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A Politica Nacional de Atencao Integral a Satde do Homem foi instituida com o objetivo de qualificar a
aten¢do a saude da populacdo masculina, por meio de linhas de cuidado que assegurem a integralidade da
assisténcia, considerando que muitos agravos poderiam ser prevenidos com a adocao regular de medidas
de prevencao primdria. Nesse contexto, este estudo tem como objetivo enfrentar a resisténcia dos homens
a Aten¢do Primaria a Saude e reduzir o sofrimento fisico e emocional dos usuarios e de suas familias,
contribuindo para a promoc¢ao da satde e da qualidade de vida. Trata-se de um projeto de intervengdo que
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propde a implantacdo do “Dia do Ambulatério do Homem” em uma unidade de satde, com o
desenvolvimento de agdes de promogdo da saude e prevencdo de agravos, por meio de consultas
direcionadas, realizacao de exames, palestras e atividades de educagdao em saude, com foco na modificagao
de habitos de vida. Como resultados esperados, destacam-se o aumento da adesdo da populagdo masculina
aos servigos de atencdo primaria, a ampliacdo do acesso as a¢des preventivas, a identificacao precoce de
agravos e o fortalecimento do vinculo entre os usudrios e a equipe de satude. A intervencdo também busca
enfrentar barreiras socioculturais, especialmente esteredtipos de género historicamente enraizados, que
associam a doenga a fragilidade e reforgcam a percep¢ao de invulnerabilidade masculina. Conclui-se que
estratégias especificas voltadas a saude do homem na Atengdo Priméria sdo fundamentais para superar
entraves culturais, promover o cuidado integral e reduzir agravos evitaveis.

Palavras-chave: Saude; Homem; Promocgao.

ABSTRACT

The National Policy for Comprehensive Men’s Health Care was established with the aim of improving
health care for the male population through care pathways that ensure comprehensive assistance,
considering that many health conditions could be prevented through the regular adoption of primary
prevention measures. In this context, this study aims to address men’s resistance to Primary Health Care
and to reduce the physical and emotional suffering of users and their families, thereby contributing to health
promotion and quality of life. This is an intervention project that proposes the implementation of a “Men’s
Health Clinic Day” in a health care unit, with the development of health promotion and disease prevention
actions through targeted consultations, diagnostic examinations, lectures, and health education activities,
with a focus on lifestyle modification. The expected outcomes include increased adherence of the male
population to primary health care services, expanded access to preventive actions, early identification of
health conditions, and strengthened bonds between users and the health care team. The intervention also
seeks to address sociocultural barriers, particularly historically rooted gender stereotypes that associate
illness with fragility and reinforce the perception of male invulnerability. It is concluded that specific
strategies aimed at men’s health in Primary Health Care are essential to overcoming cultural barriers,
promoting comprehensive care, and reducing preventable health conditions.

Keywords: Health; Men; Promotion.
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1 INTRODUCAO

A saude do homem ¢ de suma importincia na atencdo bdsica visto que apresenta patologias
desencadeadas por diversos fatores, como genéticos, ambientais e habitos de vida.

Em quase todos os paises do mundo, os homens tém maior probabilidade que as mulheres de
morrerem antes dos 70 anos. Dados da Organizacdo Mundial da Saiade (OMS) indicam que
aproximadamente 52% das mortes por Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT) acontecem entre
homens. Ao longo do curso de vida, a mortalidade ¢ maior entre homens do que entre mulheres e, em geral,
a expectativa de vida para os homens ¢ menor em todo o mundo (OPAS, 2018).

Em comparacdo com as mulheres, os homens t€ém uma taxa de mortalidade por causas externas
quatro vezes maior € um risco sete vezes maior de serem vitimas de homicidios. A probabilidade de morrer
por cardiopatias isquémicas ¢ 75% maior entre os homens do que entre as mulheres. Além disso, 36% das
mortes entre homens sdo evitaveis — em comparagdo com 19% das mortes entre mulheres (OPAS, 2018).

No Brasil, podemos entender a “Saude do Homem” como um tema emergente no campo da Saude
Coletiva e no Sistema Unico de Satde (SUS). A incorporagdo de achados de estudos realizados para a
melhoria da organizagdo do processo de trabalho e as tecnologias de cuidado desenvolvidas pelas equipes
de satde, ainda ndo foi suficientemente implementada pelas politicas vigentes no contexto do Pacto pela
Saude.

