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Resumo: O objetivo deste estudo é analisar

os sentidos atribuidos por usudrios homens ao
atendimento que lhes ¢ prestado no Ambito da atengao
bdsica a saide, buscando subsidiar a construcio de
indicadores qualitativos de satisfagao em relagio

a0 uso desses servicos por usudrios masculinos.
Trata-se de uma pesquisa qualitativa, envolvendo
entrevistas semiestruturadas com 201 usudrios de
quatro estados brasileiros. A andlise se baseia no
método de interpretagdo de sentidos, ancorando-se
em principios hermenéutico-dialéticos. Em termos de
resultados, os usudrios apontam critérios para avaliar
positivamente os servigos, tomando como referéncias
um atendimento comunicativo e atencioso, que lhes
faca algo e que revele prontidio. Conclui-se que os
homens usudrios idealizam e reivindicam uma dada
forma de atendimento considerada boa e que, a
principio, poderia servir para se discutir o atendimento
de mulheres também. Entretanto, em razao da
socializa¢ao que homens e mulheres experimentam,
sao reforgadas as diferencas entre o ser usudrio homem
e ser usudrio mulher. Por outro lado, tanto no que
tange aos profissionais quanto aos usudrios, essa
mesma segmentagao por género pode contribuir para
que se acirrem as impossibilidades de se lidar com as
especificidades de homens e mulheres, em termos de

demandas da sadde.
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Introdugao

Nos ultimos anos, vem sendo focalizada a relagio dos homens com os servigos
de atengdo primdria a sadde. Nessa relagdo, destaca-se o fato de a presenga dos
homens nesses servigos ser menor do que a das mulheres (FIGUEIREDO, 2005;
GOMES, 2007; PINHEIRO et al., 2002). Junto a isso, problematiza-se o fato de
que o nio reconhecimento da singularidade dos homens por parte dos préprios
servigos de saide pode trazer dificuldades em incorporar esses sujeitos como um
protagonista de seus cuidados (GOMES et al., 2011). Caminhar nessa légica
pode contribuir para que os servigos de sadde melhor atendam as demandas
de seus usudrios masculinos. A escuta dos préprios sujeitos pode ser um dos
caminhos a ser trilhado para essa adequagao, possibilitando conhecer a satisfagao
ou insatisfa¢io desses usudrios em relagao ao atendimento que lhes ¢ prestado.

Na literatura, a satisfacio — além de ser vista como um indicador sensivel da
qualidade do servigo prestado — vem sendo considerada como uma estratégia
para maior adequagao dos servigos a suas demandas (BOSI; AFFONSO, 1998;
CASTILLO et al., 2007; ESPERIDIAO; TRAD, 2005). Conceitualmente, é
entendida como percepgao de qualidade relacionada a um servigo prestado e nao
aum bem de consumo (CASTILLO etal., 2007). Possivelmente, a percepgao do
usudrio acerca do servigo, além de se relacionar com suas expectativas, expressa
o modo como ele se apropria da cultura dominante, o que influenciard seus
discursos e argumentos acerca do que julga ser um bom servigo ou uma boa prdtica
de atengdo a sua sadde. Além disso, considera-se que a satisfagao se relaciona
a vdrios fatores, tais como: estilo de vida, experiéncias prévias, expectativas de
futuro, valores individuais e valores sociais, remetendo a principios de direitos
individuais e de cidadania (BOSI; AFFONSO, 1998).

Uma das importantes referéncias tedrico-metodolégicas para se estudar a
satisfagio dos usudrios é a Teoria Centrada na Satisfagio do Paciente (ARAGON,
2003; ARAGON; GESELL, 2003). A expressio “paciente” costuma ser
substituida por alguns autores por usudrios, uma vez que pode ser associada a ideia
de auséncia de poder e de independéncia em relagao ao terapeuta (VAITSMAN;
ANDRADE, 2005). Nessa teoria, destaca-se que a satisfagdo ou a insatisfa¢io
podem ocorrer por conta da relagio que se estabelece entre a expectativa do

usudrio e a eficdcia/eficiéncia do atendimento. No trato dessa relagio, considera-
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se o atendimento inicial, o tempo de espera e quem lhe presta o atendimento
(ARAGON, 2003; ARAGON; GESELL, 2003).

