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RESUMO

ANGELO DA SILVA, André de Carvalho; NETO, Jodo Peixoto dos Santos. Desafios
do cuidado a saude integral do homem no ambito da estratégia de saude da familia —
elaboracdo de cartilha informativa para profissionais da saude. Monografia de titulo
de especialista em Medicina de Familia e Comunidade, Programa de Residéncia em
Medicina de Familia e Comunidade da Secretaria Municipal de Saude/Fiocruz de

Campo Grande.

O homem culturalmente ndo tem o habito de cuidar da sua saude. A populacéao
masculina tem pouco interesse na busca dos servigos da APS e isso gera forte
impacto na prevencdo de doencgas e nos indices de mortalidade. Na grande maioria
das vezes, o homem adentra o sistema de saude por meio da atencéo especializada,
consequentemente tendo um maior agravo do seu quadro clinico, ndo passando pela
atencdo priméria, espaco de fundamental importancia no levantamento das
necessidades de saude. Objetivo: analisar quais sdo os desafios e estratégias para
melhorar a salde dessa populacéo e elaboracdo de uma cartilha para profissionais
de saude. Métodos: foi realizada uma reviséo bibliografica em duas bases de dados,
em que foram pesquisados artigos relacionados ao assunto satde do homem na APS,
sendo os resultados apresentados de maneira descritiva. Resultados: a procura maior
do homem aos servicos de saude, primeiramente a APS, pode levar a uma melhora
da sua saude geral, através da conscientizacdo e promocédo do autocuidado. Através
de pratica integrativas, estimular a participacdo, a integralidade e continuidade do
tratamento, tracando estratégias e identificando as necessidades do atendimento.
Conclusfes: desta maneira, ampliando a compreensao por meio dos profissionais de
saude sobre a importancia dos cuidados com a saude do homem, se torna possivel
diminuir a resisténcia no procurar aos servicos de saude, proporcionando uma
conservacdo da satde e melhorando a qualidade de vida dessas pessoas. E de
extrema necessidade aprimorar e qualificar a atengdo primaria, permitindo assim a

prevencao e promogao da saude.

Palavras-chave: saude do homem; autocuidado; atencéo primaria a saude



INTRODUCAO

A assercdo que compreende a saude do homem vem sendo debatida e
gerando cada vez mais importancia em especial pelos profissionais do ambito da
saude primaria, nas investidas para tentar melhorar as inUumeras demandas referentes
aos homens, que influenciam diretamente para colaborar com a diminuigcdo dos
indicadores de morbimortalidade.

E perceptivel que ao longo de muitos anos a satide do homem foi negligenciada
por diferentes segmentos da salude e dos diversos estados da administracdo superior.
Contudo, atualmente podemos observar um aumento de obje¢des que englobam os
determinantes de saude-doenca da parcela masculina, buscando assim ferramentas
qgue intervenham de maneira efetiva e tragam resultados para reduzir o indice de
adoecimento-morte e intervir favoravelmente nos marcadores de saude deste grupo
da sociedade.

O homem procura menos 0s postos de saude, pois culturalmente € visto como
forte, o provedor do lar, que sai para trabalhar e sustentar a familia, e estar doente
poderia significar fragilidade (SOUSA AR et al, 2016). As taxas de mortalidade sao
mais altas na populacdo masculina quando comparadas com a parcela feminina. A
feminilizacdo do envelhecimento da populacao reflete a caréncia de atendimento do
homem e que também ajuda a compreender suas necessidades em saude
(CARNEIRO et al, 2019; PEREIRA e NERY, 2014; BRASIL, 2009).

A média da expectativa de vida mundial masculina e feminina, de acordo com
OMS em 2016, diferia em 5 anos: as mulheres viviam, em média, 74 anos, e 0s
homens, 69 anos.

Na mesma linha de raciocinio, quando os homens procuram 0S Servigos
de emergéncias, como prontos atendimentos, para resolucdo de seus problemas,
chegam com casos clinicos mais graves. Isso mostra de certa forma a grande
demanda reprimida na atencéo primaria, mostrando que o processo saude doenca
evidencia as praticas de risco gerada pelos homens. Os homens tém maior resisténcia
na adocdo de um estilo de vida saudavel, apresentando maior vulnerabilidade a
doencas graves e crOnicas, por nao procurarem tanto 0S servicos preventivos
(CARNEIRO et al, 2019; BRASIL, 2009). As buscas maiores por acdes curativas
mostram a necessidade da reestruturacéo dessa relagdo do homem com o0s servigos
de saude (PEREIRA e NERY, 2014).



