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RESUMO

O estudo tem como objetivo entender a percepcao do Agente
Comunitario de Salde (ACS) sobre a saide do homem. Para
tanto, foi utilizada uma abordagem qualitativa, através de
estruturas semiestruturadas, sendo as mesmas analisadas a-
través da técnica de anélise de contetido de Bardin. As entre-
vistas foram categorizadas, onde obser vou-se que 0s ACS pos-
suem ciéncia da dificuldade de abor dagem a populacéo mascu-
lina bem como definem como pertinente a criagdo de novas
estratégias de captagdo e melhora dos servigos de saide. Com
isso, a avaliacdo da percepgdo dos ACS sobre os aspectos de
prevencao, promogdo e atengdo a saude é um 6timo instru-
mento de norteamento de novas politicas de satde.

PALAVRAS-CHAVE: Saiide do homem, agente comunitério
de salde, politicas de salide

ABSTRACT

The study aims to understand the perception of Community Health
Agents (CHA) on human hedlth. To this end, a qudlitative ap-
proach was used, through semi-structured structures, the same
being analyzed by the technique of content analysis of Bardin. The
interviews were categorized, where it was observed that the ACS
science have difficulty approach the male population as well as
define how relevant the creation of new strategies for attracting
and improvement of health services. With this, the evaluation of
perception of ACS about aspects of prevention, health promotion
and careisagreat tool for guid- new health policies.

KEYWORDS: Men's health, community health agent, health
palicies.
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1. INTRODUCAO

Segundo o Ministério da Satide, o Sistema Unico de
Saide (SUS), € um dos maiores sistemas publicos do
mundo, que abrange desde um simples atendimento
ambulatorial até procedimentos complexos como trans-
plante de 6rgdos. A construgdo desse sistema se norteou
através de principios doutrinérios que visaram garantir
as pessoas um acesso integral, universal e igualitario a
todos os niveis de complexidade, de acordo com cada
caso. O SUS tem em configuragdo como sua porta de
entrada a Atencdo Primaria em Salde (APS), que se
responsabiliza pela organizacdo do cuidado a salide do
individuo, da sua familia e comunidade™.

A APS é composta pela Unidade Bésica em Salde
(UBS) e pelo Programa/Estratégia de Salde da Familia
(PSF) que é o foco de suas agdes. Este, constitui-se
como um processo de reforma incremental do SUS, re-
cebendo a missdo de ser um eixo estruturante da organi-
Zacd0 dos servicos no ambito do sistema publico de sa
Gde no Brasil, e atualmente se apresenta no cenério da
pg; itica brasileira como um modelo de atencdo em sal-
d

Nesse contexto, o PSF visa prover uma atencdo inte-
gral, continua e organizada a populagcdo adstrita, pro-
pondo uma ampliagdo da intervencdo em salde, através
da prética de visitas domiciliares e de agdes educativas
realizadas na UBS. Isto, fortalece o vinculo entre os pro-
fissionais da equipe de salide da familia presente no PSF
e acomunidade local®

Dentro da equipe multidisciplinar presente no PSF,
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destaca-se a importancia do Agente Comunitério de Sa-
Ude (ACS) cujo papel principa é fazer o €lo entre a co-
munidade e o servico de salde. O ACS possui uma for-
macdo a partir de referenciais biomédicos e encontra-se
em contato permanente com a comunidade, convivendo
com a realidade e as préticas de salde do bairro onde
mora e trabal ha’.

Segundo Alburquerque et. al. 2014*, o ACS é capaz
de veicular as contradi¢des e a0 mesmo tempo as possi-
bilidades de resolucdo dos problemas, desenvolvendo
atividades de promocgdo da salide, prevencéo de doencas
e vigilancia a saide, por meio de visitas domiciliares
individuais e coletivas. Através disso, eles sdo capazes
de manter a equipe informada de todos os dados coleta-
dos e acompanhar todas as familias e individuos com
problemas de salde, sob sua responsabilidade, orientan-
do-os quanto a utilizagdo dos servicos de salide disponi-
vels.