Considerando-se os descritores de ciéncias da satide (DeCS/MeSH) na base
Medline, em um estudo de 2008 (GOMES et al., 2009), foram encontrados mais de
1.510 artigos com a associagao entre os descritores satisfagao do usudrio ou satisfa¢ao
do paciente com atengio bdsica a satde. Esse mesmo estudo, ao refinar a busca com
os descritores “satide do homem” e/ou “homens”, nio identificou nenhum artigo.

Na biblioteca Scielo, em 22 de maio de 2009, ao se fazer a pesquisa de artigos
por assunto, foram encontrados os seguintes resultados: para “satisfagiao” e
“atengdo primdria’, um artigo; para “satisfagio” e “atengao bdsica”, dois artigos;
“satisfagao” e “PSF” (Programa Satide da Familia), 10 artigos. Em dois desses
artigos, predominava a discussao sobre usudrios (OLIVEIRA; BORGES, 2008;
TRAD et al,, 2002). Associando-se esses assuntos a palavra-chave “homens”,
nenhum artigo foi encontrado.

Essas buscas apontam para a necessidade de se desenvolver estudos acerca da
temdtica em questao, para que se possa melhor conhecer as expectativas masculinas
e adequar os servigos as demandas dos homens. Considerando esses aspectos, o
presente trabalho tem como objetivo analisar os sentidos atribuidos por usudrios
homens sobre o atendimento que lhes ¢ prestado no 4mbito da atengao bdsica a
sadde, buscando subsidiar a construgio de indicadores qualitativos de satisfagao
em relagdo ao uso desses servigos por usudrios masculinos.

Este estudo ¢é parte de uma pesquisa multicéntrica, submetida inicialmente
ao Comité de Etica da institui¢io proponente (CEP/UNIFESP n. 0032/07),
que objetivou investigar como se dd a relagao homens-assisténcia a sadde nos
seguintes estados: Pernambuco (nas cidades de Olinda e Recife), Rio de Janeiro
(na cidade do Rio de Janeiro), Rio Grande do Norte (na cidade de Natal) e
S3o Paulo (nas cidades de Sao Paulo e Santos), campos codificados como
PE, RJ, RN e SP, respectivamente. A pesquisa foi financiada pelo Conselho
Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico (CNPq), tendo como
referéncia a proposta de avaliagao a partir da triangulagao de métodos, na qual
foram consideradas na coleta de dados a observagio etnogréfica, entrevistas

semiestruturadas, grupos focais e estudo de prontudrios e os registros da produgao

dos servicos (COUTO et al., 2009).
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Em cada um dos campos da pesquisa, trabalhou-se com uma amostra de
conveniéncia de servigos conforme critérios do projeto da pesquisa. Dentre
eles, destacam-se o fato de o servigo ter grande volume de atendimento igual ou
maior que mil atendimentos/més), tempo de funcionamento de pelo menos 10
anos, possuir equipe multiprofissional, atender homens e ser porta de entrada

da rede publica.

Material e método

Especificamente neste estudo, em termos de referencial tedrico-metodoldgico,
trabalhou-se com a perspectiva de construgio de indicadores qualitativos,
entendidos como aqueles que sio construidos a partir da interpretagio e
julgamento dos préprios sujeitos envolvidos na avaliagao (ASSIS et al., 2005).

Os usudrios — sujeitos deste estudo — foram convidados a participar da pesquisa
durante semanas tipicas de atendimento, na ocasiio em que usavam o servigo
ou a partir de indicagao dos profissionais. Tomaram-se como base os principios
de amostra em pesquisa qualitativa, considerando sujeitos em ndmero suficiente
para que fosse possivel a saturagio de sentidos, prevendo-se a possibilidade de
haver incluses sucessivas de sujeitos até que fosse possivel uma discussao densa
das questoes da pesquisa (MINAYO, 2006). Além disso, partiu-se da proposta
inicial de se selecionar 20 entrevistas por servigo de ateng¢ao bdsica, buscando
assegurar a presenga de homens nas seguintes faixas etdrias: 15 a 25 anos, 26 a
45 e 46 a 65. Em cada cidade, o total de entrevistas ficou em torno dos niimeros
previstos. Dois servigos participantes se diferenciavam pelo atendimento
ambulatorial, sendo um deles exclusivamente voltado para adolescentes. Nesses
Servigos, projetaram-se, inicialmente, 10 entrevistas. No conjunto da pesquisa,
trabalhou-se com 201 homens, que receberam o cédigo do campo de pesquisa,
para garantir o anonimato.