Varios parametros de saude vém para fundamentar que se faz relevante o
desenvolvimento de mais investigacoes sobre este tema, sobretudo para abordar o
problema de maneira ampla e assim promover a elaboracdo de medidas preventivas
necessarias para reverter esta perspectiva.

Os desafios que cerceiam a saude do homem tém sido pautados e pleiteados
h& décadas, demandando do sistema de salde mesmo depois da efetuacdo da
Politica Nacional de Atencéo Integral a Saude do Homem (PNAISH) no pais em 2009.
Através desta politica foi possivel tracar metas e estratégias para poder zelar deste
publico, com a finalidade de assegurar as ac¢des de prevencédo, promoc¢do da saude
coletiva e individual, incentivando a educagdo em saude, sobretudo para um melhor
controle de doencas cronicas e causas externas que podem ser sanados
precocemente (SILVA LA et al, 2016; SILVA BTO et al, 2013).

Com o propésito de fomentar e esclarecer sobre a importancia da prevencao e
do cuidado a saude, a PNAISH vem enfatizando as orientacdes e principios que
norteiam o SUS nesta politica. Desta maneira, para que o homem comece a tomar
para si a importancia de cuidar da saude e passe a utilizar a aten¢éo primaria, gerando
lagos de humanizacao, associando-se aos demais grupos de jovens, idosos, mulheres
nas intervengdes voltadas na PNAISH (SOUZA et al, 2016).

A atencdo primaria a saude deve ser forte, constituindo o centro articulador de
acesso aos usuarios, devendo ser mais operativo, que retrate um empenho para que
0 SUS se estabeleca (COUTO et al, 2010). Assim, fortalecendo o vinculo com os
habitantes e assegurando os principios doutrinarios que permeiam a concretizacado
dos valores na assisténcia a saude. O trabalho em questao busca compreender os
desafios da invisibilidade dos homens na/e pela atencdo primaria com base nas

praticas integrativas.

QUESTAO NORTEADORA E PROBLEMA DE PESQUISA
Como melhorar o cuidado a saude do homem na atencéo priméaria de Campo

Grande?

HIPOTESE
A procura maior do homem aos servigos de saude, primeiramente a APS, pode

levar a uma melhora da sua saude geral, através da conscientizagdo e promocéo do
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autocuidado. Através de pratica integrativas, estimular a participacdo, a integralidade
e continuidade do tratamento, tracando estratégias e identificando as necessidades
do atendimento. Desta maneira, havendo uma maior compreensao por meio da
informacé&o sobre a importancia dos cuidados com a propria saude, se torna possivel
diminuir a resisténcia no procurar aos servicos de saude, proporcionando uma

conservacao da saude e melhorando a qualidade de vida dessas pessoas

OBJETIVOS

Compreender como se da a relacdo homem-assisténcia a saude, buscando
identificar as dificuldades e impedimentos para uma maior participacdo e ampliagao

do acesso das acdes de saude do homem a estratégia saude da familia.

Objetivos Especificos

- Identificar as dificuldades que levam os homens a ndo procurarem 0s Servigos
de saude e fatores impeditivos para o autocuidado

- Identificar métodos que a APS utiliza para abordar o atendimento ao homem

- Elaboracéo de guia répido sobre saude do homem destinado aos profissionais
da APS

METODOS

Foi realizada uma revisdo bibliografica com a busca eletrénica da literatura em
duas bases de dados: Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude) e Medline (Sistema Online de Busca e Andlise de Literatura Médica). Os
termos utilizados para a busca foram: satde do homem AND atencédo primaria a saude
AND autocuidado. O acesso aos artigos se deu no més de junho a setembro de 2021.
Nos bancos de dados, os termos foram pesquisados nos titulos, palavras-chave e
resumos. Os artigos que restaram foram selecionados com base nos critérios de
incluséo, pela leitura dos titulos e resumos. Foi feita a leitura completa dos artigos,
aplicacao dos critérios de relevancia e a excluséo de duplicatas.

Os critérios de incluséo foram: género masculino; idioma portugués; materiais
publicados na integra de acordo com a tematica referente a revisao integrativa,
normativas de entidades de saude acerca do tema, artigos, e dissertagdes publicados

nos referidos bancos de dados.



