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Resumo: Inimeros estudos evidenciam que normalmente sdo os homens que mais sofrem de
problemas graves de salde, doengas cronicas e que tém a taxa de mortalidade mais alta que a das
mulheres. Outrossim, além desse publico apresentar alto indice nos perfis de morbimortalidade, eles
também sdo os que menos buscam os servigcos de Atencdo Bésica em vista dos demais puablicos. A
ideia de que o cuidado néo é visto como uma pratica masculina e o fato do horario de atendimento nos
servicos de satide muitas serem incompativeis em decorréncia do trabalho deles, s&o alguns dos fatores
gue contribuem para o aumento desses indicadores e que fazem com que eles busquem apenas outros
niveis de atendimento, como a atengdo secundaria ou terciaria. Assim, resultante de uma investigagdo
tedrico-reflexivo, esse estudo tem como objetivo destacar como pode ser utilizada a teoria do alcance
de metas de King para montar estratégias que fagam com que o publico masculino busque com mais
frequéncia a Atencdo Baésica, ndo s6é quando estiverem com algum agravo ja instalado, mas
primordialmente como uma forma de prevencéo.
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INTRODUCAO

Com o passar do tempo a atencdo a saude do homem ganhou maior abordagem e
importancia no ambito das politicas publicas em virtude da elevacdo dos indicadores de
morbimortalidade, fazendo com que o servigo de salde tenha mais gastos, uma vez que esse
publico s6 busca assisténcia médica quando a doenca ja esta avancada (BRASIL, 2009).

Normalmente os homens tém certa dificuldade em reconhecer, aceitar e admitir que
possuem fragilidades assim como qualquer outra pessoa, por esse motivo buscam menos 0s
servicos de saude. Tal falta de reconhecimento deriva de uma cultura patriarcal e machista em
que a sociedade brasileira esté inserida desde os primordios, em que a imagem do homem era
e ainda é vista com superioridade. Em vista disso, eles demoram a buscar ajuda médica e se
cuidam menos, pois encaram esse fato como indicio do proprio fracasso (PEREIRA, 2009).
Desse modo, é notorio que a idealizacdo da masculinidade deixa os homens mais vulneraveis
as doencas graves e cronicas e, consequentemente, a morte precoce (BRASIL, 2008).

Além disso, outro motivo de extrema importancia € o horario de atendimento das
Unidades Basicas de Saude (UBS), o que acaba dificultando o acesso dos homem aos servigos
de baixa complexidade, uma vez que os horarios de atendimento das UBS sdo contrarios a

jornada de trabalho deles, fazendo com que aumente a
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busca por servicos de média e alta complexidade (DUARTE; OLIVEIRA; SOUZA, 2012).

De acordo com Schraiber et al.,(2010) é frequente o argumento dos homens a respeito
da falta de tempo para buscar os servicos de saude, relacionado ao medo de perder o emprego,
ja que eles ainda séo vistos pela sociedade de maneira geral, como o Unico provedor do
sustento familiar.

O que ocorre € que, pelo fato de haver dificuldades no funcionamento das filas de
espera e ser pouco resolutivo nessa questdo, as pessoas passam muito tempo a espera de
consulta, arriscando perder um dia de trabalho, muitas vezes saindo dali sem ter resolvido seu
problema. Esse € um dos fatores que auxilia na fuga da populacdo masculina que buscam
atendimento na Atencdo Béasica (GOMES et al., 2011).

No ano de 2010 os indices do censo demogréafico indicaram que 49% dos habitantes do
Brasil sdo homens e que deste indice, 46,8% se encontram na idade adulta entre 25 a 59 anos
(IBGE, 2010). Dados epidemioldgicos indicam que a cada trés pessoas que morrem no Brasil,
dois sdo do sexo masculino, sendo responsavel por volta de 60% dos 6bitos no pais. Se o0s
homens prezassem mais pelos servicos de salde que estdo sempre prontos para atuar na
promoc¢do da saude e prevencdo de doencas e agravos, um ndmero muito grande dessas
mortes poderiam ser evitadas (BRASIL, 2007).

