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Resumo:

Este trabalho analisa a Caravana pela Satde Masculina, que foi um projeto da
Sociedade Brasileira de Urologia (SBU) e apoiado pela industria farmacéutica Eli Lilly. A
Caravana integra o Movimento pela Saide Masculina. Trata-se de uma campanha com o
objetivo de conscientizar os homens sobre as doencas que lhes afetam. A investigacdo foi
realizada a partir do sitio onde constam informacOes sobre as doencas, os médicos e a
Caravana. A Caravana pela Satde Masculina se constituiu de uma carreta adaptada para
consultérios médicos, onde eram realizadas as consultas com profissionais da satide que
atendiam a populacao nas 22 cidades pelas quais passou. A pesquisa se deu a partir do blog da
caravana que constituia o espaco de divulgacao do evento durante todas as cidades pelas quais
passou no ano de 2010. A andlise destaca uma forma particular de enfocar a saide masculina
via a sexualidade e a disfunc¢do sexual. Além disso, enfatiza-se a que o papel da mulher como
“cuidadora” do casal e responsavel pelo acesso dos homens ao atendimento médico. Essas e

outras caracteristicas ajudam a reforcar determinados estereotipos de género tradicionais.

Palavras-chaves: medicalizacdo da sexualidade, discursos acerca da sexualidade,

poténcia sexual e concepcoes de género.



Abstract:

This paper analyzes the Caravan for Men's Health, which was a project of the Brazilian
Society of Urology (SBU) and supported by the Eli Lilly pharmaceutical industry. The
Caravan is part of the Movement for Men's Health. This is a campaign aiming to educate men
about the diseases that affect them. The research was carried out from the site which contains
information on diseases, doctors and Caravan. The Caravan by Men's Health consisted of a
trailer adapted for medical offices, where they were held consultations with health
professionals who attended the population in 22 towns through which it passed. The research
was from the blog of the caravan which was the area of promoting the event during all towns
through which it passed in 2010. The analysis highlights a particular way of focusing on
men's health via sexuality and sexual dysfunction. Furthermore, it is emphasized that the role
of women as "caretaker" of the couple and the men responsible for access to medical care.

These and other features help to reinforce traditional gender stereotypes determined.

Keywords: medicalization of sexuality, discourses on sexuality, sexual potency and

conceptions of gender.
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INTRODUCAO

Este trabalho surgiu a partir do desenvolvimento da minha participagdao como bolsista
de iniciacdo cientifica no projeto “Diferencas de género na recente medicalizacao do
envelhecimento e sexualidade: a criacdo das categorias menopausa, andropausa e disfuncao
sexual.”, este de autoria da Prof. Dra. Fabiola Rohden. O projeto teve o objetivo de mapear a
criacdo e promocdo dos diagnosticos do processo de envelhecimento de homens e mulheres
nas inter-relacdes associadas com a sexualidade, tendo como referéncia a dimensdo das
relacbes de género, a criacdo das categorias menopausa, andropausa, disfuncdo sexual
masculina e disfuncao sexual feminina.

De fevereiro a outubro de 2011, trabalhei na obtencdo dos dados da Caravana pela
Satide Masculina, que foi um projeto da Sociedade Brasileira de Urologia (SBU) e apoiado
pela industria farmacéutica Eli Lilly. Esta alianca entre industria farmacéutica e a classe
médica é um exemplo peculiar das acdes dentro do campo da sexualidade masculina. E uma
das etapas de formacdo da medicalizacdo da sexualidade e sua trajetéria de aceitacdo sera
introduzida no primeiro capitulo deste trabalho.

A Caravana integra o Movimento pela Satide Masculina. Trata-se de uma campanha
com o objetivo de conscientizar os homens sobre as doencas que lhes afetam. Meu objetivo
com o trabalho é analisar a Caravana e dialogar com as biografias existentes sobre esta
percepcao.

Minha forma de andlise deste Movimento foi a partir do seu sitio onde constam
informag0es sobre as doencas, os médicos e a Caravana. A Caravana pela Satide Masculina se
constituiu de uma carreta adaptada para consultérios médicos, onde eram realizadas as
consultas, com trés médicos, um psicélogo e enfermeiros, como profissionais da saude que
atendiam a populacdo durante a estadia da carreta pela cidade. O caminhdo ficava em locais
publicos da cidade de dois a trés dias, nas pracas, parques, estacionamentos de shoppings. No
sitio estava divulgado o programa da caravana para as 22 cidades que ela se situou. Minha
pesquisa se deu a partir do blog da caravana que foi o momento de divulgacdo do evento
durante todas as cidades pelas quais passou no ano de 2010. Nele estava indicado o dia a dia
do evento e as principais noticias e inquietagdes dos médicos. O evento ocorreu de margo de
2010 a margo de 2011. Entretanto, sua estadia pela regido norte nao foi postada no site, sendo
meu recorte definido de marco a setembro de 2010, onde ela passou pelas outras quatro

regioes do Brasil. Foram totalizados 247 posts, os quais foram divididos em trés categorias,
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de acordo com a forma e o tipo de informacdo que ofereciam ao leitor: Informativo, Imprensa
e Depoimentos de usudrios e acompanhantes. E mais cinco categorias referentes aos assuntos
mais abordados: Homem versus cuidado, Género, Apoio Familiar, Doencas e Saude Publica
versus Interesse dos Politicos. Mais detalhes sobre o movimento e exemplos destas categorias
serdo trabalhados no segundo capitulo.

Seus didlogos com o leitor tornam clara uma peculiar forma de argumentagao sobre o
que é cuidar da sauide masculina. Uma nova forma de ver a sexualidade a partir do publico
masculino é apresentada. Com ela o homem teria uma vida sexualmente ativa durante toda a
sua existéncia, sem uma potencial diminuicdo no desempenho sexual. A importancia da
testosterona e do auto-cuidado (evitando tabaco e dalcool, fazendo exercicios e exames
periodicos e evitando o estresse) sdo centrais para esta busca do alto desempenho. Destaca-se
também a relacdo entre disfuncdo sexual e uma serie de outras doengas que estariam ligadas
ao sistema circulatorio, como diabetes e hipertensdo. Logo, a saude do homem é voltada a
sua funcdo sexual. Esta visdo tradicional de género ndo para por ai. Enfatiza-se que a mulher
deve ser a “cuidadora” do casal, afinal ela ja estd mais acostumada a ir ao médico. Essas e

outras discussOes sobre o campo serdo apresentadas no terceiro e quarto capitulos.



CAPITULO 1 - INTRODUCAO AO TEMA.

O objetivo deste capitulo é, além de dar um panorama do campo da sexualidade,

refletir sobre as construcées das identidades dos sujeitos frente a sexualidade.

“A sexualidade tem sido um dos vetores fundamentais de entendimento das relagoes
sociais, especialmente no contexto da modernidade, quando o sexo se converteu em
foco de verdade sobre o individuo, como muitos autores ja& demonstraram. O
interesse nesse dominio da vida do sujeito deu origem a uma série de saberes, alguns
deles muito bem ancorados em estruturas de conhecimento legitimados — como é o
caso da medicina -, enquanto outros se distinguem pelo carater a principio inusitado
de suas concepgdes”(RUSSO et all, 2011, p.5)

O foco deste trabalho situa-se em compreender e debater uma forma especifica de
concepc¢ao da sexualidade, sua construcao de sujeito limitada a diferencas de género e visoes
de mundo: a medicina sexual. Esta por sua vez teve um grande auxilio do financiamento das
industrias farmacéuticas para se legitimar no campo. Para entender esta alianca, assim como
suas novas percepcoes, é necessario introduzir brevemente a historia do campo da sexologia e

sua recente transformacao nos tultimos dois séculos.

As trés percepcoes da sexologia

Nas ultimas décadas, a sexualidade vem sendo debatida e encarada como um vetor
fundamental nas relacdes sociais do individuo. E como se fosse necessrio definir as
identidades dos sujeitos em relacdo as suas escolhas sexuais. Em especial, encontra-se a
medicina sexual, que a partir de 1920, comecou a ser debatida com uma percepcao de terapia
sexual, ou seja, uma relacao do cultural, que afeta as relagdes de sexo do sujeito, o que mais
tarde, com o advento de certas tecnologias cientificas, acaba por levar este ramo da medicina
para um lado mais centrado na necessidade fisiologica. (RUSSO et all, 2011, ROHDEN,
2009)

Rohden, em seu artigo “Diferencas de género e medicalizacdo da sexualidade na
criacdo do diagnoéstico das disfungdes sexuais”, nos traz trés modelos de sexualidade. Uma
primeira seria produzida na segunda metade do século XIX. Essa “proto-sexologia” teria
como foco a nosografia, em contraste com a terapéutica, e privilegiaria as doencas venéreas, a
psicopatologia da sexualidade e o eugenismo.”(ROHDEN, 2009, p.91). Este modelo ndo se
diferenciava como campo médico e focava-se nos problemas reprodutivos, venéreos e as
aberracoes sexuais, ou os "pervertidos sexuais". Uma segunda sexologia se concentraria na

afirmacdo de um objeto particular, que seria o orgasmo, e uma norma fundamental, o
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"orgasmo ideal” (Idem, 2009, p.92). Este segundo modelo diferencia-se das outras disciplinas
e forma um campo de sex6logos que estdo dispostos a ensinar a forma de conseguir este tipo
de orgasmo, assim como combater o "ndo ideal". Neste sentido, ndao haveria mais perversoes
sociais e sim normalidades e anormalidades, que seriam interpretadas a partir do orgasmo
ideal. (ROHDEN, 2009, p.92) Este segundo modelo transformou a sexualidade em
sexualidade clinica, abrindo portas para um terceiro modelo, que trabalha com uma concepgao
mais bioquimica que a primeira. Esta comegou a ser chamada de medicina sexual, tendo
intensificada sua influéncia pelos medicamentos para disfun¢des sexuais - principalmente o
Viagra (sildenafila) - e os anticonceptivos. O terceiro modelo de sexologia é entdo muito mais
voltado para uma medicina sexual, representada pelos urologistas em particular. A ideia de
disfuncdo sexual, em vez de normalidade e anormalidade, j& indica um enfoque mais
fisiol6gico dos sintomas, em comparagdo com a segunda sexologia.

Nesta etapa de profissionalizacdo do campo, onde a primeira sexologia estava
perdendo a influéncia, os debates em relacdo a “sexologia cientifica” em comparagdo a uma
“sexologia humanista”, uma “calcada nos parametros metodologicos da ciéncia e na pratica e
autoridade médicas” e a outra “mais enraizada nos saberes psicoldgicos e centrada no
reconhecimento da sexualidade como foco de realizacdao pessoal, autoconhecimento e
satisfacdo individual, que teve impacto da década de 70”, demonstra a disputa pelo campo e
principalmente que a sexualidade estava comecando a ser legitimada dentro do campo
cientifico. Por influéncia de Freud, entre outros tedricos que “tracavam as bases para se
pensar a sexualidade no mundo moderno e foram fundamentais para dar legitimidade
cientifica ao assunto”, teéricos, médicos, psicélogos, feministas, etc., estavam debatendo o
tema e trazendo para o debate a rivalidade entre as ciéncias naturais e sociais, onde a questao
principal referia-se a sexualidade ser inata ou adquirida. (Rohden, 2009, p.93).

Foi com o bidlogo Kinsey que esta discussdao comegou a tomar outro rumo, pois para
ele o sexo era “percebido enquanto um fenémeno natural.(...), 0 que era recorrente em termos
de pratica sexual seria o natural e assim deveria ser estudado pela ciéncia e promovido ou
permitido pela sociedade”(Idem, 2009, p.93). Kinsey pesquisou, a partir de questionarios, o
que seria a conduta sexual da classe média norte americana. Levando em consideracdo apenas
os fatores fisiolégicos, acabou por apresentar uma escala de conduta sexual. Esta escala foi
extremante importante para as discussoes de género e sexualidade, pois se constituia de
gradacOes, onde em uma ponta se encontrava o heterossexual e na outra homossexual. A
diferenca mais importante é que as pessoas transitavam por esta escala e ela “foi capaz de

demonstrar a fluidez dos comportamentos sexuais, atestando, por exemplo, a possibilidade de
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praticas homossexuais para qualquer individuo.” Seus resultados em relacdo aos
comportamentos sexuais para homens foram amplamente divulgados e acolhidos. Entretanto,
quando lancou os dados para as mulheres que revelavam que o comportamento sexual das
americanas era mais liberal do que se supunha até entdo, ele ndo teve o mesmo sucesso (Idem,
2009, p.94).

Kinsey contribuiu para o grande reconhecimento cientifico da sexualidade, dando
margens para outro capitulo de novos pesquisadores, como o ginecologista Master e a
psicologa Johnson, que consolidam o alinhamento da sexologia com a medicina. Suas

pesquisas repercutiram em:

“um modelo do ciclo de resposta sexual que se tornaria pardmetro para a moderna
pesquisa e terapia sexual, fundamentando inclusive a classificacdo dos transtornos
sexuais no Diagnostic and Statistic Manual of Mental Disorders 111 e IV (DSM-III e
DSM-1V). Esse ciclo seria composto pelas fases de desejo, excitagdo, orgasmo e
resolucdo”.(ROHDEN, 2009, p.95)

Master e Johnson, desta forma, consolidam o campo da terapia sexual, estabelecendo
“um mercado clinico de tratamento da sexualidade”. Duas categorias de disfuncdo sexual
chamam a atenc¢do na década de 70, que seriam “adicgdo sexual” e “desejo sexual hipoativo”,
ligados um ao homem e o outro a mulher, respectivamente. Para os autores, a clinica sexual
teria seu tratamento com informacdes e exercicios sexuais, mas o desejo sexual hipoativo
tornou-se alvo para outros clinicos sexuais que viriam a tratar a sexualidade como mais
fisicalista, numa perspectiva bioquimica. (ROHDEN, 2009, p.95-96)

Marcar essas diferencas ideoldgicas na forma de ver a sexualidade acabou causando
uma diferenca no campo: de uma lado uma visdo mais holista, dos ginecologistas e
educadores sexuais, e de outro, a urologia. Os educadores sexuais formam linhas de pesquisa
cientifica sobre sexualidade mais reconhecidas que a urologia, se afastam da clinica médica e
participam dos engajamentos politicos da area da sexualidade, tanto LGBT's, quanto
feministas.

Os urologistas tém uma visao mais biologica voltada para o funcionamento do corpo e
do cérebro (via hormonios). Sua presenca no campo esta associada a industria farmacéutica,
que pode contribuir quimicamente com a sua teoria sexual, trazendo resultados com os
medicamentos para a disfuncdo. Ja os ginecologistas investem na clinica médica, “um pouco
na maneira de Master & Johnson, mas com nitida preponderancia politica e institucional
dos/as médicos/as” (RUSSO et all, 2011, p.130). Esta diferenca ideolégica, uma voltada a
percepcdo mais psicologica de comportamento e outra mais a quimica da sexualidade, é que
caracteriza a segunda e a terceira ondas da sexologia. A terceira onda da sexologia é o meu
objeto de estudo dentro deste trabalho.
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Algumas consideracoes a respeito da medicinal sexual.

A medicalizacdao da sexualidade, ocorrida nas ultimas décadas, se foca no homem e
principalmente na criacdo do transtorno da disfuncdo erétil para ganhar campo dentro da
medicina. Sua diferenca origina-se na concepcao de que o homem deve manter sua funcao

sexual ativa em todas as fases da vida e esta é a condi¢do necessaria para uma vida saudavel.

