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RESUMO

Objetivo: identificar as acoes realizadas pela equipe de Enfermagem voltadas ao homem idoso. Método:
estudo descritivo, de abordagem quantitativa, realizado em Unidades de Salde da Familia. Foram
entrevistados dez enfermeiros e 20 técnicos de Enfermagem. A analise dos dados foi realizada utilizando o
programa SPSS, versao 20.0. Os resultados foram expressos em frequéncias e médias. Para verificar possivel
associacao entre categorias, foi utilizado o teste exato de Fisher, sendo considerado significativo um valor de
p < 0,05. Resultados: 73% conheciam tanto a politica do homem, quanto a da salde da pessoa idosa. Troca de
curativos e cuidados com sonda vesical foram as acdes mais citadas na atencdo ao homem idoso; 47% ja
realizaram acdes de educacdo em salde durante consultas do Hiperdia ou visita domiciliar a idosos.
Conclusao: os entrevistados costumam atender idosos, porém, nao significa dizer que atendam integralmente
a ideia de promocao a saude. Descritores: |doso; Enfermagem; Promocao da Saude; Salide do Homem.

ABSTRACT

Objective: to identify the actions performed by the nursing team directed to the elderly man. Method:
descriptive, quantitative approach, carried out in Family Health Units. Ten nurses and 20 Nursing technicians
were interviewed. Data analysis was performed using SPSS software, version 20.0. The results were expressed
in frequencies and averages. To verify possible association between categories, the Fisher exact test was
used, being considered significant a value of p <0.05. Results: 73% knew both the Man's Policy and the Elder's
Health. Exchange of dressings and care with bladder catheter were the most cited actions in attention to the
elderly man; 47% have already carried out health education actions during consultations with the HyperDay or
home visit to the elderly. Conclusion: interviewees tend to care for the elderly, but, it does not mean that
they fully meet the idea of health promotion. Descriptors: Aged; Nursing; Health Promotion; Men's Health.

RESUMEN

Objetivo: identificar las acciones realizadas por el equipo de Enfermeria centrado en el anciano. Método:
estudio descriptivo de abordaje cuantitativo, realizado en las Unidades de Salud de la Familia. Fueron
entrevistados diez enfermeros y 20 técnicos de Enfermeria. El analisis de datos se realizo con el programa
SPSS, version 20.0. Los resultados se expresaron como medias y frecuencias. Para verificar una posible
asociacion entre categorias, se utilizo la prueba exacta de Fisher siendo considerada como significativo un
valor de p <0,05. Resultados: 73% conocian tanto la politica del hombre como la salud de los ancianos.
Cambio de vendaje y cuidado del catéter urinario fueron las acciones mas citadas en atencion al anciano; 47%
han llevado a cabo acciones de educacion para la salud durante las consultas HIPERDIA o visitas a domicilio a
los ancianos. Conclusion: los encuestados se encuentran a menudo ancianos, pero, no quiere decir que
cumple plenamente la idea de promocién de la salud. Descriptores: Anciano; Enfermeria; Promocion de la
Salud; Salud del Hombre.
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INTRODUCAO

O grupo etario que mais cresce,
atualmente, é aquele formado por pessoas
com 60 anos de idade ou mais. Embora essa
tendéncia indique uma melhoria nas condicées
de vida da populacdo, também gera
preocupacoes para gestores e profissionais do
setor de salde, em relacdo a demandas
especificas e/ou reprimidas relacionadas a
esse estagio de vida', conforme preconiza a
Politica Nacional da Saude da Pessoa ldosa
(PNSPI).

De fato, na medida em que o individuo
envelhece, aumentam as chances para o
aparecimento de agravos a  saude,
especialmente em relacao ao desenvolvimento
de Doencas Cronicas Nao Transmissiveis
(DCNT).2 Nesse sentido, observa-se que o
homem idoso parece ser mais acometido pelas
DCNT, como diabetes e hipertensao arterial,
do que as mulheres, além de viverem, em
média, sete anos a menos do que elas.3

Acredita-se que isso se deva a alguns
fatores entre os quais estd o pouco
comparecimento do homem aos servicos de
salde, principalmente na atencao primaria, e
que pode estar associado ao processo de
socializacao da identidade masculina e a
desvalorizacao de sua saude e autocuidado.
Em geral, quando necessitam de algum servico
de salde, eles procuram por unidades de
urgéncia e farmacias, em busca de um
atendimento mais rapido.*>

