O Boletim de Conjuntura (BOCA) publica
ensaios, artigos de revisao, artigos tedricos e
empiricos, resenhas e videos relacionados as
tematicas de politicas publicas.

O periédico tem como escopo a publicagdo de
trabalhos inéditos e originais, nacionais ou
internacionais que versem sobre Politicas
Publicas, resultantes de pesquisas cientificas e
reflexdes teodricas e empiricas.

Esta revista oferece acesso livre imediato ao
seu conteldo, seguindo o principio de que

disponibilizar gratuitamente o conhecimento
cientifico ao publico proporciona maior
democratizacdo mundial do conhecimento.

BOLETIM DE
CONJUNTURA

BOCA

Ano VI | Volume 18 | N° 52 | Boa Vista | 2024
http://www.ioles.com.br/boca
ISSN: 2675-1488
https://doi.org/10.5281/zenodo.11168710




BOLETIM DE CONJUNTURA

www.ioles.com.br/boca

ACOES E SERVICOS PARA PROMOVER A SAUDE DO HOMEM:
REVISAO INTEGRATIVA DE LITERATURA

Arnaldo Soares Jinior?

Mércio Gabriel de Araujo?

Jéssica Naiara de Medeiros Aradjo®
Bruno Araujo da Silva Dantas*

Héllyda de Souza Bezerra®

Resumo

Esse estudo tem como objetivo identificar as agBes ofertadas para o homem nos servigos de salde a partir de estudos
primérios identificados na base de dados. Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada nas seguintes bases:
SCOPUS, PubMed Central, Scientific Electronic Library Online, EMBASE. A busca ocorreu nos meses de setembro e
outubro de 2023 e resultou em um total de 11.145 artigos, dos quais 15 compuseram a amostra final. Destes 60% foram
publicados no Brasil. Quanto aos aspectos metodoldgicos, 86,67% foram de abordagem qualitativa. Em relacdo a
caracterizacdo das agBes empregadas, a maioria foi desenvolvida no &mbito da atencdo primaria a saude (80%),
epidemiologia (13,33%) e média complexidade (6,67%). Na atencdo primaria a salde as a¢fes de salde sexual e reprodutiva
foram as mais utilizadas (25%), seguidas de Novembro Azul e Hiperdia (16,67%). Concernente & epidemiologia identificou-
se que as neoplasias correspondem as principais notificagdes com 55% e acidentes de transito (30%). Nos servigos de média
complexidade os principais motivos de internacéo estdo relacionados com doencas cronicas (55%) e doencas renais (30%).
Esse estudo permitiu contribuir para a identificagdo de agdes e servicos direcionados para a populagdo masculina tanto na
esfera publica quanto privada. Além de mapear tais acdes e servigos com vistas a apontar fragilidades colaborando para
repensar e planejar novas estratégias e medidas que permitam o acesso do homem aos servicos de salde em todos o0s niveis
de atencéo.

Palavras-chave: Acessibilidade aos Servicos de Salde; Politica de Saude; Prevencdo de Doencas; Salde do Homem.

Abstract

This study aims to identify the actions offered to men in health services based on primary studies identified in the database.
This is an integrative review of the literature, carried out in the following databases: SCOPUS, PubMed Central, Scientific
Electronic Library Online, EMBASE. The guiding question of this study was: what actions and services have been offered to
men in health services? The search took place in the months of September and October 2023 and resulted in a total of 11,145
articles, of which 15 made up the final sample. Of these, 60% were published in Brazil. As for methodological aspects,
86.67% were qualitative in approach. Regarding the characterization of the actions used, the majority were developed within
the scope of primary health care (80%), epidemiology (13.33%) and medium complexity (6.67%). In primary health care,
sexual and reproductive health actions were the most used (25%), followed by November Blue and Hiperdia (16.67%).
Concerning epidemiology, it was identified that neoplasms correspond to the main notifications with 55% and traffic
accidents (30%). In medium complexity services, the main reasons for hospitalization are related to chronic diseases (55%)
and kidney diseases (30%). This study made it possible to contribute to the identification of actions and services aimed at the
male population in both the public and private spheres. In addition to mapping such actions and services with a view to
highlighting weaknesses, helping to rethink and plan new strategies and measures that allow men access to health services at
all levels of care.

Keywords: Disease Prevention; Health Policies; Health Services Accessibility; Men's Health.
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INTRODUCAO

O acesso as acgdes e servicos de satde é um desafio em todo o mundo, inclusive no Brasil, como
um sistema de salde que tem entre seus principios a universalidade, com vistas a prestar assisténcia a
toda populagio que necessita do setor satide. O Sistema Unico de Satde (SUS) tem ampliado sua oferta
de acdes e servigos diante das demandas emergidas pelos usuarios.

Inicialmente voltou-se para as demandas da mulher e da crianga, ainda, no seculo XX em virtude
do aumento significativo de casos de mortalidade materna e infantil por causas evitaveis, com énfase nas
doencas parasitarias e infecciosas. Na década de 1980 com a 8% Conferéncia Nacional de Salude pode-se
discutir a definicdo de saude e suas nuances para o processo saude/doenca dos individuos.

Nesse contexto, outros grupos populacionais ganharam relevancia perante 0 aumento de
demandas em salde como o aumento da expectativa de vida mundial, inclusive no Brasil, sendo
necessario discutir politicas de salde para a populacdo idosa. Outro grupo de destaque foi as pessoas
com transtornos mentais que culminou com a reforma psiquiatrica brasileira desencadeamento uma série
de ac0es e servicos, inclusive com a formulacdo de uma rede para acolhimento dessa populacéo.

