UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA

MARIA BETANIA FARIAS BANEO

A PROMOCAO DA SAUDE DO HOMEM NO ACOMPANHAMENTO DA
ASSISTENCIA PRE-NATAL

FLORIANOPOLIS (SC)

2014



UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA

MARIA BETANIA FARIAS BANEO

A PROMOCAO DA SAUDE DO HOMEM NO ACOMPANHAMENTO DA
ASSISTENCIA PRE-NATAL

Monografia apresentada ao Curso de Especializacdo em
Linhas de Cuidado em Enfermagem — Doencgas Cronicas
ndo Transmissiveis do Departamento de Enfermagem da
Universidade Federal de Santa Catarina, como requisito
parcial para a obtencéo do titulo de Especialista.

Profa. MSc. Orientadora: Claudia Rhinow Humphreys

FLORIANOPOLIS (SC)

2014



FOLHA DE APROVACAO

O trabalho intitulado A Promocdo da Salide do Homem no Acompanhamento da
Assisténcia Pré-Natal de autoria da aluna Maria Betania Farias Baneo foi examinado e avaliado
pela banca avaliadora, sendo considerado APROVADO no Curso de Especializagdo em Linhas
de Cuidado em Enfermagem — Area Doencas Cronicas ndo Transmissiveis.

Profa. MSc. Claudia Rhinow Humphreys
Orientadora

Profa. Dra. Vania Marli Schubert Backes
Coordenadora do Curso

Profa. Dra. Flavia Regina Souza Ramos
Coordenadora

FLORIANOPOLIS (SC)
2014



DEDICATORIA

Dedico esse trabalho a minha familia que estd comigo sempre tanto nos momentos de alegria
como nos momentos dificeis e decisivos da minha vida e em especial ao meu marido, Alex Baneo

Mozombite, companheiro e amigo de todas as horas.



AGRADECIMENTOS

Agradeco a Deus pela oportunidade de desenvolver esse trabalho, por ter me capacitado e dado
forcas para vencer todos os obstaculos com perseveranca. A minha familia, aos meus amigos e a
todos os profissionais envolvidos da UFSC que colaboraram com esse projeto e, em especial a

minha Orientadora Mestre Claudia Rhinow Humphreys.



SUMARIO

L INTRODUGAOD. ... ..ottt ettt sttt ettt sttt en et n et en s 08
1.1 OBIETIVOS. ...ttt 09
(R €] OO 09
1.1.2 ESPECIFICOS......cooovieeeeeeseeeeese st eeesee sttt sttt sn et 09
2 FUNDAMENTAGAO TEORICA .....oooeeeeeeeeeee e tesees st assas s snans 10
2.1 A SAUDE DO HOMEM .....ooooviiirieeesiesieeieeeeiesiess st sessen s ssssss s s ssssen s sen s ssnsnnsnnes 10
2.2 APROMOGAQO DA SAUDE .......oooveeeeeeeeeeeeteeeeeee s ses s ssasses s 10
2.3 A SAUDE DO HOMEM NO CENARIO DA POLITICA BRASILEIRA ........cccoceveverreen. 11
2.4 0 GRAU DE ENVOLVIMENTO DO HOMEM NO PRE-NATAL .....c..coovveriererierierenenn. 12
2.5 NECESSIDADES E FATORES QUE INTERFERM NO AUTOCUIDADO DA

SAUDE DO HOMEM......oooiiiieiiieeeesee ettt tan st ene st s sns s 13
2.6 PERSPECTIVAS DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE EM RELACAO A

IMPLEMENTACAO DA POLITICA DE ATENCAO A SAUDE DO HOMEM .............. 14
K301 = ] 5@ TR 15
ARESULTADO E ANALISE .....oviiiieeeeeeeeeeeee e sen s sasnasses st 17
5 CONSIDERAGOES FINALS ..ottt s s 21

REFERENCIAS. ..o e et e et e et e e e e e et e e et et e ee et e et et e e s et e s e s e e er et e es e e e enaena, 22



