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EQUILIBRIO
“Amazobnia, a coluna cervical do mundo”

Andréia da Silva, 2024.
Bordado em tecido algoddo cru e folha, com a
palavra “equilibrio” Tamanho: 25 x 21cm

A obra borda, em matéria viva, a imagem da Amazoénia
como eixo vital do planeta. Rios e florestas sustentam
ndo so o clima, mas também a saude de milhdes de
pessoas que nela vivem — e que, por sua vez, mantém
viva essa floresta.

Nos ritmos das dguas e das secas, 0s povos amazoni-
cos praticam o equilibrio entre corpo e ambiente, entre
saber ancestral e adaptacdo. Essa harmonia € também
a base do conceito de saudde planetdria: sem floresta
saudavel, ndo ha saude humana.

Hoje, esse equilibrio esta sob ameaca. Mudancas cli-
maticas, desmatamento e pandemias expdem a urgén-
cia de integrar cuidados com o corpo, o territorio e os
modos de vida. A obra nos lembra: proteger a Amazo6-
nia € manter de pé a coluna do mundo.
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Mensagens-chave

Sem uma floresta sauddavel, ndo ha saude humana. A salde das sociedades hu-
manas depende diretamente da saude dos sistemas naturais. A Amazoénia € vista
como um eixo vital para o planeta, sustentando ndo apenas o clima, mas também
a saude das 28 milhdes de pessoas que nela vivem. A degradacdo da natureza
tem sido associada ao surgimento de novas epidemias e pandemias, sendo a re-
gidao um “hotspot” para zoonoses emergentes.

SUS das Amazénias. E fundamental que o SUS seja adequado as caracteristicas
geograficas, sociais e culturais unicas dos territérios, em vez de aplicar um mo-
delo padronizado, focado essencialmente no contexto urbano do centro-sul do
pais. Isso envolve lidar com o isolamento de comunidades, dificuldades de acesso
(fluvial, sazonalidade), saneamento precario, falta de energia elétrica e conexdo
digital, e alta rotatividade de profissionais de saude.

Valorizacdo dos agentes comunitarios. Os profissionais inseridos territorialmente,
como os ACS, Agentes de Combate as Endemias (ACE), Agentes Indigenas de
Saude (AIS) e Agentes Indigenas de Saneamento (AISAN), sdo fundamentais para
a promocao a saudde nos territérios e devem ser valorizados e capacitados como
protagonistas nas intervencdes de salde na Amazénia. Eles atuam como media-
dores entre as comunidades e o poder publico, incorporando saberes locais e
enfrentando desafios como longas distancias, infraestrutura precaria e eventos
climaticos extremos.

Integracdo de saberes. A medicina indigena, praticada ha mais de 12 mil anos,
oferece uma visdo holistica da salde, que se integra ao ambiente. E necessério
valorizar praticas de saude de cuidadores tradicionais, parteiras e pajés, buscan-
do construir uma politica de Estado que reconheca as praticas indigenas e tradi-
cionais como cientificas.

Saude mental. Estados da Amazonia Legal, como o Amazonas, apresentam baixa
quantidade de Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS) e servicos de apoio psi-
coldgico, com taxas crescentes de alcoolismo, adicdo a drogas e suicidio entre a
populacdo indigena. O suicidio indigena é um fenbmeno complexo ligado a pres-
sOes sobre o territdrio, violéncia, racismo e conflitos geracionais.
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Solucgoes do territério. H4 uma agenda estratégica para mapear e disseminar ino-
vacoes em saude publica na Amazobnia, incluindo solucdes adaptadas as condi-
cdes locais. Exemplos incluem a expansao das Unidades Basicas de Saude (UBS)
fluviais e a Estratégia de Saude da Familia Ribeirinha (ESFR), o uso de tecnologias
como drones para entrega de suprimentos médicos, e o desenvolvimento de in-
fraestrutura de biotecnologia local, como fabricas de vacinas na regido.

Desafios de Financiamento e Governanca. O “fator Amazoénia”, que se refere as
dificuldades de logistica e infraestrutura, representa um custo adicional que com-
promete o modelo atual de financiamento do SUS. E necessdrio mensurar esse
custo, buscar formas alternativas de financiamento e repensar a governanca do
SUS na regido.

