UNIVERSIDADE FEDERAL DA BAHIA
ESCOLA DE ENFERMAGEM

BRUNA RAFAELA CARNEIRO

AUTOGESTAO INEFICAZ DA SAUDE DE HOMENS ADULTOS EM ADOECIMENTO
CRONICO: ESTUDO TEORICO EMPIRICO

SALVADOR
2024



BRUNA RAFAELA CARNEIRO

AUTOGESTAO INEFICAZ DA SAUDE DE HOMENS ADULTOS EM ADOECIMENTO
CRONICO: ESTUDO TEORICO EMPIRICO

Dissertagdo apresentada ao Programa de Pos-graduacao
em Enfermagem e Satde da Escola de Enfermagem da
Universidade Federal da Bahia, como requisito de
aprovacdo para obtengdo do grau de mestra em
Enfermagem e Saude na Area de concentragio:
Enfermagem, Cuidado e Saude, na Linha de pesquisa: O
cuidado no processo de desenvolvimento humano.
Orientador: Prof. Dr. Anderson Reis de Sousa.
Coorientadora: Prof' Dr* Claudia Geovana da Silva Pires.

SALVADOR
2024



C289 Carneiro, Bruna Rafaela
Autogestdo ineficaz da satde de homens adultos em adoecimento cronico:
estudo teérico empirico/Bruna Rafaela Carneiro. — Salvador, 2024.
132 f.: il

Orientador: Prof. Dr. Anderson Reis de Souza; Coorientadora: Prof?,
Dr. Claudia Geovana da Silva Pires.

Dissertacdo (Mestrado) — Universidade Federal da Bahia, Escola de
Enfermagem/Programa de Pds-Graduacdo em Enfermagem e Salde, 2024.

Inclui referéncias.

1. Autogestdo. 2. Saide do homem. 3. Doencas ndo transmissiveis.
4. Diagnostico de enfermagem. 5. Teoria de enfermagem. I. Souza, Anderson
Reis de. Il. Pires, Claudia Geovana da Silva. I11. Universidade Federal da
Bahia. IV. Titulo.

CDU 616-083:613.97

Responsavel técnica Maria de Fatima Mendes Martinelli — CRB/5-551
Sistema Universitario de Bibliotecas da UFBA-SIBI




BRUNA RAFAELA CARNEIRO

AUTOGESTAO INEFICAZ DA SAUDE DE HOMENS ADULTOS EM ADOECIMENTO
CRONICO: ESTUDO TEORICO EMPIRICO

Dissertagdao apresentada ao Programa de Pés-graduagdo em Enfermagem e Saude da Escola
de Enfermagem da Universidade Federal da Bahia, como requisito de aprovacdo para
obtengio do grau de mestra em Enfermagem e Saude na Area de concentragdo: Enfermagem,
Cuidado e Saude, na Linha de pesquisa: O cuidado no processo de desenvolvimento humano.

Aprovada em 29 de Agosto de 2024

BANCA EXAMINADORA

Anderson Reis de Sousa - Orientador A/Vd‘ww Q‘a C{? 5&»10\

Doutor em Enfermagem e Saude — Universidade Federal da Bahia.

Claudia Geovana da Silva Pires - Coorientador ~ “#éwdic  (eorore do fda T,
Doutora em Enfermagem e Saude — Universidade Federal da Bahia.

Jeferson Santos Aratjo - Primeiro examinador =~ fzasm Beumbio Wiy
. . i g II . g |
Doutor em Enfermagem - Universidade Federal da Fronteira Sul.

Virginia Ramos dos Santos Souza - Segunda examinadora {%@’ww\(@m;@ 3¢
Doutora em Enfermagem e Saude — Universidade Federal da Bahia.

V
Isabele Torquato Mozer Rosa - Suplente J//eelﬁf)/c T Mozer Roso
Doutora em Enfermagem - Universidade Federal de Mato Grosso.



DEDICATORIA

Ao meu esposo Renato Garcéz e

aos meus pais Maritania Matias Carneiro e José¢ Antonio Carneiro.



AGRADECIMENTO

O presente trabalho foi realizado com o apoio da Coordenacao de Aperfeigoamento de

Pessoal de Nivel Superior - Brasil (CAPES) - Cdodigo de Financiamento 001.



RESUMO

CARNEIRO, Bruna Rafaela. Autogestao Ineficaz da Saide de homens adultos em
adoecimento cronico: Estudo Teorico-Empirico. pf. 132. Orientador: Anderson Reis de Sousa.
Co Orientadora: Claudia Geovana da Silva Pires. Dissertacdo (Mestrado em Enfermagem e
Saude). Programa de Pés-Graduacao em Enfermagem e Saude. Universidade Federal da

Bahia, Salvador, 2024.