RESUMO

O presente estudo objetiva elaborar uma proposta de intervencéo para uma Unidade de Estratégia
Saude da Familia (ESF) em Aracaju, composta por trés equipes de Saude da Familia, para
promocdo da saude do homem no acompanhamento da assisténcia ao pré-natal. Os objetivos:
geral (elaborar um plano de agdo para promover a saide do homem durante o pré-natal);
especificos (melhorar o vinculo entre o usuario homem e o servigo de salde; incentivar o
acolhimento do homem no acompanhamento de sua parceira na consulta pré-natal). Trata-se de
um estudo de abordagem qualitativa, exploratoria e descritiva. Através da analise e discussao de
artigos cientificos pesquisados na base de dados Scielo, BDENF e documentos disponiveis na
internet, publicados entre os anos 2007 a 2014. Para construgéo da proposta tomou-se como base
trés dimensdes: organizacdo dos servigos; qualificacdo dos profissionais; acdes educativas de
salde. Propde-se criar um plano de acdo, a partir dessas trés dimensdes. O trabalho possibilitara
discutir e refletir que uma das dificuldades dos homens no acesso aos servi¢cos de saude € porque
muitas vezes deixamos de trata-lo de forma singular. Traduzira que é possivel articular os
profissionais de salde juntamente com os servicos de saude para melhorar e adequar o
atendimento ao publico masculino. Permitird que novos estudos fossem aprofundados no campo
de atencéo a saude do homem.

PALAVRAS- CHAVE: Saude do homem. Pré-natal. Promocéo da saude.



1INTRODUCAO

A maioria dos homens evita 0 contato com qualquer ambiente de saide. Em comparagdo com as
mulheres, sdo mais vulneraveis a enfermidades graves e crnicas; morrem precocemente; buscam
menos 0s servicos de atencdo primaria que as mulheres; adentram no sistema de saude pela méedia
e alta complexidade, devido ao agravo de morbidade. E os motivos que levam a ndo adeséo
masculina as medidas de atencéo integral sdo: variaveis culturais (cultura patriarcal, doenca sinal
de fragilidade); horario de funcionamento das unidades ndo compativel com a jornada de
trabalho; enfrentamento de grandes filas para agendar atendimento médico; 0s servigcos e as
estratégias de comunicacao privilegiam as a¢Ges de salde para a crianga, o adolescente, a mulher
e 0 idoso (BRASIL, 2009).

Storino (2013) no seu trabalho sobre as necessidades de salde de homens usuérios de uma
unidade bésica de saude em Belo Horizonte, afirma que a satde no Brasil vem sendo inserida de
forma morosa na pauta de salde publica. E a discussdo da inclusdo do homem nas acdes do
sistema de saude, ainda séo construcdes recentes tanto no Brasil como no mundo. Aponta na sua
pesquisa que muitas unidades basicas de salde ainda ndo tinham uma preocupacdo oficial com a
implantacdo do Programa Nacional de Atencdo Integral & Saide do Homem (PNAISH).

Schraiber et al. (2010), nos seus estudos abordando o reconhecimento de necessidades por
homens usuérios de atencdo primaria e respostas dos servigos, realizado em quatro Estados
brasileiros, apontam que o0s desempenhos dos profissionais, liderados por médicos, sdo
centralizados em uma cultura tecnoldgica armada, com pouca valorizagdo da prevencdo de
doengas ou promocédo da salde, como naturalmente deve ser na atencdo primaria. Foi possivel
notar que nas consultas dos homens houve pouca exploragdo dos contextos de vida dos mesmos,
eram direcionadas as queixas e patologias somente, ao passo que das mulheres, foram abordadas
mais detalhadamente, direcionadas a disciplina do corpo feminino (contracepcao, planejamento

familiar ou controle dos canceres ginecoldgicos).

De acordo com Couto e Gomes (2012), as politicas mantém mais énfase nas mulheres do que nos

homens.