No que tange as politicas editadas pelo Ministério da Saude, o tema ganhou destaque, em 2009,
apos a edicdo da Politica Nacional de Aten¢ao Integral a Saude do Homem, com vistas a reduzir o perfil de
morbimortalidade da populagdo masculina, bem como para ampliar o acesso dos homens aos servigos,
priorizando-se as ag¢des nos locus da Atengdo Basica e a sua interface com os niveis mais complexos do
sistema. (Brasil; Ministério da Satde; Fundac¢ao Osvaldo Cruz, 2013)

No contexto brasileiro, destacamos que o modelo hegemdnico de masculinidade esta circunscrito a
demonstragdo de forca; disputa e virilidade; ao exercicio do papel de provedor dos filhos; a autonomia e a
autoridade sobre a mulher; a iniciativa sexual orientada por praticas heterossexuais; e a esfera publica das
relacdes sociais. Problematizar e construir esse mosaico de situacdes e posi¢des assumidas pelos homens,
torna-se uma tarefa ainda mais complexa quando as masculinidades sdo analisadas em sua diversidade e
associadas a Saude do Homem no SUS. Outras categorias analiticas, como, por exemplo, a classe social, a
raca/cor, a orientacdo sexual e a geragdo, abordadas numa perspectiva transversal e interdisciplinar. (Costa
[11-2003).

No campo da saude, a “masculinidade hegemodnica” contribui para uma baixa percepgao de risco e
invulnerabilidade dos homens frente aos agravos e as situagdes e comportamentos de risco vivenciados no
seu cotidiano. Esse processo de exposi¢do continua aos riscos, torna os homens mais vulneraveis, como se

fossem “duas faces da mesma moeda” (Gomes; Nascimento; Aratjo, 2007).
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Entre os homens, ha falta de uma cultura preventiva que valorize o autocuidado, o medo da
descoberta de uma doenca e a possibilidade de ter que se submeter a um tratamento, a vergonha em realizar
procedimentos clinicos, como o toque retal, entre outros, € de se expor a um profissional da satde homem
ou mulher, e a ndo identificagdo com os programas oferecidos pelos servigos de satde sdao alguns elementos
que tornam os homens mais vulneraveis e devem ser observados pelos profissionais no planejamento e na
execucao das ac¢des de promogao e prevengao (Gomes; Nascimento; Aratjo, 2007).

Isto evidencia que culturalmente, os homens buscam por servigos de saude quando um problema ja
esté instalado, perpetuando a visdo curativa do processo satide-doencga e ignorando as medidas de prevengao
e promoc¢ao da saude disponivel no ambito da Aten¢dao Basica. Fica o desafio ao Estado, aos gestores,
empregadores, profissionais de saude e a sociedade de um modo geral de romper com as marras
socioculturais para que a populacdo masculina também utilize as a¢des e servigos primarios de saude.
(Gomes; Nascimento; Aratjo, 2007).

Neste contexto, este trabalho foi elaborado devido a caréncia no acompanhamento de patologias e
condi¢des de saide do homem, bem como prevengdo de agravos na aten¢do primaria, principalmente na

area de abrangéncia do PSF12 Planaltina-GO.

2 METODOLOGIA
2.1 CONTEXTO

O presente Projeto de Intervengdo sera desenvolvido na unidade de saude PSF 12, localizada no
bairro Brasilinha 17, no municipio de Planaltina—GO. De acordo com dados do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE), no ano de 2022, o municipio apresentou uma populagdo estimada de
105.031 habitantes e indice de Desenvolvimento Humano (IDH) de 0,669, classificado como médio (IBGE,
2022).

Segundo dados municipais de 2024, o municipio conta com 28 (vinte e oito) estabelecimentos de
saude vinculados ao Sistema Unico de Satide (SUS). A infraestrutura médico-hospitalar de Planaltina—~GO
¢ composta por um hospital publico, o Hospital Municipal Santa Rita de Céassia, e dois estabelecimentos
privados — Hospital Bio Vidas e Hospital Nossa Senhora D’ Abadia — que também prestam atendimento
pelo SUS.