Dentre as condicdes descritas como
barreiras ao atendimento do homem nas
Unidades Basicas de Salde (UBS), estao o
tempo gasto na espera por atendimento, o
predominio de profissionais do sexo feminino
e a falta de programas ou atividades
direcionadas especificamente para o publico
masculino.®

Diante dessa realidade, em 2009, o
Ministério da Saude lancou a Politica Nacional
de Atencao Integral a Salude do Homem -
Portaria GM, de N°1.944, de 27 de agosto de
2009, do Ministério da Saude, cuja principal
finalidade é facilitar e ampliar o acesso da
populacao masculina aos servicos de saude,
uma vez que seus agravos sao reconhecidos
como problema de salde publica.?

Este cenario constitui-se num desafio diario
para os profissionais da atencao basica de
salde que exercem importante papel no
cuidado do homem, principalmente durante o
processo de envelhecimento. Particular énfase
vem sendo dada, ainda, a importancia da
insercao de profissionais da Enfermagem em
atividades voltadas para o publico masculino,
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com foco no desenvolvimento de praticas e
estilos de vida mais saudaveis.”®

No entanto, apesar do desenvolvimento de
politicas voltadas para a salde do homem ser
uma tendéncia mundial’, a pratica cotidiana
de atendimento em salde ainda necessita de
mais subsidios para a construcdo de uma
abordagem de cuidado masculino-especifica'®,
inclusive no sentido de identificar as
necessidades deste pulblico, havendo um
nimero limitado de pesquisas sobre o tema."

Diante do panorama descrito, este estudo
tem o objetivo de identificar as acoes
realizadas pela equipe de Enfermagem
voltadas ao homem idoso, no ambito da
Estratégia Saude da Familia (ESF). Também foi
investigado se estes profissionais que atuam
na ESF conhecem as politicas de salde
norteadoras do cuidado ao homem idoso.

METODO

Estudo descritivo, de abordagem
quantitativa, realizado nas Unidades da
Estratégia Saude da Familia (ESF) localizadas
em zona urbana do municipio de Santa Cruz,
no Estado do Rio Grande do Norte, no
semiarido potiguar. De acordo com o Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Salde
(CNES)"™, a cidade de Santa Cruz possui 12
equipes da ESF, sendo que dez dessas equipes
atuam em cinco unidades localizadas na Zona
Urbana e outras duas em zona rural. As
unidades da zona urbana constituiram o
universo deste estudo. O cenario descrito tem
sido um importante campo de pratica para
estudantes do curso de graduacao em
Enfermagem no interior do Estado,
propiciando importante articulacao
ensino/servico/comunidade.

A populacao entrevistada foi composta pela
totalidade de enfermeiros e
auxiliares/técnicos que  atuam  nessas
unidades, o0 que correspondeu a dez
enfermeiros e 20 técnicos/auxiliares de
Enfermagem. Para fazer parte da amostra, os
participantes tiveram que atender aos
seguintes critérios de inclusao: ser maior de
18 anos de idade e atuar em uma unidade da
ESF localizada na zona urbana do municipio de
Santa Cruz. Como critério de exclusao foi
estabelecido estar afastado das atividades
profissionais no momento da coleta de dados
(licenca  saude, licenca  maternidade,
qualificacao). No periodo de arrolamento dos
sujeitos, um profissional estava de licenca
saude e, por isso, foi excluido.

Para a coleta de dados, foram realizadas
entrevistas nas quais era aplicado um
formulario semiestruturado (elaborado pelas
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autoras) contendo questées abertas e
fechadas sobre promocao a saude no homem
idoso. Os entrevistados foram abordados de
tal maneira que fossem respeitados os
horarios de atendimento, para nao interferir
na dinamica de funcionamento da unidade, e
as entrevistas aconteceram em um local
reservado. Todos 0s participantes
concordaram com os termos da pesquisa e
expressaram sua anuéncia por meio da
assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).

A analise dos dados foi realizada utilizando
0 programa SPSS, versao 20.0. Os resultados
foram expressos em frequéncias e médias.
Para verificar possivel associacao entre
categorias, foi utilizado o teste exato de
Fisher, sendo considerado significativo um
valor de p < 0,05.