Somente na década de1990 o olhar voltou-se para a popula¢do masculina, em face, da Sindrome
da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) que foi evidenciado pelo aumento substancial de casos na
populacdo homossexual masculina. Isso provocou alertas no mundo e no Brasil, com a disseminacéao de
politicas de saude para o uso de preservativos, além de evidenciar a estigmatizacdo dessa populagdo na
sociedade perante uma doenca sem cura.

A partir disso, surgiram discussfes sobre a saude do homem desde questdes relacionadas ao
género, o papel social e o patriarcado até seu processo saude/doenca que envolve mortes por causas
externas provocadas por acidentes de transito e armas de fogo, aumento de morbimortalidade por
doencas cronicas ndo-transmissiveis, rastreio do cancer de prostata e participacdo no contexto do ciclo
gravidico-puerperal.

O homem nos servigos de saude envolve questdes culturais que se entrelagam com a ideia de
poder e forca tornando esse sujeito ausente no desenvolvimento de politicas de saude nos diversos niveis
de atencdo, inclusive na Atencdo Primaria a Saude (APS), principal porta de entrada dos usuarios aos
servicos de saude.

A salde do homem ¢é considerada um dos principais desafios para o setor satide em virtude da
escassez de acOes e servigos de salde estratégicas para promogéo, recuperacéo e reabilitacdo da saude,
prevencdo de doencas e agravos. Logo, esse estudo justifica-se pelo aumento dos dados de

morbimortalidade que apontam o homem como grupo predominante. Ainda, pelo desenvolvimento de
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politicas publicas nacionais e internacionais com vistas a desenvolver acGes de promocao da salde.
Desse modo, entender que 0 acesso do homem as agdes e servigos de salde é essencial para minimizar
0s impactos governamentais, assistenciais e econémicos que contribuam para a insercao desse publico
nas politicas de saude.

Perante 0 exposto, este estudo organiza-se em secOes, a saber: introducdo que aborda
consideragdes gerais sobre a tematica; em seguida por um referencial teérico que detalha e problematiza
as principais as a¢des e servicos voltadas a satde do homem nos niveis de atencdo a saude; a posteriori
encontra-se a secdo de aspectos metodolégicos que descreve o método empregado com informacdes
sobre a coleta de dados, selecdo, analise e interpretacdo dos dados.

Concernente a secdo de resultados sdo evidenciados os principais achados destacando-se 0s
artigos incluidos na revisdo a partir de dados sobre pais, ano, idioma, metodologia empregada, tipo de
abordagem e tipos de acOes e servicos, além disso apresenta-se dados sobre 0s niveis de atencdo a saude.
Na secdo subsequente tem-se a analise dos resultados com os principiais impactos e implicacdes dos
achados. Por fim, a Gltima secdo expde as consideracdes dos autores, as limitagdes e contribui¢des do
estudo e aponta para pesquisas futuras que possam ser desenvolvidas para fortalecer e consolidar a
temaética.

Esse estudo tem como objetivo identificar as acdes e servicos ofertadas para o homem nas

instituicdes de saude a partir de estudos primarios identificados na base de dados.

REFERENCIAL TEORICO

A Organizacdo Mundial da Satude (OMS) aponta que os homens tém maiores chances de morrer
antes dos 70 anos do que as mulheres. As principais causas de morte nos homens estdo relacionadas as
Doencas Cronicas Nao-Transmissiveis (DCNT) que causam cerca de 52% das mortes na populacéo
masculina. Além disso, a expectativa de vida do homem é menor em todo o mundo. Comparado as
mulheres, estes tém uma taxa de mortalidade quatro vezes maior por causas externas e risco sete vezes
maiores de serem vitimas de homicidios. Outros dados também apontam para maior risco de
mortalidade como as mortes decorrentes de cardiopatias isquémicas, 75% maior entre os homens do que
entre as mulheres. Destaca-se que 36% das mortes entre homens sdo evitaveis enquanto que somente
19% das mortes entre mulheres poderiam ser evitadas (SUN et al., 2022; SOUSA et al., 2021).

Relacionado aos estudos voltados para a saude dos homens evidencia-se os Estados Unidos
como primeiro pais a tratar desse tema ainda na década de 70. Buscou-se abordar questdes direcionadas

aos problemas de satde. Como resultado observou-se que 0os homens apresentavam um imaginario de
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poder. Somente na década de 1990 estudos abordaram as singularidades de homens no processo saude-
doenga, com énfase na perspectiva relacional de género e seu comportamento social (NUZZO, 2020;
EARLI; DEVINE, 2024).

Nesse sentido, a masculinidade no contexto das politicas publicas na América Latina € incipiente
em virtude da tematica diade mulher-m&e ocupa ainda o eixo central nas politicas de saude. Ao
relacionar o cuidado, evidenciado como um fendmeno natural, ao feminino, propde-se a diferenciar uma
assisténcia para homens e mulheres. Ao promover agdes e servigos com énfase na atencdo a crianca e a
méae-mulher, reafirma-se diferencas e desigualdades de género culturalmente construidas e organizadas
ao estigmatizar a masculinidade (CESARO; SANTOS; SILVA, 2018).

Nos Ultimos anos, estudos tém sido desenvolvidos sobre o acesso do homem nos servigos de
salde publicos. Processos sociais relacionados ao género foram apontados como argumentos legitimos
para diferencas no elevado padrdo de morbimortalidade que acometem a populacdo masculina, como
também a formulacdo de estratégias que visam a promocdo e protecdo a salde fomentados pelos paises
(SOUSA et al., 2021; EARLI; DEVINE, 2024).