No periodo de 2008 a 2010, teve como principal motivo de mortes entre homens adultos
0s acidentes, em seguida vém as mortes por cancer e agressdes (BRASIL, 2012). Das anélises
feitas pela Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doencas Crdnicas por Inquérito
Telefonico (VIGITEL) nos anos de 2006 a 2011 com relacdo aos fatores de risco relacionado
a doengas cronicas que acometem os homens, foi visto uma elevacdo da prevaléncia de
excesso de peso, obesidade e o diagndstico de diabetes (BRASILIA, 2012).

Esses indicadores revelam que um pequeno numero de homens busca o0s servigos de
salde de forma a receber atendimento preventivo. Entretanto, quando surge algum agravo,
algum sinal ou sintomas sugestivos de doenca ou quando ja existe um quadro clinico de
morbidade instalado, muitas vezes cronificado, vdo em busca dos servigos especializados
como forma de curar o problema, isso faz com que haja altos custos sociais, em particular,
para 0s homens, e economicamente para o Estado. Além disso, muitas vezes o agravo ja é tdo
grande que traz consequéncias irreversiveis para a sua saude. Dessa forma faz com que o
servico de baixa complexidade tenha uma dificuldade em compreender quais sdo as
necessidades da demanda de saude/doenca do publico masculino, fazendo com que esse grupo

figue cada vez mais distante (PEREIRA, 2009).

(83) 3322.3222
contato@conbracis.com.br

www.conbracis.com.br



Conbracis

Os homens tém um conhecimento deficiente quando aos beneficios do cuidado voltado
para a prevencdo, com isso eles se tornam um grupo mais vulneravel, assim, é essencial que
seja trabalhado uma reestruturacdo da visdo do homem sobre saide. Com essa forma de se
trabalhar, estes terdo visdo transformada a respeito da promocao da saude e prevencdo de
doencas, desfazendo a mistificacdo do cuidar da prépria saude desse grupo (FERREIRA,
2013).

O Ministério da Saude (MS) criou a Politica Nacional de Atencédo Integral a Saude do
Homem (PNAISH) para que ocorra uma reducdo na fragilidade do sistema de saude, 0s
objetivos principais dessa politica sdo tornar a assisténcia a saude dos homens qualificada na
expectativa de linhas de cuidado que conservem a integralidade e fazer com que a atencao
primaria seja de melhor qualidade para que ela ndo se limite apenas a recuperacao,
assegurando, principalmente, a promocao da saude e a prevencdo de agravos que podem ser
evitados (SILVA, 2010).

Considerando que os danos causados ao sexo masculino representam verdadeiros
problemas de saude publica, com essa politica que visa a saide do homem, os beneficios para
os brasileiros sdo imensuraveis, uma vez que em conjunto com as estratégias de humanizacgéo
em saude e partilhando dos principios do SUS, amplia as a¢des e servi¢os em redes e cuidados
da saude (BRASIL, 2008).

De acordo com o que foi apresentado neste estudo, se faz necesséario que a equipe de
profissionais das unidades béasicas, em especialmente os enfermeiros, tenham aten¢do com o
publico masculino e que os mesmos montem estratégias a luz da teoria de King para
incentivar esse publico a buscar a Atencdo Basica, orientando quanto a importancia da
promocao e prevencao de salde para que assim eles se cuidem mais.

Com objetivo de contribuir para a compreensdo da teoria do alcance de metas de King e
suas contribuicdes para o conhecimento e pratica de enfermeiros que atuam na Atencdo
Basica de Saude (ABS), esse estudo analisou como a teoria do alcance de metas de King pode
ser empregada no caminho a ser percorrido e nas estratégias para que facilite o acesso do
homem ao servigo de salde nesse cenério de atengdo, facilitando melhor entendimento do
modelo e sua importancia para a enfermagem.

E desafiador tentar inserir os homens na ABS, tanto para a politica como para 0s
profissionais, pois é uma populagdo que, por vezes, ndo conhece a importancia da promogéo e
prevencgéo, na sua cultura ndo séo vistas o cuidado com si mesmo como importante. Com isso,

essa ideia cultural imposta pela sociedade faz com que
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estes adotem comportamentos e atos que exercem influéncias negativas e riscos para a sua
saude.
Através dessa problematica vem a necessidade de utilizar da teoria do alcance de metas

de King para tentar impedir possiveis agravos a saude do homem.

