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Resumo:

A presenca do homem nos servigos de saude ainda é um desafio uma vez que estes espagos s3o pouco
reconhecidos como um espago masculino. A ndo formagdo profissional voltada para necessidades
masculinas, assim como o déficit de protocolos orientadores, a pouca divulgagdo e a inobservancia
pelos governantes, dificultam este acesso ao publico masculino. O objetivo deste trabalho foi o de
avaliar o acesso e satisfacdo dos usudrios homens nos servigos de APS em um municipio do interior do
Rio Grande do Norte. Trata-se de uma pesquisa exploratdria e descritiva, de abordagem mista. Foram
incluidos homens de 20 a 59 anos, totalizando uma amostra de 364 participantes. A coleta se deu por
meio de um instrumento semiestruturado construido pelos pesquisadores, foi feita uma andlise
univariada dos dados. As Unidades Basicas de Saude foram consideradas acolhedoras pela maioria dos
participantes, porém a participacdo em consultas de planejamento sexual e reprodutivo e em pré-
natal é baixa. A utilizagdo do servigo se caracterizou pelo adoecimento, para acesso a prescri¢des
medicamentosas, e, em menor nimero em busca de servicos de prevencdo e promogdo da saude. As
narrativas demonstraram as dificuldades para o acesso e utilizagdo do servigo das UBS, relacionadas
ao processo de trabalho e organizagio das equipes e funcionamento da UBS. Tem-se que o acesso dos
homens aos servigos de saude deve ser um importante ponto de debate entre as equipes,
principalmente no ambito da APS.

Palavras-chave: Atencdo Primdria a Satude, Saide do Homem, Acolhimento, Determinantes Sociais
da Satde, Acesso aos Servicos de Sadde.
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Assistance to men in Primary Health Care - an assessment of the access
attribute

Abstract:

The presence of men in health services is still a challenge as these spaces are little recognized as a
male space. The lack of professional training aimed at male needs, as well as the lack of guidance
protocols, little publicity and non-compliance by government officials, make this access to the male
public difficult. The objective of this work was to evaluate the access and satisfaction of male users in
PHC services in a municipality in the interior of Rio Grande do Norte. This is an exploratory and
descriptive research, with a mixed approach. Men aged 20 to 59 were included, totaling a sample of
364 participants. Collection took place using a semi-structured instrument built by the researchers,
and a univariate analysis of the data was carried out. The Basic Health Units were considered
welcoming by most participants, but participation in sexual and reproductive planning and prenatal
consultations is low. The use of the service was characterized by illness, to access medication
prescriptions, and, to a lesser extent, in search of prevention and health promotion services. The
narratives demonstrated the difficulties in accessing and using the UBS service, related to the work
process and organization of teams and the functioning of the UBS. It is clear that men's access to
health services should be an important point of debate between teams, especially within the scope of
PHC.

Keywords: Primary Health Care, Men's Health, Reception, Social Determinants of Health, Access to
Health Services.

Asistencia a los hombres en la Atencién Primaria
de Salud - una evaluacién del atributo de acceso

Resumen:

La presencia de hombres en los servicios de salud sigue siendo un desafio ya que estos espacios son
poco reconocidos como espacios masculinos. La falta de formacién profesional dirigida a las
necesidades masculinas, asi como la falta de protocolos de orientacién, la poca publicidad y el
incumplimiento por parte de los funcionarios gubernamentales, dificultan este acceso al publico
masculino. El objetivo de este trabajo fue evaluar el acceso y la satisfaccién de los usuarios masculinos
en los servicios de APS en un municipio del interior de Rio Grande do Norte. Se trata de una
investigacién exploratoria y descriptiva, con un enfoque mixto. Se incluyeron hombres de 20 a 59
afios, totalizando una muestra de 364 participantes. La recoleccién se realizdé mediante un
instrumento semiestructurado construido por los investigadores y se realizé un andlisis univariado
de los datos. La mayoria de los participantes consideraron acogedoras las Unidades Bésicas de Salud,
pero la participacién en la planificacidon sexual y reproductiva y en las consultas prenatales es baja. El
uso del servicio se caracterizd por enfermedad, para acceder a prescripciones de medicamentos y, en
menor medida, en busqueda de servicios de prevencién y promocién de la salud. Las narrativas
demostraron las dificultades en el acceso y uso del servicio de la UBS, relacionadas con el proceso de
trabajo y organizacién de los equipos y el funcionamiento de la UBS. Esta claro que el acceso de los
hombres a los servicios de salud deberia ser un punto importante de debate entre los equipos,
especialmente en el &mbito de la APS.