Nesse contexto, estudo aponta que os homens tém receio em buscar 0s servicos de saude devido
ao esteredtipo sociocultural masculino, e que cobram equivocadamente como individuos sem
fragilidades. Integrar os homens aos servicos de APS é um desafio, principalmente porque
historicamente os cuidados de satde tém sido associados a figura da mulher como a responsavel pela
familia. Sendo elas: esposas, maes, tias e irmas, e muitas vezes sao as principais responsaveis pela saude
da familia (MCKENZIE et al., 2022; KELLY et al; 2021).

Culturalmente, sugere-se que a APS constitui espaco predominantemente voltados a mulheres e
criancas, o que reflete um posicionamento machista que perpetua a ideia de que a saide masculina ndo
merece 0 mesmo enfoque. Essa posicdo equivocada acaba tornando os homens mais suscetiveis a
situacOes de risco, pois eles podem adiar ou evitar a busca por cuidados médicos preventivos ou
tratamentos necessarios (SILVA; MELO, 2021; SMITH; WATKINS; GRIFFITH, 2020).

Cabe destacar que a APS é a principal porta de entrada dos usuarios aos servigos de saude, em
especial, a partir da estratégia de saiude da familia (ESF) que apresenta acOes e servigos diversificados
que atendam a grupos populacionais. A utilizacdo de programas € uma das estratégias para a insercao do
homem nesse contexto como exemplo o Programa de Hipertenséo e Diabetes (HiperDia) que compem
as doengas cronicas nao-transmissiveis acompanhadas por neoplasias malignas e doencas respiratorias
cronicas, sendo consideradas as principais causas de mortalidade globalmente (BIBIANO; SILVA;
MOREIRA, 2019; SILVA; MELO, 2021).
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Estudos desenvolvidos pelo Ministério da Saude do Brasil, indicam que os homens tém a maior
taxa de morbidades, comparados a mulheres e criangas. Uma pesquisa desenvolvida pelo Instituto Lado
a Lado pela Vida, mostra que 40% dos homens procuram assisténcia medica quando j& estdo situacdes
mais urgentes, e desses, 20% tém mais de 40 anos (BIBIANO; SILVA; MOREIRA, 2019; RIBEIRO et
al., 2023).

A presenga do homem em pronto socorro relaciona-se com fatores externos como acidentes de
transito, agressdes, uso de armas de fogo, consumo de alcool e lesdes autoprovocadas. Desse modo, 0
acesso do homem na alta complexidade ndo sofre, na maioria das vezes, o impacto social da
masculinidade. Sua presenca decorre de atitudes como imprudéncia e negligéncia que desencadeiam em
hospitalizacdo e mortalidade precoce (RIBEIRO et al., 2023).

Entre as acOes direcionadas para 0 homem destaca-se também o toque retal. Para homens acima
dos 40 anos, o exame do toque retal € um componente importante da avaliacdo da salude da prostata e €
frequentemente utilizado na detec¢do precoce do cancer de prostata, bem como na monitorizacdo de
outras condi¢Oes prostaticas, como a hiperplasia prostatica benigna (HPB) (SEKHOACHA et al., 2022).

Estudo ao analisar crencas em relagdo ao exame do toque retal tentou revelar o que se passa no
imaginario masculino em relacdo a essa pratica preventiva. Os homens entrevistados associaram o toque
retal a barreiras e beneficios para sua saude, além de reconheceram a suscetibilidade e a gravidade do
cancer de prostata. Como resultados ainda mostraram a relevancia de identificar e trabalhar com as
crencas que permeiam este exame, pois podem contribuir para futuras intervencGes preventivas sobre 0s
aspectos fisicos e psicolégicos que estdo envolvidos antes, durante e ap6s a realizacdo (TURRI; FARO,
2018).

A importancia do exame de toque retal na deteccdo do cancer de prdstata reside no fato de que
muitos casos desse cancer que comeca na glandula prostatica sem causar sintomas visiveis nos cenarios
iniciais. Portanto, o togue retal é uma estratégia de baixo custo para os médicos identificarem qualquer
anormalidade na préstata, como nodulos, areas endurecidas ou outras alteragdes que possam indicar a
presenca de cancer (KIRBY et al., 2024).

Embora o exame de sangue PSA (antigeno prostatico especifico) também seja utilizado para
detectar o cancer de prostata, ele ndo é suficiente por si s6. Em paises em desenvolvimento, o toque retal
é complementar ao exame de PSA e pode identificar canceres que ndo produzem elevacfes graves nos
niveis de PSA. Cerca de 75-80% dos homens com aumento de PSA ndo tém céancer de préstata
(SEKHOACHA et al., 2022; KIRBY et al., 2024).

No Brasil, as politicas publicas para a saude masculina foram determinantes em novembro de

2009, com o objetivo de fortalecer o cuidado com a saude dos homens, especialmente na prevencao e
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tratamento do cancer de prostata. Esse marco foi o ponto de partida para a implementacdo do Programa
Nacional de Aten¢do a Satude do Homem (PNAISH) (SOUSA et al., 2021; RIBEIRO et al., 2023).

Cerca de 20 anos ap6s a criacdo do SUS, a PNAISH, foi desenvolvida, apos discussdes que
constataram a necessidade de um planejamento estratégico de acdes voltadas mais especificamente a
salde dos homens. A politica preconiza a integralidade do cuidado, humanizacéo e fortalecimento da
atencdo primaéria a saide. A PNAISH objetiva promover aumento do acesso masculino aos servicos de
salde, melhoria na qualidade de atendimento a essa populacdo e reducdo nos indices de
morbimortalidade desse publico (RIBEIRO et al., 2023).

