Politica nacional de atencao integral a saude do homem e

a participacao masculina’

m dos principais objetivos da Politica

Nacional de Atencao Integral a Saude

do Homem (PNAISH) é a promogao de
acdes de saide que contribuam significativamente
para a compreensao da realidade singular masculina
nos seus diversos contextos socioculturais e politico-
econdmicos; outro objetivo é o respeito aos diferentes
niveis de desenvolvimento e organizagao dos sistemas
locais de saude e tipos de gestdo'. De acordo com o
Ministério da Saude, as acdoes da PNAISH buscam
romper obsticulos que impedem os homens de
frequentar os servicos de saide. Na maioria das
vezes, 0s homens recorrem aos servicos de saude
apenas quando a doenca esta mais avangada. A ndo
adesdo as medidas de saude integral por parte dos
homens leva ao aumento da incidéncia de doengas
e dos indicadores de mortalidade®.

Este trabalho tem por objetivo identificar
o conhecimento da populagio masculina da
area central da cidade de Rio Claro/SP a respeito
da Politica de Atencao Integral a Saude do Homem,
descrevendo a importincia desta, e identificar
as principais necessidades de satde referidas
pela populagido entrevistada.

Utilizou-se de um estudo transversal, de
prevaléncia pontual de um dia. Participaram desta
pesquisa 45 homens com idade entre 18 a 59 anos
que estiveram na regido central do municipio de
Rio Claro - SP, passando pela Rua Trés, entre as
Avenidas Dois e Avenida Dez. Os participantes
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receberam uma orientagio da pesquisadora a
respeito do trabalho e assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido, ficando com
uma via. Os homens participantes responderem
um questionario de questdes fechadas de multiplas
escolhas. A entrevista foi realizada no dia 13 de
fevereiro de 2014, sendo um dia tipico, no meio da
semana e longe de feriados, durante o periodo das
13:00 horas as 18:00 horas. Os critérios de exclusdo
foram homens com idade fora da faixa etdria
determinada e aqueles que ndo quiserem assinar o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

As questdes 1 e 2 foram relacionadas ao
conhecimento da populagdo com relagdo a PNAISH
e a consideragdo da importincia desta por parte
da populagdo masculina respectivamente. Dos
entrevistados, 20 % afirmaram ter conhecimento
da Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude
do Homem e 100 % a consideraram importante.
As questdes 3 refere-se ao tipo de servigo de saude
utilizado, sendo que 51 % afirmam utilizar o servigo
particular, 29 % utilizam a rede publica de servigo
de saude, 18 % utilizam ambos os servicos e 2 %
dizem nao utilizar nenhum tipo de servigo de saide.
A questao numero 4 abordava com que frequéncia
os homens entrevistados procuravam por um
servigo de saude (Tabela 1).

A questao 5 foi referente ao meio de divulgagao
que os participantes considerariam mais eficiente
para o conhecimento da PNAISH (Figura 1).
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Tabela 1. Busca da populagio entrevistada por servigos de saude,
em porcentagem

Procura da Populagdo Entrevistada Por Servicos de Satide

(em %)
Somente quando doente 64,4
Doente e para rotina também 33,3
Nio procura servigo de saude 2,2

Meio de Divulgacdo da PNAISH Considerado Mais
Eficiente pela Populagdo Masculina (em %)

33,3
28,8
17,7
11,1
6,6
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Figura 1. Meio de Divulgagio da PNAISH Considerado Mais
Eficiente pela Populagdo Masculina (em %)

Visao Classificatoria Geral e de Cada Item

A questdo 6, trata-se dos itens que devem
ser abordados na PNAISH, conforme a ordem
de importancia dada por cada participante. Todos
os itens foram classificados, ocupando posicoes
diferentes de acordo com a opinido de cada
participante. Os resultados foram expressos na
Figura 2.

A pesquisa revelou que os homens consideram
importante a criagdo da politica, apesar disso,
a grande maioria desconhece a politica criada
para eles mesmos. Esse desconhecimento deve-se
muitas vezes a falta de divulgacdo por parte dos
6rgaos responsaveis e também por falta de interesse
desta populacdo. Em vista de que o homem tende
a buscar mais tratamento do que a prevengdo, os
meios de informac¢ao deveriam abrangem mais do
que as Unidades Basicas de Satde, partindo também
paras os Pronto-atendimentos, farmacias, televisao,
internet e outros meios de comunicacdo, além da
divulgagdo em locais coletivos frequentados pelos
homens como empresas, campos de futebol, bares,
academias dentre outros. Para que esta adesdo ocorra,
¢ de extrema importancia o preparo adequado
dos profissionais de saude que irdo atender a essas
pessoas. Além da divulgagdo da politica, deve-se
também incentivar os homens a estarem buscando

Ordem Classificatoriade
Importancia

W12 W22 m3? m4e

por Ordem de Importancia

30
25 l
20
£ 15 |
=
2
3 10
s 1
; I adlb AN NS o0
Cancerde  Alcoolismo  Tabagismo Hipertens3o
prostata

Em52 m62 m7e mEe

b -J‘._,I
sl

Obesidade DsT

Diabetes Violéncia

Itens Classificados

Figura 2. Visualiza¢do de cada item proposto e suas classificagdes por ordem de importéncia.
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por mais qualidade de vida, quebrando paradigmas
que ainda existem na sociedade, que acabam por
vezes impedindo o acesso da populagdo masculina
aos servicos disponiveis.

REFERENCIAS

1. Ministério da Saude. Secretaria de Atencao a Saude -
Departamento de A¢des Programaticas Estratégicas.
Brasilia, nov/ 2008. Disponivel em: <http://dtr2001.
saude.gov.br/sas/PORTARIAS/Port2008/PT-09-
CONS.pdf>. Acesso em: 12 nov. de 2013.

2. Brasil. Politica Nacional De Atengio Integral A Saude
Do Homem (Principios e Diretrizes). Brasilia, DF:
nov. 2008. Disponivel em: < http://bvsms.saude.gov.br/
bvs/publicacoes/politica_nacional_atencao_homem.
pdf> Acesso em: 21de fev. de 2014.

Bol Inst Adolfo Lutz. 2016; 26(U): art.15« pg.3 de 3