Neste estudo, foram focalizadas as seguintes questoes das entrevistas
semiestruturadas da pesquisa: (a) Em sua opiniao, como deve ser um atendimento?
(b) Vocé gosta de ser atendido neste servigo? Por qué? (c) Vocé indicaria este
servi¢o para outro homem? Por qué? (d) O que vocé recomendaria para que o

servigo melhor atendesse aos usudrios masculinos?
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Em termos de tratamento qualitativo das respostas a essas questdes, utilizou-se
o método de interpretagio de sentidos, baseando-se em principios hermenéutico-
dialéticos, em que o pesquisador se vale da dialética “pergunta-resposta” e interage
com os resultados encontrados de modo a “fundir horizontes” relativamente as
questdes de estudo e as obtidas na investigacao realizada para construir um novo
discurso ao interpretar o discurso que examina (MINAYO, 2002; AYRES, 2005),
compreendendo o contexto, as razdes e as l6gicas de falas, acoes e inter-relagoes entre
grupos e institui¢des (GOMES etal., 2005; GOMES, 2007). A andlise envolveu os
seguintes passos: (a) visao do conjunto e apreensao das particularidades do material
da pesquisa; (b) identificagdo de sentidos atribuidos ao atendimento por parte dos
entrevistados; (c) elabora¢io de indicadores qualitativos de bom atendimento a
partir dos depoimentos; (d) comparagio entre esses indicadores e as opinides dos
entrevistados acerca do atendimento a homens em geral; (e) elaboragao de sintese
interpretativa, procurando articular objetivo do estudo, marco tedrico-conceitual
de satisfagao, dados empiricos e resultados de outros estudos.

Esses passos foram realizados, inicialmente, com as informagoes coletadas no
campo R]J, que foram analiticamente trabalhadas em outro estudo (GOMES et
al., 2009). Os indicadores qualitativos dessa andlise foram revistos e ampliados,
a partir das entrevistas dos outros campos de pesquisa, para dar conta da
diversidade de cidades. Uma vez definido o conjunto de indicadores, percorreu-
se para os demais campos a mesma trajetéria analitica do estudo referente ao
campo R]J, selecionando-se do total da entrevista as respostas dadas as questoes

j& mencionadas.

Resultados e discussao

Sujeitos do estudo

No conjunto dos 201 entrevistados (tabela 1), predominam as seguintes
caracteristicas sociodemogrdficas: faixa etdria de 26 a 45 anos (36,8%), cor branca
(35,5%), ensino fundamental completo (33,3%), trabalhadores empregados e/
ou autbnomos (62,2%) e estado civil casado (38,8%). Na caracterizac¢io, foram
utilizados — como base para os quesitos raga/etnia, escolaridade, trabalho e estado

civil — os critérios de coleta do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).
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118 Tabela 1 — Distribuicdo percentual dos entrevistados por caracteristicas
sociodemograficas e campo de estudo