O projeto foi aprovado (parecer n°
352.847/2013) pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade de Ciéncias da Saude
do Trairi (CEP/FACISA) e, durante sua
execucao, foram observados os preceitos
estabelecidos pela Resolucao no 466/12 do
Conselho Nacional de Sal(de (CNS)."

RESULTADOS

Participaram deste estudo dez (33%)
enfermeiros e 20 (67%) técnicos/auxiliares,
distribuidos em cinco Unidades Basicas de
Salude (UBS): UBS Paraiso Il (26,7%); UBS
Conjunto Conego Monte (20%); UBS Centro
(16,7%); UBS Paraiso | (16,7%); UBS Maracuja
(10%) e UBS DNER (10,0%).
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A faixa etaria dos profissionais variou de 23
a 48 anos de idade, perfazendo uma média de
31,26 (£7,20) anos, com maior prevaléncia
(67%) do sexo feminino. Foi verificado, ainda,
que a maior parte dos entrevistados (56,7%)
atua na ESF ha um periodo de trés a quatro
anos; 20% atuam de um a dois anos; 13,3% ha
menos de um ano e 10% ha mais de cinco
anos.

Considerou-se, como objeto deste estudo,
a salde do homem idoso e, dessa forma, foi
importante indagar sobre o conhecimento dos
profissionais de Enfermagem a respeito das
politicas vigentes relacionadas a essa area de
investigacao. Nesse sentido, 73,3% dos
entrevistados referiram conhecer a Politica
Nacional de Atencao Integral a Saude do
Homem (PNAISH) e o mesmo percentual de
participantes disse conhecer a Politica
Nacional da Salde da Pessoa Idosa (PNSPI),
como pode ser observado na figura 1.

Ainda em relacao ao conhecimento das
politicas vigentes, também foi grande o
percentual de participantes (70%) que afirma
nunca ter participado de capacitacao ou
atualizacao sobre alguma dessas politicas. No
teste exato de Fisher, foi encontrada
associacao estatistica (p<0,05) entre ser um
profissional graduado em Enfermagem e
conhecer a PNAISH. Porém, o mesmo nao
ocorreu com a PNSPl ou a participacao em
capacitacoes.

m PNAISH PNPSPI Capacitacao

100,0%

80,0%

73,3% 73,3%

Total

40,0%

25,0%

Enfermeiros

Técnicos de Enfermagem

Figura 1. Distribuicao dos enfermeiros (n=10) e técnicos de Enfermagem (n=20) segundo o
conhecimento e treinamento sobre a PNAISH e a PNSPI. Santa Cruz (RN), Brasil, 2013.

Com relacao as acoes realizadas na
aplicacao das politicas, apenas 23,3% (n= 7)
dos entrevistados disseram ja ter realizado
alguma atividade para divulgar a PNAISH.
Dentre os profissionais que referiram realizar
atividades para divulgacao da politica, um
(3,3%) respondeu que o fez por meio de
palestras e seis (20%) durante a semana do

homem - evento organizado pela propria
equipe na sala de espera das UBS. Nao foi
encontrada associacao estatistica (p>0,05), de
acordo com o teste exato de Fisher, entre a
categoria profissional e a realizacao de
atividades de divulgacao da PNAISH.

Todos os 30 (100%) profissionais de
Enfermagem afirmaram realizar pelo menos
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um tipo de cuidado no atendimento em
homens idosos, seja em domicilio ou na
propria UBS, predominando os curativos e o
cateterismo vesical, que corresponderam a
26,3% e 24,6%, respectivamente, do total de
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procedimentos citados como mais
frequentemente realizados (Figura 2). No que
tange a realizacao de visitas domiciliares para
homens idosos, 27 profissionais (90%)
referiram realizar visitas domiciliares.

Curativos

Cateterismo Vesical
Verificacdo de sinais vitais
Troca de bolsa de colostomia

Troca de fraldas geriatricas

Aplicagao de vacinas 3
Utilizacdo de mascara de oxigénio 3
Orientacoes gerais 3

5% (n=2)
5% (n=2)

5% (n=2)

26,3%(n=15)
24,6% (n=04)

17,5% (n=10)

10,5% (n=6)

10,5% (n=6)

Figura 2. Cuidados mais frequentemente realizados em homens idosos, por profissionais de
Enfermagem, na visita domiciliar ou na unidade de saude. Santa Cruz (RN), Brasil, 2013.