A disfuncao erétil é definida exatamente em funcdo da (in)capacidade de penetrar
uma vagina, marcando também o registro heterossexual dessas defini¢es. A grande
novidade do século XX [...] é que se passa de uma concepcao que admitia o declinio
da vida sexual, no decorrer do tempo, e na qual até se suspeitava pejorativamente da
atividade sexual na velhice, para uma outra na qual se torna obrigatério o bom
desempenho sexual até o limite da vida. Mais do que isso, prega-se que a atividade
sexual é mesmo condi¢cdo necessaria para uma vida saudavel e que a capacidade
erétil definiria a virilidade durante todo o curso da vida masculina. (ROHDEN,
2009, P.98)

A impoténcia antes de ser tratada como disfuncdo era trabalhada com enfoque
psicologico. Com o surgimento das injecOes penianas a concep¢ao mais bioquimica expandiu-
se dentro do campo da medicina. Também nesta época ocorreu a substituicdo do termo
impoténcia por disfuncdo sexual, de modo a promover a ideia de ser doenca tratavel e também
um problema de satide ptiblica. Em comparacdo a uma impoténcia, que o nome por si sé6 ndo
garante um tratamento, mas uma identidade de impotente. Em comparacdo a concepcao de
uma funcdo erétil saudavel consistiria na manutencdo da uma vida saudavel, promoveu-se a
nocdo de riscos e responsabilidades dos individuos. A isso associa-se “a ideia de constante
vigilancia e consumo de produtos para garantir a saude erétil, simbolo de masculinidade e
saude fisica e emocional”.(ROHDEN, 2009, p.99)

E neste contesto que surge o Viagra, um medicamento para tratar uma disfuncdo que
rende ao menos um bilhdo de dolares ao ano. Por meio de estudos que mostravam a eficacia
do medicamento, foi se institucionalizando a associacdo dos urologistas com a industria
farmacéutica, marcando o processo de internacionalizacdo da medicalizacdo da impoténcia.

Para esta entrada dos urologistas na sexologia:

o argumento central é que foi preciso, de um lado, transformar a disfungdo erétil em
um problema que pode atingir qualquer homem, em qualquer fase da vida, e que jd
estaria disponivel uma droga capaz de resolver ou prevenir esta dificuldade. Nesse
sentido, o Viagra integraria o conjunto bem mais abrangente das chamadas drogas
de estilo de vida ou medicamentos de conforto, destinados a melhorar a performance
individual, um mercado claramente em expansdo. O sucesso do Viagra teria vindo
exatamente dai e, segundo Lexchin', se tivesse ficado restrito ao tratamento da
disfungdo erétil associada a causas orgdnicas, provavelmente teria sido um fracasso
de vendas. Por outro lado, a Pfizer também tem trabalhado para promover a ideia de

1 LEXCHIN, 2006, p. 1.
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disfuncdo erétil como um tépico aceitavel do discurso publico, o que também levaria
a uma maior procura pelo tratamento. (ROHDEN, 2009, P.100, nota no original,
grifos meus)

Fica claro nesta andlise que a disfuncdao foi uma doenca criada a partir de um
argumento de tecnologias de vida, onde o individuo tendo problemas sexuais pode se utilizar
do tratamento para melhora-lo. Este esta disponivel para melhorar sua performance e se esta
disponivel por que ndo usar. Por que continuar com o problema se ele pode se resolver tao
facilmente? As estratégias da medicalizacdo da sexualidade se utilizam de uma concepcgao de
género mais tradicional, onde a satide do homem é centrada na satide erétil, assim como foi
centrada na gestacdo no caso da sexualidade feminina com as pilulas anti-concepcionais. As
tentativas de gerar um “pink viagra” vao na direcdo de tratamento a partir da testosterona,
hormo6nio relacionado ao homem. Numa tentativa de tratar o desejo hipoativo das mulheres,
foram feitas pesquisas com o uso do Viagra para as mulheres, mas sem resultados
satisfatorios. Gerando teorias que a sexualidade da mulher seria mais complexa que a do
homem, seu libido estaria além de questdes apenas fisioldgicas, reiterando os argumentos de
géenero tradicional.

Esta concepcao de género tradicional se limita a uma perspectiva onde a mulher é a
responsavel por cuidar do lar e da familia, e o homem é associado a funcdo sexual, a ser o
provedor da casa. Logo, assuntos de natureza doméstica como a saude ficariam a cargo da
mulher que poderia convencé-lo a se cuidar ou ajuda-lo. Tratar da saide em um ambito
doméstico, reiteraria esta concepc¢ao tradicional de género. Nota-se ainda que enquanto a
ginecologia ja se institucionalizava, a urologia, ou andrologia ndo tiveram a mesma
repercussdo. Apenas no inicio do século XXI vai se desenvolver uma tentativa mais eficaz de
enquadrar o homem no sistema de saiide. (CARRARA et all, 2009).

O objetivo do meu trabalho estd exatamente em discutir esses argumentos
generificados que confortam tanto uma certa ideia de homem, quanto de mulher associados ao
tratamento da saide masculina. Trata-se de investigar a forma como os argumentos expostos
na Caravana revelam certa concepcao de género, recriando o conceito de virilidade a partir do
tratamento da saude.

No préoximo capitulo farei uma descricdo detalhada do que foi o sitio da Caravana e as

categorias criadas para sua analise.
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CAPITULO 2 - Descricio do Movimento pela Saiide Masculina e
procedimentos metodologicos.

O Movimento pela Satide Masculina consistiu em uma campanha de saude voltada
para a populacdo masculina, atuante no periodo que compreende os meses de marco a
setembro de 20102 Trata-se de uma iniciativa idealizada pela Sociedade Brasileira de
Urologia, com apoio financeiro da Industria Farmacéutica Eli Lilly. Este movimento foi
retratado em um sitio, que continha as informacées da caravana no seu blog.

O objetivo do Movimento pela Saidde Masculina era apresentar aos homens
informagOes e esclarecimentos acerca das categorias de diagnostico “Disfuncdo Erétil”,
“Andropausa” e “Doencas da Prostata”. A partir da concepcao na qual a populacdo masculina
possui determinada resisténcia acerca de cuidados de saude, a campanha procurou “incentivar
os homens a terem uma vida mais saudavel”, bem como a realizar a “prevencdo de doencas

93

corretamente””. Como referido abaixo, em trecho do préprio sitio:

“A campanha tem como principal objetivo mostrar que ndo existem motivos para os
homens darem as costas para os problemas masculinos. A falta de ajuda médica
pode prejudicar ndo s6 a prépria saide do homem, mas as pessoas com quem
convivem no dia-a-dia. Portanto, homens, aproveitem nosso site para se informar.
Faca o pré-teste e acompanhe as datas da Caravana. Por meio delas, levaremos
médicos para orientar gratuitamente sobre diversas doencas que afligem os homens
na sua cidade. Vocé também pode encontrar aqui mesmo o médico mais préximo de
vocé. Esposas, namoradas, filhos, amigos, indiquem o Movimento para os homens
que fazem parte de suas vidas” *

A campanha contou com a criagdo de um sitio, “Movimento pela Saiide Masculina”
(www.movimentopelasaudemasculina.com.br — desativado por volta de 14/04/2012), e com a
atuacdo da “Caravana pela Saude Masculina”, uma carreta adaptada em consultério médico,
que percorreu 22 cidades brasileiras fornecendo orientacdo médica gratuita a populacdao

masculina acerca da Disfungdo Erétil, Doencas da Prdstata e Andropausa. A campanha

2 O Movimento pela Saide Masculina voltou a atuar em marco de 2011, quando pretendia centrar-se na regiao
norte do pais. Neste projeto, a Caravana pela Satide Masculina ainda chegou a realizar eventos em Porto Velho
(29, 30, 31 de marco 2011) e em Rio Branco (22, 23, 24, 25, 26 de marco de 2011). Contudo, a iniciativa ndo
teve continuidade. Assim, todas as informagoes aqui contidas referem-se ao periodo do Movimento pela Satide
Masculina que compreende de marcgo a setembro de 2010, ndo sendo considerado o periodo de margo de 2011.
Logo, este trabalho ndo considera também a passagem da Caravana por Porto Velho e Rio Branco, nem os posts
do Blog da Caravana referentes a estes eventos.

3 Texto retirado do sitio intitulado: A campanha. Disponivel em:
<www.movimentosaudemasculina.com.br/home/movimento/a-campanha/>. Acessado em: 03/08/11.

4 Texto retirado do sitio intitulado: Sobre o movimento. Disponivel
em:<www.movimentosaudemasculina.com.br/home/movimento/sobre-o-movimento/>.
Acessado em: 03/08/11
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também dispunha de antncios, comerciais de televisao e pecas publicitarias de internet, links
com acesso direto ao facebook e twitter. Primeiramente vou descrever o sitio que fala do
Movimento pela Saide Masculina e ap6s farei uma anélise do blog, onde existiam os posts do

dia a dia do evento, que caracterizaram a Caravana pela Saude Masculina.

MOVIMENTO PELA
SAUDE MASCULINA

gem com = ida

B ante
o trajeto da caravana

7h.

e horario para ndo perder a oportuni
Ihe orientar a ter uma vida mz

SAOQ PAULO - SP

SAO PAULO - SP

Fig. 1: site do movimento pela satide masculina.
Fonte:<www.movimentosaidemasculina.com.br/home/movimento/a-caravana/> Acessado em:03/08/2011.

O sitio do Movimento pela Saide Masculina, em sua pagina inicial, apresenta as
seguintes subdivisoes (ao lado esquerdo acima da pagina da web na Fig.1): um link de titulo
“Movimento”, que fornece informacOes gerais acerca do que se trata a campanha (“Sobre o
Movimento”, “Caravana”, “Campanha”, “Divulgue”); um link destinado a fornecer
informag0es basicas sobre “Disfuncao Erétil”, e outro acerca de “Outras Doengas” (Doencas
da Prostata e Andropausa); informacOes sobre o andamento da Caravana pela Satde
Masculina (o “Blog da Caravana”); um sistema de buscas de médicos urologistas (de titulo
“Encontre um médico”); uma sessao de imprensa.

Na sessdo “Movimento”, em “Sobre o Movimento”, é esclarecido o “sentimento” que

motiva a iniciativa, referente a falta de preocupacao dos homens para com sua saide; na
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sessdo “Caravana” (Fig.1) sdo fornecidas informacdes basicas sobre a Caravana pela Saude
Masculina (do que se trata, cronograma de cidades e datas nas quais a Caravana atuou e ira
atuar, horarios e funcionamento do atendimento) e a foto da carreta; em “Campanha” sdao
disponibilizadas pecas publicitarias do Movimento, como antincios e comerciais de televisao;
em “Divulgacdo” ha a possibilidade de divulgacdao do Movimento pela Satide Masculina para
outras pessoas.

O link “Disfuncdo Erétil” contém informagdes gerais sobre esta categoria de
diagnoéstico; um pré-teste para avaliacdo do visitante do sitio acerca de seu grau de disfun¢ao
erétil (em que estao contidas seis perguntas referentes a dificuldade de erecao daquele que se
submete ao teste) 5; possibilidade de tratamentos (quadro organizado de acordo com diferentes
tipos de medicamentos para disfuncao erétil — Cialis, Cialis diario, Levitra, Viagra, Helleva —
em relacdo a seus efeitos — como “eficacia”, “inicio de acdo”, “duracdo de acdo”, “interacao
com alimentos”, “eventos adversos”.); e depoimentos de homens leigos acerca de suas
experiéncias com a disfungdo erétil.

O link “Outras Doencas” se refere as “Doencas da Prostata” e a “Andropausa”. Em
relacdo as doencas da prostata, sdo fornecidas informacdes referentes a “o que é cancer da
prostata”; “o que causa [cancer da prostata]”; “o que é hiperplasia prostatica benigna”. Ainda
sao disponibilizados depoimentos de homens leigos em suas experiéncias com doencas da
prostata; informacOes sobre tratamentos para cancer de prdstata e hiperplasia prostética
benigna; um teste para “servir como referéncia” para que o leitor do site “tome decisdes”
(retirado do site) relativas as doengas da prostata; um sistema de busca de médicos
urologistas. Em relagdo a andropausa, sdo fornecidas informagdes acerca do que é a
andropausa e o que causa esta doenca; informagoes sobre tratamentos de reposicao hormonal;
e experiéncias de pacientes acerca de suas experiéncias com a andropausa.

A sessdo de imprensa se subdivide em “newsletter” (cadastro para receber noticias)
(link para acesso no canto superior direito da pagina da web, Fig.1); “releases”; “matérias”
(material de imprensa oriundo do radio, jornal, televisdo e internet sobre o Movimento pela
Satde Masculina); “Porta Vozes” (lista e informacdes de médicos participantes do Movimento
pela Saide Masculina), “download” (onde se encontram disponiveis para downloads fotos dos

consultérios da Caravana pela Saide Masculina); “podcast” (onde se encontram disponiveis

5 Sdo elas: 1) Pense na sua capacidade de erecdo agora. Como vocé se sentiria se passasse o resto de sua vida
com essa capacidade? 2) Com que frequencia vocé é capaz de atingir uma erecdo durante uma atividade sexual
quando estimulado? 3) Com que frequecia suas eregoes foram rigidas o suficiente para penetracao? 4) Quando
tentou ter uma relagdo sexual, com que frequencia foi capaz de penetrar a parceira? 5) Durante a relagdo sexual,
com que frequencia foi capaz de manter sua erecdo depois de ter penetrado sua parceira, até atingir o orgasmo?
Todas as respostas possuem cinco niveis de diferenciacdo, que estdo dispostas em ascendéncia de total
positividade a total negatividade, passando por estagios intermediérios (a excecdo da questdo 3, que possui
somente a possibilidade de 4 tipos de resposta).
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para downloads arquivos diversos, como a entrevista de “Kleber Gladiador” e “Felipdo” © para
o Movimento pela Satide Masculina), “conferéncia” (video da conferéncia do lancamento da
campanha Movimento pela Saude Masculina) e “links” (links relacionados ao Movimento
pela Saiude Masculina).

O link “Encontre um médico” consiste em um sistema de buscas de urologistas.
Através de informagOes relativas a “nome”, “estado (UF)”, “cidade” e “CEP”. Este
dispositivo de busca seleciona o médico urologista mais proximo do leitor do blog em
questdo. Neste sitio esta escrito: “A orientacao médica é insubstituivel. Faca uma busca agora
mesmo e marque sua consulta. Vocé pode pesquisar pelo estado ou pela cidade”.

O sitio do Movimento pela Saide Masculina ainda dispde de um link interativo, no
qual é possivel, por meio do manuseio do mouse sobre o uma imagem do mapa do Brasil,
obter informacodes referentes aos locais por onde a Caravana pela satide Masculina realizou
atendimento (informacoes referentes ao dia do evento ao local deste).

O link referente ao “Blog da Caravana” é outra sessdao do sitio do Movimento pela

Saude Masculina, que sera abordado com maior detalhe em topico posterior.

Estrutura da Caravana pela Saiide Masculina

A carreta que percorreu o pais possuia a extensdo de 52m?’. Seu exterior lateral era
estampado com a imagem de promo¢do do Movimento pela Satide Masculina, que refere as
mesmas figuras que se encontravam na pagina principal do sitio desta campanha: um homem
de meia idade (entre os quarenta e cinquenta anos de idade), sentado em um banco, de costas
ao ponto de vista do observador (Fig.1); e um casal heterossexual de meia idade que troca
entre si gestos carinhosos. No interior da carreta adaptada, havia trés consultérios para
atendimentos médicos; uma sala para exames e pré-consultas; uma recep¢do; uma sala de
estudio para fotos; outro estidio, dotado de equipamento de som e luz, destinado a obtencao
de depoimentos de pacientes; uma tenda com acesso para portadores de deficiéncia. A Carreta
também era dotada de uma tela de plasma para exibicdo de videos tematicos. Em seu exterior

havia uma tenda para estruturar as filas de atendimento.

6 Respectivamente, na época da entrevista, atleta e treinador do Palmeiras Futebol Clube.

7 As informacdes relativas a disposicao interna do espago da carreta da Caravana pela Saide Masculina foram
retiradas do post “Urologistas atenderdo homens no Parque da Cidade” Disponivel em:
<www.movimentosaudemasculina.com.br/2010/05/27/urologistas-atenderao-homens-no-parque-da-cidade/>.
Acessado em: 05/03/11
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Quadro profissional

A Caravana pela Saide Masculina contava com 11 profissionais fixos:, grupo que é
integrado com a presenca de médicos e produtores locais nos eventos desta. Contudo, ndo ha
dados exatos acerca deste quadro. E possivel afirmar que ao menos dois enfermeiros, o
fotégrafo, a psicologa e promotores (ndo se tem a informacgao precisa de quantos promotores)
eram profissionais fixos na atuacdo da Caravana. Este dado é inferido das referéncias feitas a
estes profissionais em diferentes posts no “Blog da Caravana”, relativas a diferentes cidades
em que foram realizados os eventos. Os médicos urologistas que atendiam nesta campanha,
bem como alguns produtores, variavam de acordo com o local de atuacdo da Caravana pela
Saide Masculina. Geralmente se tratavam de médicos urologistas filiados a SBU-local ao

estado no qual eram realizados os atendimentos.