Palabras clave: Atencién Primaria de Salud, Salud del Hombre, Acogida, Determinantes Sociales de
la Salud, Acceso a Servicios de Salud.

INTRODUCAO

A sadde dos homens é uma preocupagdo, umavez que, quando comparado as
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mulheres, presentam menor expectativa de vida, principalmente, devido a mortalidade por
causas externas, como complicagdes ocasionadas por acidentes. Além disso, enfatiza-se os
danos relativos as violéncias, influenciando na sua morbimortalidade. Em aspectos
bioldgicos, destacam-se as doengas cardiovasculares, cancer, doengas do aparelho digestivo e

respiratdrio, este dltimo associado ao uso do tabaco (VAZ et al., 2018).

Diante destas causas preveniveis, a Aten¢do Primdria a Sadde (APS) com sua atuagdo
na prevenc¢do de agravos tem papel indispensdvel na promocdo da saide dos homens. Um
fator facilitador deste processo é a Politica Nacional de Atencdo Integral a Satide do Homem
(PNAISH), onde um de seus objetivos é “ampliar e qualificar o acesso da populagdo masculina
adulta aos servicos de saide do Brasil, considerando a integralidade, o enfoque sobre as

masculinidades e a transversalizacdo com os demais ciclos de vida” (BRASIL, 2021).

No entanto, a presenca do homem nos servicos de saide ainda é um desafio uma vez
que estes espagos sdo pouco reconhecidos como um espago masculino, visto a predominancia
de atendimentos voltados para mulheres e criangas (ELIAS et al., 2021). Fatores como papéis
de género tendem a afasta-los da APS, buscando o acesso apenas no agravamento da satde e

distanciando-os das praticas preventivas e vinculagdio (GUTMANN et al., 2022).

Em estudo realizado com enfermeiros a respeito dos desafios da implementagio da
PNAISH, evidenciou-se a inoperancia de a¢des de governo, com desafios na continuidade das
acOes e financiamento ineficaz. A ndo formagdo profissional voltada para necessidades
masculinas, assim como o déficit de protocolos orientadores, a pouca divulgacdo e a
inobservancia pelos governantes, dificultam este acesso ao publico masculino (SOUSA et al.,

2021).

Diante da perspectiva da melhoria da assisténcia prestada nos servicos de saude, é
necessario que os usudrios sejam o ponto principal para a mudanca desses servigos por meio
de suas expectativas sobre esses espagos e as suas necessidades de satide (RAMOS et al., 2021).
Diante desse cendrio, questiona-se como todo esse processo de implanta¢do da PNAISH tem
influenciado no acesso dos homens aos servigos de Atencdo Primdria a Satde no dmbito do
municipio de Caicd? Assim, tragou-se como objetivo avaliar o acesso dos homens aos servigos

de Atengdo Primdria a Saiide em um municipio do interior do Rio Grande do Norte.
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METODOLOGIA/ MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma pesquisa exploratéria e descritiva, de abordagem mista (CRESWELL,
2007), realizada no interior do Rio Grande do Norte, Brasil. O municipio tinha 68.343
habitantes em 2020, com 19.984 homens de 20 a 59 anos de idade, publico-alvo da PNAISH
(BRASIL, 2022).

A coleta foi realizada em cinco Unidades Basicas de Satdde (UBS), que tinham um
universo de 5.790 homens de 20 a 59 anos cadastrados. A amostra selecionada por meio de
amostragem aleatdria simples foi de 364 homens, considerando um erro de 5%, e grau de
confianca de 95%. Selecionou-se homens entre 20 e 59 anos, cadastrados nas UBS
selecionadas, independentemente de terem ou ndo utilizado os servicos da UBS. Excluiu-se
aqueles que por algum motivo ético ou juridico-legal eram incapazes de responder as

questdes de maneira satisfatéria.