Sobre o desenvolvimento de acles
educativas relativas a salde da pessoa idosa,
14 entrevistados (47%) referiram ja ter
realizado acoes de educacdo em saude que

incluiram homens idosos e que, na maioria das
vezes, ocorreram durante a consulta do
HiperDia (21,3%), conforme apresentado na
Figura 3.

Durante a consulta de HiperDia

Durante a visita domiciliar

Em acdes educativas na sala de espera

Em outros atendimentos na propria unidade

Em acdes educativas na comunidade

QOutros

21,3%(n=13

19,7% (n=12)

=

3,0% (n=11)

26,2% (n=16)

[o's]

2% (n=5)

6,6% (n=4)

Figura 3. Ocasides nas quais mais frequentemente sdo realizadas acdes de educacdo em saude por
profissionais de Enfermagem, com homens idosos, na visita domiciliar ou na unidade de saude.

Santa Cruz (RN), Brasil, 2013.

Em relacao as orientacdées em saude, como
demonstrado na Figura 4, a mais comumente
realizada diz respeito aos horarios para a

utilizacao de medicamentos (46,7%), seguida

da importancia de manter uma alimentacao
saudavel (23,3%).
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Horario de Medicagoes

Alimentacdo saudavel

Ingestdo de liquidos

Consumo de behidas alcoolicas 3,3% (n=1)

Fumo 10,0% (n=3

10,0% (n=3

Atividade Fisica 6,7% (n=2)

46,7% (n=14)

23,3%[n=7)

Figura 4. Orientacdes em salde mais frequentemente realizadas, com homens idosos, por
profissionais de Enfermagem no cuidado domiciliar ou na unidade de salde. Santa Cruz (RN),

Brasil, 2013.

DISCUSSAO

No Brasil, a Saude da Familia é tida como
estratégia prioritaria para a expansao e a
consolidacao da atencao basica. Esses servicos
devem prover atencao integral, continua e
organizada a populacdo adscrita, por meio de

acoes das  equipes multiprofissionais.
Conforme modalidade das unidades ou em
funcao  da realidade  epidemiologica,

institucional e das necessidades de saude da
populacao, as equipes podem  possuir
diferentes arranjos.™

A distribuicdo dos profissionais de
Enfermagem encontrada nesse estudo é de
dois técnicos/auxiliar de Enfermagem para
cada enfermeiro, superior ao formato da
equipe basica da ESF, que costuma incluir um
enfermeiro e um técnico ou auxiliar de
Enfermagem.

Ao auxiliar ou técnico de Enfermagem que
atua na ESF compete: realizar procedimentos
regulamentados no exercicio de sua profissao;
realizar acdes de educacdo em salde;
participar do gerenciamento dos insumos
necessarios para a UBS; participar das
atividades de educacao permanente. Somadas
as atividades supracitadas, as atribuicoes do
enfermeiro na ESF incluem: a atencdo a salde
de individuos e familias cadastradas, por meio
de atividades em grupo, consulta de
Enfermagem e procedimentos, conforme
protocolos ou outras normativas técnicas
estabelecidas e observadas as disposicoes
legais da profissao.™

Entende-se que, para desenvolver tais
atividades, €& necessario ao profissional
compreender suas atribuicdes e os dispositivos
legais que regem sua atuacao nos servicos de
atencao basica, sendo importante conhecer as
politicas de salde vigentes no pais,

especialmente aquelas que tratam do seu
contexto de trabalho.

A maioria dos entrevistados mostrou que
conhecia tanto a PNSPI, quanto a PNAISH,
fundamentais para a realizacao do cuidado ao
homem idoso.

A PNSPI, aprovada pela Portaria GM de n°
2.528, de 19 de outubro de 2006, determina
aos 0rgaos e entidades do Ministério da Saude,
cujas acdes se relacionem com o tema da
politica, que “promovam a elaboracao ou a
readequacao de seus programas, projetos e
atividades em conformidade com as diretrizes

e responsabilidades nela estabelecidas”."