Considerando esse contexto e observando em uma unidade de salde da familia em Aracaju,
acompanhando estagio de um grupo de alunos graduandos de enfermagem, a baixa procura dos
homens ao servigo de salde faz pensar que o pré- natal da mulher poderia servir como estratégia
para atrair esses homens que muitas vezes compareciam na consulta para trazer as suas
companheiras e ficavam do lado de fora do consultério ou quando entravam ficavam em pé
segurando bolsas e outros utensilios como meros ouvintes, sem nenhuma participagdo. A
proposta é de a unidade fazer o acolhimento dos homens durante 0 acompanhamento de suas
parceiras na consulta de pré-natal com a idéia de incentiva-los a cuidar da saide como prioridade
e consequentemente serviria de ajuda e apoio para toda a familia. Para estruturar essa proposta
trabalhou-se em trés dimensBes: organizagcdo do servico de saude para inserir a clientela
masculina na consulta pré-natal; qualificacdo dos profissionais e a¢fes de educacdo em saude. A

questdo que pretendemos responder: como sensibilizar o homem a cuidar da sua saude?

O presente trabalho serd relevante para 0 campo da pesquisa, levando a discussdo e ao

crescimento de acdes de saude voltadas na pratica para a realidade masculina.

1.1 OBJETIVOS:
1.1.1GERAL

- Elaborar um plano de acdo para promover a satde do homem durante a consulta pré-natal

da mulher.
1.1.2 ESPECIFICOS
- Melhorar o vinculo entre o usuario homem e o servico de saude.

- Incentivar o acolhimento do homem no acompanhamento de sua parceira na consulta pre-

natal.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 ASAUDE DO HOMEM

A expectativa de vida no Brasil é de 76,71 anos para as mulheres e de 69,11 para 0os homens. A
mortalidade masculina € maior em comparacdo com a mortalidade feminina, tanto por causa
externas, como por doengas do aparelho circulatério. A incidéncia de dbito por todas as causas

nos homens avanca progressivamente de acordo com o aumento da faixa etaria (BRASIL, 2009).

A salde do homem é considerada como um conjunto de acGes de promocdo, prevencao,
assisténcia e recuperacdo da salde, assistido nos diferentes niveis de atencdo que deve ser
prioridade na Estratégia de Satde da Familia. E um direito social bésico e de cidadania de todos
0s homens brasileiros (BRASIL, 2009).

2.2 APROMOCAO DA SAUDE

A promogdo da saude séo estratégias com o objetivo de enfrentar os varios problemas de saude
que afetam a sociedade. Concentradas em programas ou atividades educativas capazes de
provocar mudancas no estilo de vida dos individuos, cujos fatores estdo sobre o seu dominio
(BUSS, 2000).

Para Rodrigues e Ribeiro (2012), a promoc¢do da salde nas ultimas décadas vem tendo uma
moderna concep¢ado que corresponde as a¢bes voltadas de acordo com as necessidades cotidianas
da populacgéo para mudancas de habitos e comportamentos em relagdo aos aspectos bioldgicos do

processo salde-doenca e determinantes socioecondmicos.

Uma das diretrizes da Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude do Homem (PNAISH) é
facilitar uma educacdo permanente aos trabalhadores do Sistema Unico de Satide (SUS), através
de temas relevantes sobre a Atencdo Integral & Saude do Homem. E um dos objetivos é viabilizar
acdes educativas para promocao e atencdo a satde do homem, junto a rede educacional estadual e
municipal (BRASIL, 2009).
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Umas das a¢Bes da promogdo da salude é a educagdo em salde. Funciona como ferramenta
importante para a capacitacdo da comunidade, que pode ser desempenhada a todo 0 momento e
em qualquer espaco, para desempenhar a autonomia dos usuarios em cuidar da prépria saude. O
profissional de saude ao conhecer e desenvolver préaticas educativas, interage, cria vinculo com a

populacdo, valoriza o outro, reconstroi e desenvolve saberes cotidiano (CERVERA et al., 2011).