Abordagem integrada, territorializada e intercultural. A regionalizacdo da salde
nas Amazonias deve ser plural, considerando a diversidade sociocultural dos ter-
ritorios, incluindo florestas conservadas, areas sob pressdao de desmatamento, e
cidades de pequeno a grande porte, para atender a todos 0s seus habitantes. Isso
inclui atender as necessidades dos povos ribeirinhos, dos campos, das florestas e
das cidades, além da saude indigena.
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APRESENTACAO

E cada vez mais reconhecido o conceito de salde planetdria, segundo o qual a
saude das sociedades humanas depende da saude dos sistemas naturais. No
caso da regido amazbnica, também € verdade dizer o oposto: a saude da floresta
depende da saude de seus 28 milhdes de habitantes.

O papel da Floresta Amazonica vai além do armazenamento de carbono: a flores-
ta desempenha um papel critico na preservacao dos ciclos da dgua, no suporte a
produtividade agricola e geracdo de hidroeletricidade e no estoque de biodiversi-
dade, além da subsisténcia de milhdes de pessoas, especialmente povos indige-
nas e populacdes tradicionais que dependem da floresta para alimentacao, abrigo
e identidade cultural e que, ao mesmo tempo, atuam como guardides da natureza.
Com base nessas premissas, a iniciativa Uma Concertacdo pela Amazdnia busca
reconhecer e aprofundar conhecimentos e propor caminhos para a saudde nas
diversas Amazoénias. Para isso, parte de uma abordagem integrada, que conside-
ra todos os aspectos da saude e sua interseccao com as mdultiplas varidveis da
regiao, tais como desmatamento e queimadas, saneamento, infraestrutura, so-
ciobiodiversidade, conhecimento tradicional, questdo fundiaria, sistemas agroali-
mentares e mudanca climatica, entre tantas outras.

género
vulnerabilizagao

saneamento jovens, criangas, povos
indigenas, tradicionais

infraestrutura

(in)sequranca
alimentar

conhecimento
tradicional
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servicos
ecossistémicos

poluigao

biodiversidade daaqua

questao
fundiaria

clima

desmatamento B
, saude:
uma agenda integradora
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Este documento reldine as mensagens centrais de uma série de escutas realizadas
em 2024 pela Concertacao junto a mais de 30 atores relevantes e especialistas
no tema, de dentro e fora da regidao amazoénica. E ilumina as principais frentes
debatidas, entre elas a criacdo de um SUS da Amazodnia, a necessidade de regio-
nalizacdo da saude, o papel dos agentes locais, a contribuicdo das inovagoes e
o intercdmbio de saberes entre o conhecimento ancestral dos povos originarios
e o ocidental — sabe-se, por exemplo, que os povos indigenas da Amazo6nia usam
mais de 1.300 plantas medicinais. O grupo de trabalho (GT) de Saude foi criado na
rede em dezembro de 2024, para apoiar na estruturacao de iniciativas e continuar
as trocas entre as pessoas escutadas e demais organizacdes interessadas que
foram e vdo se juntando ao grupo organicamente.

A partir disso, esta publicacdo deseja contribuir para a construcdo de propostas
para a saude nas Amazoénias — da floresta até as cidades, onde vivem 76% dos
amazoénidas — , diante dos desafios da tripla crise planetaria, caracterizada pelo
Programa das Nacdes Unidas para o Meio Ambiente como mudanca climatica,
perda de natureza e poluicdo, com impactos diretos para as pessoas’.

Os efeitos sao sentidos além da populacado local. Tem sido comprovada a relacdo
entre degradacdo da natureza e o surgimento de novas epidemias e pandemias,
com impacto sobre a populacdo global. Diversos estudos cientificos indicam que
a Amazoénia abriga uma grande diversidade de patdgenos com potencial zooné-
tico, muitos dos quais podem escalar para doencas em humanos. Pesquisadores
da Fiocruz identificaram 173 tipos de patdégenos associados a caca, ligados a pelo
menos 76 doencas humanas. O Instituto Evandro Chagas ja isolou 180 virus na
regido, sendo 116 inéditos e 37 potencialmente patogénicos, como dengue, zika
e febre do Nilo Ocidental. Um artigo na revista World Development alerta que o
enfraquecimento das politicas ambientais aumenta o risco de novas zoonoses,
especialmente entre populacdes indigenas. Essas evidéncias reforcam que a
Amazbnia € um hotspot para zoonoses emergentes.

