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CARACTERIZACAO DO PROBLEMA: A promocéo da satde do homem é
um tema que atualmente vem sendo debatido e awapad pesquisadores, pela
sociedade cientifica, bem como por gestores derB@tUnico de Salide (SUS), ainda
gue de maneira incipiente. Os servicos de saudicafiprincipalmente os de atencdo
basica, foram moldados e construidos originalmgmde programas e politicas
direcionadas a saude da mulher, da crianca e dm,idssim, em sua esséncia, nao
foram criados para atender as especificidades plalggfio masculina. Essa realidade é
um dos motivos pelo qual os homens pouco procuasenvicos de atencao primaria
Assim, ha uma proposta do Ministério da Saude sabtematica, denominada de
Politica Nacional de Atencatntegral a Saude do Homem (BRASIL 2008). Este
trabalho refere-se aos resultados encontradostia garum trabalho de conclusédo de
curso de graduacdo que teve por objetivo identicanalisar os fatores relacionados
ao cuidado a satde dos homens na literatura nodpedie 1994 a 200DESCRICAO
DA EXPERIENCIA: Trata-se de um estudo exploratério e descritiealizado por
meio de levantamento bibliografico. Este levantamédni desenvolvido a partir de
material ja elaborado, constituido principalmente ldros e artigos cientificos. O
recorte temporal de publicacdo foi delimitado emtseanos 1994 e 2009, pois foi a
partir de 1994, que os Programas de Saude da Baimdjie Estratégias de Saude da
Familia (ESF), comecaram a ser implantados, dant@nfoque maior & questdo de
promocao da saude da populacédo, sendo, desta farmaarco historico importante
para esta investigacdo cientifica. Ao término detgpa foram selecionados sete
trabalhos na base de dados SCIELO e trés na LILAQ&lizando dez producdes.
Destas produgdes cinco foram publicadas na reg@igteia & Saude Coletiva e as outras
cinco no Caderno de Salde Publica, no periodo @@ 220090s autores das pesquisas sao
de diversas areas como: enfermagem, medicina, t&asss social, pedagogia,

fisioterapia, sociologia, direito, odontologia ei¢da. Os dados foram analisados e



interpretados utilizando-se a analise de contetidpgsta por Bardin (2002). Segundo
Bardin (2002, p. 38) a analise de conteudo poddesmrita como “[...] um conjunto de
técnicas de andlise das comunicagfes que utilor@gimentos sisteméaticos e objetivos
de descricdo do conteudo das mensagens”. A mermpacitiva de vida masculina
ainda é aceita sem muita discussdo e abordada oesotiado somente de fatores
biolégicos. Inegavel é a existéncia de influéntiedogicas na maior mortalidade dos
homens, porém, o enfoque de género ndo pode daéxaer considerado quando se
deseja caracterizar e analisar a saude dos horhARHRRENTI; JORGE; GOTLIEB,
2005). Gomes (2007) corrobora com a idéia de oagéidr da masculinidade,
considerando que o “ser homem” estd sempre asso@afbrca fisica, virilidade,
capacidade de correr riscos. Dessa forma, a literatos mostra que muitas causas de
morte masculina sdo decorrentes de comportameetosab, as quais poderiam ser
prevenidas ou evitadas por meio de mudancas dessgsortamentos e do estilo de
vida dos homens (LAURENTI et al, 1998). Considevarhomens como fortes e as
mulheres como frageis € um modelo socialmenteaaitjue implica em entraves no
cuidado a saude dos homens. Esse modo como o hénvesto em relacdo a mulher
também apresenta reflexos nas formulacdes degaslipublicas, no atendimento ao
homem por profissionais da saude, por patrées enatno por outros homens, que
estranham quando um homem procura 0s servicos ulie sde forma preventiva
(BRAZ, 2005). A procura da populacdo masculinagmwicos emergenciais de saude,
tais como farmacias e pronto-socorros, em detrimeias UBS pode ser justificada,
pelo fato que nestes espagos os homens se sentsnmaniantade para expor seus
problemas de saude e tém suas necessidades asendidarapidament&EFEITOS
ALCANCADOS E RECOMENDACOES: Os fatores que levam os homens a terem
alta morbimortalidade sédo os habitos e estilosida pouco saudaveis da populacao
masculina. Dados da Rede Interagencial de Inforesagfara a Saude (2004),
demonstram que no Brasil as diferencas na expextddi vida entre homens e mulheres
em décadas anteriores a 1980 eram de aproximadaroelb anos a mais para as
mulheres. No entanto, a partir de 1980 esta dif@erga era de oito anos, dando uma
sobrevida ainda maior para as mulheres em relagidh@amens. Entre as principais
causas de morte masculina estdo: as doencas asditares (doencas isquémicas do
coracao e as doengas cérebro vasculares), as siaepilsalignas (cancer de estémago,
cancer de pulméo e cancer de préstata) e as viagrsobressaindo os acidentes com