No que se refere ao perfil demografico, observa-se discreta predominancia do sexo feminino,
correspondendo a 50,6% da populacdo, enquanto o sexo masculino representa 49,4%. Em relacdo a
distribuicao etaria, 24,54% da populacao encontra-se na faixa etaria de 40 a 59 anos, 25,09% entre 25 e 39
anos, 17,16% entre 15 e 24 anos, 23,87% entre 0 ¢ 14 anos, ¢ 7,41% corresponde a populagado idosa, com

idade igual ou superior a 60 anos.
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A equipe da unidade PSF 12 ¢ composta por 11 (onze) profissionais, incluindo quatro integrantes
da equipe multiprofissional — fisioterapeuta, educador fisico, psicélogo e nutricionista — além de
enfermeiro, médico, técnico de enfermagem, agentes comunitarios de saide (ACS) e cirurgido-dentista. A
unidade oferece servigos de Atengdo a Saude da Familia, dispondo de salas de curativo e medicacgao,
marcacao de consultas, acolhimento, Central de Material e Esterilizagdo (CME), farmécia, sala de vacinas
e auditdrio. Sdo realizados atendimentos relacionados ao puerpério, tuberculose, hanseniase, pré-natal,
crescimento e desenvolvimento, clinica médica, além do acompanhamento de pacientes com doengas
cronicas como diabetes mellitus e hipertensdo arterial sistémica.

A unidade conta ainda com desfibrilador externo automéatico (DEA) e equipamentos odontoldgicos,
atendendo tanto demanda espontanea quanto agendada, com foco em saude da mulher, adolescentes,
criangas, idosos, visitas domiciliares e grupos de acompanhamento. Entretanto, observa-se a caréncia de
alguns materiais basicos, como oxigénio e determinadas medicagdes, além de dificuldades no agendamento
de consultas especializadas e na realizacdo de exames complementares. Soma-se a isso o déficit de
profissionais, o que impacta diretamente a qualidade e a abrangéncia da assisténcia prestada.

Destaca-se que a unidade ndo dispde de acdes ou atendimentos especificos voltados a saude do
homem, o que evidencia fragilidades na abordagem, triagem e acompanhamento de agravos proprios do
sexo masculino. Apesar de o municipio apresentar uma populacdo masculina expressiva, observa-se que
muitos homens se encontram desassistidos no que se refere a prevencdo, diagnostico e acompanhamento
de condigdes como doencas prostaticas, disfungdo erétil, infecgdes sexualmente transmissiveis, entre
outras. Durante as consultas, ¢ frequente a identificacdo de usudrios que nunca realizaram exames basicos
compativeis com sua faixa etdria, especialmente entre os idosos participantes de grupos de hipertensdo e
diabetes, os quais ndo recebem orientacdes sistematicas sobre saide masculina.

Diante desse cenario, compreende-se que a auséncia de estratégias direcionadas a saude do homem
configura um problema relevante e passivel de intervengdo. Assim, o projeto propde a abordagem da
populacdo masculina durante as consultas didrias, inclusive daqueles que procuram a unidade por outras
demandas, com a finalidade de identificar fatores de risco, orientar sobre cuidados especificos e solicitar
exames necessarios para o acompanhamento adequado, contribuindo para a promocgao da satde, prevencao

de agravos e fortalecimento da aten¢do integral ao homem.

2.2 DELINEAMENTO, FONTE DE DADOS E PLANO DE INTERVENCAO
A populagdo envolvida compreendera usudrios do sexo masculino a partir de 12 anos de idade. Nao

quantificaremos dados em relagdo aos numeros de usudrios acolhidos e acompanhados.
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Apos diagnostico situacional realizado no PSF 12 de Planaltina em conjunto com toda a equipe
concluiu-se sobre o nd critico e necessidade de realizagdo do projeto de intervencao tendo como foco a
saude do homem.

As intervengdes estardo baseadas em consultas, tratamentos, encaminhamentos para especialistas e
orientacdes gerais relacionados ao tema. A fim de educar e acompanharmos dos usuarios do sexo masculino
domiciliados na area de abrangéncia do PSF 12 de planaltina -GO e suas patologias inerentes.