Ainda, a mudanca climatica sobrecarregara os sistemas globais de saude, com es-
timativa de mais de 14 milhdes de mortes até 2050 e perdas econdmicas em torno
de US$ 12 trilhdes devido a inundacdes, secas e ondas de calor. No Brasil, entre
2000 e 2018, quase 50 mil mortes foram atribuidas as ondas de calor?. Na Amazo-
nia tem sido observado maior risco de morte durante as ondas de calor:.

Tal cenario reforca a importancia da regido amazoénica na protecdo do clima — o
que por sua vez depende de ambientes e de pessoas saudaveis.

10
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AUTOCUIDADO

“Nutrindo um equilibrio delicado entre o corpo, a
mente e o espirito”

Andréia da Silva, 2024.
Bordado em tecido algoddéo cru
Tamanho: 19 x 16 cm

Na Amazobnia, o autocuidado € mais que uma pratica
individual — é parte de um ciclo de reciprocidade com
o territdrio. A obra borda esse gesto essencial como
expressdo de afeto e sobrevivéncia. Cada momento
de atencado ao corpo e ao espirito € também um ato de
preservacdo da vida ao redor.

Esse principio ecoa na proposta do SUS: um sistema
de saude universal que reconhece o cuidado como di-
reito de todos. Na regido amazobnica, onde o acesso
€ desafiador e as distancias sao vastas, a atencdo pri-
maria ganha ainda mais valor. O trabalho dos agentes
comunitdrios e equipes de saude da familia €, muitas
vezes, o elo entre o autocuidado e o cuidado coletivo.

Assim como o bordado revela o gesto paciente e vi-
tal de quem cuida, o fortalecimento do SUS — espe-
cialmente na Amazbnia — exige escuta, presenca e
adaptacdo. Cuidar de si, aqui, € também sustentar a
possibilidade de um sistema de saude mais justo, vivo
e enraizado nas realidades locais.

12
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SUS DA AMAZONIA

SUS, UM SISTEMA DE SAUDE UNICO NO MUNDO

O Brasil € o unico pais com mais de 100 milhdes de pessoas que efetivamente
possui um sistema de satide universal e gratuito: o Sistema Unico de Satde (SUS),
que abrange desde a atenc¢do primaria até procedimentos complexos. Segundo
a Constituicao Federal, o acesso a saude é um direito de todos. Cerca de 75% da
populacao brasileira depende exclusivamente do SUS.

A atencao primadria, espinha dorsal de sistemas universais de saude, chega a popu-
lacdo brasileira por meio da Estratégia de Saude da Familia (ESF). De carater comu-
nitario, a ESF utiliza equipes de saude da familia (eSF) compostas por médico, enfer-
meiros, auxiliar ou técnico de enfermagem, e agentes comunitdrios de saude (ACS).

Apesar de todos os avancos na saude apds a implementacao do SUS, este sis-
tema enfrenta desafios que comprometem a qualidade, cobertura, resolutividade
e rapidez do servico. A questdo € como aperfeicoar e inovar o sistema no Brasil,
além de atender as especificidades de uma regido tdo singular como a amazonica
e compartilhar essa experiéncia com outros paises amazonicos.

ADEQUACAO DO SUS AS REALIDADES AMAZONICAS

O sistema de saude que atende a parte Centro-Sul do Pais ndo pode ser o mes-
mo para as Amazonias, que apresentam contextos e desafios tdo diferenciados.
Ndo ha como conceber que o modelo de SUS da regiao Sudeste seja eficiente na
Amazobnia, sem considerar as suas particularidades.

