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Estrategias utilizadas na atencao primaria para inclusao
do homem nas ac¢oes de saude: uma revisao integrativa

Strategies used in primary care to include men in health actions: an integrative review
Estrategias utilizadas en atencion primaria para incluir al hombre en las acciones de salud: una revision integradora

RESUMO

Objetivo: Identificar as estratégias utilizadas na atencao primaria para a inclusdo do homem nas acoes de salide. Método: Trata-se
de uma revisao integrativa da literatura realizada a partir das bases de dados SciELO, LILACS e BDENF entre os meses de setembro
e outubro de 2020 as quais geraram 184 referéncias. Apos remocao das duplicatas e emprego dos critérios de inclusao e exclusao
a amostra final foi composta por 15 artigos. Resultados: Identificou-se como estratégias para inclusdo do homem a visita domici-
liar, a realizacao de praticas dialogadas por meio de palestras e campanhas educativas, alem do atendimento noturno. Dentre as
fragilidades, destacam-se a auséncia de acoes promocao e prevencao da salde, o déficit de investimento, insumos e infraestrutura
e o desconhecimento da PNAISH. Conclusao: Acoes direcionadas a salde do homem é primordial para estimular que estes com-
preendam suas necessidades de salde, bem como adote medidas preventivas.

DESCRITORES: Salde do homem; Atencdo primaria a salde; Estratégia satde da familia; Acesso aos servicos de salde.

ABSTRACT

Objective: To identify the strategies used in primary care for the inclusion of men in health actions. Method: This is an integrative
literature review carried out from the SciELO, LILACS and BDENF databases between the months of September and October
2020, which generated 184 references. After removing duplicates and using the inclusion and exclusion criteria, the final sample
consisted of 15 articles. Results: It was identified as strategies for the inclusion of men the home visit, the carrying out of prac-
tices dialogued through lectures and educational campaigns, in addition to night care. Among the weaknesses, the absence of
health promotion and prevention actions, the lack of investment, inputs and infrastructure and the lack of knowledge of PNAISH
stand out. Conclusion: Actions aimed at men's health are essential to encourage them to understand their health needs, as well
as adopt preventive measures.

DESCRIPTORS: Men's health; Primary health care; Family health strategy; Health services accesibility.

RESUMEN

Objetivo: Identificar las estrategias utilizadas en atencién primaria para la inclusion del hombre en las acciones de salud. Méto-
do: Se trata de una revision integrativa de la literatura realizada a partir de las bases de datos SciELO, LILACS y BDENF entre los
meses de septiembre y octubre de 2020, que generd 184 referencias. Después de eliminar los duplicados v utilizar los criterios
de inclusién y exclusion, la muestra final fue de 15 articulos. Resultados: Se identifico como estrategias para la inclusion de los
hombres la visita domiciliaria, |a realizacion de practicas dialogadas a través de charlas y campanas educativas, ademas del cui-
dado nocturno. Entre las debilidades destacan la ausencia de acciones de promocion y prevencion de la salud, la falta de inver-
sion, insumos e infraestructura y el desconocimiento del PNAISH. Conclusion: Las acciones dirigidas a la salud de los hombres
son fundamentales para que comprendan sus necesidades de salud y adopten medidas preventivas.

DESCRIPTORES: Salud del hombre; Atencién primaria de salud; Estrategia de salud familiar; Acessibilidad a los servicios de salud.
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INTRODUCAO

o Brasil, os principios ¢ diretrizes

da Politica Nacional de Aten-

¢ao Integral & Satde do Homem
(PNAISH) foram publicados em 2008 e
regulamentados oficialmente no ano de
2009. Com a formulacio da PNAISH,
pOde-se nortear as agdes que deveriam ser
implementadas para se executar o cuidado
integral 4 sadde do homem baseado em
suas necessidades para reduzir a sua mor-
bimortalidade ¢ ampliar o seu acesso aos
servicos de satude.

A PNAISH visa implantar e/ou esti-
mular nos servicos de saude, publicos e
privados, uma rede de atencio integral a
satde do homem que garanta linhas de
cuidado na perspectiva da integralidade
capazes de formar e qualificar os profissio-
nais para o seu adequado atendimento."?