O Brasil é o unico pais da América Latina com uma politica de saude especifica para a
populacdo masculina: a PNAISH. Seu objetivo € promover a melhoria das condi¢des de salde da
populacdo masculina brasileira, contribuindo, de modo efetivo, para a reducdo da morbidade e da
mortalidade dessa populacdo, abordando de maneira abrangente os fatores de risco e vulnerabilidades
associados. Através da promoc¢do do acesso a servicos de saude abrangentes e acBes preventivas, a
politica busca também reconhecer e respeitar as diversas manifestacbes de masculinidade (PAULA et
al., 2022).

Ressalta-se que a participacdo do homem na APS iniciou-se com os direitos reprodutivos e
sexuais diante das questdes da paternidade voltados ao direito de ter ou ndo filho, assim como durante o
ciclo gravidico-puerperal e seu papel nesse cenario. Concernente ao ciclo gravidico-puerperal
acontecimentos, sensagdes e sentimentos experimentados pelo homem nédo sdo evidenciados, sendo
poucos o0s estudos que abordam consideracdes sob a perspectiva masculina durante essas fases da vida
(ARAUJO et al., 2014; PAULA et al., 2022).

Outrossim, pode-se reconhecer o direito e a necessidade da inclusdo do homem nos processos e
relacfes advindas com a reproducdo e a sexualidade. Quanto a descoberta da sua vivéncia no exercicio
da paternidade algumas questdes voltadas a sua participacdo e presenca no nucleo familiar e seus
sentimentos ainda sdo incipientes, é relevante entender e descobrir formas equitativas de participacdo do
homem/pai perante as mulheres e ao seu tradicional papel de provedor (ARAUJO et al., 2014).

Estudo aponta que o homem no contexto do ciclo gravidico-puerperal tem desenvolvido um
cuidado que engloba atitudes com a companheira ao ofertar conselhos que para o restabelecimento fisico
e a prevencdo de agravos, como o estimulo a deambulacéo precoce; atitudes de dedicacdo, preocupacdo
e cuidados com a saude do filho; avaliam a licenca-paternidade como um direito relevante, contudo que
ndo atende as necessidades de tempo junto a companheira e filho; identificam que a companheira e 0
recém-nascido necessitam de maior dedicacdo-tempo apds o parto; reconhecem o papel de provedor

com o objetivo de prover o sustento familiar; evidenciam a necessidade de preparo financeiro para a
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chegada do filho; e identificam um perfil de responsabilidade maior ap6s a chegada do filho (PASSOS;
PEDRON, 2020).

A destarte, no ciclo gravidico-puerperal profissionais de salde tem buscado abranger as
necessidades de atender e acolher ndo somente a mulher/gestante, parturiente e/ou puérpera como
também seu marido/companheiro, de modo a garantir a ambas oportunidades de compartilhar e
vivenciar sentimentos, experiéncias e colaborar no auxilio para a construcdo de suas identidades
maternas e paternas diante da chegada do filho (PASSOS; PEDRON, 2020).

A PNAISH promove ac¢des de salde e propde-se a respeitar a realidade singular do homem nos
distintos niveis de desenvolvimento organizacional dos sistemas locais de salde e tipos de gestdo,
visando minimizar os problemas de salde, desde os relacionados a mortalidade por causas preveniveis e
evitaveis até os cronicos. A PNAISH compreende a faixa etaria masculina de 25 a 59 anos de idade,
buscando trabalhar questdes voltadas para as tematicas da violéncia, morbidade e mortalidade, saude
sexual e reprodutiva (HEMMI; BAPTISTA; REZENDE, 2020).

A PNAISH pode apresentar-se para o publico masculino como uma proposta estratégica que visa
aproximar essa populacdo ao inseri-la nos cuidados de promoc¢do da saude e prevencao de agravos e
doencas. Entretanto, € oportuno ressaltar as dificuldades e desafios encontradas e enfrentadas pelos
profissionais que atuam na APS, para que a execucdo dessa politica. Multiplos fatores permeiam a
implementacdo da politica, desde o planejamento na macrogestdo até a transposicdo para a
operacionalizacdo das atividades de assisténcia na microgestdo, o que pode desencadeiam desafios para
a prética profissional. Isso decorre da formulacdo de uma politica que ndo aponta caminhos claros para
as atividades a serem desenvolvidas de modo a ser avaliada por fatores globais. Outro fator é um cenario
desfavoravel identificado no Brasil pelo proprio Ministério da Saude, referente aos avancos na
implementacdo das politicas de salide no pais, que se relaciona as questdes de género, as quais
influenciam a relagdo dos homens com os servigos de saide (HEMMI; BAPTISTA; REZENDE, 2020;
SOUSA et al., 2021).

Tal politica destaca que embora a maioria das internagdes dos SUS sejam homens, 80% séao
causadas por fatores externos, como acidentes de trénsito ou violéncia. Isso evidencia a falta do homem
com o seu autocuidado ao ndo valorizar sua saude fisica e mental, tendo como base o0s estresses
ocorridos nos dias de trabalho, sendo uma das principais justificativas utilizadas pelos homens para ndo
procurar a APS (RODRIGUES et al., 2023).