Esses desafios demandam uma adequacdo do SUS as caracteristicas geograficas, so-
ciais e culturais da regido, caracterizada por isolamento de comunidades, dificuldade no
acesso (muitas comunidades tém acesso so por rio, por exemplo), irregularidade e sazo-
nalidade no acesso, saneamento precario, dificuldades de acesso a energia elétricae a
conexao digital (internet), falta de pessoal e alta rotatividade de profissionais de salde.
O chamado “fator Amazonia”, resultante de dificuldades de logistica e infraestrutura,
representa um custo adicional, que compromete o modelo atual de financiamento.

Outro desafio € a necessidade de incorporar os saberes locais no atendimento e
no sistema de saude, promovendo uma articulagcdo entre os entes locais de saude
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e a Secretaria de Saude Indigena (Sesai). O Distrito Sanitdrio Especial Indigena
(DSEI) é a unidade gestora descentralizada do Subsistema de Atencao a Saude
Indigena (SasiSUS). Ha 34 DSEls no Pais, sendo 25 na Amazé6nia. Cada DSEI en-
globa varias aldeias e possui uma rede de servicos hierarquizada. Cada aldeia,
por sua vez, deve ter pelo menos um Agente Indigena de Saude (AIS) e um Agen-
te Indigena de Saneamento (AISAN) vinculados a uma unidade de saudde. Os AIS
e AISAN devem ser indigenas, falar a lingua materna, conhecer os costumes € a
cultura local, e residir na comunidade onde atuam.

No entanto, se por um lado a saude indigena conta com um subsistema de saude
(SASI-SUS) e legislacdo diferenciados, como reconhecimento das necessidades
de saude especificas dos povos originarios, por outro, existem ainda diversas bar-
reiras no acesso a assisténcia, entre elas a ameaca continua aos seus territorios,
a dispersao geografica e a barreira cultural®. A presenca de indigenas atuando
como profissionais de saude, no planejamento e na gestdo, além de fomentar
uma formacao de interculturalidade critica nos profissionais que atuam no subsis-
tema, visa transformar a desigualdade nas relacdes entre as diferentes culturas
desafiando as estruturas de poder estabelecidas®.

Além da questdo da interculturalidade, hd um ponto a se resgatar: a chamada
florestania, conceito que surgiu no fim da década de 1980, que significa cidadania
dos povos da floresta, para preservar a floresta.

Mais importante do que desenhar uma politica publica no ambito dos gabinetes
de ministério é fazer com que essa politica se integre com o territério em questao:
as diversas Amazénias. O SUS da Amazdnia, portanto, seria uma oportunidade de
pensar politicas a partir do territério ascendente, de baixo para cima, ao considerar,
com equidade, ndo somente a saude indigena, mas também dos povos ribeirinhos,
quilombolas dos campos, das florestas e das cidades. Isso pressupde mais do que
valorizar e ampliar as boas iniciativas que ja estdo em curso, como o UBS fluvial, a
Estratégia de Saude da Familia Ribeirinha, a ambulancha e a telemedicina. Para isso,
o SUS da Amazoénia deve considerar impactos das mudancas climdticas como os
efeitos de poluicdo e queimadas, das ondas de calor, das epidemias e pandemias,
mas também de desafios crescentes ligados a nutricdo, a saude mental e as mor-
tes nas cidades por uso indiscriminado de transporte motorizado. Houve drastico
aumento de acidentes rodovidrios nas cidades em funcdo da explosdo no uso de
motos e de entregadores, segundo o Indice de Progresso Social (IPS).

Em relacao ao desafio nutricional, que traz impactos diretos na saudde, chama a

atencdo o paradoxo de que na regido mais biodiversa do planeta, a alimentacdo
de sua populacao urbana é baseada fundamentalmente em produtos que vém de

14
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fora da regido. Ndo € na Amazdnia que se encontra a maior quantidade de obesos
do Pais e nem a maior quantidade de consumo de produtos ultraprocessados,
porque esses produtos no Brasil ainda sao relativamente caros, mas se trata de
um consumo e de uma condicdo de saude em crescimento. De acordo com o
Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doencas Crbnicas por
Inquérito Telefonico (Vigitel), 26% dos homens e 20% das mulheres em Manaus
consumiram cinco ou mais tipos de alimentos ultraprocessados no dia anterior a
uma entrevista realizada em 2023,