Contudo, os profissionais da Atengio
Primaria 2 Saide (APS) ainda tém conhe-
cimento escasso acerca da PNAISH e os
poucos que sabem da sua existéncia, co-
nhecem com limitagoes, pois alegam que
ha pouco incentivo para se trabalhar com
o publico masculino por parte da gestio,
j& que na maioria das vezes realizam capa-
citagoes para outros publicos ¢ raramente
para a populacio masculina.?

Diante disso, a aten¢io a satude do
homem deve tornar-se parte das acoes
promovidas pelos servicos APS com a fi-
nalidade de proporcionar a ampliacio das
discussoes acerca dessa recente dtica. In-
centiva-se assim, por meio da articulacio
de mecanismos que fagam uma correlagio
entre educacio, satide ¢ promocio da au-
tonomia dos individuos em sua escolha
por habitos que possam contribuir para

minimizar os riscos e possibilitar que eles
1.4

vivam de forma mais saudave
Constata-se que apesar do publico fe-

minino ser maior nos servicos de satde,
os homens sio os que mais padecem de
agravos ¢ mortalidade causadas por do-
engas cerebrovasculares, causas externas ¢
cAnceres. Ao contrdrio do que se gostaria,
os homens costumam nio buscar os servi-
cos de sattde da APS ¢ acabam recorrendo
a servicos de alta complexidade quando ji
nio suportam a dor ou quando se tornam
sintomdticos de doencas severas.

Assim, percebe-se que por questdes
culturais, os homens colocam a si mesmo
em perigo, quando nio buscam em tempo
oportuno assisténcia a satde. Os homens
sio estimulados a mostra-se viris e invul-
nerédveis, onde a busca por atendimento
na APS poderia defini-los como fracos,
medrosos e inseguros, o que ao seu ver os
aproximariam da representatividade femi-
nina. Reconhecer essas questdes requer
estratégias inclusivas para que o acesso dos
homens a satide primdria seja facilitado.®

Para evitar isso, as Unidades Basicas de
Satde (UBS) vém adotando estratégias na
intencio de incluir o homem nas a¢oes de
saide a partir de um atendimento dife-
renciado para a populacio masculina em
hordrio especial noturno, por exemplo.*”
Assim, investigar os fatores que potencia-
lizam e fragilizam as estratégias de inclu-
sio do publico masculino, pode gerar in-
tervengdes que implicardo transformagdes
no processo de acolhimento e fornecerd
subsidios para o planejamento de acoes
voltadas a saide masculina.®?

Portanto, o objetivo do presente estu-
do foi identificar as estratégias utilizadas
na aten¢do primdria para a inclusio do
homem nas a¢ées de satde. Sob esta pers-
pectiva, destaca-se a pergunta norteadora:
quais as estratégias utilizadas pela atengio
primdria para a inclusio do homem nas
acoes de satde?

METODOS

Trata-se de uma revisio integrativa da
literatura realizada em sete ctapas'®: 1) de-
limitagio da pergunta norteadora da revi-
s30; 2) defini¢io dos critérios de inclusio
e exclusio; 3) busca extensiva da literatu-
ra; 4) identificacio de potenciais estudos
por meio da avaliacio do titulo ¢ resumo;
5) selecao dos artigos com base no texto
completo; 6) avaliagio da qualidade dos
estudos inclusos; 7) sintese dos estudos
inclusos.

Tendo em vista a primeira fase da revi-
sio, elaborou-se a pergunta norteadora de
pesquisa com base na estratégia PICO: P
- populacio e problema; I - intervencio;
C - comparagio; ¢ O — outcome (termo
em inglés que significa desfecho)11. As-
sim, considerou-se P: homens na atencio
priméria; I: estratégias de acesso; C: qual-
quer comparagio relacionada aos meios
utilizados para a inser¢ao do homem nas
acoes de saude; O: assisténcia A satde.
Nesta direcio, a pergunta construida foi:
quais as estratégias utilizadas pela atencao
primdria para a inclusio do homem nas
acoes de saude?

A busca dos artigos foi realizada entre
os meses de setembro e outubro de 2020
nas bases de dados eletronicas Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Li-
teratura Cientifica ¢ Técnica da América
Latina e Caribe (LILACS) e Base de Da-
dos em Enfermagem (BDENF).