Perante 0 exposto, as acdes e servi¢os voltados ao homem nos servigos de saude relacionam-se

com 0s niveis de atencdo a salde e que o0 acesso da populacdo masculina ainda perpassa por questdes
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relacionais de género que impedem que a¢des de promocdo da salde e prevencao de doencas possam ser

desenvolvidas e impactar no processo saude/doenca desses individuos.

METODO

Trata-se de um estudo teorico que se utiliza do método dedutivo, com enfoque qualitativo, sendo
utilizada como abordagem a revisdo integrativa da literatura com o objetivo de sumarizar o
conhecimento relacionado ao tema do estudo (HOPIA; LATVALA; LIIMATAINEN, 2016).

Esse estudo foi organizado, sequencialmente, de acordo com as seguintes etapas conforme

desenho metodoldgico proposto por Aquino et al. (2021), a saber:

Escolha e selecdo do tema seguida por formulacdo do problema de pesquisa;
Pesquisa bibliografica por meio da aplicacéo de critérios de inclusdo e excluséo;

Realizacdo da coleta de dados através de um instrumento de pesquisa com posterior organizagao
das informac0es;

Andlise minuciosa e interpretagdo critica dos estudos;

Apresentacdo dos resultados a partir da compilagcdo dos dados e formulagdo da sintese dos
achados.

De modo a contribuir para a extracdo e analise dos dados utilizou-se estratégias propostas pelo
Joana Briggs Institute (JBI) (2014). Logo, utilizou-se a estratégia PICO (Paciente, Intervencao,
Comparacdo, Resultados) como modelo para elaboracéo da pergunta central da pesquisa, sendo definida
como: quais acdes e servicos tém sido ofertados ao homem nas instituicGes de satde?

A coleta de dados ocorreu nos meses de setembro e outubro de 2023 por meio da busca nas
seguintes bases de dados: SCOPUS (Elsevier); PubMed Central — PMC; Scientific Electronic Library
Online (SciELO); Embase. A busca foi realizada mediante contetdo acessado pela Universidade Federal
do Rio Grande do Norte, via Comunidade Académica Federada (CAFe), por meio da Coordenacdo de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) (http://www.periodicos.capes.gov.br).

Como estrategia de busca dos estudos, foram definidos os seguintes descritores: Saude do
Homem,; Politicas Publicas de Salde e Servigcos de Saude, ordenados no Medical Subject Headings
(MeSH): “Public Health Policy”, “Health Services” e “Men's Health”. Os cruzamentos nas bases de
dados foram realizados com o uso dos operadores booleanos AND e OR, combinando os descritores
Public Health Policy AND Health Services; Public Health Policy AND Mens’ Health; Health Services
AND Mens’ Health; Health Services OR Mens’ Health; Public Health Policy OR Health Services e
Public Health Policy OR Mens’ Health.
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Quanto a etapa de estabelecimento de critérios de inclusdo, foram utilizados artigos que
abordaram as ac¢des e servicos de saude voltados ao homem, artigos completos disponiveis nas bases de
dados, artigos disponiveis em inglés, portugués e espanhol e que foram publicados nos ultimos 12.
Foram excluidos da pesquisa os editoriais, cartas ao editor, opinido de especialistas, estudos tedricos,
resumos, revisoes, resenhas, livros, capitulos de livros, teses e dissertagoes.

A pré-selecdo dos estudos foi realizada através da leitura dos titulos e resumos. Apds essa etapa,
os artigos repetidos nas bases de dados foram contabilizados apenas uma vez e, posteriormente, foi
realizada a leitura na integra dos estudos que foram selecionados para a composicdo da amostra final.

A extracdo e categorizacdo dos dados incluidos na revisdo integrativa foi efetivada por meio da
aplicacdo de um instrumento elaborado com os seguintes itens: identificacdo da publicagdo (titulo do
artigo, bases de dados indexadas, pais, idioma e ano de publicacdo), aspectos metodolégicos do estudo
(objetivo do estudo, tipo de abordagem e método empregado), consideracdes sobre as medidas e a¢des a

salde do homem, principais resultados e conclusdes.

Figura 1 - Sintese do processo de selecdo
dos estudos, conforme a recomendacdo PRISMA

Estudos Identificados através da pesquisa da
base de dados
N =11.165)

!

Estudos pré-selecionados
(N = 6.953) Estudos excluidos por nédo estarem
—» relacionados ao tema

(N=4.212)
Artigos de textos completos avaliados para
elegibilidade Artigos de textos completos excluidos

(N =74) . por ndo se adequarem aos critérios de
elegibilidade

l (N =47)

Estudos duplicados nas bases de
dados
(N =12)

!

Estudos incluidos na amostra final
(N=15)

[ Inclusio J [ Elegibilidade J ‘ Selegiio [ Identificacio ]

Fonte: MOHER et al. (2015).

A busca resultou em um total de 11.165 artigos. Deste resultado, 4.212 foram excluidos por ndo
estarem relacionados com a temaética da pesquisa, restando 6.953 estudos na pré-selecdo. Apos a leitura
dos resumos, 6.879 artigos foram excluidos por ndo se adequarem aos critérios de elegibilidade,
restando 74 artigos. Apoés leitura dos textos completos na integra 47 foram excluidos por ndo se
adequarem aos critérios de elegibilidade e 12 estavam duplicados na base de dados. Desta forma, 15

estudos foram selecionados para compor a amostra final da revisdo integrativa. A Figura 1 representa o
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fluxograma na estratégia de Prisma, da selecdo dos estudos. Os resultados foram apresentados de forma

descritiva e em tabelas.