Posteriormente, no ano de 2008, o
Ministério da Saude lancou a Politica Nacional
de Atencao Integral a Salde do Homem
(PNAISH), objetivando facilitar e ampliar o
acesso da populacao masculina aos servicos de
satde.’

A anadlise estatistica mostrou associacao
entre ser graduado e conhecer a PNAISH, ao
mesmo tempo em que foi baixa a frequéncia
de participacao em capacitacdes sobre o
assunto, para as duas categorias profissionais.
Outros autores encontraram que a baixa
participacao dos enfermeiros em capacitacoes
esteve relacionada a aspectos organizacionais
como a falta de tempo disponivel, recursos
financeiros €sCassos, desmotivacao
profissional e dificuldade de conciliar o
trabalho e atividades externas ligadas a
aspectos pessoais.'®

A qualificacao dos profissionais da rede
basica para atuar no cuidado a saude do
homem esta entre os objetivos da PNAISH, e o
seu cumprimento poderia contribuir para a
reorganizacao das acoes de saude de modo a
criar propostas mais inclusivas para esse
publico.> Na pratica, o que se observa ainda
sao acdes pontuais em datas especificas como
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“semana do homem”, as quais necessitam ser
integradas a programacao das atividades das
UBS.

Na ESF, é esperada a formacao de vinculos
com a comunidade e especificamente com os
idosos. Os lacos entre enfermeiro e usuario se
fortalecem, muitas vezes, pela caréncia em
que alguns idosos se encontram. A visita
domiciliar e as praticas de promocao a saude
costumam ter boa aceitacao tanto por parte
do idoso, quanto de seus familiares e
cuidadores, propiciando aos enfermeiros uma
maior aproximacao com a realidade,
favorecendo o atendimento as necessidades
basicas em cada idoso assistido. "

O Ministério da Salde entende que a
realizacao da Visita Domiciliar (VD) possibilita
“um suporte mais adequado as necessidades
especificas da pessoa idosa, negociando com
familiares e/ou cuidadores cada aspecto desse
cuidado”. "

A realizacao de cuidados tanto na UBS
como no domicilio do idoso tem sido uma
pratica comum na ESF, a depender dos
recursos necessarios de modo a nao
comprometer a seguranca do paciente. Em
nossa realidade, a troca ou insercao de sonda
nasogastrica/nasoenteral tem sido feita
apenas no ambiente hospitalar, motivo pelo
qual nao foi referida por nenhum dos
profissionais entrevistados. E importante
considerar que em ambos locais onde sao
realizados estes procedimentos deve-se
obedecer aos principios de biosseguranca e do
controle de infeccdes, para garantir uma
assisténcia de qualidade.

O procedimento mais frequentemente
realizado pelos entrevistados foi o cuidado ao
portador de feridas (26,3%). Entende-se que,
além da realizacao e troca dos curativos, €
importante que o enfermeiro identifique
também o historico de salde do paciente e
proceda a avaliacao de sua lesao, coletando,
assim, dados consistentes para a elaboracao
de planos de cuidados que atendam as
especificidades individuais de cada um."
Diante disso, ressalta-se a necessidade de um
aperfeicoamento  dos  profissionais de
Enfermagem nessa area de conhecimento,
bem como a inclusao e/ou ampliacao de
conteldos relacionados ao cuidado de pessoas
portadoras de feridas nos componentes
curriculares dos cursos técnicos e de
graduacdo em Enfermagem. %

Outro  procedimento referido  pelos
profissionais como um cuidado voltado aos
homens idosos foi a realizacao da troca de
sonda vesical de demora, mencionada como
procedimento realizado por 24,6% dos
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entrevistados. A Resolucao COFEN n°
0450/2013 define que, na equipe de
Enfermagem, a insercao de cateter vesical é
privativa do enfermeiro, pois requer cuidados
de maior complexidade técnica,
conhecimentos de base cientifica e
capacidade de tomar decisdes imediatas.?'

Além da execucdao de procedimentos
técnicos e avaliacao clinica realizada pelos
enfermeiros, vale destacar a importancia do
envolvimento destes profissionais com os
demais membros da equipe na realizacao de
atividades de promocao a saude para a
comunidade. A educacdo em salde,
intimamente ligada a promocao a saude, se
insere na atuacao da Enfermagem como meio
para o estabelecimento de uma relacao
dialogico-reflexiva entre  enfermeiro e
usuario, de modo que este busque refletir
sobre sua situacao de saude/doenca a fim de
tornar-se sujeito de transformacao de sua
propria vida.?