METODOLOGIA

Estudo teorico-reflexivo realizado nos meses de abril e maio de 2018 mediado por
leituras de artigos cientificos localizados por meio de busca eletrénica na Biblioteca Virtual
em Saude (BVS) e interpretacdes de pesquisas disponiveis na literatura acerca das possiveis
causas que levam homem a ndo buscar atendimento na Atencdo Basica, aléem de texto que

poderem demonstrar em profundidade os fundamentos e principios da teoria de King.

Primeiramente, procedeu-se a busca aleatéria de artigos cientificos e livros e, apds
leitura dos textos foi realizada a andlise critica que permitiu refletir sobre dois aspectos: a
problematica das possibilidades de rupturas frente ao acesso do homem na Atencdo Bésica e a
aplicabilidade da teoria de King na postura profissional do enfermeiro frente aos desafios
presentes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

King desenvolveu sua teoria como ponto central a fim de conseguir alcancar objetivos
para o cuidado das pessoas (conhecida como teoria do alcance de metas de King) e esses
objetivos sdo decididos de acordo com 0 senso comum entre enfermeiros e pacientes, em uma
organizacdo estabelecida por sistemas pessoais, interpessoais e sistemas sociais (KING,
1981).

A Teoria de King explica o tipo de intercomunicacdo enfermeiro-paciente que
acarretam a execucdo de metas, as quais ddo suporte para analise da eficacia do cuidado,
através do conseguimento ou ndo destas metas para promogdo e manutencdo da saude, ou
recuperacdo da doenga. Considerando o fato de que as pessoas sdo sistemas abertos, pois tém
interacdo com o ambiente, uma arrumagéo destes sistemas em uma estrutura dindmica foi
sugerida. Os seres humanos s@o nomeados de sistemas pessoais, nesse sistema envolve 0s
conceitos: percepc¢éo, o ser, o crescimento, o desenvolvimento, a imagem corporal, 0 espaco,
0 aprendizado e o tempo. Os seres humanos constituem grupos e esta constituicdo gera outra
forma de experiéncia humana no interior dos sistemas
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interpessoais. Nesse sistema contém os seguintes conceitos: papel, interacdo, comunicacgéo e
estresse. Alguns destes grupos que possuem interesses comuns constituem outro tipo de
experiéncia humana dentro de uma sociedade ou comunidade, conhecidos como sistemas
sociais. Os conceitos referentes a esse sistema sdo: organizacdo, autoridade, poder, status,
tomada de decisdo e papel. Este padrdo conceitual faz parte da hipdtese de que o objetivo da
enfermagem € a de prestar assisténcia ao individuo para que ele mantenha sua satide com
intuito de que dessa forma ele possa executar bem suas func¢des (KING, 1981).

Ao declarar que os enfermeiros tém como papel ensinar, dar conselho e orientar
pessoas e grupos, contribuindo para que eles mantenham a salde, a esséncia da enfermagem e
o foco é o cuidado das pessoas. E estes, apresentam-se em constante comunica¢do com 0
ambiente e com as pessoas que as rodeiam. Cada sistema se depara em comunicacao com 0s
outros, assegurando a estabilidade individual e coletiva. Modificagdo em um desses sistemas
pode refletir nos demais (KING, 1981).

E possivel comegar por sondar o metaparadigma da enfermagem, que é formado pelos
conceitos de seres humanos, satde, ambiente e enfermagem. Seres humanos sdo entendidos
como seres sociais, conscientes, racionais, perceptivos, controladores, intencionais, guiados
para a acdo e para o tempo (KING; 1981). Nessa compreensdo, 0 paciente é visto com um ator
que se encontra em acdo no processo saude-doenca, competindo ao enfermeiro,
especialmente, determinar relagfes intencionais com esses pacientes, para o estabelecimento
comum de metas, de acordo com as necessidades individuais. Da mesma maneira denota a
proposta da ABS, voltada para que os enfermeiros sejam capazes de criar circunstancias para
aumentar a poténcia da busca dos homens a esses servicos de salde, acreditando que eles
podem e devem realizar o controle social em relagdo aos servicos de salde e se autocuidarem.