RESULTADOS

Com relacéo a distribuicdo dos estudos, a Tabela 1 apresenta a descri¢do conforme local, ano de
publicacdo, idioma, método empregado, tipo de abordagem e nivel de evidéncia. A amostra foi
composta por 15 estudos, dos quais 60% foram publicados no Brasil. Nos anos de 2018, 2017 e 2014
houve um percentual de 13,33% de estudos publicados cada, seguido por outros anos de 2011 a 2023
com 8,67%. Quanto ao idioma de publicacdo, 80% dos estudos foram disponibilizados em inglés.
Quanto aos aspectos metodoldgicos, 86,67% deles foram de abordagem qualitativa, seguido da
quantitativa com 13,33%. Relacionado a caracterizacdo das acOes empregadas, a maioria foi
desenvolvida no ambito da atencdo primaria a saude (80%), seguido pela Epidemiologia (13,33%) e

média complexidade (6,67%).

Tabela 1 - Distribuicao dos estudos conforme Pais, ano, idioma,
metodologia empregada, tipo de abordagem e tipos de acdes e servicos (n=15)

Variaveis Frequéncia %
Paises
Brasil 9 60%
Estados Unidos 2 13,33%
Escocia 1 6,67%
Australia 1 6,67%
Iran 1 6,67%
Irlanda 1 6,67%
TOTAL 15 100%
Ano de Publicagao
2018 2 13,33%
2017 2 13,33%
2014 2 13,33%
2023 1 6,67%
2022 1 6,67%
2021 1 6,67%
2020 1 6,67%
2015 1 6,67%
2013 1 6,67%
2011 1 6,67%
2010 1 6,67%
2005 1 6,67%
TOTAL 15 100%
Idioma da publicagao
Inglés 12 80%
Portugués 3 20%
TOTAL 15 100%
Tipo de abordagem %
Qualitativa 13 86,67%
Quantitativa 2 13,33%
TOTAL 15 100%
Locais
Atencdo primaria a satde 12 80%
Epidemiologia 2 13,33%
Média Complexidade 1 6,67%
TOTAL 15 100%

Fonte: Elaborac&o propria.
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A Tabela 2 apresenta a categorizacdo das acdes e servicos identificados nos estudos que se

propdem a ofertar acesso aos homens nos servicos de salde em seus diversos niveis de atencao a salde.

Tabela 2 - Categorizacdo das acOes e servicos ofertados nos locais dos estudos. (n=15)

Atencdo primaria a saude Periodo %
Saude sexual e reprodutiva Ac0es mensais 25%
Novembro Azul Ac0es anuais 16,67%
HIPERDIA Servigos semanais 16,67%
Campanhas de vacinagdo do Trabalhador. Horario diferenciado 8,33%
Pré-natal Servigos Semanais 8,33%
PSA Diérios 8,33%
Testes Rapidos (IST) Diérios 8,33%
Epidemiologia % De Obitos %
Acidentes de Transito 45% 30%
Neoplasias 25% 55%
Violéncia 18% 5%
Infarto Agudo do Miocérdio 12% 10%
Média Complexidade % De internacdes %
Doengas Cronicas 45% 55%
Doengas Renais 25% 30%
Infarto Agudo do Miocardio 20% 10%
Acidentes em Geral 10% 5%

Fonte: Elaboragéo propria.

Pode-se observar que na Tabela 2 que na APS as acOes de saude sexual e reprodutiva sdo mais @
utilizadas com periodicidade mensal (25%), seguida de acdes do Novembro Azul e Hiperdia (16,67%).
Destaca-se que o Novembro Azul é uma acdo anual enquanto o Hiperdia € um programa ofertado
semanalmente na APS. Concernente a epidemiologia identifica-se que as neoplasias correspondem as
principais notificacdes com 55%, seguido de acidentes de transito (30%). E nos servigos de média
complexidade observa-se que os principais motivos de internacdo estdo relacionados com doencas

crénicas (55%) e doencas renais (30%) direcionadas a populacdo masculina.
DISCUSSAO

Os resultados desta revisdo integrativa apontam que as ag¢fes voltadas a saude do homem vém
crescendo consideravelmente nos Gltimos anos. As medidas utilizadas nas pesquisas consistem em acdes
e planejamentos em varios ambitos da saide em geral. A seguir, os estudos foram organizados em
categorias de acordo com as tematicas abordadas na discussao.

A PNAISH foi discutida em 80% dos estudos. Esta politica de saude abrange a populacéo
masculina de 25 a 59 anos, trabalhando temas como violéncia, morbidade e mortalidade, satude sexual e
reprodutiva. A participacdo dos homens na APS iniciou-se com os direitos reprodutivos e sexuais. E

possivel identificar que tais direitos tém sido trabalhados na APS, pois os achados desse estudo apontam
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que 25% das acdes e servicos foram voltados para essa tematica. (RIBEIRO et al., 2023; RODRIGUES
et al., 2023).

Ainda a PNAISH propbs qualificar a atengdo a saide dos homens na perspectiva de linhas de
cuidado com énfase na atencéo integral. E indispensavel oferecer estratégias de fortalecimento da APS,
ndo permitindo visibilidade dos homens apenas na recuperacdo, mas também na promocao da salde e
prevencdo de doengas. Nessa perspectiva o Novembro Azul foi evidenciado como uma das estratégias
para promover o acesso do homem aos servigos, contudo deve-se atentar para os desafios frente a sua
periodicidade, pois é considerada uma acdo pontual diante de sua oferta anual na APS (RODRIGUES et
al., 2023).