Buss (2000), afirma que acdes de salude com foco nos individuos e nas familias, ndo séo
suficientes para promover salde, faz-se necessario a identificacdo e atuacdo sobre os
determinantes sdcio-culturais e econdmicos, isto €, nas condi¢bes de vida que influenciam

significativamente no processo salde-doenca.

2.3 A SAUDE DO HOMEM NO CENARIO DA POLITICA BRASILEIRA

O Ministério da Saude (MS) apresenta a Politica Nacional de Atencdo Integral a Salde do
Homem (PNAISH), desenvolvida em parceria entre gestores do SUS, sociedades cientificas, civil
organizada, pesquisadores académicos e agéncias de cooperacdo internacional. A politica traduz
0 anseio da sociedade ao reconhecer que os agravos do sexo masculino, constituem verdadeiros
problemas de saude publica. Fundamentou-se num recorte estratégico de homens adultos na faixa
de 20 a 59 anos. O MS langou oficialmente a PNAISH em 27 de agosto de 2009. Tendo como
objetivos gerais: Promover a melhoria das condi¢@es de satde da populagdo masculina do Brasil,
para a reducdo da morbimortalidade; facilitar o acesso as a¢des e aos servicos de assisténcia
integral a saude. E como objetivos especificos: Organizar, implantar, qualificar e humanizar, em
todo territorio brasileiro a atencédo integral & satide do homem, dentro dos principios que regem o
SUS (BRASIL, 2009).

Schwarz et al. (2012), discutem a articulacdo entre sistemas de informacfes epidemiologicas,
producdo cientifica e politicas de salde de assisténcia a saide do homem, em destaque nos
altimos anos. Apontam que a potencialidade dessa articulagdo traz vantagem a partir da inclusdo
da participacdo social, ampliacdo e qualificacdo do acesso e do vinculo dos homens as ac¢des de

assisténcia integral direcionadas a ele.
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Politicas publicas de saude tém que incentivar ndo somente servicos de salde, mas também
empresas de trabalho a oferecer condi¢cbes para promocdo e participacdo dos pais no ciclo

gravidico e puerperal.
2.4 O GRAU DE ENVOLVIMENTO DO HOMEM NO PRE-NATAL

Pontes et al, (2009), no trabalho de proposta de incentivo do envolvimento paterno no processo
de amamentacdo tiveram como estratégia estruturar um programa de salde a ser implementado
nas escolas e instituicbes de salde, como forma de transformar a cultura do amamentar,

aumentando o periodo e duracdo da amamentacao.

Cavalcante (2007), em sua tese de doutorado sobre a experiéncia do homem como acompanhante
no cuidado pre-natal, afirma ser possivel a presenca masculina nos atendimentos pré-natais,
considerados ainda um universo feminino. E ao inserir a figura masculina nos cuidados e
orientagcdes pré-natais, estimulara o seu interesse no processo gestacional e a cuidar da mulher e
do filho.

Na pesquisa realizada por Oliveira (2009), para identificar os fatores que influenciam a
participacdo do homem/pai no acompanhamento pré-natal em uma Unidade de Salude da Familia
de Recife, foi evidenciado que ha baixo envolvimento paterno no periodo pré-natal destacando a
necessidade dos profissionais de salde atuarem no processo educacional para a aproximacgdo da

participacdo do homem na gestacao.

Esses trabalhos refletem que realmente a participacdo do homem no acompanhamento de suas
parceiras na consulta pré-natal é uma oportunidade para orienta-lo sobre o acolhimento da
companheira nas fases da salde reprodutiva, garantindo o sucesso dessas etapas e incentivando o
mesmo para gque se preocupe em cuidar da sua prépria saude como exemplo para os demais
membros da familia e da sociedade. Na pratica tem-se observado na unidade de saude onde
acontece estagio de um grupo de académicos de enfermagem, que os homens ndo tém nenhum
envolvimento no pré-natal e que muitas vezes ficam do lado de fora dos consultérios e quando
entram juntamente com a esposa ficam geralmente como telespectadores, ausentes do
acompanhamento do processo gravidico, 0 mais precioso da vida do ser sendo que a sua

coparticipacdo nesse processo traria grandes beneficios.
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Deve-se aproveitar também este momento para incentiva-lo a cuidar da sua prépria saude,

participando das acdes desenvolvidas pelo PNAISH na Unidade de Saude.

