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Introducao

O modelo basico de atencao a quatro grupos populacionais - criancas,
adolescentes, mulheres e idosos - ndao é suficiente para tornar o Pais
mais saudavel, principalmente por deixar de fora das acoes
programaticas cerca de 27% da populacao (homens de 20 a 59 anos),

com pouca visibilidade nas estratégias publicas de atencao a saude

Foco - 20 a 59 anos - permite contato com as faixas etarias limitrofes e
com a populacao feminina. De certo modo, criancas, adolescentes e idosos

ja estdo inseridos no sistema de saude com acoes especificas
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Introducao

A Politica Nacional de Saude do Homem, tem por objetivo facilitar e ampliar o acesso
da populagdo masculina aos servicos de saude. Pretende-se que pelo menos, 2,5
milhdes de homens na faixa etaria de 20 a 59 anos procurem o servico de saude ao

menos uma vez por ano

As acOoes da PNAISH buscam romper os obstaculos que impedem os homens de
frequentar os servicos de saude. Na maioria das vezes, os homens recorrem aos
servicos de saude apenas quando a doenca esta mais avancada. A nao-adesao as
medidas de saude integral por parte dos homens leva ao aumento da incidéncia de
doencas e de mortalidade. Nimeros do Ministério da Saide mostram que a cada trés
adultos que morrem no Brasil, dois sao homens. Além disso, numeros do IBGE
revelam que a expectativa de vida dos homens se mantém 7,6 anos abaixo da média

das mulheres
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Metodologia de construcao

Seminarios entre abril e junho de 2008

Sociedades médicas, profissionais de saude, pesquisadores, académicos

CONASS, CONASEMS, entidades civis organizadas

Consulta Publica

Integracao ao Pacto Pela Vida

Aprovacao no CNS e na Tripartite
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s = Metodologia de construcao

Diagnostico
Indicadores demograficos

Violéncia, populacao privada de liberdade, alcoolismo e
tabagismo, pessoa com deficiéncia, adolescente e

idoso, direitos sexuais e reprodutivos

Indicadores de morbidade e mortalidade (tumores,

causas externas, OU.tl‘OS)
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Principios e Diretrizes

v’ Linhas de cuidado - todos os niveis de atencio a saude

v Promocio de intervengoes sistémicas que abranjam inclusive as
determinacgoes sociais sobre saude e doenca

v’ Factibilidade - permite a implantacdo em todo o pais

v’ Coeréncia - compativel com os principios do SUS

v' Viabilidade - apoio dos trés niveis de gestio e do controle social

* comprometimento e possibilidade de execucao das diretrizes
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Principios e Diretrizes

v Humanizacio e qualidade da atencio - foco na ESF

v Reconhecimento e respeito a ética e aos direitos dos homens

v Universalidade e equidade nas acées de saude

v" Articulacdo intersetorial - compromisso e co-responsabilidade
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Principios e Diretrizes

v' Captacdo precoce do homem para atividades de prevencido primaria

(informacao e orientacao a populacao)

v’ Capacitacdo técnica de profissionais

v’ Disponibilidade de insumos e equipamentos

v’ Monitoramento e avaliacdo de servicos

v’ Monitoramento e avaliacdo - critérios, parametros, indicadores e

metodologia
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Objetivos

Geral

Promover a melhoria das condicoes de saude da
populacao masculina, contribuindo para a reducao da
morbimortalidade através do enfrentamento racional
dos fatores de risco e mediante a facilitacao do acesso

as acoes e servicos de atencao integral a saude
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Objetivos

Especificos

1. Organizar, implantar, qualificar e humanizar a atencao
integral a saude do homem

2. Estimular a implantacao e implementacao da assisténcia a
saude sexual e reprodutiva

3. Ampliar o acesso dos homens as informagoes sobre medidas
preventivas contra agravos e enfermidades que atingem o
homem
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Recursos

Portaria MS/GM n® 1008, de 04 de maio de 2010

Expansao da implementacao da PNAISH meio do
repasse de incentivo financeiro no valor de R$
75.000,00 para os Municipios indicados pelas

Comissoes Intergestores Bipartites
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Responsabilidades institucionais

Municipios

v Fomentar tecnica e financeiramente a implantacao da PNAISH no territério

v’ Priorizar a atencio basica no processo de implantacio, respeitando as
diretrizes e tendo como base o perfil epidemiologico e as especificidades

locais e regionais

v Coordenar no dmbito municipal as estratégias nacionais de educacio

permanente voltadas a PNAISH

v’ Implantar mecanismos regulatoérios
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Responsabilidades institucionais

v Promover a articulacao necessaria a implementacio da PNAISH
v’ Incentivar a¢oes educativas junto a rede educacional

v’ Implantar e implementar protocolos assistenciais

v Promover acoes de informacio, educacao e comunicacio visando difundir
a politica

v’ Estimular e apoiar o processo de discussido da PNAISH em parceria com o
CMS

v Monitorar e avaliar
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Metas 1niciais