Cabe destacar que 26,67% dos estudos selecionados foram desenvolvidos no contexto da APS,
sendo ela considerada a principal porta de entrada do homem aos servigcos de salde. Essa, ainda foi
citada em 33,33% dos artigos, sendo a essencial para o desenvolvimento de acBes voltadas para o
homem. Tais acGes consistem em campanhas ou programas como o novembro azul identificado em
16,67% dos artigos e o Hiperdia com o mesmo percentual. O programa Hiperdia busca atender as
pessoas com doengas cronicas com énfase na hipertenséo arterial sistémica e diabetes mellitus (ALVES
et al., 2020).

A salde do trabalhador na APS tem sido trabalhada na perspectiva de aproximar o homem dos
servicos de salde. Sendo assim, campanhas de promogdo da salde e prevencdo de doencas tem sido
desenvolvida nos espacos de trabalhos para diminuir a distancia do setor saude. Desse modo, campanhas
de vacinacdo em empresas e servicos onde a populacdo masculina é predominante tém sido realizadas
(WAGNER et al., 2023). Logo, isso coaduna-se com o resultado desse estudo que identificou que 8,33%
das pesquisas desenvolviam esse tipo de acgéo.

Referente a participacdo do homem no pré-natal, ainda é um desafio, contudo o parto e pos-parto
ndo foi identificado nos estudos. Estudo aponta que 65% dos homens ndo participam do pré-natal,
apesar que a sua inclusdo permite fortalecer vinculos no trinémio mae-pai-filho. Porém, mesmo quando
incentivados pelos trabalhadores da salde, é comum a participacdo dos homens no pré-natal limitada ao
apoio econémico e afetivo as gestantes (MELO et al., 2023; MARCOS-MARCOS et al., 2021).

Destaca-se a importancia do pre-natal, pois é nessa fase que o profissional da Saude incentiva o
cuidado contra as InfeccBes Sexualmente Transmissiveis (IST), utilizando-se dos testes rapidos para
deteccdo precoce. Mulheres, muitas vezes, apresentam IST na gestacdo cabendo ao homem fazer os
mesmaos testes rapidos, porém somente cerca de 40% aceitaram realizar o teste (SEMLOW et al., 2021;
YEGANEH et al., 2021).
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A morbimortalidade foi discutida em 40% dos artigos selecionados, citando as disparidades entre
a saude do homem e da mulher. De acordo com as evidéncias cientificas, os homens, em média, vivem
mais doentes e morrem mais jovens, tendo uma taxa mais elevada em comparagdo com as mulheres. As
causas das enfermidades dos homens sdo complexas e multifacetadas, contribuindo para o aumento das
taxas de morbilidade e mortalidade e para a diminuicdo da esperanca de vida (ABUALHAIJA, 2022;
SEMLOW et al., 2021).

Relacionado aos achados desse estudo observa-se que 55% dos estudos abordaram a neoplasia
como uma das principais causas de notificacdo do sexo masculino. O cancer de préstata constitui um
dos principias tipos de cancer que acometem a populacdo masculina, seguida por célon, reto, pulmao e
estomago. E preciso entender que o aumento de diagndsticos neoplésicos se relaciona com maior acesso
a esse tipo de servico pela populacdo (RODRIGUES et al., 2022). Ainda nesse cendrio € necessario que
acOes de saude possam ser desenvolvidas para a melhoria da promoc¢do de salde desses individuos,
assim como a deteccao precoce a partir de exames periddicos.

Quanto aos acidentes de transito, dados mostram que os homens séo as principais vitimas, em
especial a morbimortalidade masculina, foi evidenciado em 35% dos estudos. Dados epidemioldgicos
mostram que a cada trés pessoas que morrem no Brasil, dois sdo do sexo masculino, respondendo por
aproximadamente 60% dos Obitos no pais. No triénio de 2008 a 2010, a principal causa de 6bito na
populacdo adulta do sexo masculino foram por acidentes de transito (coeficiente médio anual de 112, 3
mortes por 100 mil homens), seguido das neoplasias malignas (coeficiente médio anual de 111, 5 mortes
por 100 mil homens) e agressdes (coeficiente médio anual de 112,0 mortes por 100 mil homens)
(DALPIAZ et al., 2022; SMITH et al., 2020).

Diante desse cenario, as politicas publicas de salde precisam ser fortalecidas como vistas a
abranger a populagdo masculina sobre sua segurancga, pois ainda se observa a auséncia de medidas de
protecdo adotadas por homens para evitar acidentes de transito. Isso pode ser decorrente do imaginario
social que coloca 0 homem como forte e inatingivel desencadeando uma postura nao protetora (SILVA
et al., 2020; SMITH et al., 2020).

Ainda sobre os dados epidemioldgicos, as notificagcdes por infarto agudo do miocardio apontam
que a maior causa de internacdes masculinas nos hospitais publicos sdo decorrentes dessa doenca
correspondendo a 69% das internagdes. Tais dados corroboram com os achados, pois 10% dos estudos
apontaram o IAM como uma das principais notificacbes no campo da epidemiologia (MENDES et al.,
2022; SOUSA et al., 2021).

Pode-se observar que relacionado a média complexidade as doencas cronicas foram identificadas

em 55% dos estudos selecionados. O homem tem apresentado as principais doengas crénicas como
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diabetes e hipertensdo arterial sistematica, contudo a auséncia de praticas de promocdo da saude tem
desencadeado internagdes provenientes de complicacdes dessas doencas (EARLI; DEVINE, 2024;
JANKOWSKA-POLANSKA et al., 2020).

