mesmo ele proprio coopera
para seu adoecimento. Esses pontos de vistas singulares de masculinidade fazem
com que reduzam viabilidades de pressupostos preventivos a saude, concebendo
com que morram mais jovens do que o sexo feminino (Ribeiro, 2014).

Ainda que exista a criacdo de uma politica prépria para este grupo populacional,
ela ainda tenta se tornar inabalavel. Notavel parte desse problema pressupde o0s
autores, sucedam de gestéo, majorados por falta de estrutura e dos profissionais que
nao estdo aptos para recepcionar o publico masculino (Andrade, 2012).

Em investigacdo a respeito das causas de morte na populacdo masculina

notou-se que elas ocorrem entre os 15 e 59 anos, e a maioria delas sdo relacionadas
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a causas externas acometendo adultos jovens de 20-39 anos, caracterizado 64% dos
Obitos inscritos no pais (Brasil, 2011).

Em segundo lugar encontra-se as doencas do aparelho circulatério em virtude
do sedentarismo agredindo a faixa etaria de 40-59 anos, encarregadas por 25% dos
Obitos em terceiro aparecem as neoplasias com 16%, em quarto estdo doencas do
aparelho digestorio seguidas por doencas do trato respiratério que na maioria das
vezes andam conectadas ao tabagismo (Brasil, 2011).

As dissemelhancas de morbimortalidade entre homens e mulheres sao
extensivamente consideradas: os homens falecem mais cedo especialmente por
causas externas que envolvem, as lesdes resultantes de acidentes (associados ao
transito, afogamento, envenenamento, quedas ou queimaduras) e de violéncias
(agressdes/homicidios, suicidios, tentativas de suicidio, abusos fisicos, sexuais e
psicologicos) sdo mais vulneraveis as doencas cardiovasculares, presumivelmente
pelos comportamentos de risco mais recorrentes, buscam menos 0s servigos de
saude, por restricdo de tempo e, particularmente, pela inauténtica, auto concepc¢éao da
sua seguranca fisica e mental (Brasil, 2010).

Em consequéncia disso se faz necesséario de uma atencao holistica para que
consigam trabalhar em beneficio da prevencédo e promocéo, visto que tais gastos sédo
custosos para o sistema de saude. No ano de 2010 a populacdo masculina
correspondeu a 70,5% das internacdes hospitalares por causas externas e todo
atendimento foi cabivel e financiado pelo Sistema Unico de Saude (Brasil, 2010).

Além do mais, ainda se tem desafios a serem vencidos no momento em que
coloca a saude do homem como desafio a ser introduzido nos servigcos basicos de
saulde, visto que a baixa procura para o atendimento regressado para sua saude se
da igualmente por aqueles que dispde maior grau de escolaridade (Basilio, 2012).

O estudo evidenciou-se que a uma menor procura no atendimento por homens
gue possuem curso superior também € preocupante, tendo em conta que estes
possuem a aptidao de identificacdo de problemas mas ndo as coloca em préticas para
impedir agravos, com isso entende-se que isso € decorrente pela falta de sinais e
sintomas que ndo sao mostrados por agravos e doencas e transformando-se em
acomodados (Gomes, 2007).

A enfermagem tem o papel principal para prevencdo, promogéo e suporte na
vida do homem, todavia os enfermeiros mencionam como problema principal a

auséncia de propaganda da PNAISH, e por conseguinte prejudica no atendimento aos
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mesmos. O método como os homens sao atendidos acabam por distancia-los pois
nao ha um regulamento de sistematizacéo para executar a politica (Ribeiro, 2014).

Deste modo a auséncia de investimento no enfermeiro também testifica, se
ocorresse capacitacdo e aplicacdo na politica, o proprio seria capacitado através da
educacao continuada e logo a politica seria mais vasta e definitiva. Percebendo-se a
escassez de tematicas voltadas para a promocao e prevencao de agravos e doencas
na saude do homem desta forma o autor evidencia que se faz indispensavel uma
analise no ensino aprendizagem da enfermagem, uma vez que a questdo deve ser
vinculada e tratada na formacg&o académica dos profissionais de enfermagem (Ribeiro,
2014).

Portanto, a profissdo que fica vista a essas exigéncias € a Enfermagem, logo a
prépria porta o papel de se pactuar em preservar a qualidade de vida tanto do homem,
da familia e da coletividade. Para os profissionais de Enfermagem o processo do
cuidar se fundamenta no seu codigo de ética e sua atuacdo engloba na promocao,
prevencdo, recuperacdo e reabilitacdo da salude com autossuficiéncia e

constantemente de acordo com as normas éticas e legais (Cofen, 2007).
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CONSIDERACOES FINAIS

Mediante ao panorama efetuado acima, vé-se que a atencdo a saude do
homem tem procurado atender suas demandas, e as morbidades predominantes na
populacdo masculina por sua vez sdo passiveis de prevencdo e tem os relativos
tratamentos. Prontamente podemos visualizar assim, a importancia do fortalecimento
do vinculo dos homens com as unidades de saude. E consideravel também que os
servicos publicos de saude estejam estruturados de modo que fagam que o homem
se sinta integrado e acolhido. A execucao da politica devera acontecer de modo total
as outras politicas existentes, em razdo hierarquizada de atencdo a saude,
sobrepondo a atencdo primaria como porta de entrada de um sistema de saude
universal.

Portanto, sendo o enfermeiro 0 membro da equipe de salde que mais tempo
interatua com o cliente, o seu papel é indispensavel na promocdo da saude e na
prevencdo das doencas e outros agravos a saude. O seu oficio deve privilegiar a
educacdo em saude, a aquisicdo de habitos saudaveis, a conquista de novas

motivacdes e de outros fatores decisivos do comportamento.
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