© CARACTERISTICAS PE CI?RI}IIPO DE ESTllil;IO P TOTAL

9 P

§ SOCIODEMOGRAFICAS (N - 48) (N =50) (N=63) (N = 40) (N =201)

z Faixa etaria

5 15 a 25 anos 23,4 24,0 32,2 27,5 27,0

— 26 a 45 anos 57,4 24,0 30,5 37,5 36,8
46 a 67 anos 19,2 52,0 37,3 35,0 36,2
Raga/cor (autorreferida)
Branca 0,0 76,0 35,5 27,5 35,5
Parda 0,0 18,0 48,4 20,0 23,5
Preta 0,0 6,0 3,2 2,5 3,0
Sem informagio 100,0 0,0 12,9 50,0 38,0
Estado civil
Casado 37,5 40,0 444 30,0 38,8
Divorciado 2,1 4,0 3,2 0,0 2,5
Solteiro 31,2 50,0 30,1 30,0 35,3
Vidvo 0,0 0,0 0,0 2,5 0,5
Unido estdvel 25,0 6,0 17,5 27,5 18,4
Separado 4,2 0,0 1,6 10,0 3,5
Sem informagio 0,0 0,0 3,2 0,0 1,0
Trabalho
Empregado e autbnomo 64,6 52,0 55,5 82,5 62,2
Empresdrio 0,0 2,0 0,0 0,0 0,5
Aposentado 4,2 16,0 9,5 2,5 8,5
Desempregado 14,6 4,0 15,9 7.5 10,9
Licenca médica 0,0 4,0 1,6 5,0 2,5
Estudante e estagidrio 8,3 20,0 12,7 2,5 11,4
Sem informagio 8,3 2,0 4,8 0,0 4,0
Escolaridade
Alfabetizado 0,0 0,0 4,8 0,0 1,5
Analfabeto 0,0 0,0 79 0,0 2,5
Ensino supletivo 0,0 6,0 0,0 0,0 1,5
Fundamental completo 35.4 30,0 20,6 55,0 33,3
Fundamental incompleto 18,7 4,0 22,2 20,0 16,4
Médio completo 39,6 46,0 17,5 12,5 28,9
Meédio incompleto 42 0,0 22,2 7.5 9,4
Superior completo 0,0 8,0 0,0 5,0 1,5
Superior incompleto 2,1 6,0 48 0,0 5,0

Com o conjunto desses usudrios, o estudo consegue abordar uma boa
diversidade em caracteristicas sociodemogrdficas e, mesmo assim, constata-
se que, em termos de modelos culturais, eles apresentam similaridades que

perpassam até mesmo os diferentes contextos regionais dos estados estudados.

Sentidos atribuidos ao bom atendimento
Com base em Esperidiao e Trad (2005), partiu-se da premissa de que o
entendimento dos critérios que os usudrios utilizam para definir um bom ou

um mau atendimento é fundamental para se compreender as bases da satisfagao
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desses usudrios acerca dos servicos. Em geral, os usudrios atribuiram os seguintes
sentidos a0 bom atendimento: atendimento atencioso, atendimento ancorado na
comunicagao, atendimento que faz algo e prontidao do atendimento (tabela 2),
os quais ndo se diferenciam pelas faixas etdrias. Esses sentidos — que refletem
modelos culturais — podem ser utilizados como parimetro para a construgio
de indicadores qualitativos de avaliagio do atendimento que ¢ prestado a esses
usudrios (ASSIS et al., 2005). Tais indicadores podem servir para discutir se os
Servicos estao conseguindo atender s expectativas dos homens usudrios, segundo

a Stica deles préprios.

Tabela 2: Referenciais de avaliacao dos usuarios (indicadores qualitativos)

Indicadores Descritores Depoimentos ilustrativos
Atendimento Atendimento “atencioso” e “Um atendimento pra vocé [...] ser bem recebido” (usudrio/PE)
atencioso “respeitoso”. Ainda que esse “Eu creio que a primeira coisa que deve ter é um respeito pela pessoa humana, em
parimetro se refira ao tratamento muito dos casos nio hi esse respeito.” (usudrio/R]).
dispensado pelos servigos em geral, ¢ | “[Um atendimento] mais atencioso” (RN)
no médico que esse foco incide. “Primeiramente que te trate bem |...] somos todos humanos |...] entdo um pouco
de respeito com a pessoa, tanto da nossa parte como da parte dos profissionais”
(usudrio/SP).
Atendimento Atendimento que se baseia na “Um atendimento [em] que haja oportunidade para o paciente poder relatar tudo
ancorado na conversa e nio se reduza ao ato de aquilo que ele td necessitando [...] e o profissional ouvir o paciente com paciéncia
comunica¢ao informar. Trata-se de uma conversa [..] uma comunicagio [em] que os dois ficardo entendendo o que se passou ali

em que tanto médico quanto usudrio | naquela sala.” (usudrio/R]).
ora fale, ora escute, a partir de uma “[Que haja] uma comunicagio direta do pessoal” (usugrio/RN).
compreensdo mitua.