Trés pesquisadores previamente treinados, coletaram os dados entre fevereiro e
junho de 2021. A maioria dos participantes foi captado por meio de busca ativa nos territérios,
com o auxilio dos ACS para o primeiro contato. Isso se deu principalmente pela baixa presenca

desse publico nos horarios de funcionamento das UBS.

A entrevista utilizou um instrumento semiestruturado do tipo formuldrio, que
continha 31 perguntas divididas em caracteristicas sociodemograficas e questdes de avaliagdo
do acolhimento e assisténcia. O instrumento foi construido pelos pesquisadores e foi utilizado
como base o instrumento de coleta do Programa Melhoria do Acesso e da Qualidade da

Atencdo Basica (BRASIL, 2017) e o Primary Care Assessment Tool (BRASIL, 2010).

Para a andlise quantitativa utilizou-se a estatistica descritiva através das frequéncias

absolutas e relativas e, os dados qualitativos com Anélise de Contetido (GOMES, 2001).

A pesquisa seguiu a Resolugdo 466/2012 que dispde sobre pesquisas
envolvendo seres humanos. Aprovada pelo Comité de Ftica em Pesquisa da Universidade

Federal do Rio Grande do Norte, sob CAAE 40789320.1.0000.5537 e parecer n° 4.485.244,
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RESULTADOS

A idade média dos participantes foi de 40,1 anos, com a faixa-etaria prevalente dos 40
a 49 anos (27,2%), a maioria solteiros (51,6%) e com filhos (60,4%), sendo uma média de 1,3
filhos, se autodeclararam como pardos (43,4%). A maioria possufa ensino fundamental
incompleto (40,9%) e com rendimento mensal de um a dois saldrios-minimos (69,2%). Quanto
ao trabalho, destacou-se o trabalho auténomo (13,7%), desempregados (13,2%) e mototaxistas

(4,9%).

As consultas médicas e de odontologia foram os servigos mais conhecidos e utilizados
pelos participantes, sendo percebidos como os principais servigos oferecidos pelas UBS. Em
terceiro lugar aparece a imunizagdo como o servigo mais utilizado, porém é pouco reportado
quando questionados sobre quais servicos existem na UBS. A utilizagdo do servico se dd na
maioria das vezes quando os individuos se apresentam doentes e buscam assisténcia. Nos
atendimentos multiprofissionais com a equipe da Residéncia Multiprofissional em Atencio

Bésica nas UBS houve uma baixa adesdo (6,3%) (Tabela 1, pagina seguinte).
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Tabela 1- Conhecimento sobre os servicos existentes na UBS e sua frequéncia de
utilizacdo. Caicd, RN, Brasil, 2021.

Quais os servigos que vocé acredita que existem na UBS??

Dentista* 186 51,0
Médico** 201 55,2
Enfermeiro™** 54 14,8
Vacinagao™*** 35 9,6
Consultas (ndo especificando o tipo) 32 8,7
Nio sei responder 52 14,2
ACS 27 7,4
Vocé ja utilizou algum desses servigos??

Imunizagao 174 47,8
Procedimentos de enfermagem 140 38,5
Atendimento odontoldgico 188 51,6
Consulta de enfermagem 94 25,8
Consulta médica 237 65,1
Consulta multiprofissional 23 6,3
Participagdo em grupos 19 5,2
Novembro Azul 41 11,3
Com que frequéncia vocé utiliza os servigcos da UBS?

Semanalmente 03 0,8
Mensalmente 23 6,3
Semestralmente 43 11,8
Somente quando doente 248 68,1
Nunca utilizo 46 12,6
Nzo respondeu/nio soube responder 01 0,3
Total 364 100

*Varidvel com multiplas respostas por participante.

* Inclui outros termos como: consulta odontoldgica, odontologia e odontdlogo.
** Inclui outros termos como: consulta médica e clinico geral.

*#* Inclui também o termo consulta de enfermagem.

X Inclui outros termos como: vacina e imunizagio.

Fonte: Dados da pesquisa.