O projeto serd desenvolvido seguindo as seguintes propostas:

1 - Reunido com equipe da unidade para levantamento dos dados e identificagdo dos usuarios do

sexo masculino da 4rea de abrangéncia;

2 - Capacitagdo da equipe (médico, agente comunitario de satde, enfermeiro, técnico de
enfermagem) para abordagem e acolhimento dos usuarios da area de abrangéncia;

3 - Realizacdo de consultas com os usudrios para avaliagdo e conducdo das demandas apds
seleciond-los através de convites na sala de espera e em reunides de outros grupos como o
hiperdia, também por meio de prontudrios e durante as marcagdes de consultas em geral, rodas
de conversa e encontros;

4 - Encaminhamentos para exames e para as especialidades quando necessarios;

5 - Realizagdo de palestras em grupos semanais com o objetivo de educacdo em satide do homem e
refor¢o da necessidade dos cuidados continuados;

6 - Abordagem de pacientes do sexo masculino aproveitando as consultas realizadas por outros
motivos;

7- Convites frequentes durante marcacdes de consultas, sala de espera e visitas domiciliares, visando
continuidade da assisténcia.

O projeto de intervencdo sera implantado no PSF 12 em Planaltina-GO em um grupo heterogéneo
de usudrios, todos homens, de idades variadas, a partir de 12 anos, residentes na 4rea de abrangéncia de
nossa unidade. Individualmente poderemos evidenciar os fatores como tabagismo, diabetes, sedentarismo,
sobrepeso ¢ hipertensdo arterial.

Em um primeiro momento propde-se que toda a equipe da unidade se retina para apresentagao do
projeto de intervengdo a ser implantado pelo médico. Serdo organizados e planejadas estratégias para
desenvolvimento do mesmo junto aos demais profissionais. Programaremos os levantamentos de dados, as
palestras, os convites, o acolhimento e o agendamento das consultas em um dia especifico determinado
apo6s discussdao em equipe. Serdao confeccionados folders e cartilhas educativas.

Os dados seriam obtidos pela propria equipe de saude através de prontudrios, cadastramento,

consulta ao SIAB e busca ativa.
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Os usuarios serao submetidos a triagem pela enfermeira e a técnica de enfermagem na sala de
acolhimento, durante toda semana. As palestras administradas pelo médico, enfermeiro e Agente
Comunitario de Saude (ACS) com duragdo de aproximadamente 20 minutos em numero de 01 por semana
com entrega de folders e cartilhas educativas relacionadas ao tema.

Durante as consultas médicas semanais serdo abordadas questdes diversas, esclarecidas davidas
sobre o exame de toque retal e acompanhado na integralidade a saide masculina de usuarios. Os assuntos
abordados nas palestras seriam os seguintes:

* O que sdo as doengas sexualmente transmissiveis;

*  Fatores de risco para desenvolver doengas sexualmente transmissiveis;

e Quais sdo os sintomas da DST’S;

e HAS e DM2;

* Como e quando fazer o diagnostico das doengas da prostata;

* A importancia do toque retal;

* O consumo de alcool e habitos tabagistas;

» Disfungoes sexuais;

* O sedentarismo e o ganho de peso;

* Importancia da pratica de exercicios fisicos;

* Aimportancia da educagdo em saude para prevenir as doencas relacionadas ao sexo masculino.

Ap6s a palestra em grupo, os usudrios poderdo agendar suas consultas para realizar exames de rotina
e acompanhamento voltados a sua saude.

Em um dia da semana de cada més, os usuarios seriam submetidos a afericao da Pressao Arterial
(PA) e verificagao de glicemia capilar pelos técnicos de enfermagem e acompanhados por uma nutricionista,
onde, ap6s serem pesados e realizada a medida da circunferéncia abdominal, faria intervengao na reducao
de peso, através da prescricao de dieta apropriada e orientagcdes quanto ao consumo de alimentos corretos
e preparagdo adequada.