Para defini¢io dos termos de busca,
foi realizada consulta aos Descritores em
Ciéncias da Satde (DeCS). Elegeu-se o
descritor “satde do homem” que foi com-
binado com o termo de busca “atencio
primdria & satde”, “estratégia saude da fa-
milia” e “acesso aos servicos de saude”. Uti-
lizou-se o operador booleano “AND” para
combinagdo. As estratégias construidas

1. Estratégias de busca e resultados das produgoes identificadas. Brasilia, Distrito Federal, 2020.

FONTES DE INFORMAGAO

EXPRESSOES DE BUSCA

RESULTADOS

SCIELO

“salde do homem" AND “atencao primaria a salde” AND “estratégia salde da familia”
AND “acesso aos servicos de saide”

15

LILACS

“salde do homem" AND “atencao primaria a sadde” AND “estratégia salde da familia”
AND “acesso aos servicos de salde”

137
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“salide do homem"” AND “atencdo primaria a salde” AND “estratégia salde da familia”
BDENF b . o 32
AND “acesso aos servicos de salde
TOTAL 184

Elaboracdo: Bacelar GS, Aguiar RS, 2020.

com os termos de busca e seus resultados
sdo apresentados no Quadro 1.

Teve-se como critérios de inclusao para
a amostra: artigos publicados de forma
online nos tltimos 6 anos (2014 a 2020);
disponiveis em lingua portuguesa e na in-
tegra; estudos no formato de artigos ori-
ginais oriundos de produgdes cientificas
diversificadas. Como critérios de exclusio,
enquadraram-se artigos disponiveis em
bases de dados internacionais e exclusiva-
mente em lingua estrangeira.

A busca nas bases de dados gerou 184
referéncias. Destas, 15 estavam no SciE-
LO, 137 na LILACS e 32 artigos na BDE-
NE. Reduziu-se, a partir da aplicagio dos
filtros de inclusio, o nimero de ocorrén-

cia: 10 artigos por estarem duplicados, 30
artigos por terem tema diverso do objetivo
proposto, 20 artigos estavam sem resumo
¢ 40 artigos devido a metodologia. Tota-
lizaram-se 84 artigos submetidos a leitura
completa e 4 aplicacio dos critérios de ex-
clusio, gerando-se a rejeicio de 70 artigos.
Constituiu-se assim a amostra revisada de
14 artigos (Figura 1).
Classificaram-se  as

dos

artigos em seis niveis: Nivel I - estudos

evidéncias

relacionados & metandlise de multiplos
estudos controlados; Nivel II - estudos
experimentais individuais; Nivel III - es-
tudos quase-experimentais, como o en-
saio clinico nio randomizado, o grupo
Unico pré e pds-teste, além de séries tem-

Figura 1. Fluxograma da busca nas bases de dados segundo recomendagoes
PRISMA. Brasilia, Distrito Federal, 2020.

bases de dados (n=184)

Identificagdo

Total de artigos apés a
leitura de titulo e resumo

de inclusdo (n= 84)

(n = 84)

Elegelibilidade

(n =14)

Registros identificados nas

para analise dos critérios

Leitura do texto completo

Leitura do texto completo

SCIELO (n = 15)
LILACS (n = 137)
BDENF (n = 32)

Motivos de exclusao:
Duplicados (n = 10)
Tema (n = 30)
Sem resumo (n = 20)
Método (n= 40)

Motivos de excluséo:
Resultados (n = 70)

Elaboragao: Bacelar GS, Aguiar RS, 2020.

mostra final de artigos. Brasilia, Distrito Federal, 2020.

porais ou caso-controle; Nivel IV - estu-
dos nio experimentais, como a pesquisa
descritiva, correlacional ¢ comparativa,
com abordagem qualitativa e estudos
de caso; Nivel V - dados de avaliacio de
programas obtidos de forma sistemdtica;
e Nivel VI - opinides de especialistas,
relatos de experiéncia, consensos, regula-
mentos ¢ legislacoes.!”

Os dados compilados foram entio
analisados por meio da andlise tematica'?,
sendo organizados e apresentados em ca-
tegorias temdticas obtidas a partir das
seguintes etapas de andlise: 1) familiariza-
¢do dos dados (resultados dos estudos que
compuseram a amostra ¢ se relacionavam
com a pergunta da pesquisa); 2) geragio
de cédigos iniciais; 3) busca por temas; 4)
revisio dos temas; 5) definigdo e titulacio
dos temas; 6) producio do relatério.