Quanto da avaliacio do acesso ao servico relacionado a motivacdo, os usudrios
apontaram ir ao mesmo apenas quando adoecidos, para ter acesso a medicamentos (em geral
aqueles de uso continuo), e, em menor referéncia, aos servicos de prevencdo e promogao da

saude. A utilizagdo do servico se dd de forma pontual e sob demanda imposta pelo processo
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de adoecimento, e a percepcio referida é de que os mesmos sé devem ser procurados nestas

situagdes, como fica evidenciado nas falas abaixo:

Somente quando apresenta algum tipo de doenga, nfo sou muito de estar
procurando atendimentos preventivos (Entrevistado 47).

0 posto de sadde a gente procura quando estd sentindo alguma coisa ou para fazer
algum exame quando est4 suspeitando de alguma coisa (Entrevistado 193).

Venho pouco, mas quando venho é para fazer um exame de rotina e quando estou
sentindo alguma coisa (Entrevistado 105).

Somente quando é uma doenga muito grave, dificilmente procuro quando é uma
besteira (Entrevistado 331).

S6 quando estou doente. Nunca preventivo, sé para remediar (Entrevistado 355).

Os usudrios com doengas crdnicas sdo o publico que mais frequenta o servigo porque
em sua demanda existe a necessidade de receber medicamentos pelo SUS de forma continua,
como foi expresso nas seguintes falas:

Quando faltam medicamentos, pois o maior motivo para vir é para buscar
medicamentos para mim, para minha v6 e para minha mée (Entrevistado 335).

Eu tomo o remédio para a ansiedade, entdo procuro (Entrevistado 294).
Quando vou buscar o remédio do diabetes (Entrevistado 295).

Em menor grau, houve discursos que relataram buscar os servicos de forma
preventiva ou em momentos de promogdo da saide:
Para buscar informacdo sobre nossa satide, para ndo ficar doente (Entrevistado 356).

Sempre é bom procurar, pois ndo sabemos o que temos (Entrevistado 358).
Para fazer exames de prevencdo, para fazer um check-up (Entrevistado 317).

No tocante ao acesso e primeiro contato, o lugar mais procurado como primeiro
contato em caso de doenga foi o Hospital Regional do Seridé (HRS) (47,9%) e em segundo lugar

a UBS (42,6%) (Tabela 2, pagina seguinte).
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Tabela 2- Percepc¢do dos participantes sobre primeiro contato e o seu acesso aos
servicos das UBS. Caicd, RN, Brasil, 2021.

Quando vocé fica doente, quais servigos de satide vocé normalmente busca primeiro?

UBS 154 42,4
SAMU 02 0,5
Hospital Regional do Seridé 174 47,9
Outro 33 91
Nio respondeu/nio soube responder 01 0,3
Total 364 100

Alguma vez vocé precisou de atendimento na UBS e nio teve sua demanda atendida
adequadamente?

Sim 72 19,8
Nio 292 80,2
Total 364 100

Vocé encontra alguma dificuldade para utilizagido dos servigos da UBS?

Sim 65 17,9
Nio 299 82,1
Total 364 100

Vocé recomendaria os servigos dessa UBS para algum amigo ou familiar?

Sim 337 92,6
Nao 27 7,4
Total 364 100

Vocé ja ouviu falar sobre alguma estratégia de satde voltada especificamente a saude
dos homens no SUS?

Sim 211 58,0
Nao 152 41,7
Nzo respondeu/nio soube responder 01 0,3

Total 364 100

Para vocé é acessivel o horario de funcionamento da UBS do seu bairro?

Sim 321 38,2
Nao 43 11,8
Total 364 100

Fonte: Dados da pesquisa.
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Na avalia¢do da satisfacdo do usudrio quando a oferta de servico e qualidade dos
mesmos, 19,8% relataram que em algum momento houve o atendimento inadequado de
alguma de suas demandas. Esse atendimento inadequado esteve relacionado aos
atendimentos médicos, odontoldgicos, sistema de fichas para atendimento, falta de insumos

e vacinagdo. Como pode-se observar a seguir:

Quando vim e ndo tinha médico e quando vinha e as fichas jé estavam esgotadas,
precisando procurar outra UBS para ser atendido (Entrevistado 47).

Quando vim para o atendimento médico, mas nio tinham mais fichas e nio fui
atendido (Entrevistado 129).

0 médico e o dentista ndo estavam no dia (Entrevistado 193).

Precisei de atendimento com o dentista e passei seis meses aguardando o
atendimento, mas os equipamentos estavam quebrados (Entrevistado 84).