Sobre saude mental, o Amazonas € um dos estados com a menor quantidade de
Centros de Atencao Psicossocial (CAPS), somando 267, e servicos de apoio psicold-
gico, ao passo que a populacdo indigena tem sofrido com o aumento de casos de
alcoolismo, adicao as drogas e e suicidio. Os estados da Amazoénia Legal também
apresentam os piores indices em termos de quantidade de psicdlogos, psiquiatras
e leitos psiquidtricos, segundo dados de 2019 do Datasus do Ministério da Saude®.

Os povos indigenas no Brasil vém apresentando uma crescente taxa de suicidio
a ponto de em alguns contextos atingir indices considerados epidémicos. Em ter-
mOos proporcionais, as taxas de suicidio entre os indigenas podem chegar a ser
4 vezes maior do que a populacdo em geral, chegando a 134 suicidios por 100
mil individuos do sexo masculino de 15 a 24 anos em levantamento realizado por
Souza et al em 20142,

Desse modo, o suicidio tem se tornado um problema para os servicos de saude e
tem criado desafios para as Equipes Multidisciplinares de Saude Indigena (EMSI),
na medida em que os tratamentos medicamentosos e a psicoterapia ocidental da
biomedicina parecem nao se aplicar de maneira eficaz diante do problema, so-
bretudo porque a constituicdo da subjetividade indigena ndo pode ser reduzida a
definicdo de subjetividade biomédica.

Cada vez mais fica clara a necessidade de adotar acdes que ndo so ultrapassam a
esfera da saude, mas também levem em consideracao as medicinas indigenas e suas
terapéuticas de cuidados corporais, espirituais e mentais. Isso porque se trata de um
fenbmeno complexo que envolve multiplos fatores de pressdo sobre seus territérios,
violéncia, racismo, conflitos geracionais e alteracdes em seu modo de vida.

Diante disso, uma proposta que vem sendo desenvolvida na Concertacdo para o
fortalecimento do SUS na Amazdnia, somando-se a uma frente que olhard para os
agentes de saude territorialmente inseridos e as inovacoes territoriais ja existentes
na regiao ou em contextos similares pelo mundo.
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Os objetivos especificos
desta proposta sao:

1.
Mensurar o custo do “fator Amazodnia” para o SUS

Mensurar as mortes evitaveis na Amazonia e o diferencial
de mortalidade comparado a outras regioes do Brasil

3.
Avaliar a viabilidade de incorporar o uso de drones na
distribuicao de sangue, vacinas e outros suprimentos
meédicos para unidades de saude remotas!®

4.
Avaliar a caréncia de Agente Indigena de Satde nas aldeias
e revisitar o treinamento, atuacao e supervisao de AIS

5.
Propor novas formas de pactuacao de acoes do SUS
e da Sesai na Amazonia, a fim de melhorar as acoes de
saude nas areas indigenas

6.
Investigar formas alternativas e complementares de
financiamento de acoes de saide na Amazonia

7.
Propor estratégias para expansao dos profissionais
e saude na Amazonia

8‘
Propor acoes multissetoriais para melhoria da satde local

9.
Planejar o desenvolvimento de sistemas de alerta e de
estrategias de acoes de mitigacao e emergenciais durante
eventos climaticos extremos
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Regionalizacao da saude

Nas Amazénias que se conjugam no plural, também deve
ser plural a regionalizacdo da saude, considerando toda a
diversidade sociocultural nos territorios

Saude ndo é auséncia de doencas, € o bem estar dentro das suas comunidades e
em relacao ao ambiente onde se vive. Esta que € uma das possiveis definicdes do
termo mostra a importancia de uma abordagem territorial no desenho e na exe-
cucdo de politicas de salde. E preciso, portanto, regionalizar o olhar do Sistema
Unico de Salde (SUS).