veiculos automotivos e o0s homicidios. Entre os résto relacionados aos



comportamentos de risco destacam-se as doencaareerte transmissiveis e 0 uso e
abuso de é&lcool e drogas ilicitas. Borges e S@@07) argumentam que Sdo escassas
as acbes de atencdo a saude reprodutiva e sexumipaimente com os homens
adolescentes, ressaltam ainda que é nesta idadegrqude parte da populacéo
masculina tem sua iniciacdo sexual, na qual sergesm@ados, ficam expostos a um
risco maior de contrair DSTs, como a AIDS. Outrtofarelevante do estudo foi
identificar a baixa procura dos homens pela atengdsaude na rede basica,
caracterizando a busca pelos servicos de saudealgé&ncia e para 0s casos avancados
das enfermidades. Para Figueiredo (2007) a ausé@asiandividuos do sexo masculino
nas UBS esta associada a um modelo de masculinidealezada, tendo como valores
da cultura masculina os comportamentos de risce aogdes de invulnerabilidade.
Ainda, associa a dificuldade que o homem tem dealigar seus problemas de saude
ao medo de parecer fraco diante das outras pe€3sa@studos em sua maioria apontam
para a necessidade de rever as formas de atendimestservicos de salde para a
clientela masculina. Consideram importante a tansicdo desses espacos de modo a
incluir a populacdo masculina, implementando pal#i publicas que atendam as
especificidades dos homens. Neste sentido, tambémboédado pelos estudos, o
despreparo dos profissionais da salde para aterglgiender as demandas especificas
da populagdo masculina. Dessa forma, ainda ha dmrsgderar que os habitos de
cuidar da saude séo tidos como caracteristicaziadas ao universo feminino. Isso,
principalmente em funcdo da socializacdo primaaa chulheres, as quais se tornam
responsaveis quase que exclusivamente pelo cuiglguiba prestacdo de servicos aos
outros (GOMES, 2007). No contraponto, a identida@esculina estd mais associada a
desvalorizacédo do autocuidado e a exposicao amsréssaude (FIGUEIREDO, 2005).
A socializacdo das mulheres favorece e as aprogimsacuidados com a saude, pois
elas precocemente sdo colocadas como provedoasddelos, tanto do cuidado de seu
corpo como do cuidado do outro. Além dissojragheres sdo vistas como frageis e
mais susceptiveis as doencas que os homens pef@sipnais da saude. Outro ponto
que aproxima a mulher do cuidado a saude estarefa gue esta tem de acompanhar
seus familiares ao servico de saude. E a mulheacpmpanha a crianca, o adolescente
e 0 idoso a esses servicos, tornando-a pré-dispostdizacdo dos mesmos (SILVA;
ALVES, 2003). CONCLUSOES: Evidencia-se através das fontes revisadas, como
também da literatura que serviu de base para desjue os homens cuidam pouco da

saude embora ja ocorram sinais de que isto estagaomdo a mudar. Outra preocupacao



que se mantém evidente pelos autores esta reldeiomas servicos de saude. As
producdes cientificas demonstram que os homens girduram pouco 0s servigos de
saude de forma preventiva, buscando frequentenerendimento emergencial de
saude. Dessa forma os homens procuram o0s serwcsalile apenas para aliviar 0s
sintomas de doencas como a dor, fato que tem baimdo para a cronicidade das
doencas ou mesmo para a morte de homens. A Pdliéicemnal de Atencédo Integral a
Saude do Homem vem como uma proposta de inclusibatoens na atencao a saude.
Reconhecendo que os agravos do sexo masculinataensiverdadeiros problemas de
saude publica e que necessitamutiea atencdo maior por toda a sociedade. Ficou
evidenciado no estudo que o cuidado culturalmerasséciado as mulheres, enquanto
gue os homens nao sao estimulados a assumiremansedilidade pela sua saude, este
€ outro fator que dificulta a mudanca de habitamportamentos dos homens em
relacdo a uma postura de promocdo de sua saudest@dos relacionados a saude
integral dos homens que busca ir além do aspeotogiio das doencas, abordando o
gue leva os homens a estarem mais expostos quellasres a muitas doencas, causada
pelas situacdes risco que correm em seu dia aesidp concentrados num periodo
bastante recente. Este fato demonstra tamanhasiaams de ampliacdo dos estudos
que aprofundam o conhecimento em relacdo ao cuidado a saude dos homens.
Assim, este conhecimento pode ser mais um instriiorgara ajudar a enfermagem na
compreensao e na formulacdo de estratégias quanpassntribuir para melhorar a

qualidade de vida dos homens, bem como das mulheres
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