Para 0 alcance da insercdo do homem no acompanhamento do pré-natal faz-se necessario
trabalharmos com trés dimensdes: organizacdo do servico de saude para inserir a clientela
masculina no acompanhamento do pré-natal; qualificacdo dos profissionais e acdes de educacgao

em saude voltadas a satde do homem.

2.5 NECESSIDADES E FATORES QUE INTERFEREM NO AUTOCUIDADO DA SAUDE
DO HOMEM

Storino (2013) destaca que os profissionais de saude devem atuar ativamente na qualificacdo de
suas acOes para corresponder as necessidades de saude dos individuos e dos grupos, atraves da

apropriacéo de instrumentos capazes de traduzir essas necessidades.

Na dimensdo organizacdo do servico de salde para atender a clientela masculina, a pratica
cotidiana demonstra que o horario de funcionamento ndo serve de barreira ou empecilho para
garantir o acompanhamento dos homens nas consultas, por mais que muitos ainda acreditem
nisso. Grande parte do publico feminino de toda categoria socio-econémico, faz hoje parte da
forca produtiva do nosso pais inserida no mercado de trabalho formal e nem por isso deixam de
frequentar os servigos de satde (BRASIL, 2009).

No trabalho de Gomes et al., (2011), sobre a auséncia ou invisibilidade masculina na atencdo
primaria, apontam que alguns profissionais afirmam que hd uma cultura no aprendizado do
homem de como se cuidar, fazendo com que ele chegue aos servigos de satde com complicacdes
graves. No ambiente familiar existe uma socializacdo de idéias que desestimulam o
comportamento masculino de autocuidado. Estes passam a acreditar que o0 ambiente de salde é s6
para tratar de doencas e das suas sequelas do que um lugar de cuidado com a vida e a saude.
Muitos homens ndo querem realizar exames preventivos como, por exemplo, prevencdo do

cancer de prostata, devido ao toque retal e pela interferéncia de conceitos pejorativos.
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2.6 PERSPECTIVAS DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE EM RELACAO A
IMPLEMENTACAO DA POLITICA DE ATENCAO A SAUDE DO HOMEM

Na Gtica dos colaboradores, 0 sistema de salde tende a responsabiliza-los pelo éxito ou fracasso
de sua acdo junto aos usuarios, sem problematizar que historicamente esse mesmo sistema

priorizou o atendimento a mulher e a crianga (GOMES et al., 2011).

Alvarenga et al. (2012), no seu trabalho que objetivou descrever e ampliar a percepgéo dos
enfermeiros na Estratégia Saude da Familia (ESF) em relacdo a implementacdo da Politica de
Saude do Homem, apontam que existem dificuldades para sua implementacéao e faz-se importante
conhecer como esses profissionais aceitam ou recusam ou transformam as acdes de saude
propostas, uma vez que é de extrema relevancia sua participacdo nesse processo. Esses
colaboradores acreditam que os homens devem ser assistidos de forma integral para fortalecer a

manutencdo tanto da estrutura familiar como da for¢a produtiva e politica do pais.

O envolvimento efetivo de todos os profissionais que compdem a ESF é importante para trazer

inovacOes e mudancas nas praticas de salde para melhor atender o homem.

Moura et al. (2014), na pesquisa de aten¢do a satde dos homens no &mbito da Estratégia Saide
da Familia, mostra dentre outros dados levantados, que a participacdo do homem no pré-natal,
parto, puerpério, puericultura, foi quase nula na maioria das unidades avaliadas. E nesses locais

ndo havia nenhuma atividade especifica para eles.