Atendimento Atendimento que resolve o problema, | “[...] que resolva o problema|...] se nio tiver condi¢io de resolver [...]
que faz algo com base na capacidade de quem encaminba pra outro lugar” (usudrio/PE).
atende e na disponibilidade do “Ter o remédio que a gente precisa” (usudrio/RN).
remédio necessdrio. “Uma canseira e ai nio vio te examinar direito [...] eles te dio o remédio sabendo

que vocé nio vai melhorar” (usudrio/SP).

Prontiddo do Prontidao do atendimento estrutura- | “Vocé morre e vocé nio é consultado. Entio tem que ter esse intervalo de
atendimento se principalmente a partir do desejo | atendimento [menor], quer dizer, nio [tanto tempo). Marca hoje pra ser
de que o tempo entre procura por atendido em trés meses, entendeu? Tém os exames, os exames também vocé marca
atendimento e a efetivagio do mesmo | [para] daqui trés meses e pra pegar o resultado de um a dois meses” (usudrio/R]).
seja 0 menor possivel. “Que o atendimento fosse melhor, fosse mais rdpido” (usudrio/RN).

“Eu acho que ¢ o seguinte: deveria vir aqui marcar, por exemplo, se vocé vem de
manhd, marcar consulta pra de tarde ou se vocé chega aqui sete horas, marcar
uma consulta para nove” (usudrio/SP).

Os sentidos atribuidos pelos usudrios ao bom atendimento — aqui vistos como
indicadores qualitativos de satisfagio com o atendimento prestado — se articulam
diretaouindiretamente coma Teoria Centradana Satisfagao do Paciente (ARAGON,
2003; ARAGON; GESELL, 2003), bem como com taxonomias elaboradas para
se avaliar a satisfagio de usudrios de servigos de satde (ESPERIDIAO; TRAD,

2005). Em geral, esses sentidos também se articulam com a Politica Nacional de
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Humaniza¢iao (PNH), que concebe atendimento humanizado como aquele que,
entre outros aspectos, se baseia na escuta qualificada, amplia¢ao dos processos
comunicacionais e resolutividade (BRASIL, 2004).

Esses sentidos, em geral, revelam uma ancoragem na rela¢ao médico-usudrio,
constituindo importante referencial para os usudrios opinarem positiva ou
negativamente acerca do atendimento que lhes é prestado. A positividade atribuida
a essa relagdo nao sé pode resultar no aumento da satisfagao dos usudrios, como
também pode exercer influéncias diretas para o estado de saide desses sujeitos
(CAPRARA; RODRIGUES, 2004).

A valorizagao tanto do atendimento atencioso quanto da comunicagio por
parte desses sujeitos — de certa forma — caminha na mesma ldégica de estudos que
tratam a qualidade do atendimento nos servigos de satide, tendo como indicador a
relagao médico-paciente (FRANCO; CAMPOS, 1998). Esses estudos destacam
que a satisfagdo dos pacientes se volta muito mais para o trato humanitdrio, a
relacao com o profissional e a informagao recebida do que para o ato técnico em
si. Aprofundando essa vertente interativa, considera-se que a relagao estabelecida
entre profissionais de saide e usudrio se ancora predominantemente na 6tica do
ato médico como rede de conversagoes (TEIXEIRA, 2003).

Compreender a ldgica que os usudrios utilizam para definir o que é um bom
atendimento, perpassada por diferentes ezhos, tanto pode servir como ponto
de partida para uma abordagem antropoldgica em que se pdem em didlogo as
diferengas entre os modelos médicos e populares de sadde (ATKINSON, 1993),

como para problematizar a reprodugio da cultura assistencial dominante.