Procedimento de atendimento

A Caravana pela Sauide Masculina oferecia orientacdao urolégica gratuita a homens
acima de 18 anos de idade. Tal orientacdo ndo dispunha da concessao de atestados médicos a
populacdo atendida’. Os eventos ocorriam tanto em dias de semana, quando nos dias de finais
de semanas. Os espacos onde estes eventos eram realizados consistiam em locais publicos das
cidades em questdo, como pragas, parques e estacionamentos de centros comerciais. Os
atendimentos fornecidos por esta campanha eram realizados nos termos de distribuicao de
senhas, concedidas a partir da organizagdo de uma fila tinica por ordem de chegada. Para cada
evento da Caravana pela Satide Masculina eram distribuidas, a partir das 8h, 120 senhas de
atendimento. Entretanto, de acordo com as contingéncias do evento em questdo (se havia
muita ou pouca procura por parte dos homens, se havia muitos ou poucos médicos) era
possivel haver tanto mais quanto menos de 120 orientagdes para cada atuacao da Caravana.
Os atendimentos ocorriam das Sh até as 17h.

O procedimento geral dos atendimentos da Caravana pela Saude Masculina consistia,
primeiramente, em uma conversa dos pacientes com os enfermeiros, na qual estes “tracavam”

o perfil do homem em questdo. Na sequéncia, este era direcionado para um médico

8  Informacdo retiradas do post intitulado: Equipe da Vitéria. Disponivel em:
<www.movimentosaudemasculina.com.br/2010/04/22/equipe-da-vitoria/>. Acessado em:06/08/11.
9  No post intitulado: “Movimento em preto e branco”, estd escrito: “Os médicos do Movimento ndo dao
atestado ao trabalhador, pois ndo é uma consulta e sim uma orientacdo médica”. Disponivel em:

<www.movimentosaudemasculina.com.br/2010/05/08/movimento-em-preto-e-branco-2/>. Acessado em:
05/03/11
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urologista, que “orientava caso a caso sobre quais os melhores caminhos a serem tomados™ *.
O médico urologista ainda avaliava a pertinéncia de indicar o paciente para atendimento com
a psicologa da Caravana pela Satde Masculina. Apoés a orientacdo, era possivel o paciente em
questdo ser convidado para prestar um depoimento em relacdo a sua experiéncia no
atendimento. Havia também a possibilidade de realizacdo de uma “foto artistica”, executada
por um fotografo profissional que acompanhava a Caravana pela Satide Masculina. Esta foto
era somente disponivel a casais cujos componentes possuiam mais de quarenta anos de idade,
sendo que houveram excecOes em relacdo a idade. Apareceram casais, no sitio para a

divulgacao da foto, de 36 e 38 anos.

Trajetoria da Caravana pela Saude Masculina

Ao todo sdo contabilizados 78 dias de atendimentos da Caravana pela Satde
Masculina, em um total de 26 eventos desta, realizados em 22 cidades". Mais de 10 mil

homens foram atendidos®. A Caravana pela Saiide Masculina seguiu o seguinte trajeto:
Sao Paulo — SP (Parque Jardim da Luz)
31 de Marco e 1 de abril de 2010 (2 dias)

Sao Paulo — SP (Parque do Carmo)
3 e 4 de abril de 2010 (2 dias)

Nova Iguacu — RJ (Praca Rui Barbosa)
14 e 15 de abril de 2010 (2 dias)

Niter6i — RJ (Largo da Batalha)
17 e 18 de abril de 2010 (2 dias)

Vitoria — ES (Praca dos namorados)
22,23, 24, 25 de abril de 2010 (4 dias)

Belo Horizonte — MG (Shopping Norte BH)
29, 30, 31, 1, 2, de maio de 2010 (5 dias)

Salvador — BA (Praca Newton Rique)

10 Informacdes retiradas do post intitulado: “Urologistas atenderdo no parque da cidade”. Disponivel em:
<www.movimentosaudemasculina.com.br/2010/05/27/urologistas-atenderao-homens-no-parque-da-
cidade/>. Acessado em: 05/03/11

11 S&o Paulo, Rio de Janeiro e Brasilia foram cidades que se repetiram no percurso da Caravana pela Satide
Masculina.

12 Ndo hé referéncia exata desta contagem. O nimero citado estd de acordo com o post intitulado “Chegou nos
10.000 e na hora de partir”. Disponivel em:<www.movimentosaudemasculina.com.br/2010/09/05/chegou-
nos-10.000-e-na-hora-de-partir/>. Acessado em: 08/03/2011.
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6, 7, 8, 9 de maio de 2010 (4 dias)

Vitéria da Conquista — BA (Praga Guadalajara)
12 e 13 de maio de 2010 (2 dias)

Recife (municipio de Jaboatdo — Grande Recife) — PE (Avenida Beira Mar)
20, 21, 22, 23 de maio de 2010 (4 dias)

Brasilia — DF (Parque da cidade)
27, 28, 29, 30 de maio de 2010 (4 dias).

Goiania — GO (Praga do trabalhador)
3,4, 5, 6 de junho de 2010 (4 dias)

Cuiaba — MT (Praca de Republica)
10, 11, 12, 13 de junho de 2010 (4 dias)

Campo Grande — MS (Praca do Radio Clube)
16, 17, 18, 19 de junho de 2010 (4 dias)

Curitiba — PR (Parque Barigui)
8,9, 10, 11 de julho de 2010 (4 dias)

Florianopolis — SC (Supercenter Angeloni)
15, 16, 17, 18 de julho de 2010 (4 dias)

Porto Alegre — RS (Parque Farroupilha)
22, 23, 24, 25 de julho de 2010 (4 dias)

Ribeirdao Preto — SP (15 de Novembro)
29, 30, 31, 1 de agosto de 2010 (4 dias).

Campinas — SP (Largo do Rosario)
3 e 4 de agosto de 2010 (2 dias)

Brasilia — DF (Parque da cidade)
8 de agosto de 2010 (1 dia)

Sao José dos Campos — SP (Rua Rubido JR, sem ntimero)
11 e 12 de agosto de 2010 (2 dias)

Santos — SP (Parque Roberto Mario Santini)
14 e 15 de agosto de 2010 (2 dias)

Sao Bernardo — SP (Igreja Matriz)
18 e 19 de agosto de 2010 (2 dias)

Guarulhos — SP (Shopping internacional de Guarulhos)
21 e 22 de agosto de 2010 (2 dias)

Sao Paulo — SP (Parque Ibirapuera)

20



26, 27, 28, 29 de agosto de 2010 (4 dias)

Rio de Janeiro - RJ (Praca Saens Pena)
1 e 2 de setembro de 2010 (2 dias)

Rio de Janeiro — RJ (Quinta da Boa Vista)
4 e 5 de setembro de 2010 ( 2 dias)

Blog da caravana.

O “Blog da Caravana” consiste de um link interno ao sitio do Movimento pela Saude
Masculina. Trata-se de um espago virtual no qual se efetivou o registro frequente de
informacg0es relativas ao andamento da Caravana pela Saiide Masculina, ao longo das cidades
que constituiram seu percurso. O Blog da Caravana possui o total de 247 posts.

Este espaco disponibilizava ao seu publico leitor um variado tipo de informacoes.
Este blog tratou de: depoimentos de pacientes (ou seus familiares, amigou e acompanhantes
em geral) da Caravana; noticias acerca das datas e locais de atendimento da Caravana; relatos
de médicos, enfermeiros e outros profissionais acerca de suas experiéncias no Movimento
pela Saide Masculina, informacgdes referentes aos procedimentos gerais necessarios ao
atendimento (horarios de atendimento, nimero de senhas distribuidas, etc.); noticias de
interesse publico relativas a saide do homem; sugestdes de praticas para uma vida mais
saudavel; informagOes gerais e fotos acerca das cidades nas quais os atendimentos da
Caravana foram realizados, etc.

E importante ressaltar que, apesar da diversidade dos contetidos, representam a forma
pela qual os organizadores do Movimento concebem esta iniciativa, suas expectativas do
movimento e representacoes acerca da saide do homem, masculinidade e sexualidade. Desta
forma a intencdo deste estudo foi tentar perceber quais as perspectivas mais centrais que
apareceram nos diferentes tipos de noticias. Ou seja, identifica-se, tanto nos depoimentos de
usudrios e acompanhantes, nas informacdes postadas pelos profissionais da Caravana e nas
repercussOes na imprensa (orientadas ou mediadas pelos organizadores), se haveria um certo
tipo de orientacdo mais geral, possivelmente associada aos desenvolvimentos do campo mais

recente da medicina sexual, como apontado anteriormente.

Categorias de classificagdo dos posts.

A partir de uma analise inicial detalhada do conteido do blog da Caravana, as

informacoes foram classificadas em diferentes categorias analiticas. Vale lembrar que a
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classificacdo ndo é excludente. Ou seja, um mesmo post pode ser inserido em diferentes tipos
de noticias e também em diferentes tipos de assunto. Um primeiro nivel de classificacdao se

refere ao tipo de noticia inserida nos posts. Foram criados trés categorias mais gerais:

. Depoimento de usuarios e acompanhantes: posts que trazem relatos de homens que
participaram da Caravana e seus acompanhantes (97 posts)

. Informative: posts que trazem informacodes gerais da Caravana (131 posts)

. Imprensa: posts que trazem informacoes da Caravana retiradas da imprensa (19 posts)

Em um segundo momento, foi elaborado um segundo nivel de classificagao dos posts

do Blog da Caravana, de acordo com o assunto. As categorias sao as seguintes:

. Homem versus Cuidado: Posts que tratam dos cuidados que os homens devem ter
frente a sua satide. Motivos que levam a dificultar o acesso aos servicos de satde. (81 posts)

. Apoio Familiar: Referéncia a apoios familiares que incentivaram a ida ao
movimento. (59 posts)

. Saude Publica versus Interesses dos Politicos: Posts que fazem referéncia ao sistema
publico de satde.(41 posts)

. Género: Posts que mostram as diferencas de comportamento da mulher em relagao ao
homem, principalmente no cuidado da saude. (35 posts)

. Doencas: posts que tratam das doencas que acometem a populacdo masculina (30

posts)

A seguir, apresenta-se uma descricdo mais detalhada destas categorias referentes aos

assuntos mais abordados.

DOENCAS: Refere-se a informacoes relativas as doencas que mais afetariam os homens
(disfuncdo erétil, andropausa e cancer de prostata). Os 30 posts afirmam que as alternativas
para os tratamentos concentram-se em 0 paciente ter uma vida saudavel, ou seja, fazer
exercicios regularmente, ter uma boa alimentacdo, ndo consumir bebidas alcodlicas e ndo
fumar. Além disso, ir ao médico sempre que necessitar e, depois dos 45 anos, pelo menos uma
vez ao ano ao urologista.

Esta categoria chamou a atengdo por falar muito pouco das doengas em si, (com

excecdo deste exemplo) como elas aparecem, os problemas fisicos, etc. Enfatizava-se mais os
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dados da Organizacdao Mundial da Satde, além de como ja foi dito, a ideia de que essas
doencas masculinas seriam prevenidas com uma vida saudavel. A disfungdo erétil tem

bastante destaque, Como veremos a seguir:

Dados da Organizacdo Mundial da Satide indicam que a disfungao erétil, doenga que
se caracteriza pela dificuldade de ter ou manter uma erecdo suficiente para uma
relagdo sexual satisfatdria, atinge cerca de 50% dos homens no mundo inteiro. Do
total, apenas 10% procuram algum tipo de tratamento. (Disfungdo Erétil", 2010)

HOMEM versus CUIDADOQO: Referéncias ao cuidado do homem com a satde,

motivos, acoes e conscientizacdao. Nesses 73 posts, destacam-se 0s principais motivos para o
descaso do homem com sua saude: o preconceito, o medo, as questdes culturais, a vergonha, a
falta de tempo, o machismo e a descrenga/falta de acesso a satide publica.

Esta categoria é a mais importante dentro da forma argumentativa do movimento,
Reforca a ideia de que o machismo é um dos motivos de o homem ndo ir ao médico,
indicando maneiras de contorna-lo. Ressalta a importancia do cuidado com a saide e a
hombridade em pedir a ajuda da mulher e encarar seus medos e vergonhas. Esta perspectiva

articula-se com todos os outros temas abordados e esta presente na maioria dos posts.

A sensacdo de que doencga fere a masculinidade leva pacientes a procurar o
consultério sé quando a situacdo ja é grave, dificultando o tratamento. A falta de
tempo, vergonha ou medo de descobrir algum problema sdo coisas que afastam os
homens dos consultérios médicos. Os homens geralmente sé procuram ajuda
quando ja estdo doentes. Para cada oito consultas ginecoldgicas no SUS, acontece
apenas uma urolégica. (Check-up para eles, 2010)

GENERO: Sdo 35 posts que remetem a uma comparacio mais direta entre homens e
mulheres, evidenciando a ideia de que a mulher, habituada a ir ao médico com mais
frequéncia, seria um exemplo positivo a ser seguido pelos homens.

Esta categoria é muito marcada pela formacdo da diferenca de cuidados que os
homens teriam em relacdo as mulheres. Caberia a mulher, mais perto deste homem do que os

médicos, ajuda-lo e conscientiza-lo do que é melhor para ele. Ele deveria procurar orientacao,

mesmo que a forga:

Consciente da importancia da prevencao, o Sr. Carlos Ferreira, 58 anos, engenheiro
mecanico e elétrico, acha que “o homem deveria vir a forga, mas no bom sentido”.
Porque o homem mais velho nunca teve orientacdo sobre a necessidade da
prevencdo, diferente da mulher, mesmo assim ele diz que “tem menina que tem
vergonha de perguntar para a mde e o menino vai saber destas coisas na rua porque
também tem vergonha de falar com o pai. Isso é cultural. (Realmente é para bater
palmas, 2010)

APOIO FAMILIAR : Sao todas as referéncias que mencionam o apoio dos familiares. Nos 59

13 Estas transcrig¢des serdo identificadas por meio dos titulos de cada post que, por sua vez, ajudam a identificar
a énfase de cada noticia.
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posts do assunto, destaca-se que os pacientes foram acompanhados pelos seus familiares e
amigos, totalizando 36 mulheres e 8 outros homens. Foi bastante recorrente a ideia de que a
mulher é uma ajuda fundamental para que o homem procure o auxilio médico.

Esta categoria preocupou-se em destacar o apoio das filhas e das mulheres que o
acompanham em sua vida para ajuda-lo a vencer o preconceito e cuidar-se. Noticias como a
que segue, enfatizam esta ideia:

O acaso conspirou a favor. Os dois sairam na manha de domingo para fazer compras
em um mercado que fica bem perto da tenda. Ele questionou, ela lembrou: “E sobre
o folheto!”. Ai comegou o didlogo inicial. Ndo tem jeito, a vida humana esta nas
méios da mulher; do nascimento a morte! E a primeira vez que Sergio faz uma
consulta urolégica. E foi trazido por quem? Pela mulher. Ndo fosse pela insisténcia
da esposa, ele ndo estaria aqui.(Se nao fosse ela..., 2010)

SAUDE PUBLICA versus INTERESSE DOS POLITICOS : Objetivou-se com esta categoria,

agrupar todas as referéncias feitas ao sistema de saide publica e as politicas do Ministério da
Satide em relacdo ao homem. Foram encontradas, nos 41 posts, reclamacoes e sugestdes a
falta de acesso, além de uma ressalva as mudancas que estdo acontecendo na rede publica.