Diante desse quadro é preciso ressaltar que serd um desafio para a instituicdo de salde em
questdo inserir o homem no pré-natal visando atrai-lo a cuidar também da sua salde,

implementando assim uma proposta para promocao da salde.
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3 METODO

Trata-se de um estudo de abordagem qualitativa, exploratoria e descritiva, buscando
“contribui¢gdes mais significativas relacionadas ao tema”, sendo elemento essencial na elaboragéo
desse trabalho (PEREIRA, 2012, p. 81). As principais fontes de dados consultados foram: Scielo,
BDENF, e documentos disponiveis na internet (site Ministério da Saude), publicados entre 0 ano
de 2007 a 2014. Foram analisados artigos cientificos que discutam as politicas de atencdo a saude
do homem. Para construcdo dessa proposta tomou-se como base trés dimensdes:

1) Organizag&o dos servigos;

2) Qualificacéo dos profissionais;

3) Acles educativas em salde.

Na organizagdo dos servicos, sera criado um fluxo de atendimento diferenciado no pré-natal,
inserindo na agenda do médico, enfermeiro, assistente social e odontélogo o homem dentro das

consultas pré-natais da mulher ja preconizadas pelo protocolo da cidade de Aracaju.

A qualificagdo dos profissionais gestores, recepcdo, médicos, enfermeiros, auxiliares de
enfermagem, agentes comunitarios de saude, assistente social, odont6logo, técnico em saude
bucal, seré realizada com a colaboracdo da coordenacéo local do homem, por meio de discussdes,
roda de conversa, reunifes semanais realizadas nas sextas-feiras porque nesse dia a demanda é
menor, com duragdo de 5h, totalizando no més uma carga horaria de 20h. Estas reunides serdo

previamente agendadas e acordadas entre a coordenacgéo e a gerente da unidade.

A capacitacdo dar-se-a no prazo de trinta dias, antes de implementar a proposta, para determinar
de forma pactuada a abordagem a ser realizada nas consultas, anamnese, orientacdes de saude, 0s
exames de rastreamento e preventivos para 0 homem de acordo com o protocolo do programa
salde do homem para a cidade de Aracaju, e a busca desse homem de acordo com a realidade
local, levando em consideracdo o homem que trabalha, dando o direito ao comprovante de

comparecimento quando necessario.



16

Serdo criadas estratégias e metodologias ativas para engajar a familia, escolas, igreja, empresas e
instituicdo de ensino que fazem parte da area de abrangéncia da unidade, com o intuito de realizar
nesses locais, por meio de um cronograma pre- estabelecido constando o nome da equipe
multidisciplinar responséavel, palestras com temas sobre a importancia e beneficios da
participagdo do homem no pré-natal e do cuidado a sua saude, roda de conversa sobre a salde do
homem, discussdes em grupo e desenvolvimento de oficinas ludicas de forma a sensibilizar e
mostrar 0 quanto é importante o homem/pai cuidar da sua salde para beneficio proprio, da

familia e da comunidade.

Por nio se tratar de pesquisa, esse projeto ndo foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa
(CEP).



17

4 RESULTADO E ANALISE

Ao analisar os artigos estudados que trouxeram uma informacdo atual de como estdo sendo as
perspectivas ao PNAISH, constatamos que esse programa terd sucesso a partir de um
envolvimento maior de todos os protagonistas responsdveis em fazer as agdes de saude
acontecerem, isso ndo deixa de ser um grande desafio diante de um quadro exorbitante de
morbimortalidade da classe masculina (BRASIL, 2009).

As instituicBes de saude devem se organizar de forma que a politica de saude do homem saia do
papel e torne-se realidade. Esse homem ¢é pai, filho, amigo, esposo, e visivel aos nossos olhos. E

preciso enxerga-lo e fazé-lo ver a importancia de cuidar da sua saude neste cenario.

O presente estudo vem propor criar um projeto de intervencdo numa unidade de Saude da Familia
em Aracaju composta por trés equipes de satde, partindo da inexisténcia de um trabalho voltado
para a inser¢do do homem no preé-natal como estratégia para a promocdo da salde desse

individuo.