RESULTADOS

Elaborou-se, para facilitar a extracio ¢
sintese dos dados, uma matriz de sintese
descrita em uma planilha de Excel’. Foram
coletados dados como: periddico; pais e
ano de publicacio; autor(es); titulo; de-
senho do estudo; principais resultados,
fatores relacionados a qualidade da aten-
¢io ¢ nivel de evidéncia. Intentou-se com
o instrumento, além de formar um banco
de dados, mapear pontos pertinentes, inte-
grar dados e caracterizar a amostra revisa-
da. Desse modo, parte destes dados estio
representados no Quadro 2.

Grande parcela das publicacoes refe-
re-se a0 ano de 2014, com quatro artigos
(28,6%), seguidas do ano de 2017 com

- : DESENHODO | NiVELDE
ESTUDO PERIODICO AUTOR(ES) ANO TITULO ESTUDO EVIDENCIA
Revista Brasileira de B Ac_es:s © de primeiro contato na atencao Estudo
E1 S Alves AN etal | 2019 | primaria: uma avaliacao pela populacao I\
Epidemiologia masculina transversal
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Revista Baiana de Batista BD et Discurso de homens sobre o acesso a Estudo
E2 5 2019 b = i . I\
Enfermagem al. salde na atencao basica descritivo
Revista de
E3} Enfermagem UFPE Bacelaalr SYS et 2018 | Homens na unidade de satde da familia Qualitativo IV
online '
e Barbosa YO et Acesso dos homens aos servicos de
E4 Enfermagem UFPE 5 2018 , 10MeNS 403 SIS Quantitativo IV
. al. atencao primaria a salde
online
ES Revista Brasileira de SivaANetal®® | 2017 A avaliacao (ja atencao priméria a sagde Estudo v
Enfermagem na perspectiva da populacao masculina transversal
. Acesso da populacao masculina e
E6 Revista de APS Martins em 2017 utilizacao dos servicos de atencao EStUd? . I\
Modena P . exploratorio
primaria a saide em belo horizonte - MG
E7 Revista Cubalja de Daher DVetal’ | 2017 A construgao do vnnc~ulo e—n_tre 0 hon’lem GuElEr v
Enfermeria e 0 servico de atencao basica de salde
_ Moreira MCN |
Z ?
ES Cadernqs qe Salde GomesR, 2016 E agorao I'lorrjem‘vem. Estratégias de Método misto v
Pdblica oo atencao a salde dos homens
Ribeiro CR™
Saide & . Atencao Inte’gr‘al a Sg}Jde do
E9 Transformacio Moreira MA, 2016 Homem: Estratégias utilizadas por GuslTER v
: Carvalho CN™ Enfermeiras(os) nas Unidades de Satide
Social . o .
da Familia do interior da Bahia
. . . Pablicos masculinos na estratégia de
E10 P5|cc_)log|a & FEiEE MCQ, 2015 | salde da familia: estudo qualitativo em Qualitativo \}
Sociedade Barros JPP
Parnaiba - Pl
Escola Anna Cavalcanti JRD Assisténcia integral a sade do homem: Estudo
E11 Nery Revista de A 2014 | necessidades, obstaculos e estratégias - I\
etal. exploratorio
Enfermagem de enfrentamento
Escola Anna . Atencao basica a satide masculina:
E12 Nery Revista de Corde|roz15 Viet 2014 | possibilidades e limites no atendimento 2D . V)
al. exploratorio
Enfermagem noturno
Escola Anna 0 homem na atencao basica: percepcoes
E13 Nery Revista de AIquel:eaﬁge G2 2014 | de enfermeiros sobre as implicagdes do Qualitativo \}
Enfermagem ' género na salde
Escola Anna Pereira LP. Ner Planejamento, gestao e acoes a satde
E14 Nery Revista de A A23’ Y| 2014 | dohomemna estratégia de sadde da Qualitativo IV
Enfermagem familia
Elaboracao: Bacelar GS, Aguiar RS, 2020.

trés (21,4%), 2019, 2018 € 2016 com dois
em cada ano (14,3% em cada ano) e 2015
com um artigo (7,1%). O desenho quali-
tativo foi o que mais prevaleceu dentre as
pesquisas (seis artigos, 42,8%). Sobre o ni-
vel de evidéncia dos artigos, todos (100%)
sdo de nivel IV.