E importante ressaltar que esta categoria mostra o didlogo que a SBU est4 fazendo
com o Ministério da Sadde e as suas ideias para o melhoramento do sistema, como vé-se
abaixo:

A cidade de Santos também promove a Semana de Saide do Homem que leva a
populacdo o atendimento gratuito com a realizacdo de exames e palestras de
educacdo de varias doencas relacionadas a saide do homem. “H& uma grande
aceitacdo da populacdo.” — relata o doutor. Assim como a Semana de Satude do
Homem, ele também ressalta o valor do Movimento pela Satide Masculina: “Esse
Movimento, que é uma ideia da Sociedade Brasileira de Urologia e com o apoio
total da Lilly, é de suma importancia para que cada vez mais nés facamos com que
os homens procurem o seu urologista e fazendo com que este se torne realmente o

> »

‘médico do homem’.”(Urologista- 0 médico do homem, 2010)
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CAPITULO 3 - ANALISES

Neste capitulo pretendo mostrar como se encaixam os discursos do movimento pela
saide masculina na formacao de uma nova percepcao de campo da sexologia no Brasil, a
partir de seus assuntos mais abordados. Os motivos atribuidos pela Caravana para a auséncia
de homens no consultério médico se encaixam em uma visdo na qual o movimento se utiliza
da ideia do machismo e a transforma para que o machismo possa ser utilizado a seu favor, na
manuten¢ao da saide masculina. Para tanto ressalta-se, a ideia de que a mulher se cuida mais,
é a cuidadora da casa e do lar, logo deveria levar o homem ao médico. Ou seja, uma visao
mais tradicional do género se reforca nos argumentos da Caravana para trazer o homem ao

consultério médico.

Os motivos que levam o homem a se cuidar

Quando se comeca a ler na integra os posts percebe-se que a palavra “motivos”
aparece em destaque nos argumentos da caravana. Comecando pelo assunto abordado
"Homem versus Cuidado", podemos perceber alguns tipos de retérica. Esta categoria é
constituida dos motivos que levam o homem a ndo ir ao médico como medo, preguica,
vergonha, etc.

Um dos posts que fazem parte deste exemplo é "Esse é o cara!", que noés traz o relato
de um paciente que, falando com a produtora, disse abertamente que tem problema de
"orgasmo ligeiro". E ressaltado em sua fala que ele disse "sem nenhuma vergonha, sem
colocar a mdo no rosto ou abaixar a cabega, sem ficar corado." E quando perguntado sobre o
motivo fica claro que ndo possui preconceito nem medo, mas garante ser a falta de tempo. "O
tempo passa, a gente vai deixando, deixando" (Esse é o cara, 2010). Em "Nao perdi a
masculinidade, pelo contrario!" nos é relatada a histéria de um paciente que, com 65 anos de
idade, achou estar com um "inchaco na proéstata” e ndo tendo "ddvidas nem receio" procurou
o médico e falou abertamente: "Nao perdi minha masculinidade por ter feito o exame de
toque, muito pelo contrario, fiquei mais forte, mais homem porque tive uma noticia boa".
(Nao perdi a masculinidade, pelo contrario!, 2010). Em "Claudio Fernando Errico - 54
atendimentos" mostra-se que o médico em questdao atendeu em dois dias do evento em Nova
Iguacu, 54 pessoas e relata como foi: "A resposta foi muito boa. Essa acdo tinha de ocorrer

mais vezes e se estender para outras cidades. As pessoas estdo perdendo a vergonha e estdo
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procurando mais o urologista. E importante dizer que o exame é simples, facil e ndo é
doloroso?" (Claudio Fernando Errico, 2010).

E importante destacar que dentro desta estrutura 0s motivos que vao reiterar a falta de
cuidado do homem comecam a interagir com os outros assuntos abordados. Como neste
exemplo, no qual o técnico de futebol Luiz Felipe Scolari, deu uma entrevista ao Movimento

quando foi abordado no aeroporto.

Ele (Felipao) acredita que ja exista uma pequena conscientizacdo por partes dos
homens e considera a divulgacdo um forte aliado, juntamente com as mulheres que
tem um papel muito importante na vida do homem. Ele compara a forma com que as
mulheres se cuidam que é bem diferente da dos homens, ja que eles sdo "um pouco
mais descuidados". "As mulheres influenciam os homens a terem mais cuidado." (1
equipe x 2 realidades, 2010, grifos meus)

Neste exemplo, se comeca a se formar uma ideia do que mais tarde vou caracterizar
como género, que seriam (dentro da estrutura argumentativa da Caravana) as diferencas
culturais de comportamentos entre homens e mulheres. Logo, a ideia do homem ndo ir ao
médico comeca a estruturar-se como uma diferenca na qual os homens vao menos do que as
mulheres ao médico e sdao mais descuidados. Elas sdao o modelo de cuidado com a satude que
serve de exemplo para a Caravana. Essa retorica leva a considerar a mulher como cuidadora e
como tendo a responsabilidade de ajudar o seu companheiro a ter consciéncia destes

cuidados. Essa percepcdo ja aparece em trechos como a seguir:

Segundo o secretario geral da SBU, Giocomo Errico, essa caravana é extremamente
importante para conscientizar os homens sobre a necessidade de realizar o exame
médico periodico, assim como as mulheres fazem.[...]"A mulher estd ajudando muito
os homens, porque ela fala sobre o assunto desperta a necessidade de ir ao médico e
o acompanha no consultério"”, ressaltou ele. (Movimento pela Satide Masculina
chega a Nova Iguagu e conscientiza os homens, 2010, grifos meus)

Logo, o machismo, a preguica, o medo e a vergonha sdao motivos apresentados pela
Caravana para o fato do homem ndo ir ao médico. Este argumento vai ao encontro de uma
percepcdo de género mais tradicional que ajuda a sugerir a mulher como cuidada do casal. Por
ser mais atenta com a sua saide deveria ajudar o homem a ir ao médico: esposas, filhas,
amigas ou mdes devem ajudar os homens.

Sao também apresentados dados da Organizacao Mundial da Satde, de que a maioria
das mulheres marcam as consultas para os homens, assim como dados comparativos de
consultas a ginecologistas e urologistas, além do fato de as mulheres terem uma expectativa
de vida mais longa, em torno de cinco a seis anos a mais que o homem. Esses dados sdao
transformados em motivos para os homens comecarem a tratar da sua sadde.

O proximo exemplo trata da despedida da Caravana, onde se agradece as mulheres e
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acaba-se por dizer que os homens precisam de quem cuide deles, fazendo referéncia ao

sistema de satde publica.

Ficam aqui os agradecimentos a todos que trabalharam para que essa campanha
fosse feita e finalizada com tanto sucesso: a toda a equipe da carreta, a todos os
produtores e promotores locais, a todos os médicos, a populagao de cada cidade que
recebeu a todos tdo bem, das mulheres que foram grandes aliadas por estarem
sempre ao lado do homem dando apoio e incentivo e, principalmente, aos homens
que passaram por cima de tabus, de medos, de vergonha, de chuva e sol, de frio e
calor, da falta de tempo e se propuseram a mudar essa visdo de que o homem ndo se
importa com a sua saude. Ele se importa e agora é preciso que se importem com ele!
(Chegou nos 10.000 e na hora de partir, 2010, grifos meus)

Outro tema de destaque refere-se a falta de atencdo ao homem dentro dos postos de
saude. "A falta de um urologista no servico publico de satide é o terceiro motivo - depois da
vergonha e do medo - que afasta o homem dos consultérios médicos." (Sabe quantos
urologistas tem em Jaboatdo-PE?, 2010). Desta forma ressalta-se que as politicas de inclusao
do género masculino sdo limitadas.

Outro argumento da Caravana é o fato de que, como o homem ndo se cuida, ele nao
vai ao urologista, logo tem problemas de saide. A disfuncao erétil, para os urologistas, é um
indicio que outros problemas podem aparecer. Para eles é importante se consultar logo que o
sintoma aparece, pois ele pode estar escondendo uma doenga sistémica, como diabetes e
hipertensdo: "E é importante saber que a disfuncdo erétil pode ser o primeiro sintoma de
doencas sistémicas mais graves como cardiopatias, hipertensdo arterial, colesterol e
triglicerideos elevados, diabetes, entre outros" (Carlos Antonio de Souza, presidente da SBU-
Pernanbuco, 2010). Desta forma fica evidente a articulagdo com o tema das doengas, tratado a

seguir.

Doencas e reflexdes sobre a satide publica

Como ja foi colocado anteriormente, esta categoria fala muito pouco da doenga em si,
e mais das formas de como combaté-la e da importincia de conhecé-las. Andropausa,
disfuncdo erétil e cancer de prostata sdo as doencas comentadas. No caso do cancer de
prostata, a doenca de maior ocorréncia nos homens, os motivos “medo” e “vergonha” sdo
indicados como causadores da ndo prevencao via um exame rapido e facil, que seria o exame
de toque retal e o PSA, um exame de sangue. No cancer sdo apresentados mais pontualmente
como motivos o medo, o preconceito e o0 machismo. Seriam por estas razoes que o homem
deixaria de ir ao médico urologista para prevenir o cancer de prostata. Desta forma, é

ressaltada a importancia da mulher no cuidado do corpo masculino: como ela sabe da

27



importancia de se cuidar é muitas vezes representada como a “cuidadora do homem”. Ha dois
tipos de atuacdo das mulheres. A primeira é a que leva seu marido ao médico com argumentos
e palavras de carinho e ainda cuida de todos os exames. Como exemplo, temos 0s posts
intitulados “Se ndo fosse por ela”, que relata que se ndo fosse pela insisténcia e apoio da
esposa, ele ndo estaria la no Movimento cuidando de sua satde (Se nao fosse por ela, 2010) e
“Na duavida ela fica com os dois”, referindo-se a mulher que levou seu marido e quer os dois
exames, o de toque e o PSA (Na dudvida ela fica com os dois, 2010). A segunda é a que leva o
homem a “forca” para o médico, ele relutou mas acabou indo. Como exemplo, o post
“Trazido pelo brago”, mostra a sobrinha que levou o tio e que reconhece a importancia dos
cuidados preventivos e diz que quando o seu marido estiver na idade, ele também ira se
consultar (Trazido pelo braco, 2010). Estas seriam as formas de lidar com o machismo,
acabando com o medo do resultado do exame de sangue. E paradoxalmente, uma das
principais armas é a mulher que ajudaria a romper com preconceitos. Tais formas reiteram a
ideia de género, onde a mulher cuida da familia, da casa, do lar e 0 homem é apenas o
provedor, logo ndo deveria se interessar por estas questoes.

Para a disfuncao erétil h& um dado alarmante relativo ao fato de poucos homens
procuram algum tipo de tratamento. Desta forma a Caravana chama a atencao para a doenga e
relata que a disfuncdo erétil pode ser um indicativo de outras doengas, mostrando que a
relacdo do cuidado com a fungao sexual do homem pode vir a levar a um reconhecimento a
sua saude. “A disfuncdo erétil é um indicativo de dificuldade sexual, mas sinaliza também
que ha algum problema de satide na maquina humana, seja fisica e /ou psiquica.” (Disfungao
Erétil, 2010)

No caso da disfungdo sao ressaltados os motivos da timidez, a vergonha e o machismo
para ndo procurar o médico. Diferente do cancer de prdstata em que o medo e preconceito
aparecem mais. No cancer de prdstata sdo mais narrativas e depoimento de usudrios e
acompanhantes, enquanto na disfuncdo apresenta-se mais énfase sobre a doenga. No cancer, o
exemplo do apoio familiar é narrado como a melhor forma de enfatizar os cuidados do
homem. Na disfuncdo, a vergonha de dizer que estd com problemas na poténcia sexual faz
com que a mulher desapareca da discussdo, com excecdo aos trés posts: “Ndo tenho prazer,
mas tenho erecdo”, no qual o paciente ndo quer ser identificado e diz que sua mulher é
fechada para o sexo (Tenho prazer, mas nao tenho erecao, 2010), “Ninguém se liberta do mal
sem a ajuda de um profissional”, onde o paciente em questdo fala que sua ex-mulher o
humilhava, dizendo que ele era um “pé rapado”, e hoje ele procura ajuda para resolver seu

problema de disfuncdo causado pela baixa-estima (Ninguém se liberta do mal sem a ajuda de
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um profissional, 2010) e “Dia de domingo”, onde a mulher do paciente em conversa com o
filho diz que seu pai nunca “faltou” e ele responde, meu pai é uma “rocha” (Dia de domingo,
2010). Nenhum outro post de disfuncdo fala abertamente do problema sexual em questdo e
sim da forma como o homem sente ao expressa-lo. O apoio da mulher na questio da
disfuncdo serviria como instru¢do, mas é apontado como um coisa dificil de se conseguir, ja
que este assunto é concebido como colocado para debaixo do tapete pelo casal. E 0 homem s6

se abriria com o médico depois de ele ter conseguido ganhar sua confianca:

(o homem) Inicialmente procura aconselhamento com os amigos, balconistas de
farmécia ou o vizinho. E em geral ndo hd compartilhamento do problema com a
parceira. [...] E, comeca a haver queda na qualidade de vida, na auto-estima, no
relacionamento com a parceira e no relacionamento interpessoal, com os amigos,
com os colegas de trabalho, diminuindo a produtividade no trabalho. (Carlos
Antoénio de Souza, presidente da SBU-Pernambuco, 2010, grifos meus)

Essa ideia destacada vai ao encontro a perspectiva da SBU, enquadrada na nova onda
de medicalizacdo da sexualidade, onde a poténcia sexual indicaria qualidade de vida ou
informaria sobre outras doencas que podem se formar, caso o homem ndo possua sua funcao
sexual e libido ativos. Essas doencas podem ser geradas pela disfuncdo, como no exemplo
acima em que a diminuicdo da poténcia leva a uma queda de qualidade de vida, podendo
gerar uma depressao, ou, ao contrario, a baixa estima e a diminuicdo da poténcia podem ser
geradas por uma doenca fisiolégica. Logo, a Caravana afirma que a doenca pode se
manifestar pelo fisiolégico, pelo psicolégico, ou pelos dois (a forma mista), que é considerada
a mais recorrente (pela Caravana); a doenga aparece de forma fisiol6gica e acaba criando
problemas psicoldgicos, ou vice-versa. A grande forma de preveni-la é se cuidar e por isso
entende-se: fazer exercicios regularmente, ter uma boa alimentacdo, desta forma o sistema
circulatério pode manter-se saudavel, impedindo que a poténcia sexual diminua. Para estes
cuidados também é necessario ndo fumar, pois o tabaco influéncia nas micro irrigagdes do
pénis, evitar o estresse e beber apenas moderadamente.

Quando se trata do cancer de prostata, é apresentada a retérica na qual os homens que
combatem o preconceito ou a vergonha e tém o apoio familiar (ou seja, venceram os motivos
que dificultam sua ida ao médico) e acabaram por chegar nos postos de satde, ndo teriam
acesso, pela falta de urologistas no sistema ou pelo fato de o sistema ndo ter postos
preparados para suas demandas. Para as disfungoes, isso afeta o diagndstico, porque o homem
vai tardiamente ao urologista e s6 diz o que lhe incomoda quando tem confianca no médico. E
desta forma que a Caravana trata a saide publica versus interesse dos politicos. Ressaltando
que o homem que consegue vencer seus medos, preconceitos e vergonhas, acaba por

encontrar um sistema que nao é adequado para ele e necessita de mudancas para atendé-lo.
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Como exemplo, o movimento coloca uma sugestdao que seria estender o atendimento para as
dez horas da noite. Fato que pode ser importante para eles, ja que o homem ndo tem costume
de pedir licenga para sair do trabalho. Coloca também que o posto ndo tem lugar para ele, os
consultérios parecem femininos ou infantis. Sendo até a estrutura limitada a categorias que

ndo o enquadram, ele esta excluido do sistema:

“Mas ndo adianta so ele procurar o posto, o posto tem que ter estrutura para recebé-
lo. Ele tem estrutura para receber a mulher, a gestante, a crianga e o idoso, o
homem é o tltimo da fila no posto de satide. Ndo adianta apenas criar demanda, o
sistema publico tem que estar preparado para absorver esses novos pacientes.” —
explica. (Dr. Sandro) Com isso, discutiu-se a possibilidade de ampliar o hordrio de
atendimento do posto de satide para ds 22 horas porque esses homens sdo
produtivos e eles tém dificuldade de falar ao seu patrdo que precisa sair do
trabalho para ir ao médico, entdo se ele tem a oportunidade de sair do trabalho e o
posto de saide ainda estar atendendo, talvez o seu acesso seja maior. (Homem
também fica doente, 2010, grifos meus)

E por ultimo, no caso da andropausa, ou DAEM (Disturbio Androgénico do
Envelhecimento Masculino), é ressaltada a importancia da testosterona no organismo, dando
vitalidade, motivagao e ajudando na fungdo sexual. Ela seria uma das responsaveis pelo mal
desempenho na func¢do sexual masculina, uma vez que depois dos 30 anos de idade o homem
comeca a perder 1% da testosterona por ano. Desta forma, é apresentada a ideia de que se o
homem ndo controlar sua reposi¢cao hormonal, isso pode influenciar na sua fungdo sexual:
perdendo o libido, diminuindo a poténcia sexual, causando depressdo, ansiedade, perda de
forca muscular e osteoporose. E esses sintomas, para o Movimento, ndo ocorrem de um dia

para o outro.

