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RESUMO

Este estudo descritivo, exploratoério, transversal, quantitativo, teve por objetivo identificar os
fatores que interferem na busca pelo atendimento de saide do homem na Estratégia de Saude da
Familia Eunice Barbosa, no municipio de Simdo Dias (SE). A amostra por conveniéncia foi
composta por 25 homens. Observou-se predominio de por homens pardos (n=10; 40,0%), na faixa
etaria de 55 a mais (n=13; 52%), sendo a idade minima 18 e a maxima 70 anos e
casados/amasiados (n=13; 52,0%). Quanto ao estilo de vida, 20 (80%) referiram ingerir bebida
alcodlica, 17 (68,0%) fumar e 21 (84,0%) ndo praticavam atividade fisica. Em relacdo as caracteristicas
profissionais, a maioria 13 (52%) trabalhavam na feira livre do municipio, como profissional autbnomo.
Os fatores que interferem na busca pelo atendimento de satde incluem a carga horéaria de trabalho,
automedicagdo, o medo de descobrir doenca, o tempo de espera por atendimento na ESF e a

incapacidade de resolver seu problema de salde.
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ABSTRACT

This descriptive, exploratory, cross - sectional, quantitative study had the objective of identifying the
factors that interfere in the search for human health care in the Eunice Barbosa Family Health Strategy,
in the municipality of Simdo Dias (SE). The convenience sample consisted of 25 men. There was a
predominance of brown men (n = 10; 40.0%), in the age group of 55 more (n = 13; 52%), being
minimum age 18 and maximum age 70 and married / amassed (n = 13; 52.0%). Regarding lifestyle, 20
(80%) reported ingesting alcohol, 17 (68.0%) were smoking and 21 (84.0%) were not practicing
physical activity. Regarding the professional characteristics, the majority 13 (52%) worked in the free
fair of the municipality, as an autonomous professional. Factors that interfere in the search for health
care include working hours, self-medication, fear of finding out disease, waiting time for care in the
FHT and the inability to solve their health problem.

Keywords: Men's Health. Risk factors. Basic Attention.

INTRODUCAO

A teoria da Politica Nacional de Atencédo Integral a Saude do Homem almeja a qualificacao
da atencdo a saude da populacdo masculina na expectativa de linhas de cuidado que assegurem a
integralidade da atencdo. A importancia de que a populagdo masculina tenha acesso ao sistema de
saude por meio da atencdo especializada demanda mecanismos de fortalecimento e qualificacdo da
atencdo primaria, para que a atencdo a saude ndo se reduza a recuperagdo, garantindo, sobretudo, a
promocao da salde e a prevencdo a agravos evitaveis (GOMES, 2009).

Os profissionais de saude devem proporcionar orientacbes e medidas favoraveis que
apontem para abordagens adequadas as necessidades dos homens com quem interagem nas suas

consultas, e os contatos devem ser frequentes entre enfermeiros e clientela, possibilitando melhor

revistaonline@unifia.edu.br Pagina 178



Revista Saude em Foco — Edicdo n2 9 — Ano: 2017

monitoramento do bem-estar da populagdo, bem como a deteccdo de problemas de qualquer
natureza que se apresente (GIANINI, 2011).

A compreensdo sobre os problemas socioculturais e institucionais € importante para a
proposicdo estratégia de medida que venham aumentar o acesso dos homens aos servicos da
atencdo priméria, que deve ser a porta de entrada ao sistema de salde, a fim de resguardar a
prevencdo e a promogdo como eixos necessarios e fundamentais de intervencdo (BRASIL, 2008).

O presente estudo teve como objetivo identificar os fatores que interferem na busca pelo
atendimento de saude do homem na Estratégia de Saude da Familia Eunice Barbosa, no municipio
de Siméo Dias (SE).

METODO

Trata-se de um estudo descritivo, exploratorio, de campo, com abordagem quantitativa. A
amostra por conveniéncia (ndo probabilistica) foi composta por 25 homens. O estudo foi aprovado pelo
Comité de ética em Pesquisa do Centro Universitario UniAges sob Parecer n° 078-2014.

O local da coleta foi realizado no domicilio dos homens cadastrados na Estratégia de Salde da
Familia (ESF) Eunice Barbosa, no municipio de Siméo Dias (SE), que buscaram atendimento no més de
novembro de 2014. Neste periodo foram realizados 167 atendimentos aos homens. Destes, somente 25
pessoas se prontificaram em participar voluntariamente do estudo e assinaram o Termo de
Consentimento Libre e Esclarecido.