Culturalmente, a Unidade Bésica de Salde é um lo-
cal mais frequentado pelas mulheres e criangas®. Em
1983, o governo federal langcou o Programa de Assistén-
cia Integral a Salude da Mulher (PAISM), que buscavam
proporcionar a mulher o controle e autonomia sobre sua
salde. Essa politica contribui para as melhorias dos in-
dicadores de mortalidade da mulher, bem como uma
promocao do autocuidado, vista até os dias de hoje*>.

Para Figueiredo (2005)°, o distanciamento observado
pelos homens nas UBS, é causado dentre outros fatores:
pela dificuldade em serem atendidos por causa da de-
mora do atendimento, preferindo portanto, os servigos de
emergéncia; a percepcdo da UBS como um ambiente
feminino, ja que a equipe quase que em sua totalidade
composta por mulheres; e pela falta de agdes especificas
e direcionadas ao homem.

Um outro fator relevante que reforca auséncia
dos homens nos servigos de salde é o medo da desco-
berta de doencas bem como a exposicao do seu corpo
para o profissional de salide, principamente a regido
anal, como no caso da prevencdo do cancer de prostata’.
Desta maneira esse estudo pretende entender qual a vi-
sd0 do agente comunitério de salde sobre a importancia
da salide do homem no contexto da Unidade Basica de
Salde; além de detectar as maiores dificuldades para a
adesdo aos programas por parte do homem segundo a
percepcao dos agentes comunitarios de salde na Unida-
de Basica de Salide e avaliar como tem sido desenvolvi-
da a politica de aten¢do ao homem no municipio.

2. MATERIAL E METODOS

O estudo caracteriza-se por uma pesquisa do tipo ex-
ploratéria, descritiva e abordagem qualitativa. A escolha
dessa abordagem ¢€ justificada com base no foco do es-
tudo: analisar de que forma os profissionais estudados
veem a salide do homem e com base nisso, analisar no-
vas medidas. E para conseguirmos alcancar o objetivo,
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temos que contar com um instrumento que avalie a an-
siedade do estudados, sua percepcdo no ambiente de
trabalho, e que demonstre as perspectivas dos significa-
dos atribuidos pelos participantes, ou sgja, 0 significado
ou sentido que elas ddo aos fendmenos vivenciados.

A pesquisa foi desenvolvida nos meses de agosto a
dezembro de 2014, no municipio de Piedade de Caratin-
ga, em Minas Gerais. Apés a autorizacdo dos gestores do
municipio, foram entrevistados os Agentes Comunitarios
de Salide (ACS) que estdo trabalhando atualmente. Co-
mo critérios de inclusdo foram utilizados dois: atuar co-
mo ACS ha pelo menos um ano eresidir na microrregido
de atuacso.

Para facilitar a coleta de dados, foi utilizado a entre-
vista semiestruturada, ja que apresenta uma relativa fle-
xibilidade, onde as perguntas ndo precisam seguir uma
ordem prévia e onde pode-se formular novas indagactes
no decorrer da entrevista. Para essa, foi utilizado um
gravador de audio, onde foram armazenadas e transcritas
na integra. Apés a andlise da amostra, estavam aptos a
participar 12 ACS do municipio, sendo a pesquisa, rea-
lizada com os mesmos.

A andlise de contelido das entrevistas se deu através da
técni;:a de Bardin, onde as entrevistas foram categoriza-
das.

3. RESULTADOS

As entrevistas foram categorizadas em quatro prin-
Cipais eixos que serdo descritas a seguir.

Categoria 01: A importancia da implantacéo da
Politica Nacional de Atencdo a Saude do Ho-
mem (PNAISH) no municipio, ou seja, acdes
voltadas para a saide do homem.