A mentira fica mais explicita quando a idade avanca, devido uma crueldade da
natureza humana com a classe masculina. “Apoés os trinta anos de idade o homem
comeca a perder 1% de testosterona anualmente. Depois dos cinquenta anos, o
indice sobe para os 17%. A testosterona é responsavel por dar disposicao e pela
libido”, explica Korst. (Quando tem disfungdo erétil o homem briga com a verdade,
2010)

A andropausa é muito pouco representada no blog. S6 ha um exemplo de depoimento
de usudrios e acompanhantes que fala que o paciente, que possui 61 anos, elogiou muito a
Caravana e fez perguntas ao médico de como pode melhorar sua qualidade de vida e uma das
sugestOes ¢ fazer a reposicdo hormonal. Com isso o post explica a sua importancia em relacao
a poténcia sexual, depressdo, ansiedade, perda de forca muscular e osteoporose. Entretanto, a
andropausa é sempre citada quando os posts informam sobre as doencas que afetam os

homens.
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Discussoes de género e apoio familiar

Aqui evidencia-se a caracteristica de comparagao entre homens e mulheres dentro do
discurso argumentativo. Este discurso, como ja mencionei, utiliza-se de dados do Ministério
da Saude ou da Organizacao Mundial da Satde. Esses dados sdo utilizados para argumentar
que as mulheres vao ao médico mais do que os homens e marcam as consultas para seus
companheiros, assim como vivem mais e tem uma melhor qualidade de vida, pois ndo teriam
vergonha de ir ao médico. Sua estrutura de escrita possui mais posts classificados como
"informativos". A diferenca de género é colocada como cultural na maioria das vezes, mas em
alguns momentos ela é colocada como biol6gica ou em alguns momentos ndo importa a
origem desta diferenca, pois é um fato. Elas procuram o médico mais do que o homem. Como

no exemplo a seguir:

O homem procura menos o médico que a mulher e isso é fato. A mulher cresce
sabendo da importdncia de se prevenir, jA o homem reluta um pouco quando o
assunto é consulta médica.[...] “Na verdade, existe sim um certo preconceito, um
tabu e medo, principalmente na populagdo brasileira, no latino, que tem essa forte
tendéncia do homem ser mais homem e acaba ndo se expondo, ndo trazendo isso
para o auxilio de alguém”. (Sangue latino, 2010)

Esta ideia do "homem latino", o homem que ndo procura o médico por qualquer coisa,
a ideia machista de o homem ndo se cuidar se relaciona com a ideia de que a mulher se cuida

e logo deveria convencé-lo a ir ao médico.

Homem ndo vai ao médico. Quem diz isso é o Ministério da Saude, que em 2007
constatou que enquanto 17,5 milhdes de mulheres foram ao ginecologista, apenas
2,7 milhdes de homens consultaram o urologista.[...]Se vocé é homem mude esta
estatistica. Se vocé é mulher, convenga seu namorado, marido, pai, irmdo ou amigo.
(Caravana comeca em Sao Paulo, 2010, grifos meus)

Neste exemplo fica clara a ideia veiculada pelo Movimento, na qual a mulher vai ao
médico muito mais do que o homem, bem como deve ajuda-lo no cuidado de sua satude. A
grande questdo é exatamente transformar estes fatos em argumentos para uma participagao
mais ativa da mulher na saiide do homem. Destaca-se a ideia de que a mulher foi muito
influenciada a tratar de sua satide por ser o “sexo fragil” e principalmente reprodutora da
espécie. Historicamente, como ela ja foi "saneada", ela deveria ajudar o seu companheiro a ter

a mesma percepcao de cuidados com a satiide, como sugere Carrara et all:

Desde a segunda metade do século XIX, quando a satde se torna questdo de Estado
e intervencdes de diferentes feitios passam a atravessar o “corpo” social com o
objetivo de sanea-lo ou de aperfeicoa-lo eugenicamente, determinados sujeitos
mereceram atencdo especial, singularizando-se na medida em que a acdo do Estado
os interpelava. [...], como foi o caso das mulheres durante grande parte do século
XX, pela responsabilidade que lhes era atribuida na reproducdo de uma raga forte e
sadia (STOCKLE, 1993 apud CARRARA et all, 2009)
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De acordo com Carrara et all, 2009, o corpo da mulher foi fortemente saneado e
aperfeicoado durante grande parte do século XX, por ser considerado mais fragil e para
garantir a saude da prole. Enquanto um sujeito ganhava visibilidade, outro vivia na penumbra,
o que foi o caso do homem. Enquanto as mulheres conseguiam politicas ptblicas que
institucionalizaram a area médica da ginecologia, para consolidar politicas do género
masculino foi muito mais dificil. A urologia ndo ganhou este reconhecimento até o inicio do
século XXI. Quando “uma configuracdo complexa de processos economicos, politicos,
culturais e tecnoldgicos contribui para isso.” (CARRARA et all, 2009, p.661). Ou seja, uma
série de transformacgOes relativas ao questionamento de certas masculinidades mais
tradicionais ou hegemdnicas, contribuiu para o surgimento e justificacao de politicas de satde
voltadas aos homens. Em especial, tem destaque nessa percepgao, a presenca da sexologia e
a énfase na medicalizacdo da sexualidade masculina. Neste cenario foi possivel desenvolver
tratamentos especificos para o homem e a “impoténcia” foi rebatizada como “disfungao”.
(CARRARA, 2009).

Desta forma, a Caravana e o campo da urologia tentariam converter o urologista em
médico do homem. Ele ndo trataria mais apenas casos do trato urinario e sim da questdo da
sexualidade do homem. A troca da terminologia, de impoténcia para disfuncdo e os
medicamentos de performance fariam o homem ter o privilégio de conseguir, com um
medicamento, solucionar seus problemas de poténcia sexual, algo que ainda ndo ocorre com a
mulher. Esta foi ensinada a se cuidar, como é colocado na Caravana, e deve agora ajudar o
homem a se prevenir. Como se o homem por si sé ndo pudesse fazé-lo sozinho. E é esse o
discurso do movimento: o homem ndo consegue, por questes culturais, se conscientizar e
passar pelo preconceito ou a vergonha para cuidar de sua saide sozinho. A ajuda da mulher
(que teria a consciéncia médica em suas percepcdes do corpo) deve ser acionada. As
concepcoes de machismo que sdao acionadas no entendimento de corpo pelo movimento sao
rediscutidas para que o homem possa cuidar de seu corpo com mais hombridade e virilidade.
O homem, por um lado, definido como machista, é relapso no cuidado do corpo, mas quando
os argumentos vao para o entendimento da disfuncdo, quando mechem com a sua poténcia
mascula, o argumento sugere que ele procure o sistema de saude para manter a virilidade.
Esse recurso argumentativo ja foi usado anteriormente em outro programa de divulgacdo da
SBU — a Campanha Nacional de Esclarecimento da Saide do Homem, que foi apoiada pelo

Ministério da satde, entre julho e setembro de 2008 . Carrara et all ressalta:

Mas, ao centrar a felicidade dos homens na poténcia sexual, vista como capacidade
de obter uma erec¢do, a campanha acaba refor¢ando a centralidade dos valores que
supostamente pretende combater. Paradoxalmente, ao prometer devolver-lhes a
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poténcia perdida, os urologistas ndao deixam de procurar atrair os homens aos
cuidados de satude justamente a partir da configuragdo de valores que os afastaria
de tais cuidados e que, como é o caso da virilidade, compdem os fundamentos
mesmos da masculinidade hegeménica.(CARRARA et all, 2009, p.666, grifos meus)

Logo, centralizando os fundamentos da masculinidade hegemonica como o motivo de
ndo ir ao médico, a virilidade intocada que representa o género masculino é ameacada por ela
mesma quando o assunto é disfuncdao. A disfuncdo acaba por comprometer a virilidade do
homem, diminuindo sua hombridade, afinal ele pode "brochar" e ndo ser mais uma "rocha".
Trata-se de uma estratégia da SBU para conseguir garantir a entrada do homem no sistema de
saide. Como colocam Carrara et all, quando esta tratando do documento para o programa de

saude do homem:

O objetivo principal do programa é enfraquecer a resisténcia masculina a medicina
de uma forma geral, ou seja, medicalizar os homens. Para tanto, uma acao educativa
bem feita “modernizaria” os homens brasileiros, dissipando o pensamento mégico
que os (des)orienta e que os torna presas de seu préprios preconceitos.(CARRARA
et all, 2009, p.672)

Ginecologias versus Urologistas

Uma das associagoes promovidas pela Caravana diz respeito a chamar o urologista
como “médico do homem”, assim como o ginecologista ¢ o “médico da mulher”. Desta
forma, criou-se um padrdo, a partir da idade, de que quando o homem precisar de ajuda,
trataria de procurar o urologista para o cuidado de sua saide. Como nos € apresentado no
post “Orientacdes preventivas”, a ideia é que o homem seja levado desde pequeno ao médico
para ver se esta tudo bem com o seu 6rgdo genital; tendo uma passagem na adolescéncia para
tirar davidas e prevenir uma ejaculacdo precoce; e apds, s6 sendo necessario depois dos 40
anos para se consultar como prevencao ao cancer de prostata. Entre essas idades o homem
pode aparecer sempre que for necessario para tratar de disfungdo, DST ou qualquer problema
que o esteja incomodando. “Mais ou menos como as mulheres fazem”. Em uma ultima faixa
etaria, seria necessario um atendimento mais especifico, aos 60 anos quando é mais comum
ter sintomas de DAEM (Orientagoes preventivas, 2010). Em alguns dos posts entdo sugerem
esta percepcao de transformar a urologia em uma medicina do homem, em comparagdo a
ginecologia para as mulheres. Essas ideias entrariam de acordo com a confirmagdo da
urologia no campo mais geral da sexualidade, ndo se restringindo apenas no trato urinario e se

expandindo na manutencdo da satide do género masculino.
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CAPITULO 4 - CONSIDERACOES FINAIS

A sexualidade ganhou uma repercussao enorme quando saiu do ambito privado do
sujeito e se voltou para um ambito publico de discussdao do corpo enquanto associada a saide
publica. Os sujeitos estdo sendo vistos ndo mais como uma parcela de excluidos, mas sim
sendo intensificados dentro de politicas do Estado para a manutencdo de uma vida saudavel.
As mudancas do campo da sexologia nos mostram estas transformagdes de forma restrita ao
sexo, que seriam as atenc¢Oes primeiramente aos excluidos, como os pervertidos sexuais;
depois a expressao de normalidades e anormalidades, tratando de toda uma parcela dos
sujeitos, ndo apenas os excluidos; e as disfuncdes que estariam no campo para legitimar uma
forma de percepcao do individuo moderno, acabando por focar em uma identidade, o0 homem,
branco e heterossexual.

A definicao desta identidade em relacdao a outras se da primeiramente por que o
principal remédio de grande repercussao, o Viagra, funciona neste corpo. E principalmente,
esta identidade serviu o propésito de institucionalizar os cuidados da satde no corpo
masculino, assim como a ginecologia fez com o feminino. Transformar o homem -
representante da espécie humana e de multiplas identidades - em uma identidade masculina
especifica para s6 assim conseguir fazer com que ele se apresente como vulneravel. Esta
vulnerabilidade aparece em comparacao as mulheres, pois elas teriam maior acesso ao campo

da saude.

Por isso, talvez, a necessidade de despedacéa-la (as identidades) num sem-ntimero de
categorias, de modo a tornar visivel sua wvulnerabilidade. A politizacdo e
sensibilizacdo do homem, portanto, tem por objetivo torni-lo consciente dessa
vulnerabilidade. S6 entdo é possivel medicaliza-lo. Neste caso, consciéncia politica,
“protagonismo” e medicalizacdo aparecem como indissociaveis. (CARRARA et all,
2009, p.674)

A clinica médica do campo da sexualidade revolucionou a forma de tratar o tabu do
sexo dentro das politicas do Estado, mas ao mesmo tempo acabou por se fechar em uma
concepcgao de género tradicional. Esta concepgao foi reformulada de forma estratégica para
revelar a verdade sobre o sexo e regula-lo a partir das tecnologias que estdo ligados ao seu
discurso de sexualidade. Fazendo com que a concep¢ao do machismo ligada a percepcao mais
tradicional acabe se virando contra ele e deixando-o vulneravel para ser "capturado pelo sexo"
(ROHDEN, 2012). A concepc¢ao de género feminino que é colocada dentro do discurso da
satide sexual é voltada a forma mais tradicional.

Os entendimentos dos discursos da sexualidade afetam a nossa percepcdo da realidade,
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principalmente quando ela encontra a medicina - que é uma estrutura de conhecimento
legitimada. A medicina sexual cria novas formas de encarar a realidade, a forma de perceber o
envelhecimento, a criacdao da vulnerabilidade do homem, a repeticio e ao mesmo tempo a
transformacdo do discurso do machismo para que ele se converta com a ajuda de um corpo
"saneado" feminino.

A ginecologia e a urologia, que sdao as duas areas médicas que trabalham com a
sexualidade, influenciando nas relagdes de percepcao e formacao da realidade, acabaram por
ressaltar os conceitos tradicionais de género, principalmente os urologistas que estdo
ganhando espaco dentro do publico masculino. Entretanto, a urologia, em comparagdo a
ginecologia, ndo trabalha as ligacdes da sexualidade com as percepgdes psicologicas,
deixando este trabalho para o psicologo. Para os homens, as drogas para o tratamento da
disfuncdo sexual estdo disponiveis, centrando a satide do homem em seu 6rgao e valorizando
a sadde sexual para um estilo de vida saudavel.

Portanto é a partir destes discursos que o homem acaba por se identificar com a
perspectiva do cuidado e com a satde publica. Este cuidado estaria ligado ao sexo e € a partir
da funcao sexual que os urologistas acreditam conseguir abranger o maior numero de homens
trazendo-os para o sistema de saude. Mas esta forma de trazé-lo é limitadora, repleta de
artimanhas argumentativas e identificada com uma concepcdo de género bastante tradicional
na qual a mulher permanece como a “cuidadora” e a responsavel pela satide da familia e dos

parceiros e o homem é retratado sobretudo através da énfase na poténcia sexual.
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ANEXOS:

Postado em 19 de julho de 2010
Acessado em 2 de marco de 2011
http://www.movimentosaudemasculina.com.br/2010/07/19/1-equipe-x-2-realidades/

1 Equipe x 2 Realidades

Felipao, consciente e prevenido (foto: Danny Yin)

A passagem da caravana do Movimento pela Satide Masculina ja estava encerrada em
Florianopolis e toda a sua equipe ja estava partindo rumo a Porto Alegre, sua proxima parada,
mas aconteceu uma coisa muito inesperada no aeroporto: toda a equipe do Palmeiras estava
embarcando também, ja que tinham acabado de jogar contra o Avai pelo Campeonato
Brasileiro.

Os flashes e os pedidos de autégrafo comecaram aos poucos e cada jogador que passava pelo
detector de metais ja era abordado para uma foto. Mas a calmaria logo passou quando apontou
o novo técnico do time, Luiz Felipe Scolari, o Felipao, que faz sua segunda passagem pelo
alviverde paulista e é aclamado em todo o Brasil pela conquista do Pentacampeonato
Mundial, em 2002. Com muita paciéncia e simpatia, atendeu a todos os pedidos dos fas,
palmeirenses ou ndo.

Logo em seguida foi a vez de Kléber, o principal reforco do Verdao para a temporada 2010. O
Gladiador, como é conhecido, defendeu o clube em 2008, ano em que o Verddao conquistou o
titulo paulista. Ele nunca escondeu que considera o Palmeiras a sua casa o que faz dele um
idolo ainda mais querido pela torcida. Também atendeu a todos os pedidos daqueles que
estavam na sala de embarque.