A anilise temdtica dos resultados dos
artigos permitiu a organiza¢io em duas
categorias temdticas principais: 1) Estra-
tégias utilizadas para inclusio do homem
nas a¢oes de satde na APS e os fatores li-

mitantes; ¢ 2) Oportunidades de melho-
rias para inclusao do homem na APS.

Estratégias utilizadas para inclusao
do homem nas agoes de saiide da
APS e os fatores limitantes

De maneira geral, os artigos trouxeram
aspectos identificados e/ou executados pe-
los profissionais de satde e gestores como
necessarios para inclusio do homem nas
acoes de satde. Desse modo, o estabeleci-
mento do vinculo entre 0 homem e os ser-

vicos da APS, a ampliagao nos hordrios de
atendimento ¢ resolutividade das neces-
sidades foram aspectos destacados pelos
artigos E1, E3, E7.1414

O estudo El apontou como estraté-
gia de aproximacio e coleta de dados dos
sujeitos a visita domiciliar, acompanha-
da por um agente comunitirio de satde
(ACS) responsavel pela microdrea da Es-
tratégia Satide da Familia (ESF).* A huma-
nizagio foi um ponto destacado no estudo
E11 entre as estratégias utilizadas para

2021; (11) N.68 = saidecoletiva 7352
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a inclusao do homem nas a¢des de satde
por favorecer a relagio entre profissionais
¢ usudrios e facilitar a adesio aos servicos
de satde.®

Na percepcao dos enfermeiros, identifi-
cou-se no estudo E8 que os homens valo-
rizam o atendimento rdpido ¢ em menor
tempo, reduzindo assim a espera no ser-
vico de satide. Ademais, os profissionais
utilizam a oferta de preservativos para fa-
vorecer a participa¢ao masculina nas UBS.
Adicionalmente, o deslocamento dos
profissionais de satide para o atendimento
aos homens em seus espagos de trabalho,
adaptando linguagens e materiais foram
outras estratégias utilizadas.'®

Os estudos E11 e E13 abordaram a
acessibilidade através da ampliagio dos
horérios de funcionamento da UBS e a
resolutividade das necessidades.** No que
se refere as estratégias de inclusio, ¢ valo-
rizada no estudo E12 as palestras e campa-
nhas educativas que valorizam as trocas in-
terpessoais de conhecimento uma vez que
proporcionam a interagio da comunidade
com os servicos de saude e sao capazes de
mobilizar ¢ motivéd-los para um processo
de mudanga.”!

Adicionalmente, os estudos E6 e E13
mostraram que algumas UBS desenvol-
veram estratégias de capacitagao dos pro-
fissionais de satde para atuarem frente 3
PNAISH e para consolidarem a constru-
¢ao de conhecimentos sobre a relagio ge-
nero e satide.'”?> Ademais, o estudo E8 de-
monstrou a inclusio dos homens durante
o pré-natal para possibilitar a realizacio de
exames clinicos, planejamento reproduti-
vo e agdes preventivas para a busca ativa de
homens.'®

A relagio entre profissional e usudrio
foi um aspecto destacado no estudo E7
onde o vinculo entre 0 homem ¢ o profis-
sional de satde ¢ determinante para que
este construa o sentimento de pertenci-
mento aquele servigo. A¢oes dgeis e resolu-
tivas, humaniza¢ao no atendimento, aco-
lhimento, vinculo entre o profissional ¢ o
usudrio sdo estratégias importantes para a
adesao dos homens aos servigos de satide.!

A APS é vista como a porta de entrada
preferencial dos usudrios no Sistema Uni-

7353 saidecoletiva = 2021; (11) N.68

co de Satide (SUS) devido a possibilidade
de acompanhamento ao longo da vida
¢ pela integralidade do cuidado, mas de
acordo com os estudos E1 ¢ E2 foi possivel
identificar algumas dificuldades de hord-
rios quando questionada a necessidade do
homem ter que deixar o trabalho ou a es-
cola para ir ao servico de satide, baixa reso-
lutividade, tempo de espera maior que 30
minutos, dificuldades de obter conselhos
por telefone sobre sua satide ¢ de comuni-
cacio quando a UBS estéd fechada. Para al-

Na percepcao

dos enfermeiros,
identificou-se no
estudo E8 que os
homens valorizam o
atendimento rapido
€ em menor tempo,
reduzindo assim a
espera no servico

de satide. Ademais,
os profissionais
utilizam a oferta

de preservativos
para favorecer

a participacao

masculina nas UBS.