A ética dos usudrios sobre o atendimento dos servigos
Em geral, observou-se uma coeréncia entre os pardmetros mencionados para o que
¢ um bom atendimento e os depoimentos que avaliam o atendimento dos servigos.
Esses pardmetros tanto eram usados para expressar a satisfagio como a insatisfagao
por parte dos usudrios em relagdo ao atendimento que lhes era prestado.

A seguir — a titulo de ilustragio —, destacam-se alguns depoimentos que
mostram que o atendimento € positivamente avaliado pelos usudrios quando esse
vai ao encontro daquilo que julgam ser um bom atendimento:

Gostei. O atendimento estd sendo rdpido. Eu vim marcar uma consulta hoje de ma-

nhi e hoje de manha mesmo eu fui atendido e j4 fui liberado. (usudrio/PE).
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Gosto [do atendimento] por causa de que eles tratam as pessoas muito bem aqui,
deixam as pessoas muito livre para expor a sua opinido. E um lugar muito bom para
ser atendido. (usudrio/R]J).

Geralmente o atendimento aqui é¢ bom. O material humano aqui é bom. (usudrio/RN).

Quando eu quero vir aqui, converso com o médico [...] nunca tive poblema nenhum.
(usudrio/SP).

Faz-se necessdrio observar que a avaliagdo positiva por parte dos usudrios
necessariamente nio quer dizer que houve uma avaliagio critica acerca do
atendimento. H4 estudos de avaliagio que chamam a atengao para o fato de a
satisfagao ser influenciada pela comparagao com a precariedade de acesso vigente
(SILVA et al., 2002).

Caminhando na mesma coeréncia entre o que se espera e como se avalia o
atendimento, a avaliagdo negativa dos servigos de sadde por parte dos usudrios
pode ser ilustrada pelos seguintes depoimentos:

Nio vejo nada de positivo [...] poderia ser bem melhor [...] porque a gente vé tanta
gente precisando poraf [...] easadde precdria do jeito que ta. E vocé vé que o governo
ele investe dinheiro em tanta coisa e que sobra, mas... se vocé olhar direitinho. Af a

sadde deixa pra l4, que eles ndo ddo nenhum valor. (usudrio/PE).

Em geral, amigo, acho que ¢ muito deficiente aqui [...] o atendimento, porque ¢é
muito corrido [...] [O médico] ndo d4 a aten¢io necessdria que nds precisamos [...]
com relagio ao atendimento de funciondrio [...] a md vontade [...] impera [...] E
ruim porque a gente chega tudo sorrindo, querendo agradar, mas nio tem jeito nio...
(usudrio/R])

Reclamando por causa da demora, mas eles dizem que nio podem fazer nada, que
ndo ¢ por eles, [¢] por causa de muita gente [...] Se as pessoas abordar assim pra falar

desse assunto eles ficam mais fechados. (usudrio/RN).

Hoje eu cheguei aqui sete e meia da manha e fui chamado onze, quase meio dia e para
vir s6 uma recomendacio. Eu nio gostei ndo. Preferia ter ficado em casa. (usudrio/SP).

Nas avaliagoes negativas, a diversidade de aspectos colocados perpassa
desde a referéncia 4 necessidade de um investimento politico prioritdrio na
sadde que garanta o acesso universal ao sistema de atengao, até a referéncia ao
tensionamento relacionado a qualidades do acesso e da recepgao pelos servigos
dos usudrios e suas demandas. Neste tltimo aspecto, tém-se os exemplos da
“demora no atendimento”, relacionada ao longo periodo de tempo nas filas
para ser atendido e ao longo intervalo entre marcagio de atendimento e a

resolutividade do problema que gerou a busca do atendimento. Estes aspectos das
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avaliagbes negativas surgiram reincidentemente nos campos de pesquisa, fazendo
eco com as conclusoes do processo avaliativo 2004-2006 do Programa Nacional
de Avalia¢io dos Servicos de Saide (PNASS), que destaca insatisfagio com o
tempo de espera para se conseguir atendimento (BRASIL/MS, 2007).