1. Implantar a PNAISH no Municipio selecionado

2. Numero de prostatectomias suprapubicas realizadas

3. Realizar um atendimento/ano em no minimo 20% para a

populacao entre 40 a 59 anos



Projeto de Implantacao da PNAISH
na Atencao Basica do Municipio

de Sao Paulo
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Destaques

* Foco na Atencao Basica - ESF

* Promocao de saude e prevencao primaria

* Acesso e vinculo

* Atencao integral - linhas de cuidado

* Técnicos sensibilizados e aptos ao cuidado integral a satde do homem
* Organizacao de servicos/fluxos

* Monitoramento e avaliacao
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Bases para a elaboracao

* Condicoes de vida e saude da populacao masculina no MSP

* Transicao demografica - aumento da populacao idosa

* Populacao em idade ativa - foco na populacao de 20 a 59 anos (atinge faixa

etaria até 65 anos ou mais)

* Crescente carga das doencas cronico-degenerativas

* Necessidade de habilitar profissionais e organizar servicos para o cuidado

integral a sauide do homem
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Bases para a elaboracao
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Bases para a elaboracao
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- Bases para a elaboracéo

PREFEITURA DH
SAO PAULC

Quantidade AIH de sexo masculino entre 40 e 59 anos apresentadas por hospitais
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Recurso R$ 75.000,00

R$ 23.000,00

R$ 52.000,00

¥l Sensibilizacao B Encontros
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Metas 1niciais

1. Implantar a PNAISH no Municipio

2. Numero de prostatectomias suprapubicas realizadas

3. Realizar um atendimento/ano em no minimo 20% para a
populacao entre 40 a 59 anos (~260.000 atendimentos)
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Implantacao da PNAISH - Plano de acao

* Integracao da PNAISH ao PMS 2010-2013 - Maio/10

 Elaboracao do Plano de Acao - Maio/11

* Aguarda data para apresentacao junto ao CMS

* Apresentacao da PNAISH - 15/Jul/11 - DIA DO HOMEM

* Realizacao de encontros em Nov/11 e Fev/12 - avaliacao e expansao

* Publicacao da PMAISH no Diario Oficial do Municipio - Dez/11
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Plano de acao

* Unidades com ESF - 877 profissionais

* Gerente, médicos (as) e enfermeiros (as)

* Sensibilizacdao com o objetivo de ampliar a visibilidade dos homens nos

servicos, em duas vias:

v’ por parte da instituicdo, estimulando a percepc¢do dos profissionais em
relacdo as necessidades dos homens
v’ por parte da populacdo masculina, promovendo um reconhecimento

do espaco institucional como sendo de sua necessidade
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-

Estratégia de sensibilizacao

* Trés casos clinicos gravados, discutidos com o apoio de areas técnicas de SMS
(Saude do Adulto, Saude da Populacao Negra, Saude do Trabalhador, Cultura

de Paz, Saude Mental, Programa DST/AIDS)

* Desafios - captacao destes homens e escuta qualificada:
* Diferentes faixas etarias e nivel socioecondémico
* Raca/cor

* Buscam servigos por situacoes pontuais
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-

Estratégia de sensibilizacao

* Reuniao em 04/08/11 em SMS - Saude do Adulto, ESF e RHD
* Preparatodria para 5 reunioes regionais - sensibilizacao

* Unidades + profissionais - desenvolver uma estratégia local
* Coletanea de todos os relatos até o final de novembro de 2011

* Reavaliacdo da fase inicial e das experiéncias regionais



Politica Nacional de Atencao
Integral a Saude do Homem

P

EXEMPLO DE CASO
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CASON21

J. E. - Motoboy - 26 anos - negro - solteiro

J.LE. procura a UBS mais proxima de sua casa para
receber a vacina antitetanica e fazer curativo no
membro inferior esquerdo; ha 3 semanas sofreu

acidente de moto e esta afastado do trabalho
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CASON?21

* Raca negra

*Antecedente familiar para DCV importante
* Nao tem carteira assinada

e Stress no trabalho

* Hipertensao

* Habito alimentar inadequado

» Alcool

* Violéncia domeéstica
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Pacto pela Saude - Prioridades Situagho de alcance das metas

segundo a disponibilidade das
bases de dados

VI - Fortalecimento da atengao basica

. .. , . satisfatorio
% populacdo cadastrada pela Estratégia Saude da Familia :

% de nascidos vivos de maes (7 ou + consultas de pré-natal

Taxa de internacdes por Diabetes Mellitus (30 a 59 anos)