Quando fui tomar a vacina, a pessoa disse que ndo ia atender (Entrevistado 96).
Uma vez fui tomar uma vacina e ndo quiseram me vacinar (Entrevistado 261).

Os participantes referiram recomendar os servigos da UBS para algum amigo/familiar
se necessario (92,6%) e que ndo encontravam dificuldade para utilizar os servicos (82,1%).
Dentre aqueles que referiram dificuldades, o principal fator foi relacionado a organizagdo do

fluxo de atendimento por fichas, atrelado a isso o hordrio inapropriado de atendimento:

O fato de ter que pegar fichas para o atendimento e ter que dormir aqui para
conseguir atendimento médico (Entrevistado 52).

Sdo poucas fichas para o atendimento médico, onde as pessoas precisam ir de
madrugada para serem atendidas (Entrevistado 119).

Pegar ficha de trés horas da manha, muita humilhacgio (Entrevista 134).

Dificuldade para ter atendimento devido o hordrio de funcionamento (Entrevistado
226).

A questdo do dentista porque a pessoa tem que dormir 14 para conseguir uma ficha
(Entrevistado 258).

Negécio de fila, para pegar ficha ter que dormir 14 ou chegar cedo (Entrevistado 292).

Os participantes ja haviam ouvido falar de alguma estratégia de satide voltada para os
homens como o Novembro Azul ou a PNAISH (58,1%) e achavam o hordrio de funcionamento

da UBS do seu bairro acessivel (88,2%).
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DISCUSSAO / ANALISE DE DADOS

A baixa presenca dos homens nas UBS foi uma realidade rapidamente perceptivel no
inicio da pesquisa, o que exigiu uma adaptagdo para a coleta de dados, sendo necessario ir até

suas casas e seus locais de trabalho.

Muitos estudos apontam para a dificuldade de acesso dos homens ao servico em
virtude da coincidéncia do horéario de funcionamento do servico com o seu hordrio de
trabalho (JULIAO; WEIGELT, 2011; ALVES et al., 2020; CAVALCANTI et al., 2014; OLIVEIRA et
al., 2019), porém, nesse estudo, os participantes ndo apontaram esta como uma dificuldade no
acesso ao servico, mas as condi¢des de acessibilidade, especialmente a organizagdo do fluxo

de atendimento e distribui¢do de fichas.

Os impasses encontrados pelos homens na utilizagdo dos servicos das UBS perpassam
as questdes referentes as condutas burocréticas e organizacdo do processo de trabalho das
equipes, como a presenca de fichas para atendimento, sua distribui¢do e operacionalizagdo e
a demora pelo atendimento. Estudos demonstram essas dificuldades como obstaculos ao
acesso e utilizacdo do servico (JULIAO; WEIGELT, 2011; CAVALCANTI et al., 2014). Causando
insatisfacdo devido a baixa resolutividade das demandas de saide dos homens15, afastando-
os das UBS, mesmo que muitas vezes percebam a UBS como um local acessivel (ARAUJO et

al., 2021).

A procura dos homens pelo servico de saude é historicamente norteada pela
necessidade imediata do cuidado (CAVALCANTI et al., 2014; OLIVEIRA et al, 2019). A
utilizagdo do servigo por parte destes homens demonstra a busca por atendimentos e por
acOes curativas. Os homens se veem e sdo vistos como seres com minima vulnerabilidade,
inclusive nas questdes referentes a saude, sendo influenciados por outros determinantes
sociais além do género (GRANDAHL et al., 2019; SOUSA et al., 2020; MIRANDA et al., 2020).
Essa concepcdo expde os homens a mais situagdes de risco, contribuindo para o descuido com

sua satide (JULIAO; WEIGELT, 2011).

Um estudo de avaliagdo sobre acesso e utilizagdo dos servigos de APS pela populagdo
masculina observou que quando necessitam de assisténcia a satde, o primeiro servico

procurado ainda sdo os hospitais. Os homens julgam o servico de APS como incapaz de
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atender as suas demandas, sobretudo em tempo satisfatério, e suas principais queixas
referem-se ao tempo de espera para ser atendido (ALVES et al., 2020). Situagdes como essas,
que causam o afastamento dos homens dos servigos de APS pode ser um dos fatores que levam
a automedicacio e a autoclassificacdo do estado de satude e sua necessidade de procura dos

servicos de satde (ARAUJO et al., 2021).