Ao se aprofundar as opinides negativas sobre os servigos, nao se pode deixar
de lembrar que as reclamagbes sobre a demora para ser atendido e a falta de
medicamentos nos servigos apontam para problemas que necessariamente nao
s3o de responsabilidade direta dos profissionais que prestam os cuidados nos
servigos, como dificuldades de se equacionar a oferta dos servigos com a demanda.

Contrastando-se as opinides positivas e negativas dos usudrios acerca do
atendimento, de certa forma, observam-se contradi¢oes, como entre a necessidade
de prontidao convivendo paralelamente com o desejo de maior atengao e cuidado
durante a consulta.

A satisfagdo e a insatisfagdo — baseadas no que se considera como bom
atendimento — serviram também como parimetro para os entrevistados
justificarem sua indicagao daquele servigo para outros usudrios:

Nio [indicaria] porque tem gente que trabalha nisso, ¢ muito nervoso, alvorogado.
(usudrio/PE).

[Indicaria] porque aqui [...] vocé é atendido muito bem [...] vocé pode expressar as

suas opinides [...] respeitam a gente... (usudrio/R]J).

[Indicaria] porque fui bem atendido e ¢ mais rdpido do que nos outros lugares que eu

j4 passei. (usudrio/SP).

Interessante trazer um depoimento segundo o qual, embora o atendimento
nio fosse o que o usudrio desejava ter, ele indicaria para outras pessoas:

Indicaria [porque] quanto mais pessoas comparecer [...] iria melhorar bastante o

atendimento. (usudrio/SP).

Essa fala pode ser vista como um argumento de que o atendimento melhora
na medida em que mais pessoas participem dos servigos, reivindicando seus
direitos de serem atendidas.

Entre as recomendag¢bes que os usudrios fizeram para sanar os problemas
do atendimento, destacaram-se as relacionadas a uma maior oferta de
atendimento, aten¢io por parte do profissional, facilidade na marcagio de
consultas e remuneragio dos profissionais de satide para que pudessem oferecer

uma melhor assisténcia.
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Especificamente em relagdo ao atendimento de usudrios homens, destacam-se

as seguintes recomendagoes:

Uma boa campanha publicitdria pra os homens prestarem mais atengdo em sua pro-

pria satde. (usudrio/PE).

Na parte, por exemplo, de urologia, ndo tem especialista nessa parte e a parte de se-
xologia também, de problemas ligados 4 impoténcia, disfungao erétil, essas coisas que
nao parece, mas [risos] atormenta bastante os homens [...] Eu nio encontrei servigo
especializado pra isso. Eu encontrei até médico que me orientava e tal, mas nao um
especialista, uma sexdloga, um psicélogo [...] Entdo, se o homem precisar ele nao

tem... (usudrio/R]).

Uma sala pras mulheres e uma sala pros homens porque ficando junto os dois nao

presta. (usudrio/RN).

Eu tinha vergonha de ser atendido, dependendo do assunto, ser atendido por mulher
[...] que nem, por exemplo, vocé mostrar as suas partes {ntimas as vezes pra mulher.
Eu ficava com vergonha. (usudrio/SP).

Esses e outros depoimentos indicam sobretudo que um atendimento para
homens deve: (a) se relacionar a campanhas e reunides de esclarecimentos; (b)
ocorrer em espagos separados do atendimento de mulheres e criangas; e (c) envolver
assisténcia especializada, tais como psicoldgica, sexoldgica e urolégica. No conjunto
das recomendagdes, observa-se certa polémica entre os entrevistados no que diz
respeito ao fato de um atendimento a ser prestado aos homens ser realizado por um
profissional do sexo masculino. Entre as opini6es acerca do fato, destacam-se trés
posicionamentos: o atendimento deve ser feito pelo profissional do mesmo sexo do
usudrio; o atendimento a ser prestado ao homem também pode ser feito por uma
mulher e o0 atendimento de homem para homem deveria ocorrer sé em alguns casos
que envolvesse a exposi¢ao de partes intimas do corpo.

O primeiro e o terceiro posicionamentos trazem a tona a ideia de que
hd assuntos de mulheres e assuntos de homens. No que tange 4 temdtica da
sexualidade, emergem anseios de se escolher quem deve participar da “conversa
de homem” e da “conversa de mulher”, revelando uma prética de homens serem

socializados para falar da mulher e nio com a mulher (GOMES et al., 2011).