Os critérios de exclusédo foram: assuntos que ndo possuem relevancia com a
tematica proposta.

O estudo em questao tratou-se de uma reviséo bibliografica assim sendo, ndo
necessitou ser remetido ao Comité de Etica e Pesquisa (CEP) de acordo com o
preconizado na resolucdo n°466/2012 do Conselho Nacional de Saude (CNS)
(BRASIL, 2012).

Beneficios: Por meio deste trabalho pretende-se orientar através de uma
cartilha rapida os profissionais da saude sobre a importancia da integracdo do homem
com o sistema de saude, para gerar uma melhor adesao as intervenc¢fes de saude, e
assim conscientizar sobre a prevencéo de diversas doencas.

Andlise de dados: os dados dos artigos coletados foram avaliados,
interpretados e apresentados de maneira descritiva. Foram necessdarias para a
elaboracao desta revisao a coleta de informac¢des contidas em varios contextos para
que se houvesse coeréncia e compreensao da tematica estudada. Procurou-se focar
acerca da masculinidade e suas relacfes com a saude, assim como os fatores que

interferem no cuidado do homem e a falta de adeséo aos servicos primarios.

RESULTADOS

Foram encontrados 5 artigos no Lilacs e 13 no Medline, totalizando 18 artigos
em portugués. Atraves da leitura dos titulos e resumos foram aplicados os critérios de
inclusao e exclusdo. Foram excluidos 9 artigos devido a incompatibilidade de assunto.
Foram considerados relevantes 9 artigos, sendo submetidos a leitura integral.

De forma a respaldar os titulos e compéndios a serem revisados, dentro do
ambito do SUS, se utilizou a PNAISH vigente pelo Ministério da Saude, relacionado

ao cuidado e saude do homem.



DISCUSSAO

A saude do homem no Brasil: aspectos legais e epidemioldgicos

O ultimo censo populacional realizado em 2010 foi estimado em pouco mais de
190 milhdes de habitantes, sendo que 49% compreendem do sexo masculino.
Desses, 56% se encontravam no intervalo de idades entre 20 e 59 anos. A partir
destes indicadores, percebe-se que uma parcela consideravel de homens brasileiros
se encontram na idade adulta, ou seja mais exposta a situacbes de morbidades,
destacando o alcoolismo, o tabagismo e a violéncia (BRASIL, 2009).

Tradicionalmente ndo ha politicas especificas voltadas para saude do homem
e as poucas que contemplam este publico se restringem a acdes alusivas ao
novembro azul, como prevencdo ao cancer de prostata, prevencdo de DSTs,
alcoolismo e tabagismo. Entretanto, essas ac¢fes isoladas ndo garantem uma politica
publica de saude aos homens para prevencdo, conscientizacdo de doencas e
continuidade do cuidado. As politicas existentes se voltam mais para o publico
materno-infantil que acabam procurando mais os postos de saude (SILVA et al, 2016).

Desta maneira, em 2009, o Ministério da Saude criou a Politica Nacional de
Atencdo Integral a Saude do Homem, a PNAISH, com a proposta de fortalecer e
estimular o cuidado a saude integral do publico masculino. Desta forma, € possivel
fomentar melhores condi¢cdes a saude do homem, gerando significativas reducdes da
morbidade e mortalidade desta parcela da populacdo, por meio do combate aos
comportamentos de risco e mediante a ampliacdo do acesso, fortalecendo as agbes
e outros servicos de assisténcia integral a saude (BRASIL, 2009).

Em concordancia com Leal et al (2012) as deliberacbes acerca da
implementacdo da PNAISH estdo condicionadas por uma corrente de agentes que
envolvem uma determinada conjuntura: desde decisGes dos formuladores até as dos
encarregados da implementacdo. Estdo envolvidos no processo, além do gestor
municipal de salde, a equipe técnica local denominada para atuar na saude do

homem e os profissionais que atuam nos servigos.



Politica Nacional (regulamentacdo das politicas de atencdo integral a
salude do homem)

As acdes e servicos em saude destinadas a promocdo do homem propostas
pela PNAISH visam contribuir para uma melhor perspectiva de cuidado tanto nos
ambitos politico-econébmicos quanto socioculturais, garantindo-lhes um melhor
controle sobre os agentes preveniveis e evitaveis permitindo alcancar uma maior
esperanca de vida e diminuicAo das morbimortalidades nessa populacdo (PAIVA,
2015; BRASIL, 2009).