Que os dois estdo no mesmo clube, todo mundo ja sabe, que sdo idolos do Palmeiras, também.
Mas existe uma diferenca entre eles: a realidade de cada um quando o assunto é a satide
masculina.
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\ Kléber, um pouco timido, mas consciente

Kléber, quando é questionado sobre a importancia de consultar um urologista a partir dos 40
anos, brinca: “Mas esta longe ainda!”. E, realmente, ele tem razdo ja que tem apenas 26 anos.
Ele confessa ser mal informado sobre o assunto, mas diz que nao é sé ele, a populagao
masculina em geral é mal informada. Além da imagem que o homem tem de ser mais “durao”,
o que acaba dificultando ainda mais o seu acesso ao consultorio médico. Consciente, ele sabe
da importancia de cuidar da satude e considera muito valido tudo aquilo que vem para somar
em relacdo a esse assunto, principalmente quando diz respeito a saide do homem.

\ Felipdo sendo entrevistado pela assessora de imprensa do Movimento, Monica Santos (foto:
Danny Yin)

Ja Felipao segue a cartilha: “Cuido bem (da satide). Faco os exames regularmente porque eu
ja tenho 61. Ha muitos anos venho tendo os cuidados necessarios e gragas a Deus esta tudo
otimo comigo.” Ele considera que, a partir de pesquisas e exemplos divulgados, a prevencao
vem sendo a “salvacao ou o principio da salvacdo” de muitas situacoes em que os homens
podem estar envolvidos no futuro. Ele acredita que ja exista uma pequena conscientizacdo por
parte dos homens e considera a divulgacao um forte aliado, juntamente com as mulheres que
tem um papel muito importante na vida do homem. Ele compara a forma com que as mulheres
se cuidam que é bem diferente da dos homens, ja que eles sdo “um pouco mais descuidados”.
“As mulheres influenciam os homens a terem mais cuidado.”

As realidades podem ser diferentes, as idades sdo diferentes, mas a consciéncia de Kléber e
Felipdo é a mesma: / preciso cuidar da satde e a prevencao é o gol de placa dessa partida!
Ouca os depoimentos de Felipao e de Kléber na integra clicando AQUI!

Publicado na area de imprensa, secdo: o movimento

» Parabéns galera, vcs sdo mto bons, belas fotos e nossa assessora é 6tima.
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Parabéns pelo exelente trabalho, continuem e se possivel, realize aqui em Trés
Rios,RJ, esse movimento de cocientizacao.
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Postado em 31 de margo de 2010
Acessado em 8 de margo de 2011

Caravana comeca em Sao Paulo

Homem néo vai ao médico. Quem diz isso é o Ministério da Saude, que em 2007 constatou
que enquanto 17,5 milhdes de mulheres foram ao ginecologista, apenas 2,7 milhdes de
homens consultaram o urologista. A partir de hoje, o médico vai até o homem, dentro do
Movimento pela Satide Masculina, uma campanha de conscientizagdo e de prevencao de
doencas masculinas que vai correr 20 cidades do pais nos proximos meses. Cada cidade vai
receber a visita de uma carreta adaptada, com consultérios para atendimento médico para
homens maiores de idade. Se vocé é homem, mude essa estatistica. Se vocé é mulher,
convenca seu namorado, marido, pai, irmdo ou amigo. A caravana amanha estara no Parque
da Luz, na regido central da capital paulista.

Sem comentarios

Categorias Sexo e saude, blog da caravana, campanha, o movimento | Tags: Masculina,

Ministério da Satide, movimento, Satde
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|zensa-em-nam0rar/

Carlos Antonio de Souza, presidente da SBU-Pernambuco

Foto: Danny Yin

O presidente da Sociedade Brasileira de Urologia — SBU — de Pernambuco, Carlos Antonio de
Souza, diz que 98% dos brasileiros acha a relacdo sexual fundamental para as suas vidas.
Porém, quando um problema, como a disfuncao erétil, bate a porta do casal, o assunto é
colocado para baixo da cama. Na entrevista que segue, Souza, avalia que os avangos da
mulher nas questoes sexuais sdo aparéncias.

Formado pela Universidade Federal de Pernambuco ha 25 anos, Carlos Antonio de Souza é
médico assistente do servico de urologia do HC da UFPE e atende em seu consultério. Casado
ha 25 anos com uma enfermeira, ele diz que antes da praia e do campo, onde tem casa, o que
ele mais gosta na vida é de namorar. “Coloca ai em primeiro lugar”.

Os homens tém freqiientado seu consultorio?

Carlos Antonio de Souza: De acordo com uma pesquisa feita pela SBU, ha cerca de dois anos,
98% dos homens e das mulheres consideram a relacao sexual como de muita importancia na
qualidade de suas vidas. Porém, os homens, em geral, s6 procuram urologista para tratar a
disfuncdo erétil trés anos apds instalada a doenga. E, geralmente, o homem vai sozinho ao
consultorio.

Por que?

Carlos Antonio de Souza: Por questdes culturais, por se sentir envergonhado em procurar o
médico para tratar disso. Inicialmente procuram aconselhamento com amigos, balconistas de
farmacia ou o vizinho. E em geral ndo ha compartilhamento do problema com a parceira.



Ai comeca o inferno...

Carlos Antonio de Souza: E, comeca a haver queda na qualidade de vida, na auto-estima, no
relacionamento com a parceira e no relacionamento interpessoal, com amigos, com colegas de
trabalho, diminuindo a produtividade no trabalho.

O fato de 0 homem demorar em procurar ajuda nao é contraditorio ao percentual de
brasileiros que consideram o sexo importante na sua vida?

Carlos Antonio de Souza: E. Esses pacientes deixam de tratar essa doenca logo que ela se
instala e deixa que o sofrimento se arraste por um longo tempo. E é importante saber que a
disfuncao erétil pode ser o primeiro sintoma de doencas sistémicas mais graves como
cardiopatias, hipertensdo arterial, colesterol e triglicérides elevados, diabetes, entre outros.

A maior parte dos casos de disfuncao erétil que lhe chega as maos é por causa das
doencas fisicas ou psicolégicas?

Carlos Antonio de Souza: A maioria dos casos de disfungdo erétil é por cunho psicolégico,
que aparece por problemas no trabalho, problemas financeiros, mas, principalmente, por falta
de dialogo e esclarecimento com a parceira. Eles reclamam também do pouco estimulo da
parceira no ato sexual.

Da para dizer em qual lugar do Brasil ha mais resisténcia da populacao em falar sobre
sexo?

Carlos Antonio de Souza: Essa coisa de regionalizar o problema sexual é mito. A mulher se
priva muito mais da parte sexual do que o homem, porque fala menos sobre sexo, vé menos
filme, procuram falar menos sobre isso. Ja 0 homem se estimula, conversa com os amigos e
inicia sua relacdo sexual cedo. Isso em qualquer faixa etaria, em qualquer classe social ou
qualquer regido.

Mas a mulher esta mais livre...

Carlos Antonio de Souza: Os avancos femininos sdo de aparéncia (em relacao a parte sexual).
A mulher ainda se vitimiza muito. E comum ouvirmos de uma mulher que termina o namoro a
frase: ele me usou. Nao estavam os dois se relacionando? Além disso, ha uma deturpagao do
avanco, uma esculhambacao, com relacao a vida sexual precoce. Tudo isso que é considerado
avanco, para mim, € retrocesso. A relagdo sexual precoce leva sérios problemas, tanto para o
homem como para mulher.

Sem comentarios

Categorias Dia-a-dia da caravana, blog da caravana | Tags: Carlos Antonio de Souza,
entrevista, Pernambuco, SBU
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Check-up para ELES

A sensacdo de que doenca fere a masculinidade leva pacientes a procurar o consultério sé
quando a situacdo ja é grave, dificultando o tratamento. A falta de tempo, vergonha ou medo
de descobrir algum problema sdo coisas que afastam os homens dos consultérios médicos. Os
homens geralmente s6 procuram ajuda quando ja estdo doentes. Para cada oito consultas
ginecoldgicas no SUS, acontece apenas uma urologica.

Um levantamento feito com as sociedades médicas, antropologos, psicologos e membros do
Conselho Nacional de Secretarios de Satde (Conass) e do Conselho Nacional de Secretarios
Municipais de Saude (Conasems) mostrou que os homens evitam os consultdrios por conta de
trés barreiras principais: culturais, institucionais e médicas. A idéia de estar imune as doengas,
como se ficar doente ferisse a masculinidade, além da cultura de que o homem deve ser o
provedor e ndo pode deixar de trabalhar para ir ao médico sao fatores que dificultam o
atendimento a populacao masculina. No caso de problemas com a sua saude sexual, o
problema fica ainda mais delicado porque ele ndo compartilha desse problema com a familia e
nem busca ajuda médica, talvez por se sentir constrangido.

O Movimento pela Satide Masculina esta levando o médico e a orientacdo médica aos homens
e isso esta ajudando na identificacao de fatores de risco para que seja possivel controlar a
evolucdo de alguma doenga e aumentar as chances de cura, além da prevencao.

O fundamental é uma mudanca cultural, o homem deve entender que se disciplinando, se
prevenindo e buscando a orientacdo médica, ele pode evitar que a situacdo se agrave. E
importante se cuidar e aqui vao algumas dicas para que o homem ndo perca mais tempo e
cuide de sua saude:

- O homem deve fazer um check-up completo pelo menos uma vez ao ano.

- Para isto, devem procurar um especialista em clinica médica/cardiologia a partir dos 30
anos.

- Dependendo dos resultados, o médico pode encaminhé-lo para outros profissionais em areas
especificas.

- Depois dos 45 anos, o homem também precisa de consultas anuais com um médico
urologista. Quem tiver casos de cancer de prostata na familia, deve comegar as consultas aos
40 anos.

- Além disso, deve cuidar da alimentagdo e praticar exercicios fisicos regularmente. Trinta
minutos de atividades fisicas, pelo menos 3 vezes na semana é suficiente para a manutengao
de uma boa saude.

Publicado na area de imprensa, secdo: 0 movimento

-

* O movimento pela saude dos homens € oportunissimo. Continuem!
Abraco.
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Claudio Fernando Errico - 54 atendimentos
O urologista Claudio Fernando Errico trabalhou nos dois dias em que o Movimento pela
Satde Masculina atuou na Praga Rui Barbosa, centro de Nova Iguacu.

No periodo ele atendeu 54 homens.

Foto: Danny Yin

“A resposta foi muito boa. Essa acdo tinha de ocorrer mais vezes e se estender para outras
cidades. As pessoas estdao perdendo a vergonha e estao procurando mais o urologista. E
importante dizer que o exame é simples, facil e ndo é doloroso”.?

Sem comentarios

Categorias Dia-a-dia da caravana, Sexo e saude, blog da caravana | Tags: atendimento,
depoimento, foto, Nova Iguacu
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Dia de domingo

Evandina e Carolina (da esq. para a dir.) mostram a foto que tiraram com os respctivos
maridos

A rotina de domingo da familia Cruz foi quebrada por uma teimosia da matriarca. Dona
Evandina Oliveira da Cruz tentava desde quinta-feira convencer o marido, Hermes Pinho da
Cruz,47, a buscar orientagdes no Movimento pela Saude Masculina. “Eu tive de vir com ele®.
Para cada desculpa que ele inventava, com a intencao de fugir, Evandina arrumava um jeito
de agir. “Ele disse que ia embora porque estava com fome; comprei um lanche. Me mandou
embora, fazer o almoco dos filhos, eu disse: nao vou”.

Enquanto aguardava, Evandina trocava confidéncias com Carolina Souza Campos, que estava
na mesma situacao: o marido ndo queria vir, ndo queria ficar...

Evandina conta que tem um casal de filhos. A menina esta com 18 anos e o menino com 11, a
caminho da puberdade. Ela diz que tem com o filho didlogo aberto, sem preconceitos. “Falo
para o meu marido que a orientacdo que dei para a filha quero dar a ele”.

E dona Evandina vai ter de preparar bem os ouvidos. Recentemente 0 menino perguntou se o
pai tinha negado fogo alguma vez na vida.

- Nuuuunca, disse Evandina com veemeéncia.
- Meu pai é de rocha!, respondeu o filho.

Sem comentarios

Categorias Dia-a-dia da caravana, blog da caravana | Tags: Campo Grande, Carolina,
Evandina, MS
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Disfuncao Erétil

Dados da Organiza¢do Mundial da Satde indicam que a disfuncdo erétil, doenca que se
caracteriza pela dificuldade de ter ou manter uma erecao suficiente para uma relacao sexual
satisfatoria, atinge cerca de 50% dos homens no mundo inteiro. Do total, apenas 10%
procuram algum tipo de tratamento.

Conforme vimos nos depoimentos, isso se da por varios motivos, mas o preconceito é o que
mais atrasa a vida de um homem e faz adiar mais e mais a busca por uma ajuda.

A disfuncdo erétil é um indicativo de dificuldade sexual, mas sinaliza também que ha algum
problema de satide na maquina humana, seja fisica e/ou psiquica.

4 Comentarios

Categorias Sexo e saude, blog da caravana, disfungdo erétil, 0 movimento | Tags: campanha,
caravana, disfuncdo erétil, OMS
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[

Acho muito importante para o homem se previnir. Tenho 72 anos e ndao deixo minha
saude de lado. Devemos todos colaborar e nos conscientizar.

[

Parabéns!

[

Eu perdi a carreta aqui em Sao Paulo e gostaria de estar falando com alguem que cuida
da Saide masculina. Preciso de orientacao e cuidados sobre a Disfuncao Eretil.
Me ajude, por favor.

[

Ol4, Valter!

Vocé tera mais uma chance de ser atendido, pois a caravana do Movimento pela Saide
Masculina voltara a Sdo Paulo nos dias 25, 26, 28 e 29 de agosto.

Vocé pode acompanhar toda a programacao através da pagina

http://www.movimentosaudemasculina.com.br/a-caravana/
Abracos.
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Esse o cara!
“Eu vim aqui porque tenho aquele problema 14, de orgasmo ligeiro”. Sem nenhuma vergonha,
sem colocar a mao no rosto ou abaixar a cabeca, sem ficar corado...

E assim que o baiano Adeilton Dias, morador da zona norte de Sao Paulo, da seu depoimento,
apos passar pela consulta; ele foi a 152 pessoa atendida.

Aos 46 anos de idade, nunca tinha ido ao médico para fazer exames urolégicos. O irmdo viu
“em algum lugar”, que haveria esse Movimento pela Saide Masculina, no parque da Luz, e
sugeriu que viessem juntos. Vieram os dois.

Coerente com a sua reacao inicial, Adeilton ndo expressa preconceito ao tentar avaliar o
motivo pelo qual o homem foge do médico. “O tempo passa, a gente vai deixando, deixando.
E falta de tempo mesmo”. reflete.

O medo também passa longe de seus sentimentos: “Esse negocio de toque? E melhor fazer o
exame e nao sofrer depois”.

O senhor Adeilton Dias foi encaminhado a uma psicologa. E disse que vai!
2 Comentarios
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* Meu nome Adilson, acessei este site através da TV. Muito bom o site, passa a
explicacdo clara e direta aos homens, referindo-se a satide masculina, a qual para
alguns homens um tabu. Todos precisam se cuidar, pois doenca ndo avisa quando
vai aparecer. Eu mesmo ja fiz meus exames recentemente, pois completei este ano
45 anos. Antes ja fazia alguns exames, como PSA e sumadrio de urina e exame do
toque retal, feito este ano. O toque foi rapido e facil e o diagnostico, na hora. Bem,
fica o meu recado aos que tem medo e ou vergonha de fazer o exame. Homens,
cuidem-se. A prevencdo é o melhor remédio para qualquer doenca, va ao médico
regulamente e faca exames. Boa sorte!

* Na Bahia, na cidade de Salvador onde moro, existe o nticleo de aten¢do a saude do
homem, onde se faz exames de todo o tipo, desde 2008. Fica pr6ximo ao Largo das
Baianas em Amaralina, basta ligar e saber informacoes. Tels:36113538 / 36113539 /
36113560 de segunda a sexta das 07:00 as 19:00h.

Muito boa a campanha. Cuidem-se homens, satide o que interessa e o resto nao tem



pressa. Boa sauide a todos!
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Equipe da Vitoria

A equipe que trabalha no Movimento Pela Satide Masculina tem 11 integrantes fixos:
Em cada cidade o grupo aumenta com médicos e produtores locais, que reforcam a atividade.
Na foto, o pessoal de Vitéria. E, de costas, o fotégrafo da trupe: Danny Yin.