Sabe-se ainda que o cuidado da equipe de
Enfermagem ao homem idoso vai além das
orientacdes, pois pode envolver desde
cuidados paliativos até o apoio a familia e aos
cuidadores. Diante disso, enfatiza-se que a
abordagem por meio de acdes educativas pode
ser uma boa alternativa para estimular a
participacao da familia e do proprio idoso em
seu cuidado, favorecendo a construcao da
autonomia como fator essencial para a
promocao a saude.

Na pratica assistencial, percebe-se que o
numero de homens que procuram o centro de
saude é inferior ao numero de mulheres.
Assim, recomenda-se que a populacao
masculina seja incentivada a buscar
informacdes e assisténcia nos servicos de
saude. 2

Além disso, a medida que as praticas de
saude e os servicos de salde oferecidos
correspondam a variedade das necessidades
de salde dos homens, maior sera o vinculo
desse publico com esses servicos, o que
requer também a ampliacao do acolhimento,
por parte dos profissionais, no sentido de
ouvir as demandas dos homens. **

CONCLUSAO

De modo geral, os resultados encontrados
mostram que os profissionais de Enfermagem
que compdem a ESF costumam atender
homens idosos em um algum momento de sua
atuacao. No entanto, vé-se que as acoes
realizadas pelos entrevistados ainda nao
atendem integralmente a perspectiva de
promocao a saude, conforme preconiza a
atual politica de Promocao a Saude. O estudo
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identificou que ha necessidade de melhorar a
capacitacao dos seus profissionais, com a
inclusao da comunidade para, juntos, atuarem
na melhoria da qualidade de vida e saude, o
que transcende o setor salde, pois requer a
articulacao com demais servicos da gestao
municipal.

O perfil dos participantes desse estudo
pode ser considerado um retrato dos
profissionais de Enfermagem que atuam na
ESF do municipio de Santa Cruz/RN, uma vez
que estes foram entrevistados em sua
totalidade. A maioria é do sexo feminino,
possui idade entre 23 e 48 anos, atuando na
ESF ha mais de trés anos; estao distribuidos
entre técnicos de Enfermagem e enfermeiros,
numa proporc¢ao de 2:1.

As acdes da equipe de Enfermagem da ESF,
voltadas ao homem idoso, costumam envolver
alguns procedimentos técnicos, como também
orientacbes gerais que, segundo 0s
participantes, sao fornecidas por meio de
palestras e durante a “semana do homem?”,
evento realizado em algumas unidades de
saude.

Assim como deve ser feito em outros
programas que tratam dos demais grupos
populacionais, considera-se importante que,
mediante a criacao e atualizacao de
documentos legais, como no caso das
referidas politicas, as equipes de saude
busquem conhecer as diretrizes que regem sua
atuacao nos servicos de saude. Ha que se
considerarem as barreiras geograficas, as
dificuldades de acesso a internet e a outras
fontes de informacao como problemas ainda
existentes nos dias de hoje e que dificultam a
difusao de alguns conhecimentos especificos.
Nesses casos, a oferta de cursos, oficinas e
demais modalidades de treinamento sao
fundamentais para que os profissionais se
mantenham atualizados e possam ofertar uma
assisténcia de qualidade.

A partir das respostas dos entrevistados,
percebe-se a necessidade da oferta de cursos
ou outras formas de capacitacdes na area da
saude do homem e saude do idoso para que
esses profissionais possam aprimorar seus
conhecimentos e habilidades e, assim, possam
prestar um cuidado de qualidade a essa
populacao.

Nesse contexto, o acesso a informacao €&
um importante instrumento para que
profissionais e usuarios melhorem sua
capacidade de refletir e, assim, transformar o
conhecimento adquirido em acdes voltadas ao
seu bem-estar, um processo que conduz a
construcao da autonomia. Nesse sentido,
reforca-se a importancia da construcao
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compartilhada da autonomia tendo em vista
que a promocao a saude, em sua forma plena,
sO0 é alcancada quando o sujeito - nesse caso,
o homem idoso - torna-se autonomo, capaz de
tomar suas proprias decisoes sobre quando e
como cuidara de sua propria saude.
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