A estratégia trazida pela diretriz visa nortear acdes em saude, buscando atingir
um objetivo geral, de melhorar e ampliar o acesso aos servicos de saude para a
populacdo masculina, construindo um plano de cuidado visando estimular a
prevencdo de doencas, a promocao da saude e o0 engajamento da populagédo
masculina, destacando a humanizacdo sem perder de vista os atributos essencias do
cuidado (SANTOS et al, 2020; PAIVA, 2015; BRASIL, 2009).

Além do mais cabe ressaltar que estéo previstas na politica nacional de atencao
integral & satde do homem o envolvimento de todas as esferas nacionais para juntas
garantir um melhor cuidado da saude do homem e poder alcancar as metas assim
estabelecidas (BRASIL, 2009).

Outro ponto evidenciado, foi o ndo reconhecimento das a¢des de prevencao e
promocao dos agravos a saude que sao ofertados pelo servico de atencdo primaria,
ocasionando grandes danos no transcorrer de sua vida. Em virtudes dos fatos, foram
realizadas diversas acdes objetivando a melhoria das condi¢cbes de saude da
populacdo masculina no Brasil, dentre as quais, vale ressaltar a PNAISH, onde,
através de acbes preventivas, proporcionaram uma diminuicdo na morbidade e

mortalidade nesta parcela da populagéo.

Um destaque a saude bucal

Segundo Marconatto et al. (2013), muitas doencas adquiridas pela falta de
higiene bucal poderiam ser evitadas se houvesse um trabalho permanente de
educagdo preventiva, incentivando e instruindo a escovacgéo dentaria regular, o uso

do fio dental e escovacédo da lingua diariamente. A¢bes estas que sdo consideradas
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efetivas e de baixo custo, capazes de atuar na ocorréncia de lesdes de caries e de
doenca periodontal.

Seguindo 0 mesmo raciocinio, vale destacar a importancia da realizacao do
autoexame bucal, na busca da deteccédo precoce de alteracdes bucais. Por ser uma
técnica simples e extremamente eficaz, deve ser abordado sistematicamente nos
programas educativos escolares e campanhas de esclarecimento a populacdo, em
linguagem facil e acessivel, contribuindo assim para a ampliagdo da cura e controle

dessas doencas.

Agravos a saude dos homens

Nos centros de atencdo primaria nota-se a baixa procura da populacéo
masculina. Grande parte disso deve-se a cultura de que os homens sdo simbolo de
forca, virilidade e invulneraveis. Por outro lado, é visivel a maior presenca da
populacdo feminina que procura por atendimentos e exames preventivos, enquanto
gue os homens procuram mais por servicos de urgéncia e emergéncia. Isso gera o
alto custo na atencéo secundaria e hospitalar, com condicfes de saude evitaveis e
preveniveis. Além de evidenciar altos indices de morbimortalidade masculina
proporcionando mais um agravo problema de saude. Faltam politicas publicas de
saude especificas voltadas para o publico masculino. (PEREIRA e NERY, 2014).

Os homens possuem maior predisposicdo e vulnerabilidade para certas
doencas, como doencas cardiovasculares, cirroses e hepatites; neoplasias malignas,
como cancer de préstata e de pulmao e causas externas como suicidios e violéncia.
Os grandes indices de morbimortalidade do homem também sao relativos ao consumo
de bebidas alcodlicas e uso do tabaco, em maior proporcdo quando comparado as
mulheres. O alistamento militar € obrigatorio apenas para homens, alguns trabalhos
com maior periculosidade séo exercidos por homens e o0 ato de desvalorizacdo da
busca pelo cuidado com a saude sao fatores que levam o homem a ter uma
expectativa de vida menor do que as mulheres, cerca de 7 anos, segundo o IBGE
(2018). A vergonha e a resisténcia a realizarem por exemplo a prevencdo para o
cancer de prostata € um dos principais obstaculos para alguns homens, pois

entendem que se tornardo menos homens e sofrerdo retaliacbes de amigos se
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expondo dessa maneira ou ao exame toque retal (IBGE, 2018; MOREIRA e
CARVALHO, 2016; BRASIL, 2008; GOMES et al, 2007).