Os aspectos de prevencdo e promocdo da saiude nesse publico, frequentemente, sdo
deixados de lado por questdes como a visdo dessa falsa invulnerabilidade masculina ja citada,
além de preconceito, medo ou vergonha ao serem submetidos a alguns tipos de assisténcia

especifica (MARTINS et al., 2020; BIONDO et al., 2020).

A invisibilidade masculina nos servicos de satde gera maior risco e complicagdo para
sua saude, uma vez que quando esses homens adentram o servigo de saude, geralmente o faz
numa condicédo tardia de adoecimento (OLIVEIRA et al., 2019). Nestas situacdes, cuidados
especializados e com maior grau de complexidade podem se fazer necessérios, o que podera
resultar em maior morbimortalidade, o que revela e reflete a fragilidade da prevencio. E
nesse sentido que a PNAISH torna urgente e necessdria o acolhimento da populagio
masculina nos servicos de satude, assim como a¢des que visem a melhoria das condi¢des de

saude desta populagao.

Assim, a visdo de profissionais e servigos de satide sobre homens como sujeitos de
cuidado, ndo sendo reconhecidos muitas vezes como protagonistas de sua saide tende a
dificultar o estimulo ao autocuidado desses (COSTA et al., 2020). E perceptivel aos homens a
falta de espago para eles nos servicos de sadde, inclusive na APS, carecendo de agles e

atividades voltadas para o piblico masculino (GRANDAHL et al., 2019; BIONDO et al., 2020).

A promogdo de praticas de saude voltadas para o publico masculino nas UBS deve ser
uma prioridade das equipes que compdem esse tipo de servico por todo o pais, com o intuito
de minimizar o distanciamento dos homens (BIONDO et al., 2020; COSTA et al., 2020). Os
servicos de saide devem buscar entender quais as necessidades especificas da saude dos
homens, para assim, desenvolverem praticas que tenham a capacidade de atrair esse publico

(SOUSA et al., 2019; OLIVEIRA; AGUIAR, 2020).
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O conhecimento sobre temdticas voltadas para a saide do homem, como o Novembro
Azul, reflete um potencial na divulgacio de estratégias especificas para a satide dos homen:s,
favorecendo a ampliagdo da visdo destes sobre o autocuidado. Isso pode indicar a importancia
do debate sobre essas estratégias e tematicas diretamente com os homens, nos ambientes

onde estdo presentes.

Apesar desse achado, mesmo que em pequena monta, hd também uma procura pelos
servicos das UBS como primeiro espago de contato, inclusive para questdes de prevencio de
doengas e promogdo da satide, como a imunizagdo. Vale destacar que o periodo da coleta de
dados se deu no periodo da pandemia da COVID-19, podendo ser este um fator importante
para a maior busca dos homens pela imunizagdo. Esses dados refletem uma possivel mudanca
inicial da maneira que os homens acessam os servicos de saude, diante da realidade

encontrada no local deste estudo.

CONCLUSAO / CONSIDERACOES FINAIS

A percepcdo de oferta e utilizacdo do servigo ainda repousa sobre o atendimento
curativo através de consultas. As narrativas demonstraram as dificuldades para o acesso e
utilizagdo do servigo das UBS, relacionadas ao processo de trabalho e organizagdo das equipes

e funcionamento da UBS.

Nesse sentido, tem-se que o acesso dos homens aos servigos de saide deve ser um
importante ponto de debate entre as equipes, principalmente no ambito da APS. O
entendimento desses processos e seus gargalos tém o potencial de criar estratégias que
busquem uma implementacdo mais efetiva dessa politica na Rede de Atencdo a Saude,
melhorando assim a adesdo das equipes de todos os niveis de atenc¢do para as demandas
referentes a satde dos homens. As limitacdes deste estudo se ddo devido a sua realizagdo em
tempo e espaco especificos, o que pode descrever um carater mais regionalizado desses dados.
Nesse sentido, sugere-se a realizagdo de estudos comparativos em outros espagos e com uma

maior amostra populacional.
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