O instrumento de coleta de dados, formulario semiestruturado, incluiu variaveis
sociodemogréaficos (idade, etnia, escolaridade, estado civil), estilo de vida (ingestdo de bebidas
alcoolicas, uso de tabaco, atividade fisica), dados profissionais (tipo de atividade ocupacional e local de
trabalho) e fatores que interferem na busca por atendimento.

Os resultados foram inseridos na planilha do programa de computador Microsoft Office Excel 2007,

apresentados na forma de tabela.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Observa-se que a maioria da amostra estudada & composta por homens pardos (n=10; 40,0%), na

faixa etaria de 55 a mais (n=13; 52%), sendo a idade minima 18 e a maxima 70 anos e
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casados/amasiados (n=13; 52,0%) TABELA 1.

TABELA 1 - Distribuicdo dos trabalhadores de enfermagem, segundo dados sociodemograficos.
Siméo Dias, 2014.

Variaveis n %
Faixa Etéaria
18 _ 25 anos 4 16,0
26 34 anos 3 12,0
35 44 anos 2 8,0
45 54 anos 3 12,0
55 60 anos 6 24,0
> 60 anos 7 28,0
Total 25 100,0
Etnia
Branco 4 16,0
Pardo 10 40,0
Amarelo 2 8,0
Negro 9 36,0
Total 25 100,0

Escolaridade

N&o Alfabetizado 8 32,0
Fundamental Completo 4 16,0
Fundamental Incompleto 5 20,0
Médio Completo 4 16,0
Médio Incompleto 3 12,0
Superior Incompleto 1 4,0
Total 25 100,0
Estado Civil

Solteiro 4 16,0
Divorciado 2 8,0
Viavo 6 24,0
Casado/amasiado 13 52,0
TOTAL 25 100,0

Fonte: Autores (2014).
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Quanto ao estilo de vida, 20 (80%) referiram ingerir bebida alcodlica, 17 (68,0%) fumar e 21
(84,0%) ndo praticavam atividade fisica.

Em relacdo as caracteristicas profissionais, a maioria 13 (52%) trabalhavam na feira livre do
municipio, como profissional auténomo.

A maioria possuia historico de doenga cronica (n=20; 80,0%), destes, somente 5 (30%) estavam
aderidos ao tratamento multidisciplinar. Apenas 01 (4%) referiu ter plano de saide privado.

Os fatores que interferem na busca pelo atendimento de saude incluem a carga horéria de
trabalho, automedicacéo, o medo de descobrir doenca, o0 tempo de espera por atendimento na ESF e a

incapacidade de resolver seu problema de saude.

“Trabalho demais, ndo tenho tempo. Geralmente, quando é muito sério, eu procuro um médico.

Quando ndo é, eu espero passar. Ai, se ndo passar, eu vou no médico para tentar resolver” (E1).

“O homem ndo liga para nada. Estou com doenga nada. Toma um remédio, toma um cha, fica

bom, e pronto. Pra que médico?” (E2).

“[...] Eu ndo ligo muito pra médico ndo. Se eu me sentir mal, vou na farmadcia, compro um

remédio e fico logo bom [...] " (E3).

“vou no méedico uma vez no ano e olhe l14. Nunca tenho tempo. Quando sinto alguma coisa,

acabo ficando em casa de repouso, mas no médico mesmo so se a coisa for séria” (E4).

“Agente tem que marcar com antecedéncia, quando consegue tem que enfrentar fila. Particular

ndo tenho condicdo de pagar. Ai ndo tem condi¢ées mesmo de se cuidar” (E5).

“Quando fui la, até que fui bem recebido, ndao resolveu o meu problema porque eu fui
encaminhado para outro lugar, mas me receberam bem, conhego um bocado deles, s&o meus vizinhos ”
(E6).

O fato de os homens ndo procurarem os servicos de saude tem relagdo com valores culturais. Os

esteredtipos de género, arraigados ha muito tempo em nossa cultura, potencializam praticas baseadas em
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crengas e valores do que é ser masculino. A doenca € analisada como um sinal de fragilidade que os
homens ndo reconhecem como inerentes a sua prépria condicdo biolégica. O homem julga-se
invulneravel, o que acaba por contribuir para que ele cuide menos de si mesmo e se exponha mais as
situacOes de risco (BRASIL, 2008).