Inclusdo do homem no pré-natal

As iniciativas propostas pelo Ministério da Saude para incentivar os homens a
realizarem os exames preventivos durante o periodo de pré-natal de sua parceira, €
uma maneira de aproximar o vinculo entre o casal além de possibilitar que o
profissional de saude tenha a oportunidade de realizar também o acompanhamento
da saude do pai. Objetivando neste momento, a investigacdo de possiveis doencas
gue poderao vir a prejudicar a saude do homem, da méae e do feto (BRASIL, 2009).

Uma das estratégias da diretriz utilizadas para aproximar e estimular o parceiro
a comparecer no servico de saude de maneira preventiva, foi intitulada de “ pré-natal
masculino” De acordo com o diretor do departamento de A¢Bes Programaticas e
Estratégicas do Ministério, José Luiz Telles, a preferéncia pela gravidez foi premeditada,
pois traz uma maior sensibilizagdo do homem, a chegada do bebé (BENAZZI et al,
2011). Nesta fase, a educacdo em saude pode auxiliar nas tematicas de saude sexual
e paternidade, envolvendo os homens e desenvolvendo acfes para cuidarem da sua
saude. Desta maneira, isso estimula o0 homem que para cuidar de sua familia, ele
também precisa se cuidar (BENAZZI et al, 2011). Portanto, o pré-natal do parceiro
estimula a participacao ativa do homem durante a gestacéo e no puerpério. Amplia o
acesso e 0 acolhimento dos homens aos servicos e aos programas de saude e
qualifica as praticas de cuidado de todos os envolvidos com sua saude de maneira
geral e fortalece a paternidade.

Depois de transcorrido as tematicas sobre o cuidado do homem, buscam-se
maneiras de melhorar 0 acesso a saude pelos homens. Através da educacao
permanente, capacitar os profissionais médicos e enfermeiros a trabalharem em
equipe multiprofissional e engajada, de maneira articulada, para melhor atendimento
desse paciente. Promover educacdo em saude de forma continuada durante todo o
ano é um cuidado indispensavel, e ndo apenas durante o novembro azul que é voltado
para prevencao do cancer de prostata, mas atender o paciente de maneira integral.

Criar politicas publicas especificas para a saude o homem, além de facilitar e garantir
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a universalizacdo do acesso. O Programa Saude na Hora que flexibiliza o horario de
atendimento das unidades bésicas veio para contribuir o atendimento para
trabalhadores que buscam os postos de saude apds o horario comercial, aumentando
0 acesso aos servicos de saude. Nao apenas buscar essas melhorias, mas também
monitorar através de indicadores de desempenho, meta, e avaliacdo constante dos
resultados obtidos. S&o maneiras de fortalecer a saude do homem e torna-lo agente
e multiplicador da propria saude.

Portanto, a proposta também deste trabalho foi de elaborar uma cartilha/guia
rapido para os profissionais de salude a estimular o atendimento ao homem na atencéo
primaria & saude, que encontra-se em anexo.

Considerando as limitacdes do estudo, procurou-se estratégias para ampliar o
acesso e garantir o pertencimento da populacdo masculina por meio de um

atendimento integral gerando um impacto na qualidade de vida da saude do homem.

CONCLUSOES

Visualizando o cenario preocupante em que o homem se perfaz como papel
principal no processo salde-doenca, esta revisao bibliografica procurou compreender
quais sao as razOes condicionantes que o fazem para ausentar-se dos cuidados
primarios em saude, evidenciando os agravos a saude e consequentemente
propiciando uma maior morbimortalidade.

Espera-se assim gque essas acdes contribuam para a compreenséao da situacao
do homem em diversos contextos, e possam ir além do trivial reconhecimento das
doencas, possibilitando desta maneira 0 aumento da expectativa de vida e a reducao

dos indices de morbimortalidade por agravos possiveis de serem evitados.
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ANEXO 1 - cartilha/guia rapido para os profissionais de salde
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2 sua atividade laboral) * parar o fiuxo
Nesse o
o » Sensac3o de esvaziamento
Incompleto da bexiga

13



REFERENCIAS

Brasil. Portaria N° 1944 de 27 de agosto de 2009 (BR). Institui no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS), a Politica Nacional de Atencéo Integral & Satde do Homem.
Diario Oficial da Uni&o [periédico na internet]. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2009/prt1944 27 08 2009.html