No caso amazdnico, essa aterrissagem se desdobra nas multiplas Amazonias, que
vao desde as florestas conservadas até os tecidos urbanos, passando por flores-
tas sob pressdo de desmatamento e as areas ja antropizadas — cada qual com as
suas peculiaridades. Os 28 milhdes de habitantes dos mais diversos grupos po-
pulacionais vivem em campos, florestas, dreas ribeirinhas e cidades de pequeno
a grande porte, o que requer do SUS um olhar capilarizado, que contemple toda
essa multiplicidade.

Hoje o SUS atende a regiao de uma forma ainda padronizada. Entre as lacunas
identificadas estd a constatacdo de que SUS é um sistema construido com um
foco essencialmente urbano e, portanto, nem sempre preparado para lidar com as
caracteristicas socioculturais de populacdes tradicionais, ribeirinhas, quilombolas
e povos indigenas — e também de migrantes e refugiados, como venezuelanos,
haja vista o crescente fluxo migratdrio.

Embora o SUS tenha politicas especificas para os povos origindrios, ha uma série
de lacunas identificadas no que se refere a saude indigena. A atuacdo é vista
como excessivamente medicalizada, ou seja, com muitos pedidos de exames e
uso de medicamentos ocidentais, sem considerar a medicina tradicional indigena.
Ha ainda problemas de formacao e de alta rotatividade dos profissionais de sau-
de. E preciso trabalhar um olhar sensivel, que respeite as diferencas culturais e
impeca eventuais casos de racismo.

Além disso, embora numerosos, os indigenas que vivem nas areas urbanas tém
ficado a margem dos atendimentos uma vez que o SASI-SUS atende apenas os
grupos indigenas que residem nas terras indigenas demarcadas”. De acordo com
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o Censo, dos 1,6 milhdo de indigenas no Brasil, 1 milhdo ndo moram em terras in-
digenas. Com isso, nao estdao cobertos pelo subsistema do SUS voltado a saude
desses povos, e acessam servicos urbanos sem preparo para as especificidades
interculturais.

Muitas vezes, os exames pedidos aos indigenas, quilombolas e ribeirinhos exigem
que se desloqguem para as cidades, o que implica em custos — como se diz, o SUS
ndo é gratis para quem estd longe do atendimento. Ao chegarem na cidade, ndo
sdo identificados como indigenas ou moradores de areas remotas pelo SUS e
ingressam na fila normal, podendo ficar por meses aguardando. Sem apoio nos
centros urbanos, muitos acabam marginalizados e ficam ainda mais suscetiveis a
casos de racismo e ao desenvolvimento de doencas mentais, incluindo proble-
mas com uso de substancias.

Para lidar com desafios como esses, torna-se imprescindivel o fortalecimento sub-
nacional e das capacidades institucionais locais. Também se faz necessdria uma
maior integracdo entre o SUS e o Sasi-SUS, para que os indigenas contem com
espacos exclusivos e prioritdrios nas cidades. Além disso, sdo importantes iniciati-
vas que trabalhem o conhecimento e a sensibilidade das equipes médicas duran-
te o atendimento dos povos indigenas.

As comunidades tradicionais, profundas conhecedoras da realidade, também
podem contribuir para o conjunto de solucdes de forma muito assertiva. Isso é
importante nao so para troca de conhecimento, saberes e reconhecimento, mas
também para identificar vulnerabilidades nos territérios, especialmente no con-
texto de crise climatica.

Solugdes adicionais passam por consolidar na Amazo6nia Legal, sobretudo fora
das regides metropolitanas, o modelo de Atencdo Primdria a Saude (APS)Z2, que
€ muito funcional em outras localidades do Pais, mas que apresenta lacunas nos
territérios rurais. Essa consolidacao depende de ao menos trés fatores.

O primeiro € aumentar significativamente a densidade de profissionais da saude
na Amazonia Legal®. O segundo é consolidar um conjunto de inovagdes assis-
tenciais, muitas das quais ja existem, como as UBSs da floresta e as ambulanchas
(que aumentam a velocidade no acesso ao atendimento), mas também partindo
de tecnologias comunitdrias e conhecimentos ancestrais que existem no territo-
rio. E o terceiro fator pressupde olhar para o Pacto Federativo, porque os munici-
pios dependem da atuacdo conjunta com os estados para conseguirem aumentar
a escala das solucdes e garantir a sustentabilidade financeira.
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Crucial para a evitar o escalonamento de problemas de saudde, a APS precisa
ganhar eficiéncia nos territérios, com o uso de tecnologias que sejam adequadas
para a regido, tais como equipamento e exames, reduzindo a necessidade de
deslocar os pacientes para os grandes centros urbanos para realizar procedimen-
tos de maior complexidade.