Ac0es voltadas exclusivamente para a salide da po-
pulacdo masculina sdo muito importantes, visto que essa
parcela da populacdo ainda se vé fora do ambiente da
Estratégia Salde da Familia (ESF), ndo possuindo um
sentimento de pertencimento ao sistema de salde. Além
disso a categoria buscou avaliar a percepcdo do ACS
sobre essas paliticas, ja que eles sdo a ponta do processo
de atencdo basica. Assim, foram selecionados os seguin-
tes discursos:

O mais importante de tudo nesse desenvolvimento
das ac¢des da salde do homem é a prevencéo. Eu
acho que o PSF deveria trabalhar em cima disso,
guando vocé chega a prevenir o que vai aconte-
cer com a pessoa € uma politica mais saudavel
do que vocé deixar uma pessoa adoecer para
depois vocé tentar combater aquela doenca (A-
GENTE 1);

Eu acho isso importante por que vai divulgar
mais a saude do homem, e vai tornar mais co-
nhecido o assunto para eles poderem procurar o
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posto. (AGENTE 2);

E importante para fazer com que o homem venha
mais, por que normalmente o homem nao se pre-
ocupa muito com a saude, por exemplo, alguns
exames ele deixa de realizar. (AGENTE 3).

Nesta categoria, observou-se que a maioria dos ACS
tém consciéncia da importancia da implantacéo das poli-
ticas voltadas para a populacdo masculina, principal-
mente por causa da dificuldade que todos encontram
quando se trata do assunto. Além disso, os ACS tiveram
um discurso unénime de mais investimentos e capacita-
¢Oes para area.

Categoria 02: Dificuldades encontradas pelos
ACS na abordagem a populagao masculina.

A categoria tem por objetivo elencar as dificuldades
gue os ACS possuem na abordagem durante o dia-a-dia
a0 homem. Essas dificuldades devem ser detectadas pe-
los gestores do sistema de salide, com o objetivo de ten-
tar sanar os problemas para que o ACS tenha pleno a
cesso ao homem.

A maior dificuldade do homem aqui relacionado
a nossa regido, eu acho que é a falta de informa-
¢ao, tipo assim, eles tem informagdes muito fal-
sas, eles ndo possuem conhecimento... (AGENTE
1)

Como os homens trabalham eu localizo sempre
mais as mulheres. Tem os homens que sdo mais
para frente, e como mulheres nés ficamos mais
sem graca. Mas a maior parte € a dificuldade de
encontrar eles em casa. (AGENTE 4)

Eles ndo sdo muito de conversar, de se abrir e
falarem as coisas para gente ndo. Normalmente
quando eu chego em alguma casa e € o marido
gue me atende, ele nem espera o que eu tenho
para falar e ja vai logo chamando a esposa. E
entao as vezes a esposa fala que eles estéo pre-
cisando de alguma coisa mas eles ndo aceitam
isso, eles ndo dao muita oportunidade para gente
conversar. (AGENTE 3)

Na verdade, nos ficamos meio sem jeito as vezes
de falar. Em uma visita de rotina normal, abor-
damos mais mulheres. (AGENTE 5)

Para Gomes, Nascimento e Araljo (2007)", os
servigos de salide podem ser considerados:

[...] pouco aptos em absorver a demanda apre-
sentada pelos homens, pois sua organizacdo ndo
estimula 0 acesso e as proprias campanhas de
salde ndo se voltam para este segmento. Além
disso, o mercado de trabalho geralmente nao
garante formalmente a adocdo de tal pratica,
portanto, o homem em dado momento pode ser
prejudicado e sentir seu papel de provedor ame-
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O ACS deve ser visto como um importante
profissional na captacdo dos homens para exercer
0 cuidado direcionado a estes individuos, princi-
pa mente pela educacdo em salde. O profissional
deve ser dindmico e convincente neste processo
de atracdo, j4 que os homens mostram-se resis-
tentes a busca pelos servicos de salde mesmo
quando necessitados'.

Categoria 03: Problemas mais frequentes
na populacdo masculina segundo a
perspectiva do ACS.

E uma das funcdes do ACS o desenvolvimen-
to de acgbes de promocéo e prevencdo a salde. E
para essa prética acontecer, faz-se necessario que
0 agente tenha conhecimento dos maiores pro-
blemas que aquela comunidade apresenta para
nortear suas acoes. Os discursos apresentados fo-
ram muito semelhantes, sendo agrupados a se-
guir:
O que eu mais encontro sdo as alteracBes no
exame de prostata, pois ficam anos sem fazer e
guando chegam a fazer ja tem alguma coisa. Ho-
j&, uns 30 homens mais ou menos fazem anual-
mente, mas ainda é muito dificil deles fazerem.
Os que fazem hoje, sdo os que ja faziam antes da
minha entrada, fazem por rotina. (AGENTE 6)
As doencas que eu mais vejo aqui SA0 pressao
alta, diabetes, colesterol e cancer de proéstata tem
bastante. (AGENTE 7)
A gente vé muito diabetes, hipertensdo. (AGEN-
TE 8)