guns usudrios, a busca pelo servico ¢ consi-
derada uma expressio de fragilidade e eles
tém vergonha de procurar o servigo.*>

Outros fatores limitantes identificados
nos artigos E4, E7 ¢ E9 foi a auséncia de
doengas, 0 medo de descobrir doenca gra-
ve, a falta de acolhimento por parte dos
profissionais de satde, auséncia de agoes
de promogao e de prevencio que trabalhe
as singularidades do homem, deficiéncia
dos servigos de saude na oferta de recur-
sos materiais, na marcagio de exames ¢ na
falta de educagio permanente para profis-
sionais de satde.">"

Sobre a atuagio dos enfermeiros, veri-
ficou-se no estudo E7 o desconhecimento
da PNAISH e das praticas de cuidados
especificas que devem ser ofertadas ao pu-
blico masculino. Observou-se que alguns
profissionais tém preconceito no sentido
de ver o homem em busca de atendimento,
principalmente no que se refere as ques-
toes de prevencao e promogao da satde.!

Adicionalmente, o estudo EI2 de-
monstrou déficit de instrumentalizacio
profissional no contexto da satide do ho-
mem para a garantia de assisténcia quali-
ficada quanto ao atendimento de suas ne-
cessidades de satde?, além da valorizacio
de préticas curativas ¢ o nao reconheci-
mento sobre a importincia ¢ a necessidade
de a¢des de prevencio ou promogao a sau-
de de acordo com o estudo E13.%

Oportunidade de melhorias para in-
clusao do homem na APS

Observou-se que existem poucas estra-
tégias na APS para a inclusio do homem.
Pensando nisso, os estudos E1, E2, E3 e
E10 mostraram possiveis oportunidades
de melhorias como organizar os servicos
para melhor acolher a populagio mas-
culina e responder positivamente as suas
necessidades de satide. Assim, destaca-se
a resolutividade ¢ a capacidade de vincu-
lagao do servigo com o usudrio, bem como
a resolugao dos problemas, pois esses as-
pectos sio imprescindiveis para efetivagio
enquanto contato ¢ porta de entrada para
os demais niveis de aten¢do. Além disso,
melhorar a articulagao, por parte dos pro-
fissionais e gestores, das politicas de satde
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que tem o homem como protagonista,
para fomentar a¢des que reconhecam as
especificidades desse segmento popula-
cional, vislumbrando a integralidade da
assisténcia a essa populacio ¢ implementar
acoes de educagio em satide que ajudem
a aumentar as necessidades de cuidados
masculinos. 51420

Adicionalmente, no estudo E3 fala so-
bre a realizacio de agoes no horédrio notur-
no e¢/ou extensio dos hordrios de funcio-
namento, abertura de agendas especificas
paraoatendimento de homens."* Ademais,
identificou-se no estudo ES outras oportu-
nidades de melhorias como a flexibilizacio
dos horirios de atendimento, bem como a
inclusao de atividades educativas especifi-
cas para o puiblico masculino.'®

Outras oportunidades em destaque
apresentadas nos estudos E7, E8 ¢ E9 foi
a respeito da criagao de novas agoes para o
cuidado com o publico masculino em to-
das as faixas etdrias, ampliagao dos espacos
de discussio entre 0 homem ¢ o servico
de satde, potencializar as oportunidades
para realizacio de exames clinicos de roti-
na, valorizar a paternidade na estratégia do
pré-natal e incluir os homens no planeja-
mento familiar, investimentos ¢ uma aten-
¢io em rede de modo que o Ambito local
possa priorizar e executar estratégias em
satde de acordo com o perfil epidemio-
légico e de suas demandas populacionais
com maior participa¢ao dos homens e im-
plantacio de servigos de referéncia, o que
facilitaria a adesio dos mesmos as agoes de
saude W18

Assim, ¢ necessdrio que os profissionais
de satde se capacitem, problematizem a
realidade de cada UBS ¢, juntamente com
os gestores, vislumbrem e operacionalizem
estratégias inclusivas de atendimento para
oestudo E11.8