Benazzi AST, Lima ABS, Sousa AP. Pré-natal masculino: um novo olhar sobre a
presenca do homem. Revista de Politicas Publicas, 2011,15(2):327-333. Disponivel
em: http://www.periodicoseletronicos.ufma.br/index.php/rppublica/article/view/849

Carneiro VSM, Adjunto RNP, Alves KAP. Saude do homem: identificacdo e analise
dos fatores relacionados a procura, ou ndo, dos servicos de atengdo primaria. Arq.
Cienc. Saude. UNIPAR, 2019,23(1):35-40

Couto MT, Pinheiro TF, Valenca O, Machin R, Da Silva GSN, Gomes R, Schraiber
LB, Figueiredo WS. Men in primary healthcare: discussing (in)visibility based on
gender perspectives. Interface-Comunic,Saude, Educ, 2010,14,(33):257-70

Gomes R, Nascimento E, Araujo FC. Por que os homens buscam menos 0s servicos
de saude do que as mulheres? As explicacdes de homens com baixa escolaridade e

homens com ensino superior. Cadernos de Saude Publica, 2007,23(3):565-74

IBGE-Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Tabua completa de mortalidade
para o Brasil-2018. Disponivel em:
https://biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/periodicos/3097/tcmb_2018.pdf. Acesso
em: 27 set.2021

Leal AF, Figueiredo WS, Nogueira-da-Silva GS. O percurso da Politica Nacional de
Atencéo Integral a Saude dos Homens (PNAISH), desde a sua formulacao até sua
implementacéo nos servi¢os publicos locais de atencéo a saude. Ciéncia & Saude

Coletiva, 2012,17(10):2607-2616. Disponivel em:

14


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2009/prt1944_27_08_2009.html
http://www.periodicoseletronicos.ufma.br/index.php/rppublica/article/view/849

https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-
81232012001000010&Ing=en&nrm=iso

Marconatto MLF, Nogueira CM, Almeida CBP, Pirolo SM. A saude bucal masculina
dos servidores publicos de Marilia, Sdo Paulo, Brasil. Rev Bras Med Fam
Comunidade. Rio de Janeiro, 2013,8(26):24-34

Moreira MA e Carvalho CN. Atencéo integral a saude do homem: estratégias
utilizadas por enfermeiras (0s) nas unidades de saude da familia no interior da
Bahia. Saude & Transformacao Social,2016,7(3):121-32

Ministério da Saude (BR). Departamento de AcBes Programaticas Estratégicas.
Politica nacional de atenc¢éo integral a saude do homem. Brasilia (DF): Ministério da
Saude; 2008. Disponivel em: www.saude. gov/consultapublica

Paiva, VN. Plano de acéo para aumento da adesdo dos homens da area de
abrangéncia da ESF Sette de Barros Il as interven¢des de saude. 2015. Monografia

(Especializagao). Universidade Federal de Minas Gerais.

Pereira LP e Nery AA. Planejamento, gestdo e acdes a saude do homem na
estratégia de saude da familia. Esc Anna Nery 2014;18(4):635-43

Santos KC, Fonseca DF, Oliveira PP, Duarte AGS, Melo JMA, Souza RS. Atencéo a
saude do homem: construcéo e validacao de instrumento para consulta de
enfermagem. Rev Bras Enferm. 2020;73(3):e20190013

Silva BTO, Freitas MM, Santos Souza GB, Hardman MN, Fontes Sobral HC; Da
Silva AML. Promocéao e prevencao da saude do homem. Interfaces Cientificas -
Saude e Ambiente, 2013,2(1):95-101. Disponivel em: https://doi.org/10.17564/2316-
3798.2013v2n1p95-101

15


https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232012001000010&lng=en&nrm=iso
https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1413-81232012001000010&lng=en&nrm=iso

Silva LA, Corréa ACP, Fraga JC, Rodrigues TC, Divino EA. Percepc¢des de homens
trabalhadores sobre suas necessidades de saude em um servigo universitario de
saude. Cienc Cuid Saude 2016,5(1):133-140

Sousa AR, Queiroz AM, Florencio RMS, Portela PP, Fernandes JD, Pereira A.
Homens nos servigcos de atencao basica a saude: repercussdes da construgéo social
das masculinidades. Rev Baiana Enferm, 2016,30(3):1-10.
DOI10.18471/rbe.v30i3.16054

16