Sem comentarios
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Homem também fica doente

Ontem, dia 2 de agosto, aconteceu o 1° Forum Nacional sobre Atengado Integral a Satude do
Homem, em Hortolandia, municipio da regido metropolitana de Campinas. Organizado pelas
cinco sociedades médicas: SBU (Sociedade Brasileira de Urologia), ABP (Associacao
Brasileira de Psiquiatria), FBG (Federacao Brasileira de Gastroenterologia), SBC (Sociedade
Brasileira de Cardiologia) e SBPT (Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia) com o
intuito de elaborar um documento com as principais reivindicagoes referentes as politicas para
saude do homem e as apresentar ao Ministério da Saude, em novembro, quando acontecera
um férum nacional organizado pelo proprio Ministério para reavaliar e quantificar todas as
acoes que ele ja conseguiu desenvolver ao longo desses 18 meses da Politica Nacional da
Satde do Homem que foi langada em 2009 para contemplar os homens entre 20 e 59 anos.

Segundo o Ministério da Saude, 75% dos problemas de satide que afetam a populagao
masculina estdo ligados as areas de urologia, cardiologia, pneumologia, gastroenterologia e
psiquiatria.

Estavam presentes representantes do Ministério da Satide e das Secretarias Municipais da
Satide, além dos representantes das sociedades médicas envolvidas no férum, dentre eles, o
Dr. Sandro Faria, urologista, que esta sendo o porta-voz do Movimento pela Satide Masculina,
em Campinas. Ele explica que nunca houve uma politica publica voltada para os homens e o
férum serviu para discutirem solucdes, oportunidades e mecanismos para as sociedades
médicas ajudarem o Ministério da Satide a implantar essa politica especifica.

As principais reivindicagcOes sao relativas ao atendimento e a educacdo da populacdo para a
saide do homem, treinamento de profissionais e criacdo de centros de referéncia para
tratamento e pesquisa em diferentes especialidades médicas envolvidas no setor. “Primeiro é
preciso conscientizar, orientar e educar a populagao porque esses homens, dos 20 aos 59 anos,
ndo estdao acostumados a ir ao posto de satde, eles ndo fazem prevencao, culturalmente eles se
sentem incapazes de ficar doentes. E eles sao vitimas de violéncia, de alcoolismo, de
tabagismo, das doencas cardiacas e das doencas prostaticas principalmente.” — comenta.

Foram discutidos mecanismos para estimular o homem a procurar o posto de satide para fazer
a sua prevencao. “Mas ndo adianta s ele procurar o posto, o posto tem que ter estrutura para
recebé-lo. Ele tem estrutura para receber a mulher, a gestante, a crianca e o idoso, 0 homem é
o ultimo da fila no posto de satide. Nao adianta apenas criar demanda, o sistema publico tem
que estar preparado para absorver esses novos pacientes.” — explica. Com isso, discutiu-se a
possibilidade de ampliar o horario de atendimento do posto de satide para as 22 horas porque
esses homens sdo produtivos e eles tém dificuldade de falar ao seu patrdao que precisa sair do
trabalho para ir ao médico, entdo se ele tem a oportunidade de sair do trabalho e o posto de
saude ainda estar atendendo, talvez o seu acesso seja maior.

As organizagOes esperam ter um posicionamento do governo federal em relacdo aos recursos
e acOes necessarias para melhorar o atendimento e a satide masculina no Brasil.

Publicado na area de imprensa, secdo: Dia-a-dia da caravana
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Movimento em preto e branco
Cinco momentos do Movimento pela Satide Masculina registrados pelo fotografo da
equipe, Danny Yin.

O cinegrafista Ronaldo Pereira

A jornalista Monica Santos conversa com uma pessoa que queria informacdes sobre o
Movimento. Na visdo do fotégrafo, apesar das dificuldades, os baianos estdao sempre sorrindo




O vaivém dos soteropolitanos - daqui ou adotados - pela Praca Newton Rique

A beleza negra da menina que ja trabalha e vende flores

Mesmo debaixo de um sol, que deixava a temperatura bater quase 30 graus as nove da manha,
os homens fizeram fila

4 Comentarios
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« Parabéns pela iniciativa! E importante que a consulta é de graca. Valeu, vou
participar do movimento para me avaliar. Sucessos. David.

.

» gostaria de saber se ao passar por consulta qdo. a caravana estiver em minha cidade
S.J.DOS CAMPOS, o médico fornece atestado ao trabalhador? David

.



» Esta caravana poderia aparecer mas vezes em todo o nordeste, pois 0 nosso Brasil é
grande e porque procurar o profissional da area na rede ptiblica é meio complicado.

-

e Ol4, David!
Os médicos do Movimento ndo dao atestado ao trabalhador, pois nao é uma
consulta e sim uma orientacdo médica.
Mas nao deixe de procurar um médico. E muito importante prevenir-se!
Abracos.
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Movimento pela Saude Masculina chega a Nova Iguacu e
conscientiza os homens - Portal do Sidney Rezende

Renata Rosas | Estado do Rio | 14/04/2010 12:19

Com o objetivo de levar a conscientizacdo aos homens das cidades do Rio, a caravana do
Movimento pela Satide Masculina chega a Nova Iguacu nestas quarta e quinta-feira, e alerta
para um dado importante: sdo poucos os homens que realizam consultas médicas periédicas.

Por isso, durante estes dois dias, das 9h as 17h, uma equipe médica recebera a populagao
masculina a partir de 18 anos, na Praca Rui Barbosa, para prestar o servico gratuito de
orientacdo e consulta sobre doencas relacionadas a prostata, andropausa e disfungao erétil.

Segundo o secretario geral da SBU (Sociedade Brasileira de Urologia), Giacomo Errico, essa
caravana € extremamente importante para conscientizar os homens sobre a necessidade de
realizar o exame médico periodico, assim como as mulheres fazem.

“No6s médicos temos notado que desde que a midia comegou a propagar e alertar o homem em
relacdo a prostata, o numero de pacientes no consultério aumentou”, contou ele ao SRZD.
Além disso, segundo o urologista, esse cenario mudou um pouco gracas a ajuda das mulheres.

“A mulher est4 ajudando muito os homens, porque ela fala sobre o assunto, desperta no
marido a necessidade de ir ao médico e o acompanha ao consultério”, ressaltou ele. O
resultado desse cuidado das mulheres € visivel. Dados do Ministério da Sauide mostram que a
mulher brasileira vive, em média, de seis a sete anos a mais que o homem no Brasil.

Consciente dessa realidade, Giacomo contou que teve uma reunido em Sao Paulo,
recentemente, com duas pessoas do Ministério da Satide, para discutir a possibilidade de
realizar uma campanha ainda maior sobre a conscientizacao da saide nos homens. “Eles
acharam a campanha fantastica, entdo eles querem ampliar isso para que o resultado seja
ainda mais eficaz”, completou.

A caravana, idealizada pela Sociedade Brasileira de Urologia, e apoiada pela Eli Lilly, estima
atender cerca de 10 mil homens e passara por 21 cidades do Brasil. Nos dias 17 e 18 a
caravana estara em Niter6i, no Largo da Batalha.

Como sao realizadas as consultas

Giacomo explicou que as consultas sdo realizadas dentro de um caminhdo, adaptado com uma
infraestrutura de trés consultérios, uma sala para exames e pré consultas, além de recepcao e
uma tenda para deficientes fisicos. “O veiculo, que conta com trés urologistas, para em locais
de maior passagem dos moradores e fica estacionado em torno de trés dias em cada cidade
atendendo a populagao.

Quem deve fazer o exame de prostata

Giacomo alerta que os homens que tém histérico familiar de cancer de prostata, devem
comecar a realizar os exames aos 40 anos de idade. Ja aqueles que ndo tém nenhum histérico
da doenca podem comecar aos 45 anos.



http://www.sidneyrezende.com/noticia/81979+movimento+pela+saude+masculina+chega+a+
novatiguacu+te+conscientiza+os+homens
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Na duvida, ela fica com os dois

Sra. Ana Elisa e Sr. Marcos Alves. (foto: Danny Yin)

Embora o exame de PSA, que mede as dosagens do antigeno prostatico especifico no sangue,
é utilizado para identificar o cancer de prostata, a Sra. Ana Elisa, 50 anos nunca confiou muito
nesse exame: “Eu tenho medo porque ja ouvi falar que as vezes a pessoa tem o cancer, mas o
exame de sangue nao detectou.” Ela namora o Sr. Marcos Alves, 46 anos e quando viu a
carreta do Movimento pela Saide Masculina parada no estacionamento do Shopping
Internacional de Guarulhos, ela pediu para que ele viesse para ser atendido. “No posto de
saude é dificil fazer porque 14 eles s6 fazem o exame de sangue e eu ndo confio, eu queria que
ele fizesse o exame de toque retal.” O Sr. Marcos foi atendido pelo Dr. Plinio que o
encaminhou para fazer o exame de toque retal em uma das unidades basicas de satde do
municipio, onde ele atende. “Fomos muito bem tratados e o atendimento foi muito rapido.” —
comenta. “O doutor foi excelente. Que Deus o abencoe. Ele tratou a gente muito bem.” —
agradeceu Sra. Ana Elisa que esta sempre atenta a saide do namorado, é ela quem leva os
exames dele ao posto de satide porque ele ndo tem tempo. Ele faz um check-up todos os anos
e é a primeira vez que vai ao urologista. “Eu fiquei tdo feliz. Faz tempo que eu corro atras
para ele fazer esse exame porque ele teve caso na familia, teve parente que morreu e eu fico
preocupada.” — comenta aliviada.

Com essa desconfianca da Sra. Ana Elisa é bom esclarecer algumas coisas em relacdo a esse
exame: o PSA é uma proteina produzida exclusivamente pela prostata, que se eleva de
maneira significativa nos casos de cancer, mas também aumenta em pacientes com infeccao
ou com crescimento benigno exagerado da glandula. Por isto, elevacoes do PSA sempre
exigem uma atencao meédica, mas ndo indicam necessariamente a presenca de cancer na
prostata. Conhecendo-se os niveis do PSA no sangue e o resultado do toque retal, pode-se
calcular em cada homem o risco de existir cancer na prostata.

Levando em conta a relagao custos/beneficios, definiu-se que a melhor forma de diagnosticar
o cancer da prostata é representada pela combinacao de toque retal e dosagem do PSA. O
toque exclusivo falha em 30% a 40% dos casos, as medidas de PSA falham em 20%, mas a
execucao conjunta dos dois exames deixa de identificar o cancer em menos 5% dos pacientes.

Publicado na éarea de imprensa, secao: Dia-a-dia da caravana
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di a masculinidade, pelo contrario!

A 5 3had BRRA

Nao per

Recentemente, o mineiro Walter Assis Chaves, de 65 anos, achou que estava com Hiperplasia
Benigna da Prostata, problema que normalmente é conhecido como “inchaco da prostata”. Ele
ndo teve dividas nem receio; foi ao médico, fez os exames e teve a feliz noticia que tudo
estava bem.

“Nao perdi a minha masculinidade por ter feito o exame de toque, muito pelo contrario, fiquei
mais forte, mais homem porque tive uma noticia boa”, comemora.

Sem comentarios
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“Ninguém se liberta do mal sem ajuda de um profissional”

Bonifacio d4 entrevista a estudande de Jornalismo da Universidade Federal de Brasilia, Ana
Clara

Boniféacio Francisco de Castro, é motorista particular, tem 39 anos e estd com auto estima bem
prejudicada.

“Para vocé ter uma ideia, no sdbado passado fui levar minha patroa em um restaurante e ela
insistiu para que eu me juntasse a turma. Eu ndo quis. Entdo ela me dinheiro para que eu
comesse algo na pizzaria. Vocé acredita que eu ndo tive coragem de entrar no local sozinho?

O problema de Bonifacio vem de casa. A esposa, com quem foi casado por doze anos, e esta
separado ha um, o humilhava. “Ela sempre dizia que eu era um pé rapado e que deveria
procurar alguém que lhe desse melhores condigoes financeiras“, conta. “Uma vez, no dia das
maes, eu estava sem grana e resolvi passar em uma floricultura para agrada-la. Quando
cheguei em casa ela jogou o ramalhete de flores na lixeira.

Como conseqiiéncia, a crise de relacionamento foi parar na cama, e Bonifacio passou a ter
dificuldade de erecao. “Para dizer a verdade ela também nado gostava de sexo”.

Comecou a procurar outras companheiras e a partir da segunda sentiu-se com mais liberdade.
Até que reencontrou a mulher com quem namorou antes do casamento, mas o problema da
disfuncdo erétil ainda ndo est4 totalmente superado.

Bonifacio estava passeando pelo Parque da Cidade, onde a carreta do Movimento pela Saude
Masculina esta instalada, e viu uma oportunidade para suas aflicdes.“E a primeira vez que
estou procurando ajuda. Para procurar ajuda eu tinha que cortar o que estava me causando
mal. Percebi que tinha que ter alguém que me somasse e nao me diminuisse®, avalia.

“Ninguém se liberta do mal sem ajuda de um profissional. Vou correr atras das solugoes.
Agora é ser feliz”.

Sem comentarios
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Quando tem disfuncao erétil o homem briga com a verdade

Rua das Farmécias — (foto: Dany in)

Meédico urologista, Gustavo Korst. “Os pacientes, na minha frente, contam histdrias que nao
sdo criveis®

E muito dificil para o homem lidar com o problema da disfunco erétil, que pode ser causada
por estresse, questoes psicologicas ou até mesmo ser um sintoma de doencas como diabetes
ou hipertensao.

Em vez de se abrir com a prépria esposa ou com um amigo eles se fecham e tentam resolver a
questdo da sua maneira. E uma das maneiras que eles encontram € ir na farmacia para adquirir
um medicamento sem prescricao médica.

O mais curioso é que, mesmo ali, eles ndo assumem o seu problema. “Chegam, nos chamam
no canto e dizem que precisam de um remédio contra a impoténcia para o amigo”, conta o
vendedor que trabalha ha trés anos na farmacia* que fica no setor comercial da Asa Sul, em
Brasilia, popularmente conhecida como rua das farmadcias. Ele diz que consegue identificar a
mentira porque a pessoa fica muito sem graca. O vendedor garante que 40% da freqiiéncia
diria é de pessoas com disfuncao erétil e que vende diariamente oito caixas de comprimido
contra a impoténcia. Mas nunca atendeu alguém que assumisse a necessidade do remédio.



Na farmadcia seguinte a mesma historia: “Tem homem que ja vem com um papel escrito e diz
que o medicamento é para um amigo. Alguns dizem que estdo muito cansados e que gostaria
de obter uma outro coisa, mais geral”, conta outro vendedor.

O médico urologista, Gustavo Korst, ndo se conforma com esse comportamento masculino.
“E muito curioso o comportamento humano. Os pacientes, na minha frente, contam histérias
que ndo sdo criveis. Homens de meia idade falam que “ontem” eram garanhdo, transavam
duas vezes seguidas e hoje ndo tém ere¢do. A mentira é explicita porque a disfuncgdo erétil nao
aparece da noite para o dia. E outra, quando o homem resolve ir ao urologista é porque o
problema ja esta incomodando ha tempo”, relata.

A mentira fica mais explicita quando a idade avanca, devido a uma crueldade da natureza com
a classe masculina. “Apo6s os trinta anos de idade o homem comeca a perder 1% de
testosterona anualmente. Depois dos cingiienta anos, o indice sobe para os 17%. A
testosterona é responsavel por dar mais disposicao e pela libido“, explica Korst.

*QOs vendedores ndo quiseram identificar o nome e a farmdcia

Sem comentarios
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Realmente é para bater palmas

“Sabe por que eu peguei mais que um panfleto? Porque eu vou convencer 3 ou 4 amigos que
estdo na minha idade, tem um bom nivel financeiro para viver, tem um bom nivel social e
ainda estdo presos a vergonha.”

Consciente da importancia da prevencao, o Sr. Carlos Ferreira, 58 anos, engenheiro mecanico
e elétrico, acha que “o homem deveria vir a for¢a, mas no bom sentido”. Porque o homem
mais velho nunca teve orientacdo sobre a necessidade da prevencao, diferente da mulher,
mesmo assim ele diz que “tem menina que tem vergonha de perguntar pra mae e o menino vai
saber das coisas na rua porque também tem vergonha de falar com o pai. Isso é cultural”.