Propdem-se construir um plano de agéo a partir de trés dimensoes:
1) Organizagéo dos servicos;
2) Qualificacdo dos profissionais;

3) Ac0es educativas em saude.

Implementacéo das Dimensoes

1) Organizacéo dos Servicos:
Criar um fluxo de atendimento diferenciado no pré-natal, inserindo o homem nesse contexto.
Tanto o médico, enfermeiro, assistente social e odontdlogo atenderdo o homem de forma integral

atraindo-o durante o acompanhamento das consultas de pré-natal da mulher.

As consultas serdo agendadas de forma espontanea. Quando a mulher marcar a primeira consulta

do pré-natal, o responsavel pela marcacao, pergunta se a mulher tem algum companheiro e avisa
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que 0 mesmo tem o direito de acompanhé-la e ser acompanhado durante as consultas de pre-
natal. Caso o companheiro trabalhe, deixard claro que ele receberd uma declaracdo de
comparecimento, ndo comprometendo a perda do dia de trabalho, e caso contrario, podera

adequar o horario da consulta ao horario do emprego.

O acolhimento desse homem sera feito em todas as atividades voltadas ao pré-natal como por

exemplo: grupo de gestantes, planejamento familiar.

Colocar em todos os consultérios uma cadeira a mais para acolher esse homem durante a consulta

de pré-natal.

2) Qualificacdo dos Profissionais:

Capacitar os profissionais da gestao, recepcao, médicos, enfermeiros, auxiliares de enfermagem,
agentes comunitarios de saude, assistente social, odontélogo e técnico de saude bucal, com a
colaboracdo da coordenacgdo local da saide do homem, trazendo a reflexdo sobre a importancia
de promover a saude do homem, utilizando como estratégia a inser¢cdo do homem no pré-natal
atraindo-o de forma humana e acolhedora a cuidar da sua saude. Tal capacitacdo acontecera
através de discussdes, rodas de conversa, reunides semanais realizadas nas sextas-feiras com

duracdo de 5h, totalizando no més uma carga horéaria de 20h, antes de implementar a proposta.

Os encontros serdo agendados antecipadamente em comum acordo com a coordenagdo de salde
do homem e a gerente da unidade de salde. Nessas reunides serdo pactuadas a abordagem,
anamnese, orientacdes de salde, os exames de rastreamento e preventivos para o homem, de
acordo com o protocolo do Programa Salde do Homem para a cidade de Aracaju. Discutir as

estratégias para deixar a consulta de pré-natal atrativa para o homem.

Planejar como sera feita a busca desse homem, além de sensibilizar a mulher a convidar e
convencer o companheiro para participar da consulta do pré-natal, levando em consideracdo o
homem que trabalha orientando a equipe que ele tera o direito de comprovante de
comparecimento quando necessario ou deixar a agenda do médico e do enfermeiro mais flexivel

para atendé-lo.
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3) Acles Educativas em Saude:
Planejar com o a equipe multidisciplinar e com os académicos das instituicGes conveniadas,
atividades ludicas nas escolas, de forma que os alunos e professores apreendam a importancia do

homem cuidar da saide juntamente com a mulher no pré-natal para promocao da sua satde.

Essas atividades poderdo ser realizadas através de teatro representando os dois tipos de
atendimento, por exemplo: 0 homem na consulta pré-natal sem ser acolhido e no outro o homem
sendo atendido na consulta juntamente com a sua companheira, vinculos afetivos,
corresponsabilidade, papéis sociais, vulnerabilidade das gestantes e criangas, permitindo a alunos
e professores analisar e desenvolver um senso critico da importancia do desenvolvimento da
cultura do homem participar e ser cuidado também na consulta pré-natal como estratégia de
promogdo da saude; serdo realizadas dindmicas sobre a importancia de o homem cuidar da sua
salde e de que forma o pré-natal possibilitaria esse beneficio; concurso de frases entre o0s alunos
para desenvolver um slogan para atrair a participagdo do homem no pré-natal e depois apresentar
aos pais numa feira de salde na escola. O importante é conscientizar alunos e professores da

importancia da prevencdo de doencas e da promocao da salde.