A salde é caracterizada como a associacdo de experiéncias dindmicas de vida do
individuo, resultando em ajustes continuados aos meios que causam estresse do ambiente
interno e externo, por meio do uso dos préprios recursos para conseguir a melhor qualidade
para a vida diaria (King; 1981). Este conceito enfatiza a relevancia destinada a participagdo do
paciente no processo saude-doenca, e que em concordancia com a instrucdo da ABS
(BRASIL,; 1997), destaca a qualidade da auto-gestdo da satde e o olhar do homem como um
ser que estd frequentemente recebendo influéncias internas e externas, visto que esta
submerso em sistemas que interagem entre si (MOURA,; 2004). Para King, a doenca tem a
sua origem nos desequilibrios bio-psiquicos e nos conflitos que sdo originados das relaces

sociais. Para conseguir atingir a finalidade de reverter

(83) 3322.3222
contato@conbracis.com.br

www.conbracis.com.br



Conbracis

0 processo do adoecer é necessario que enfermeiro e cliente tenham uma comunicagéo eficaz
(FRANCA, PAGLIUCA; 2002).

O ambiente ndo foi definido de modo especifico para a teoria do alcance de metas,
apesar de ser apontado como um dos principios fundamentais da estrutura conceitual de
sistemas e entendido como um sistema estruturado e delimitado de regras sociais, atitudes e
praticas que foram criadas para que valores e métodos que regulam as préticas e as regras
sejam mantidos (LEOPARDI; 1999). Foi certificado que o padrdo de sistemas apresentado
por King parece correto para estudar seres humanos em comunica¢do com 0 ambiente, justo
por considerar a dificuldade das organizacdes dos servicos de salude e seu contexto social e
cultural (MOREIRA; 1999). Esse é o cenario no qual o ABS deve ser implementada, uma vez
gue o programa tem o homem, no espaco social, como foco central de abordagem, bem como
0 encorajamento a organizacgdo do publico masculino (CORDEIRO; 1996).

O exercicio da enfermagem é apontado como uma série de condutas, resposta e
comunicagéo, pelo qual enfermeiro e cliente dividem informacdes sobre suas compreensoes,
em uma determinada circunstancia de enfermagem (KING; 1981). Neste ponto a tedrica
saliente os clientes como agentes provavelmente capazes de desenvolverem acbes de saude, a
partir de chances e motivacdes estimuladas por praticas apropriadas de enfermagem. Na ABS,
os enfermeiros recebem orientacdes para tornar mais amplo e mais forte a relacdo com os
pacientes, pois sendo responsavel juntamente com outras pessoas pela salde da populacéo
adstrita, compete a eles estabelecer comunicacdo de modo a identificarem as reais
dificuldades e capacidades desses individuos, por meio de um processo de comunicacao e
troca continua de saberes (BRASIL, 1997).

Os argumentos de hip6tese desse modelo tedrico:
Se existe a compreensdo nas interacdes enfermeira-paciente, as acdes ocorrerao;
Se a enfermeira e o cliente executaram acdes, as metas serdo alcancadas;
Se as metas sdo alcancadas, havera satisfacoes;

Se as metas sdo alcancadas, havera atendimento eficaz de enfermagem;

o b~ w0 DN

Se houver acGes nas relacdes enfermeiro-paciente, o crescimento e desenvolvimento
séo incentivados;

6. Se as expectativas e a execucdo de papeis, tais como séo entendidos pelo enfermeiro e
pelo paciente, forem ligadas, as a¢bes ocorrerao;

7. Se tiver discussdes de papeis, por parte da enfermeira ou do paciente, ou de ambos, ira
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ocorrer stress nas relacdes entre enfermeiro e paciente;

8. Se o0s enfermeiros com saberes e talentos especiais transmitem informagdes
apropriadas aos pacientes, ird ocorrer interesse reciproco de metas e as metas seréo
alcancadas. (KING, 1981, p. 149).