Ainda, relacionado as doengas cronicas, a procura por servicos de salde se apresenta conectada a
algum problema, seja agudo ou cronico. Estudo, na Nigeéria, apontou que 36% dos individuos que
buscaram atendimento relataram alguma das doengas (OLUWASANU et al., 2023). Adicionalmente, os
achados de excesso de peso, obesidade e pressao arterial alterada no primeiro atendimento, apresentam-
se como um alerta, uma vez que estdo diretamente associadas as doencas cardiovasculares, doencas
hipertensivas e diabetes mellitus que estdo entre as causas mais importantes de mortalidade entre os
homens (MIRANDA et al., 2020).

Destaca-se que outra doenca crbnica que tem acometido a populacdo masculina é o acidente
vascular cerebral (AVC) que estd relacionada ao sedentarismo e ma qualidade de vida com o0 uso
habitual do cigarro e da bebida alcodlica. Diante disso, 0 Ministério da Saude do Brasil lancou um plano
para o enfrentamento das Doencas Cronicas N&o Transmissiveis (DCNT) com o objetivo de promover o
desenvolvimento e a implementacdo de politicas publicas efetivas, integradas, sustentaveis e baseadas
em evidéncias para a prevencao e o controle dessas doencas e seus fatores de risco, além de fortalecer os
servigos de saude voltados as doencas cronicas (BRASIL, 2021; MIRANDA et al., 2020).

As doengas renais foram identificadas em 30% dos estudos que trataram sobre a média
complexidade. E essas doencas estdo atreladas a populacdo masculina, em especial, as doencas
uroldgicas, pois um estudo mostra que fatores urolégicos como doencas na prostata combinados com
doencas renais sdo comuns nas internacdes masculinas. Sendo necessario uso de procedimentos
invasivos para alivio de dores e inchacos, o que podem causar riscos ao paciente (KOVESDY, 2022).

Os paises da américa latina sdo os mais afetados pelas doencas renais, segundo a OMS o0s
fatores de risco sdo as altas temperaturas e o desequilibrio social, a falta de agua potavel e
conscientizacdo cultural. A Organizacdo Mundial da Saiude (OMS) classifica algumas doencas renais
como "doencas tropicais” a saber: nefrite tubulo intersticial, pielonefrite e infecgdes do trato urinario séo
a maior causa de doencas nos homens, seguido de doencas prostaticas e cancer urologico (BADRO,
2023).

Também, pode-se observar nos achados de média complexidade que o IAM é uma das principais
causas de internacdes. Os servicos especializados tem sido difundidos com vistas a prevenir Obitos
decorrentes dessa emergéncia. Assim, uma rede composta por profissionais da salde, de diversos

setores, tem buscado interver o mais precocemente para diminuir os 6bitos (BANHARAK et al., 2023).

BOLETIM DE CONJUNTURA (BOCA) ano VI, vol. 18, n. 52, Boa Vista, 2024




BOLETIM DE CONJUNTURA

www.ioles.com.br/boca

Pode-se observar que as principais acdes e servicos ofertados ao homem estdo no contexto da
APS, epidemiologia e media complexidade. Como limitagdo desse estudo destaca-se a maioria dos
estudos serem qualitativos, o que ndo pode mensurar as acdes e servigos ofertadas a populagéo
masculina. Além disso, ndo abordou a alta complexidade como nivel de atencdo a saude e quais 0s

servigos voltados a este grupo.

CONCLUSAO

Os resultados desse estudo apontaram que as principias acdes e servi¢os foram desenvolvidos na
APS, epidemiologia e média complexidade. Na APS destacou-se a saude sexual e reprodutiva,
novembro azul e Hiperdia como principais estratégias para o acesso do homem nesse nivel de atengéo a
saude. Ja na epidemiologia observou-se que as principais notificaces ocorreram por neoplasias e
acidentes de transito corroborando com a susceptibilidade do homem frente sua exposicdo as causas
externas. E por fim, na média complexidade destacou-se as doencgas cronicas e doengas renais, em
destaque para o IAM uma das principias causas de mortalidade masculina.

Essa pesquisa aponta para a relevancia da implementacdo da PNAISH acdes e servicos ao longo
dos anos foram elaborados e com isso a procura dos homens pelos servicos de APS aumentou
consideravelmente apesar dos desafios ainda permanentes. No entanto, ainda é incipiente diante das
expectativas do Ministério da Salde do Brasil seno necessario repensar novas estratégias de
aproximacao do homem aos servigos de salde.

Entre as limitacdes desse estudo destaca-se que a selecdo dos estudos se restringiu a pesquisas
originais excluindo-se revisfes e que ndo foram aplicados instrumentos de avaliacdo da qualidade das
publicacdes selecionadas. Cabe destacar que a busca ndo abrangeu todas as bases de dados disponiveis
prevalecendo as prioritarias da area da saude.

Esse estudo contribui para a identificacdo de acOes e servigos direcionados para a populacéo
masculina tanto na esfera publica quanto privada. Além de mapear tais acdes e servigos com vistas a
apontar fragilidades colaborando para repensar e planejar novas estratégias e medidas que permitam o
acesso do homem aos servicos de saude em todos os niveis de atencdo. Desse modo, sugere que
pesquisas de coorte e avaliagdo sejam realizadas nos servigos de salide de modo a acompanhar o
desenvolvimento e fortalecimento das agdes e servicos ofertados ao homem de modo a estabelecer um
delineamento de rede de cuidados a esta populacdo e que abranjam os niveis de atencdo a saude e
qualifiguem a PNAISH.
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