Taxa de internacdes por AVC (30 a 59 anos)

% familias com perfil salde beneficiarias do Programa Bolsa

Familia acompanhadas pela Atenc3do Basica

VII - Saude do trabalhador 1 satisfatorio
N2 notificacoes dos agravos a saude do trabalhador

VIlI - Saude mental
Taxa de cobertura de CAPS

IX — Satide do homem 1 satisfatorio
N2 cirurgias de prostatectomia suprapubica
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Realizar um atendimento/ano em no minimo 20% para a
populacao entre 40 a 59 anos (~260.000 atendimentos)

* Iniciativas de educacao, informac¢ao e comunicacao para a populacao em geral
(distribuicao de folders MS, Rede Sao Paulo Saudavel/Canal 1, folders em

Braille, contracheques de julho)

* Desenvolver nas UBS acdes especificas voltadas ao homem (individuais ou em
grupo)
 Grupos - pré-natal - mulheres como facilitadoras do comparecimento de

homens

 AcOes extramuros - espacos preferencialmente masculinos
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Realizar um atendimento/ano em no minimo 20% para a
populacao entre 40 a 59 anos (~260.000 atendimentos)

 Estimular o preenchimento adequado dos atendimentos a populacao
masculina nos sistemas de informacao

* Fortalecer a acao dos servicos de pronto-atendimento na vinculacao do
homem a AB (reserva técnica)

* Pré-natal do homem
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Avancando......

Planejamento de acOes para expansao da PNAISH

Eixo 1 - Promocao de saude

* Campanha anual de sensibilizacao da populacao masculina

* Inserir nos boletos de IPTU 2012 alerta sobre a importancia dos
cuidados com a saude do homem

Eixo 2 - Participacao, relacoes institucionais e controle social

* Apoiar a elaboracao de 5 estudos para a promocao de saude de grupos
populacionais especificos (populacao negra, indigena, de rua, privada
de liberdade, acamados, imigrantes, migrantes)

* AcOes intersecretariais
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Avancando......

Eixo 3 - Organizacao de servicos e ampliacao de acesso
* Implementacao das diretrizes da PNAISH nas Unidades de atencao

secundaria e terciaria

» Redes - referéncia e contra-referéncia
« Ampliar acesso a contracepcao cirurgica voluntaria e ao cuidado das

afecccOes uroldgicas mais prevalentes

Eixo 4 - Qualificacao dos profissionais de saude

* Expansao da sensibilizagao na ESF
 Capacitacao das equipes multiprofissionais

e Cartilha do Homem
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Avancando......

Eixo 5 - Sistemas de informacao

» SIGA SAUDE - informacdes qualificadas - profissionais e
Servicos
* Quesito raca/cor

e Indicadores
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Expansao

Eixos

Objetivo Geral

Objetivo Especifico

Meta

Acao

Indicador

Responsabilidade

Informacao e
comunicagao

Desenvolver
iniciativas de
educacdo, informacao
e comunicagdo sobre
a saude do homem
para a populagdoem
geral

Estimular o auto
cuidado na
populagdo
masculina

Inserir alerta sobre aimportancia
dos cuidados com a saude do
homem nos contracheques dos
servidores municipais em julho de
2011

Insercdo do alerta sobre
aimportancia dos
cuidados com a saude
do homem nos
contracheques dos
servidores municipais

Alertainserido

SMS
Gabinete/PRODAM

Inserir alerta sobre a importancia
dos cuidados com a saude do
homem nos boletos do IPTU 2012

Insercdo do alerta sobre
aimportancia dos
cuidados com a saude
do homem nos boletos
do IPTU

Alertainserido

SMS Gabinete/SF

Inserir na programacao da

Insercdo de temas
alusivos a saude do

RSS/Canal do Cidad&o temas homem nos Programas Programas .
. o, 3 > SMS Gabinete
alusivos a saude do homem a Momento Saude, realizados
partir de junho de 2011 Minuto Saude e
Questdo de Saude
Distribuicdo do folder
. . . ~ SMS
Edicdo do folder MS em Braille até |para a populagdo N2 folders .
. L. o, Gabinete/SMPED e
agosto de 2011 masculina deficiente distribuidos CRS
visual
Distribuir o folder MS nas agdes Distribuicdo do folder N folders
promovidas pelarede de saude a |para a populagdo L, SMS Gabinete e CRS
distribuidos

partir de julho de 2011

masculina
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EQUIPE DE ELABORACAO - ATENCAO BASICA SMS/SP

Marcia M. G. Massironi
[vani dos Santos

Anete Hannud Abdo

Lucia Helena da Silva
Edmir Peralta Albuquerque

Maria Cristina Honorio dos Santos