Essas falas importam um lugar comum, despontando que o horario de funcionamento dos
servicos de saude ndo esté de acordo com as demandas dos homens, pois coincidem com a carga horaria
de trabalho. Como as atividades laborativas estdo em primeiro lugar na lista de preocupacdes
masculinas, a procura por esses servigos acaba ficando em segundo plano. Torna-se indispensavel
ressaltar que essa dificuldade pode ndo estar relacionada apenas aos homens. Os horarios de
funcionamento das instituicfes publicas de salde nem sempre sdo compativeis com os horarios das
pessoas que se encontram inseridas no mercado de trabalho formal.

O descontentamento com a demora no atendimento faz com que o homem procure os prontos-
socorros e as farmacias (FIGUEIREDO, 2005).

Gomes; Nascimento e Araujo (2007) encontraram resultados semelhantes em sua pesquisa,
guando afirmam que a explicacdo para a pouca procura masculina pelos servicos de saude se relaciona
ao medo de descobrir que algo vai mal.

O enfermeiro, como profissional que atua na educacdo para a saude, pode exercer um papel
importante nesse contexto através de acGes educativas de promocao da salde e prevencdo de doencas,
esclarecendo davidas e incentivando a populacdo masculina a se cuidar, assim como é desenvolvido
com criangas, mulheres e idosos através de programas e outras atividades.

Existe uma relacdo direta entre as condi¢fes de salde da populacdo e sua faixa etaria em que
qualidade de vida e a funcionalidade representam na vida da pessoa a autonomia e o bem-estar, isto é,
quando o individuo consegue cuidar de si mesmo. Por esse motivo, é importante ter conhecimento sobre
a idade dos homens pesquisados para identificar quais as suas reais necessidades.

Assim, Moraes (2009) explica que a maioria dos idosos possui enfermidade ou distarbios
fisiologicos que, mormente, ndo estdo associadas a restricdo das atividades ou a limitagcdo da
participacao social. Mesmo com doengas, ele pode continuar desempenhando os papéis sociais. Tendo
em vista que o foco da saude visa a funcionalidade global do individuo a qual é identificada como a
capacidade de administrar a propria vida, em que o individuo é considerado saudavel quando é capaz de
realizar suas atividades sozinho, de forma independente.

No que se refere ao estado civil a influéncia do cénjuge no comportamento masculino ja foi
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apontada por Schraiber, Gomes e Couto (2005) ao afirmarem ser comum que homens casados
dependam de suas mulheres nos cuidados com a salde, o que caracterizou, o casamento como um fator
de protecdo a riscos e agravos da saude para eles.

Outrossim, o fator casamento ndo interfere nos resultados dessa pesquisa uma vez que ha uma
distribuicdo uniforme entre os entrevistados quanto ao seu estado civil e todos eles passaram pelo
atendimento de satde na ESF.

Ja em relacdo ao nivel de escolaridade, esta interfere na procura por prevencdo da saude por
parte dos homens, pois eles acreditam que s é necessario procurar o atendimento de saude quando estdo
com sintomas de alguma doenca.

Nesse sentido, a educagao traz um maior conhecimento dos problemas de satde dos individuos e
também as formas de como evita-los, quanto a uma boa alimentacdo e exercicios fisicos, ja que os
entrevistados ndo tém um habito de vida adequado. Viacava et al. (2001) observam que a utilizagdo dos
servicos de saude aumenta com o status socioecondmico, sendo este formado pela escolaridade, cor e
posicdo na ocupagdo. Segundo os autores, enquanto os individuos sem instrugcdo tém metade da chance

de utilizar os servigos de saude relativamente aos individuos com nivel superior.

CONCLUSAO

Os fatores que interferem na busca pelo atendimento de salde incluem a carga horéaria de
trabalho, automedicacéo, 0 medo de descobrir doencga, o tempo de espera por atendimento na ESF e a
incapacidade de resolver seu problema de salde. Diante do exposto, pode-se concluir que este grupo nao
possui habito de prevenir doencas e de promocao do autocuidado. Neste sentido, é fundamental planejar

acdo educativas preventivas a fim de melhorar a adesdo aos programas de saude.
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