Ele fala do homem que trabalha pesado, ndo tem tempo para comer e adquire um péssimo
habito alimentar. Quando ele chega em casa, cansado, ndo tem o prazer de aproveitar a familia
e no seu dia de folga que ele poderia passear com a esposa e os filhos, ele ndo tem essa
vontade, o que gera uma indisposicao familiar. Falta a esse homem a orientacdo porque, as
vezes, ele ndo possui nem o nivel fundamental de ensino. Cabe as prefeituras, aos governos e
as secretarias municipais de saude orienta-lo. Essa orientacdao também deveria comecar na
escola.

Sr. Carlos elogia o Movimento pela Satide Masculina e acredita que com esse tipo de acao,
muitas coisas podem melhorar para os homens. “Bato palmas para essa atitude.” — finaliza.

Sr. Carlos com os panfletos do Movimento no bolso.

Publicado na area de imprensa, secdo: Dia-a-dia da caravana
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Sangue latino

O homem procura menos o médico que a mulher e isso é fato. A mulher cresce sabendo da
importancia de se prevenir, ja o homem reluta um pouco quando o assunto é consulta médica.
Com isso, promover, orientar e conscientizar a populacdao masculina de que ele precisa ir ao
médico frequentemente, principalmente para se prevenir e chegar a terceira idade com as
melhores condic¢des de satde sdo as propostas da Caravana pela Saude Masculina, idealizada
pela SBU (Sociedade Brasileira de Urologia) e apoiada pela Lilly.

A orientacdo dada pelos médicos da caravana ao homem é sobre a disfungdo sexual, a
andropausa (alteragdes hormonais que aparecem no homem a partir dos 30 ou 40 anos de
idade) e as doencas relacionadas a prostata.

Segundo o médico urologista, vice-presidente da SBU-PR e professor adjunto de Urologia da
UFPR (Universidade Federal do Parana), Dr. Luis Sérgio dos Santos, a partir dos 18 anos, o
homem ja pode ter algum tipo de dificuldade, seja ejaculacdo precoce ou problema de
impoténcia sexual e, evidentemente, isso vai aumentando com a idade. A grande maioria dos
homens tem receio em procurar alguém para se expor, o medo de falar sobre o assunto faz
com que o0 homem acabe atrasando a sua prevengao, o que faz com que as coisas se agravem,
trazendo ndo sé problemas de ordem emocional, mas no trabalho, na sua vida familiar, na sua
vida conjugal.

Mais de 150 milhdes de homens no mundo sofrem de algum tipo de disfungao sexual,
segundo a OMS (Organizacao Mundial de Saide). No Brasil, o niimero fica entre 11 e 12
milhdes de homens.

“Na verdade, existe sim um certo preconceito, um tabu e medo, principalmente na populacao
brasileira, no latino, que tem essa forte tendéncia do homem ser mais homem e acaba ndo se
expondo, ndo trazendo isso para o auxilio de alguém.” — complementa.

Dr. Luis Sérgio dos Santos, vice-presidente da SBU-PR

Foto: Danny Yin
Publicado na area de imprensa, secdo: Dia-a-dia da caravana



\ Postado em 18 de abril de 2010
Acessado dia 7 de marco de 2011
http://www.movimentosaudemasculina.com.br/2010/04/18/se-nao-fosse-ela/

Se nao fosse ela...

25 5

s

Foto: Danny Yin
- Ah! Nio vou ficar, ndo! E aquele negécio 14 de...
- E se for aquele negécio... E a sua satde.

Antes de entrar na sala de espera da caravana o casal Sergio José de Moraes, 38 anos e Maria
Aparecida de Moraes, 35 anos, tiveram esse breve didlogo.

Quando entraram, Sergio viu que sé tinha homens esperando para ser atendido.
- Vai embora, s6 tem homem!
- Nao vou. Tenho de ficar com vocé até nessa hora!

Quem conta toda a cena € a esposa, enquanto Sergio ja estd na consulta. Ela trabalha préximo
da tenda do Movimento, no Largo da Batalha. Recebeu um folheto de divulgacao e ficou
pensando no sogro: “Eu tenho um sogro que é da roga, sabe? Nunca ia aceitar um exame
desses. Ai fiquei pensando no exemplo que meu marido tinha...”. Chegou em casa e mostrou
para Sergio o material. Ele disse que iria sim, mas o assunto morreu ali.

O acaso conspirou a favor. Os dois sairam na manha de domingo para fazer compras em um
mercado que fica bem perto da tenda. Ele questionou, ela lembrou: “E sobre o folheto!”. Ai
comecou o dialogo inicial.

Nao tem jeito, a vida humana esta nas maos da mulher; do nascimento a morte!
E a primeira vez que Sergio faz uma consulta urolégica. E foi trazido por quem? Pela mulher.
Nao fosse pela insisténcia da esposa, ele ndo estaria aqui.

Maria Aparecida toma uma cerveja, preocupada com a demora. E informada que a pessoa
passa primeiro pelos enfermeiros, em seguida pelo médico e, se precisar, pela psicéloga. “Ah!
Ele vai precisar de tudo!”, ri.

Sergio aparece na escada. Ela levanta-se de repente com cara de culpada.

Ele nos conta que ndo precisou fazer exame de toque, pois ainda ndo estd na “idade critica” e
ndo tem histdrico de cancer na familia. Diz que passou pela psic6loga porque da um alivio.



Eles se abragam.
Final Feliz!
Sem comentarios

Categorias Dia-a-dia da caravana, Sexo e saude, blog da caravana | Tags: atendimento, foto,
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Sabe quantos urologistas tém em Jaboatao-PE?
A falta de um urologista no servico ptiblico de satide é o terceiro motivo (depois da vergonha
e do medo) que afasta 0 homem dos consultorios médicos.

O fato foi percebido (sem exce¢do) em todas as cidades e estados por onde o Movimento pela
Saide Masculina passou até agora: Sao Paulo, Rio de Janeiro (Nova Iguacu e Niteroi) Vitoria,
Belo Horizonte, Salvador e Vitéria da Conquista.

A caravana esta no municipio de Jaboatdo dos Guararapes, em Pernambuco, até domingo
(23).

E, triste noticia: a cidade tem APENAS UM médico urologista no atendimento publico de
saude.

“E pouco, eu reconheco, mas é uma especialidade com poucos profissionais®, justifica a
secretaria municipal de Saude de Jaboatdao, Gessyanne Vale Paulino.

Na sua avaliacdo a burocracia também atrasa a contratacdo de mais profissionais, ja que é
necessario prestar concurso para ingressar nas redes municipais de sadde.

A secretaria diz ainda, que quando tem garantia de que sera atendido, o homem sai de casa
para cuidar da satide. Um exemplo disso, segunda ela, foram os mutirdes realizados na cidade
somente para atender a populacdo masculina, com grande adesao.

De acordo com dados da secretaria de Saide, em 2008 foram realizados cinco mil exames de
PSA. Em 2009 o nimero quase que triplicou: 12 mil exames.

Sem comentarios

Categorias Dia-a-dia da caravana, blog da caravana, o movimento | Tags: Jaboatdo, servico
publico
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Depoimento: “tenho prazer, mas nao tenho erecao”

José da Silva é o nome ficticio de um pernambucano que viu sua vida virar de cabeca para
baixo nos ultimos cinco anos por causa da disfuncdo erétil. Tem 43 anos de idade e esta
casado ha dezessete.

Procurou ajuda médica e psicoldgica, mas nao obteve resultado positivo porque a solucdo do
problema ndo depende so6 dele.

Viu no Movimento pela Saide Masculina mais uma esperanga e apostou nela.
Ele nos concedeu o depoimento com a promessa de que ndo seria identificado.

“Estou na minha segunda experiéncia no casamento. Antes fiquei trés anos e meio no
primeiro e tinha uma vida sexual muito ativa. A primeira esposa acompanhava bem.

No segundo relacionamento, que ja tem dezessete anos, estamos passando por uma
experiéncia dificil pelo fato dela ser diferente da primeira.

E uma pessoa do interior, nunca teve nenhum relacionamento, o primeiro namorado fui
eu. Ela é muito restrita na questao sexual, nao aceita variacoes. Nao por comodismo!

De cinco anos para ca estamos passando dificuldades

Eu tenho prazer, né, mas nao tenho erecao. Procurei ajuda psicolégica para nos. Mas ela
inicia e ndo continua...Ela ndo quer mudar, é muito restrita a certa coisas; acha que as
coisas que a psicologa fala sao ousadas demais.

A timidez dela me atraia no inicio, me contentava com aquele relacionamento. Hoje eu
vejo por outro lado. O comportamento dela esta me aborrecendo. Ela cedeu algumas
coisas so... nao pode ser todo dia.

Eu tenho o conceito familiar de ter uma pessoa so.

Procurei outra pessoa fora do casamento para saber se o problema era comigo. E era...
Meu conceito de nunca ter traido ajudou a piorar o problema quando sai com a outra
pessoa.

O médico aqui do Movimento me prescreveu uma medicacao para a disfuncao erétil e
vou tomar. Estou apostando em tudo. Gracas a Deus nao tenho problemas de prostata.”

Gosto muito dela!!! To determinado a mudar essa situacao.

Sem comentarios

Categorias Dia-a-dia da caravana, blog da caravana | Tags: depoimento, Pernambuco
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Trazido pelo braco

Ele ndo querer aparecer, por isso, fotos, nem pensar. Paulo Cesar de Franca veio “amarrado”.
A sobrinha, Renata Franga, de 28 anos, passava pela Praca Rui Barbosa e soube que haveria
atendimento urol6gico, gratuito, que se iniciaria na quarta-feira. Imediatamente ligou para o
tio: “Ndo arruma nada para amanhd que temos compromisso”. Paulo Cesar veio, trouxe
antigos exames e esta bem desgostoso. “Ele s vai ao médico em ultima instancia e s6 veio
porque estava passando mal”, delata. Os dois, tio e sobrinha, discutem sobre o descuido do
homem com a sua satde. Paulo diz que a mae morreu de tanto ir ao médico. Renata rebate e
diz que a saude dele e a da mae sdo assuntos diferentes. Pergunto se ele ndo esta apenas
arrumando mais uma desculpa para ndo se cuidar. Paulo responde com outra desculpa: “As
vezes nao tenho tempo”. A sobrinha fala, com dureza, que quando o marido fizer 30 anos, ele
vai ao médico, ndo vai esperar os 40. “Ah vai mesmo”. Cansado de contra argumentar Paulo
faz em voz alta uma reflexdao importante de publicar:

“Estou com 54 anos e na minha roda de moleque nunca vi ninguém falar sobre problemas
urindrios, ou coisa do tipo. Agora nas conversas de roda o assunto é préstata. Tem pessoal de
barzinho que nem fala da vida dos outros, mas de prostata. Eu também ndo via médicos na
TV, falando sobre o assunto. Agora tem”.

3 Comentarios
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* Gostaria muito de ajudar e contribuir com este movimento, pois na minha familia
todos os homens morreram de algum tipo de cancer, alguns até de préstata, que é
ainda um tabu para os homens. Parabéns pelo movimento. Eu sempre vou ao meu
médico.

-

e 0l4, Claudio,
Que 6timo que vocé visita o seu médico frequentemente. E realmente dificil um
homem fazer isso a ndo ser que tenha um histérico familiar como o seu. Esperamos
que voceé tenha uma 6tima saude e vida longa de qualidade! Abracos.

.

* Temos que ter sabedoria para obter uma vida longa!
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Urologistas atenderao homens no Parque da Cidade
Blog Satde Para Todos — Correio Braziliense — http://peq.nu/7E8RRV

por: Maria Vitéria
Quarta-feira, 26 de maio de 2010 11:39 am
Homens, preparem-se!

De amanha até domingo vocés podem receber orientacoes sobre a prevencao e o tratamento
de doencas como disfuncdo erétil, doencas na préstata e andropausa. A iniciativa faz parte da
campanha do Movimento pela Satide Masculina, cuja carreta estara fixa a partir de amanha no
estacionamento 12, no Parque da Cidade. No local, os enfermeiros tragcam o perfil do visitante
e 0 médico orienta caso a caso sobre quais os melhores caminhos a serem tomados. Um
psicologo de plantdo também esta disponivel para conversar com a populacdao. Com uma
extensao de 52 m?, o caminhdo é adaptado com uma infraestrutura de trés consultdrios, uma
sala para exames e pré consultas, recepcao, saleta de estidio de fotos das acGes da caravana,
um mini estidio com equipamento de som e luz para colher depoimentos dos pacientes, uma
tenda para deficientes fisicos, uma tela de plasma pra exibicdao de videos tematicos e uma
tenda para estruturar a fila de atendimento. A promocao é da Sociedade Brasileira de Urologia
(SBU), com o apoio do laboratério Lilly. Para mais informacgoes, a Sociedade Brasileira de
Urologia disponibiliza um site com todas as informacoes sobre a caravana, doencgas que
acometem 0s homens e uma lista de médicos especialistas em cada Estado brasileiro.
SERVICO Movimento pela Saide Masculina — Brasilia Data: de 27 a 30 de maio. Local:
Parque da Cidade, Estacionamento n° 12. Horario de atendimento: das 9h as 17h. Obs.: serdo
distribuidas senhas a partir das 9h. Sujeito a lotagdo

3 Comentarios
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* O Parque da Cidade onde havera atendimento, é o do Rio, ali na Gavea ?
Obrigado pela atencao

-

* Bom dia.
O Parque da Cidade fica em Brasilia, estacionamento 12, préximo a administragao.
Obrigada pela participagao no blog.



.

» Trabalho abencgoado. Isso orgulha nosso pais.
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Urologista - o médico do homem

Dr. Walter Antdnio Melarato Junior é urologista em Santos, Membro Titular da SBU e
Delegado da SBU, seccional Sdao Paulo. Ele trabalha no Hospital Universitario Guilherme
Alvaro e monitora um grupo de residentes de cirurgia geral ligado a Faculdade de Medicina
de Santos. Além de atender em seu consultério em Santos, ele atende a rede publica de saude
da prefeitura de Sdo Vicente e do Estado. Ele conta que a procura ao urologista em Santos é
muito grande, pois ha muitos anos existem campanhas de orientacdo sobre as doencas
masculinas. “NOs realizamos a Semana da Saude do Homem, o Dia da Prostata e ja viemos a
varios anos fazendo campanha tentando conscientizar os homens. Como toda satude publica
no pais, existe a dificuldade de acesso, o tempo de demora para um atendimento e para a
realizacdo do exame, mas acho que essas campanhas devem criar essa demanda e forcar os
nossos governantes a melhorar cada vez mais o sistema de satude.”

A cidade de Santos também promove a Semana de Satide do Homem que leva a populagdo o
atendimento gratuito com a realizacao de exames e palestras de educacao de varias doencas
relacionadas a satide do homem. “Ha uma grande aceitacdo da populagdo.” — relata o doutor.
Assim como a Semana de Saide do Homem, ele também ressalta o valor do Movimento pela
Satde Masculina: “Esse Movimento, que é uma ideia da Sociedade Brasileira de Urologia e
com o apoio total da Lilly, é de suma importancia para que cada vez mais nos facamos com
que os homens procurem o seu urologista e fazendo com que este se torne realmente o

>y »

‘médico do homem’.

Dr. Walter Antdnio Melarato Janior. (foto: Danny Yin)

A Semana de Saude do Homem de Santos tera inicio na semana que vem, nos dias 17 e 18 de
agosto, quando a SMS (Secretaria de Satide) promovera algumas palestras. Na terca (17), as
18h, sera no 6° Batalhdo da Policia Militar (Av. Joaquim Montenegro, 282, Ponta da Praia), e
na quarta (18), a partir das 18h30, no Ambesp (Ambulatério de Especialidades) da Zona
Noroeste (Rua Prof. Luiz Gomes s/n° — Castelo). Além dos problemas da prostata, serdo
abordados os riscos das doencas cardiovasculares. A participacdo é aberta a todos os
interessados. Nos locais, havera verificagcdo de pressao arterial e coleta de sangue para
dosagem do PSA (antigeno prostageno especifico), exame que investiga o cancer de prostata.

Publicado na area de imprensa, secdao: Dia-a-dia da caravana
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