Consideracoes finais

Embora tenham apontado algumas especificidades para seu atendimento
enquanto homens, muito do que os usudrios idealizam sobre o bom atendimento

e 0 que reivindicam para que sejam mais bem atendidos pode servir para se
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discutir o atendimento de mulheres também. Ademais, conceituando-se género
como referente sicio-histérico que, baseado nas diferengas entre os sexos,
estrutura material e simbolicamente a vida social e estabelece entre homens e
mulheres, ou entre pares de cada qual, relagoes de valor desigual, com o dominio
histérico do masculino (SCOTT, 1995), diversos problemas por eles apontados
e muitas das suas recomendagdes no se inserem apenas na ordem da construgao
social de género, mas no campo dos direitos dos cidadaos em geral. Também
se observou que, neste estudo, houve uma preponderincia maior de questdes
acerca das diferengas de género do que daquelas relativas as diferencas de geragao,
embora homens de distintas faixas etdrias tenham sido entrevistados.

Ao se focalizar as recomendagoes sobre como deve ser o atendimento de
homens ¢ que se percebe a perspectiva de género estruturando as opinides. Mais
do que defender ou nio atendimentos especificos para homens e mulheres, o
presente estudo revela que — devido a socializagao de homens e mulheres em
geral ocorrer de forma tao segmentada — sio reforcadas as diferengas entre o
ser usudrio homem e ser usudrio mulher. Por outro lado, ao se completar este
estudo com outro resultante da pesquisa maior (GOMES et al., 2011), tanto no
que tange aos profissionais quanto aos usudrios, essa mesma segmentagio por
género pode contribuir para que se acirrem as impossibilidades de se lidar com as
especificidades de homens e mulheres, em termos de demandas da satde.

Por dltimo, cabe destacar alguns aspectos limitantes deste particular estudo.
Por se tratar de uma discussao atual e ainda pouco investigada, observa-se a
necessidade de outros estudos para que se ultrapasse o estdgio ainda inicial sobre
o tema, em diferentes clientelas de servicos de sadde. Outro aspecto ¢ o fato de
que o presente estudo se apoia em um recorte de uma pesquisa maior, valendo-
se a andlise da satisfacao dos usudrios de dados produzidos para questdes mais
amplas da relagdo entre masculinidade e sadde. Nesse sentido, nio se buscou,
originalmente, estabelecer uma escala de satisfagao segundo a percepgao dos
usudrios, bem como fazer comparacoes dos graus de satisfagio entre os sitios
pesquisados. O cardter de primeiro estudo de satisfagao de usudrios masculinos
poderd contribuir para a elaboragao de futuras investigagbes que articulem a
dimensdo de género com a problemdtica da qualidade do acesso e da recepgao

dos usudrios nos servicos.
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Abstract

Men’s public health care: a qualitative study in
four Brazilian federal states

This study aims to analyze the meanings attributed

by male users to the health care provided to them by
the primary health care. It also tries to hook up the
construction of qualitative indicators of satisfaction
with the use of such services by males. For this purpose,
a qualitative study was conducted, involving semi-
structured interviews with 201 users from four Brazilian
federal states. The data has been analyzed under

the method of interpretation of meanings inbuilt in
hermeneutic-dialectical principles. As for the results, users
were asked to point toward criteria to evaluate positively
the services, taking as reference a communicative and
attentive service, as long as it makes a difference to
them as well as bring up readiness. As a conclusion, it
was found that male users outlook the services through
rose-tinted glasses and therefore claim a particular

form of care grounded on that assumption. Moreover,
this conclusion could also be used to discuss the health
care of women as well. On the other hand, due to the
socialization that men and women experience, differences
between male and female users could be reinforced.
Conversely, regarding to both professionals and users,
this gender segmentation may add to bring about the
impossibilities of dealing with the specifics of men and

women in terms of public health care demands.

» Key words: User’s satisfaction; men’s health; men; primary
health care.
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