Fazer campanhas de promocao da saude do homem nas empresas de 6nibus, cujo publico é na sua
maioria masculino, e nas igrejas e outros equipamentos sociais existentes na area adstrita, atraves
de roda de conversa sobre a saide do homem, palestras com temas voltados sobre 0 programa
saude do homem; e a importancia da sua participacdo nas consultas pré-natal da sua
companheira, principais doengas que acometem o homem (hipertenséo, diabetes, cancer de
préstata, cancer de pulmao, tuberculose, doengas sexualmente transmissiveis); importancia da
realizacdo de exames preventivos principalmente o de prostata para desmistificar a idéia de dor,
pudor ao toque retal, conceitos pejorativos(GOMES et al., 2011); imunizacdo para a faixa etaria
dos 20 a 59 anos, conforme calendario basico de vacinacdo para o adulto; alimentagdo saudavel,
salde bucal; a importancia da préatica de atividade fisica, proporcionar essa pratica atraves de

caminhada pactuada com os mesmos ou incentiva-lo a praticar na sua rotina didria.
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Realizar rastreamento de hipertensos e diabéticos, através da verificacdo de pressdo arterial e
glicemia capilar e os casos de alteracdo da pressdo arterial e dos niveis glicémicos, serdo

encaminhados para atendimento na unidade basica ou no servigo de pronto atendimento.

A proposta de intervencéo foi construida no sentido de favorecer condi¢des ao homem de cuidar
da sua saude através da sua participagdo no pré-natal, a partir da estruturacdo de um programa de
salide a ser implementado na Unidade de Saude da Familia. Para isso, é relevante o envolvimento
e capacitacdo dos profissionais de saude, apoio da familia, escola, igreja, empresas, instituicdes

de ensino para alicergar esse projeto.

Tratando-se de uma proposta, faz-se necessario que seja implementada e avaliada continuamente
pelos atores envolvidos no processo da promocdo da satude do homem, realizando as adequacGes
para que seu objetivo seja atingido. Acredita-se que essa proposta contribua para o crescimento

da atencdo a promocao da satude do homem.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O estudo empreendido para realizacdo dessa proposta foi bastante produtivo, tornando possivel
discutir, refletir que a deficiéncia ou dificuldade do homem ter acesso aos servicos de saude €
porque muitas vezes deixamos de tratd-lo de forma singular ou simplesmente o tornamos

invisivel.

Desprender-se de ac@es tradicionais de fazer salde e inovar o atendimento ao homem € um
desafio. Partindo desse principio a proposta de inserir o homem na consulta de pré-natal permite
ao mesmo a oportunidade de cuidar da sua saude, da familia, proporciona o vinculo e 0 acesso a
instituicdo de salde de forma mais humana e acolhedora e proporciona desmistificar que o
ambiente de salde é sO para tratar de doencas e das suas sequelas, fazendo-o enxergar que é um

lugar de cuidado a sua salde.

DiscussOes e debates sobre a salde do homem sédo relevantes, ndo somente para inseri-los nos
servicos de atencdo basica, mas para poder desperta-los a importancia do cuidado com a sua

salde.

As dificuldades para implantacdo do PNAISH sdo muitas, principalmente porque envolve

contextos socioculturais na relacdo entre 0 homem e os servicos de saude.

Essa proposta traduz que sera possivel os profissionais e 0s servicos se articularem para melhorar
e adequar o atendimento ao publico masculino, levando em consideracdo a particularidade de
cada unidade de salde; usar as acOes de saude como ferramentas para levar a comunidade a

reconstruir e desenvolver saberes cotidianos.

Permitira que novos estudos sejam aprofundados no campo da atencdo a saude do homem de

forma inovadora.
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