As principais enfermidades que acometem os ho-
mens e que precisam serem trabal hadas no &mbito muni-
cipal sdo: a hipertensdo arterial, as didlipidemias, o ex-
cesso de peso, o tabagismo e 0 consumo de bebidas al-
codlicas. Além disso, 0 municipio deve investir na pre-
vencdo através de acles voltadas para aumentar a adeséo
dos pacientes em relacdo as atividades fisicas, e ao con-
sumo regular de frutas, verduras e legumes® (MOURA,
2012).

As ideias expressas pelos ACS véo de encontro com
0 estudo feito por Camapunucci e Lanza (2011)°, ondes
0s autores concluem que a Estratégia de Salde de Fami-
lia ndo apresenta estrutura para realizagdo das atividades
de Atencéo Priméria a Salde, como os grupos socioedu-
cativos, aém de que as acfes que os municipios desen-
volvem ndo sdo exclusivamente direcionadas para a po-
pulacdo masculina.

A capacitacdo do municipio feita através de acles
desenvolvidas através do Estado é de fundamental im-
portancia para que a PNAISH sga consolidada. Para
Led et al., (2012)*° a falta de uma estrutura de incenti-
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vos adequadas, impedem que os gestores coloquem em
prética, ou possam aderir a politica estabel ecida.

Categoria 04: Estratégias que podem ser utili-
zadas para fortalecimento da sallde do homem
Nno municipio.

Nessa categoria os ACS foram indagados a propor
novas estratégias para o fortalecimento da salde do ho-
mem no municipio. Os discursos foram agrupados a se-
guir:

Montar grupos masculinos, uma coisa na rua
mesmo para divulgar mais. Pois tem a questdo
também daqueles que trabalham. Entao de qual-
quer forma tem pessoas gue nunca vamos conse-
guir localizar em casa. (AGENTE 4)

Se formassemos um grupo, se eles ndo viessem,
gue a gente fosse até a casa deles. Levando bas-
tante coisas novas, incentivando, mostrando o
gue é certo, o que eles devem fazer, acho que a-
judaria bastante. Mesmo que eles ndo venham,
gue noés fossemos, ndo so o agente de salde mas
uma equipe. (AGENTE 5)

As estratégias relatadas pelos ACS estdo de a
cordo com as metas estabelecidas pelo Programa Nacio-
nal de Atencdo Integral a Salide do Homem (PNAISH),
no qual busca a integracdo desse programa com a Politi-
ca Naciona de Atencdo Basica, porta de entrada do Sis-
tema Unco de Salide em busca da humanizaco e da
qualidade do atendimento. As acdes devem ter como
base as diretrizes propostas, o perfil epidemioldgico e as
especificidades locais e regionais .

4. CONCLUSAO

A implantacdo do PNAISH é para todos os munici-
pios um grande desafio. Primeiramente devido a cultura
machista que nossa sociedade apresenta, que impede que
0 homem sgja visto com certa vulnerabilidade, impli-
cando em uma busca menor pelos servicos de salde.
Aliado aisso, afalta de preparo de toda equipe na Estra-
tégia de Salde de Familia € um ponto a ser avaliado por
parte dos gestores.

Capacitar os ACS para entender e conseguir a capta
&0 e adesio da populagio masculina ao Sistema Unico
de Salde deve ser a prioridade das politicas. Pelo fato
dos ACS terem convivio direto com a comunidade e
serem visualizados como um profissiona acessivel fa-
vorece cada vez mais a melhoria do programa.

Entender a percepcdo que os ACS tém a respeito da
salde, ndo s a do homem, como também a salide ma-
terno-infantil, sempre sera um instrumento qualificado
para o plangamento das politicas de salide regionaliza-
das. Para tanto, espera-se que o presente estudo tenha
contribuido para a valorizagdo da opinido desses profis-
sionais como para a organizacdo e avaliagdo do PNAI-
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