Os estudos E13 ¢ E14 demonstraram
que estabelecer parcerias com outros se-
tores ¢ instituicdes nas quais a populacio
masculina estd inserida ¢ importante para
promover um maior incentivo aos cuida-
dos com a satde ¢ uma maior demanda
pelos servigos da APS. Ainda, é importan-
te pensar ¢ discutir maneiras de inserir os
profissionais de saide nos ambientes onde

a popula¢io masculina se concentra roti-

neiramente, como em locais de trabalho,

ou ocasionalmente, em feiras e eventos.?* %

Os estudos
El13eEl4
demonstraram que
estabelecer parcerias
com outros setores
e instituicoes nas
quais a populagao
masculina

est inserida é
importante para
promover um
maior incentivo
aos cuidados com a
saide e uma maior
demanda pelos

servicos da APS.

DISCUSSAO

A APS é considerada a porta de entrada
para os outros niveis de atenc¢io ao cuida-
do. Desse modo, garantir a acessibilidade e
o acolhimento ao homem ¢ fundamental,
bem como dispor de uma rede de servicos

organizada para acolher a populagio mas-
culina ¢ apresentar uma resposta positiva
as suas demandas de satide.*

Diante disso, melhorar a articulagao
por parte dos profissionais e gestores, agre-
gar a0 modelo biomédico novas possibili-
dades de agoes e servigos, praticar agoes de
educacio em satde que contribuem para
o aumento da procura dos homens pelos
atendimentos sao necessarias para melho-
rar as estratégias de envolvimento dos ho-
mens nos servicos da APS.*

Ademais, para atender as peculiarida-
des da populagiao masculina, ¢ necessirio
que os profissionais de satide se capacitem,
problematizem a realidade de cada UBS e,
juntamente com os gestores, vislumbrem ¢
operacionalizem estratégias inclusivas de
atendimento. Para isso, compreender mais
a satide do homem, sobretudo no que se
diz a respeito do acesso ¢ a utilizagio dos
servicos de satde, e, a partir de entdo, ana-
lisar e planejar a¢des que atendam as de-
mandas desse grupo.®

Somando a esta necessidade, tem-se a
identificacao de atengdo para a necessida-
de de investimento em melhorias na porta
de entrada do SUS, por meio de quali-
ficagio dos profissionais ¢ das a¢des de
acolhimento aos homens ¢ ressaltam a im-
portincia da constru¢io de novos arranjos
institucionais ¢ gerenciais que contribuam
para uma maior adesio masculina a esses
espagos. !

Diante disso, ¢ primordial a criagao
de estratégias especificas na APS direcio-
nadas aos homens em idade adulta, espe-
cialmente, no que diz respeito a prevencio
de agravos ¢ a promogio de sua satde® e
a ampliacio do didlogo em parcerias com
as universidades, profissionais e gestores a
fim de promover a valorizagio da contex-
tualizacdo critica e histdrica das nuances
da atengio a satide do homem.?

Portanto, organizar os servigos da APS
para acolher a popula¢io e apresentar uma
resposta positiva as suas demandas de sau-
de e, ainda agregar novas possibilidades
de acdes e programas, como arcabougo
de eixos estruturantes das tecnologias cui-
dativas ¢ sob pressupostos que reiterem a

filosofia do SUS.%5

2021;(11) N.68 = saidecoletiva 7354




artigo

Bacelar, G.S,; Aguiar, RS,;

Estratégias utilizadas na atencao primaria para inclusao do homem nas acdes de satde: uma revisao integrativa

CONCLUSAO

Identificou-se a existéncia de fragilida-
des na atencio 4 satde do homem na APS
que impactam diretamente no acesso dos

homens aos servigos, a saber: auséncia de
agdes promogio ¢ prevengio a saude, défi-
cit de investimento e desconhecimento da

PNAISH. Diante disso, estes fatores aca-
bam dificultando a realizacio de estratégias
locais para a atengio integral a satide do ho-
mem nos servicos da APS.

Paralelo a isso, foi identificado como
aspectos positivos para inclusio do ho-
mem nas acoes de satide a visita domiciliar
através do ACS, a realizacio de préticas

dialogadas com a realizagio de palestras
¢ campanhas educativas ¢ o atendimento
noturno a populagiao masculina.

Portanto, torna-se necessirio aperfei-
coar as acoes voltadas para a populacio
masculina nos servi¢os da APS para que
haja o estimulo dos homens a adotarem a
rotina de cuidado de sua saude. =
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