De acordo com King, o ser humano, quando em situacdes de incapacidade, apresenta
trés tipos de necessidades: a necessidade de informacdo de salde, no momento que é preciso e
que possa ser aplicado; a necessidade de atendimento, que dé prioridade a prevencdo de
enfermidades; e a necessidade de atendimento, quando os individuos ndo tiverem
competéncia para ajudar a si mesmo. Guiando-se por essa suposi¢do, King apresenta as

seguintes dedugdes caracteristica da comunicacdo enfermeiro-paciente:

1. A compreensdo do enfermeiro e do paciente exerce influencia no processo de
comunicagéo;

2. As metas, as necessidades e os principios do enfermeiro e do paciente exerce
influéncia no processo de comunicacao;

3. Os individuos tém o direito de conhecerem a si préprio;

4. Os individuos tém o direito de participar nas decisdes que exerce influéncia na sua
vida, na sua saude e nos servicos da coletividade;

5. Os profissionais de saude tém o dever e obrigacdo de dividir conhecimentos que
ajudem os individuos a tomar decisdes esclarecidas sobre os cuidados de saude;

6. Os individuos tém o direito de aceitar ou recusar os cuidados de salde;

7. As metas dos profissionais de saude e dos individuos que recebem o atendimento de
salde podem ser contrarios (KING; 1981, p. 143-144).

O objetivo da(o) enfermeira(o) baseia-se em auxiliar os individuos a cuidarem da sadde
para que sejam capazes de realizar suas fungdes. Desde que exista a obtencdo da meta ou
acOes, acontecerdo as "atitudes observaveis dos seres humanos em comunicagdo com 0 seu
ambiente” (KING; 1981. p. 147).

A apresentacdo do modelo tedrico de King revela que a comunicacdo eficaz entre
enfermeira(o)-paciente € fator decisivo para a reciproca obtencdo de metas, quanto a
realizacdo da assisténcia. Caso ocorra a disputa de algum fator que venha a intervir, a
comunicacdo ir4 se transformar num cendrio causador de conflitos. Apresentados o0s
principios da Teoria de King que foram essenciais para o0 nosso estudo, é possivel a destacar o

pensamento de Meleis a respeito de como agir a uma
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andlise critica de uma teoria para analisar a sua utilidade e importancia social,
especificamente voltado ao publico masculino com vistas a incentivar a busca dos mesmos
nos servicos de saude, a fim de se trabalhar mais enfaticamente a prevencdo de agravos e a

promogcéo da saude.

CONSIDERACOES FINAIS

As reflexBes com base na teoria de King permitiram clareza acerca da importancia de
sua colaboragdo para o progresso e crescimento da enfermagem, buscando contribuir no
atendimento das necessidades basicas do homem e tracando estratégias para que o publico
masculino busque mais a atencao basica de salde.

A Teoria do Alcance de Metas € muito Gtil para o campo da sadde do homem por
constituir-se em um meio de averiguacdo, informacdo, orientacdo e educacdo para 0s
profissionais da salde. Possibilita a compreensdo das ocorréncias que permeiam 0 meio
ambiente interno e externo que afetam, de forma positiva ou negativa, a qualidade de vida dos
homens e daqueles pontos préprios do sujeito que favorecem para aumentar a vulnerabilidade
desse publico, e torna possivel refletir sobre a qualidade da assisténcia prestada.

A relacgdo entre os sistemas pessoal, interpessoal e social, apresentada por King na teoria
do alcance de metas, € decisOria nesse meio, visto que o paciente passa a ser considerado tal
como um sistema pessoal que sofre influéncia do ambiente em que vive e das pessoas com
quem se relaciona.

Observa-se que a aplicabilidades da Teoria de King, é de grande relevancia ndo s6 para
essa situacdo em especial, mais também para a pratica, visto que proporciona meio para
ocorrer uma comunicacdo enfermeiro-paciente indispensavel para o éxito terapéutica, pois
sabe-se que precisa de um cuidado por parte do profissional, da familia, da sociedade, e

principalmente, do prdprio individuo.
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