Por meio da capacita¢do da equipe, a abordagem dos usudrios serd bastante acolhedora e interativa,
apoiando e incentivando os mesmos a continuarem sua participacdo. Com isso sera garantido uma boa
adesdo dos mesmos ao projeto. Talvez alguns tenham dificuldade em manter a dieta devido a ansiedade,
compulsividade em comer, ou mesmo por ndo ter condi¢des financeiras para comprar certos alimentos
especificos da dieta. Outros participantes, principalmente os mais idosos, poderdo encontrar dificuldade em
realizar os exercicios fisicos, mas com o auxilio da equipe, essas queixas serdo resolvidas da melhor forma
possivel, conversando e tirando duvidas, apoiando, readaptando as dietas e exercicios para que 0s usuarios

consigam melhorar o sobrepeso/obesidade.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Com este projeto de intervencao, esperamos um resultado satisfatorio em relagcdo as mudangas nos
habitos de vida relacionados a hipertensao arterial sistémica, diabetes, controle de peso, entre outros fatores
que contribuem para a saide do homem. Assim, os homens passarao a frequentar mais unidade de saude,
realizardo consultas periodicas de prevengdo, tratamento e acompanhamento clinico. Com isso,
conseguiremos auxiliar o usuario masculino a superar tabus, orgulho e machismo, ensinando que o melhor
mesmo ¢ ser do tipo que cuida de sua saude.

Além disso, espera-se que a adesdo ao tratamento seja significativamente melhorada. O fomento a
participagdo em grupos coletivos, por parte dos homens, oferecerd aos pacientes um suporte continuo e
educacdo em saude, o que pode facilitar a compreensao e a importancia do seguimento das recomendagdes
terapéuticas. Com isso, prevé-se uma maior adesdo ao tratamento proposto pelos profissionais de saude, o
que ¢ crucial para o controle efetivo das condi¢des cronicas.

Outro resultado esperado ¢ o fortalecimento do vinculo entre os profissionais de saude e a
comunidade. Ao integrar os pacientes em grupos coletivos, acredita-se que o relacionamento entre os
membros da comunidade, especialmente os homens, e os profissionais sera fortalecido, promovendo um
cuidado mais integrado e continuo. Esse vinculo mais solido contribuird para um acompanhamento mais
proximo e personalizado das necessidades de satde.

Espera-se também uma reducdo na procura por servigos de urgéncia e emergéncia por parte deste
publico. Com o manejo mais eficaz das condi¢des cronicas na atenc¢ao basica, a tendéncia € que menos
pacientes necessitem de atendimentos emergenciais, o que otimiza o uso dos recursos de saude disponiveis.

Por fim, a intervencdo busca impactar positivamente a qualidade de vida dos homens. Com uma
melhor gestdo das condigdes cronicas, espera-se uma redugdo dos sintomas e das limitagdes associadas a

multimorbidade, resultando em uma vida mais saudavel e com maior bem-estar para os pacientes atendidos.

4 CONCLUSAO

Buscaremos neste breve texto apresentar a problematica relagdo entre os homens e o cuidado com
a propria saude quando influenciados pela concepg¢ao hegemonica de masculinidade e as dificuldades dos
servicos em atender a demanda da popula¢do masculina.

E pertinente ressaltar que o atraso no reconhecimento do estado em relagio as condicdes de saude
dos homens brasileiros manteve essa populagdo afastada dos cuidados primarios de satde, justamente os
que buscam a prevencao e a promocao da saide. Ademais, os resultados deste trabalho evidenciam que as
UBS apresentam déficits de diferentes ordens comecgando pelas estruturas fisicas, que nao dispdem de
espaco adequado para a realizacdo das atividades inerentes a Atengdo Primaria a Satide, como por exemplo,

os grupos socioeducativos. O crescimento demografico e a ampliagdo da oferta de servigos sem o respectivo
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aumento de profissionais para executa-los tornou o atendimento moroso e precario o trabalho em satde. Os
profissionais encontram-se extremamente sobrecarregados e a qualidade dos servigos prestados esta aquém
dos previstos na legislagdo. Verifica-se que as acdes que conseguem atingir os homens ndo sio
exclusivamente destinadas a eles, e ainda assim, os poucos que utilizam estes servigos primarios sao idosos,
captados principalmente pelos programas de acompanhamento a hipertensos e diabéticos. Isto demonstra
que a parcela considerada produtiva, principal foco da PNAISH, sempre esteve fora do alcance das agdes e

servigos, sobretudo aqueles de prevencao e promogao da saude, tornando cronicos alguns agravos evitaveis.
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