Este estudo tem o objetivo de analisar o fendmeno da autogestao ineficaz da saude a partir da
experiéncia de homens adultos em adoecimento cronico. Trata-se de um estudo qualitativo,
realizado a partir de analise tedrica de dados da literatura cientifica e empirica a partir da
narrativa de homens adultos residentes na cidade de Salvador, Bahia, Brasil, entre os anos de
2019 a 2020. Empregou-se a analise do conceito de “Autogestdo Ineficaz da Satde”, através
da aplicacdo do Modelo de Analise do Conceito, Tedrico, Empirico e Estrutural proposto por
Fawcett, seguido de uma pesquisa de campo envolvendo 67 homens, os quais foram
submetidos a entrevista individual, guiada por um instrumento semiestruturado, validado
mediante a teste piloto. Utilizou-se o método da Anélise de Conteudo Tematico Reflexiva
proposto por Braun e Clarke, interpretados a luz do referencial teérico do Modelo de
Promogao da satde de Nola Pender. Os aspectos éticos foram respeitados, estando o estudo
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, sob o parecer de numero: 3.313.517/2020.
Como resultado, o referencial do Modelo de Promocao da Saude mostrou-se sensivel ao
fendmeno investigado, permitindo localizar conceitos e direcionamentos para a pratica em
Enfermagem, ampliando e fortalecendo o emprego de sistemas de linguagem padronizada e a
defini¢do do escopo da producao do cuidado. Em termos da dimensdo empirica do fenomeno
investigado, o estudo explicitou o distanciamento dos homens quanto a percep¢ao corporal e
autopercepcdo da satde, por prioridades a outras dimensdes em detrimento da saude
(trabalho), revelando fatores pessoais relacionados a ineficacia da autogestdo da saude.
Contudo, os homens investigados percebem beneficios em gerir a propria saude vivendo com
doenga crdnica, com maior énfase para a reducdao de possiveis danos e complicagdes da
doenca, desempenhando mecanismos de autoeficicia para melhorar a situagdo/condi¢do de
saude, cujo os sentimentos deflagrados demonstraram a autorealizacao, satisfacdo e conquista.
Os homens manifestaram exigéncias e preferéncias para auto gerir a sua satde, com destaque
para a valorizacdo do autocuidado, a convivéncia social para além da doenga e a busca por
melhorias no quadro de saude. Para tanto, estabeleceram estratégias e praticas de cuidado por
meio de um plano de agdo que coopera com a adogdo de comportamento de promogao da
saude. Como consideragdes finais, o estudo possibilitou evidenciar que a autogestdo ineficaz
da saude carece de compreensdo conceitual em termos da sua estruturacao tedrica e empirica,
o que indicou a necessidade de interpretacdo a partir da otica da promogdo da satde. A
eficacia da autogestao da saude depende da integragao harmoénica de elementos individuais e
coletivos, envolvendo o ciclo de convivéncia socioafetiva dos homens (amigos, homens da
comunidade, espaco de lazer e trabalho), a construg¢do e (re)construcao das masculinidades, a
familia, os profissionais de saude, o acesso a bens e servigos e a cobertura de saude unica
(universal) para a atencdo integral a saude visando o autocuidado e a promogao da saude. Por
fim, o Modelo de Promoc¢ao da Saude de Nola emprego para a compreensdo do fendmeno
mostrou-se eficaz e aprofundado.

Palavras-chave: Autogestdao; Satide do Homem; Doengas nao Transmissiveis; Diagnostico de
Enfermagem; Teoria de Enfermagem.



ABSTRACT

CARNEIRO, Bruna Rafaela. Ineffective Health Self-Management in Adult Males with
Chronic Illnesses: A Theoretical-Empirical Study. 132 pp. Advisor: Anderson Reis de Sousa.
Co-Advisor: Claudia Geovana da Silva Pires. Dissertation (Master's in Nursing and Health).
Graduate Program in Nursing and Health. Federal University of Bahia, Salvador, 2024.

This study aims to analyze the phenomenon of ineffective health self-management from the
perspective of adult men experiencing chronic illness. It is a qualitative study based on a
theoretical analysis of data from scientific literature and empirical analysis of the narratives of
adult men residing in Salvador, Bahia, Brazil, between 2019 and 2020. The concept of
“Ineffective Health Self-Management” was analyzed using Fawcett's Theoretical, Empirical,
and Structural Concept Analysis Model, followed by field research involving 67 men, who
participated in individual interviews guided by a semi-structured instrument validated through
a pilot test. The Reflective Thematic Content Analysis method proposed by Braun and Clarke
was used, interpreted in the light of Nola Pender’s Health Promotion Model. Ethical
considerations were adhered to, with the study approved by the Research Ethics Committee
under opinion number 3.313.517/2020. As a result, the Health Promotion Model framework
proved sensitive to the investigated phenomenon, allowing for the identification of concepts
and directions for Nursing practice, thereby expanding and strengthening the use of
standardized language systems and defining the scope of care provision. In terms of the
empirical dimension of the investigated phenomenon, the study revealed men’s distancing
from bodily perception and self-awareness of health, prioritizing other dimensions (e.g.,
work) over health, which uncovered personal factors related to ineffective health
self-management. However, the men studied recognized benefits in managing their own
health while living with chronic illness, with an emphasis on reducing potential harm and
complications related to the disease. They developed mechanisms of self-efficacy to improve
their health status/condition, expressing feelings of self-fulfillment, satisfaction, and
achievement.The men voiced demands and preferences for self-managing their health,
highlighting the importance of self-care, social interaction beyond the illness, and a desire for
health improvements. To this end, they established strategies and care practices through an
action plan that supports adopting health-promoting behaviors. In conclusion, the study
highlighted that ineffective health self-management lacks conceptual understanding in terms
of its theoretical and empirical structure, indicating the need for interpretation from a health
promotion perspective. The effectiveness of health self-management relies on the harmonious
integration of individual and collective elements, including men’s socio-affective cycle
(friends, community members, leisure and work spaces), the construction and (re)construction
of masculinities, family, health professionals, access to goods and services, and universal
health coverage for comprehensive health care aimed at self-care and health promotion.
Lastly, Nola Pender’s Health Promotion Model, employed to understand the phenomenon,
proved to be effective and comprehensive.

Keywords: Self-Management; Men's Health; Non-Communicable Diseases; Nursing
Diagnosis; Nursing Theory.
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