Outra forma de aumentar as capacidades locais € gerar mais conhecimento local,
0 que requer o fortalecimento de redes de pesquisa, com participacdo e prota-
gonismo das instituicdes e das universidades que estdo sediadas na Amazdbnia
— nao so para lidar com questdes estruturais, como enfrentar desafios em matéria
de vigilancia epidemioldgica, como o combate a maldria e a outras doencas tro-
picais na regiao.

Um importante passo anterior para fortalecer as politicas de saude estd na in-
fraestrutura bdsica, como acesso a dgua potdvel, saneamento e energia, o que
afeta principalmente a vida de quem esta nos territérios mais distantes. Onde nao
ha energia, hd maior dificuldade para acesso a dgua potavel, para teleatendimen-
to, para armazenamento de vacinas e também de alimentos, comprometendo a
seguranca alimentar e nutricional.
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PALMEIRA
“Ser flexivel. Ser leve.”

Andréia da Silva, 2024.
Bordado livre sobre tecido de algodéo cru
Dimensées: 45 x 45 cm

Entre o calor umido da floresta e a leveza da brisa, a
palmeira se curva sem quebrar. Simbolo de resiliéncia,
ela traduz a forca silenciosa de quem sustenta a vida
com flexibilidade e presenca. E com essa mesma leve-
za firme que atuam os Agentes Comunitdrios de Sau-
de na Amazébnia.

Inseridos nos territérios mais remotos, esses profis-
sionais sdo como as palmeiras: enraizados, adapta-
veis, indispensaveis. Estdo presentes nas casas, nas
trilhas, nos portos — conectando comunidades isola-
das ao cuidado em saude. Sdo mediadores entre os
saberes locais e o sistema publico, e representam a
base de qualquer politica de saude verdadeiramente
eficaz na floresta.

A obra borda, assim, um gesto de reconhecimento.
Valorizar os agentes locais é fortalecer a floresta viva
— com raizes, folhas e gente. E garantir que, mesmo
diante das distancias e dos desafios, o cuidado con-
tinue a balancar suavemente, como a palmeira que
resiste.
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Agentes Comunitarios

Profissionais territorialmente inseridos devem ser valorizados
e capacitados como protagonistas de qualquer intervencdo e
mudanca mais estruturante que se queira fazer nas Amazadonias

A busca por mudancas estruturantes para uma melhor qualidade de vida na Ama-
z6nia, no cenario de diversidade e complexidades da regido, passa necessaria-
mente pelo fortalecimento dos profissionais que atuam na prevencao e promogao
da saude nos territérios. Eles desempenham papel fundamental de redesenho
das relacdes entre o Estado e os beneficiarios das politicas publicas no setor, in-
corporando saberes e referéncias locais do contexto sociocultural e aspectos da
vida cotidiana dos cidaddos.

Esses agentes do Sistema Unico de Salde (SUS) sdo mediadores da interacdo
entre as comunidades locais e o poder publico — o que, na maior floresta tropical
do planeta, ganha relevancia ainda maior diante de desafios que vdo muito além
das longas distancias e da infraestrutura precaria. Abrangem, também, o enfrenta-
mento de condicdes climdaticas cada vez mais extremas e imprevisiveis, sem falar
de um ambiente politico-social-econémico muitas vezes marcado por violéncia e
conflitos, com baixa presenca do Estado.

Quanto mais complexo for o quadro social e mais distante ele se encontrar dos
centros de decisdo que originaram politicas publicas universalistas, mais impor-
tantes sdo os mecanismos de territorializacdo, com foco na insercdo comunitaria
dos agentes publicos para garantir implementacao e efetividade em vdrias agen-
das — principalmente na saude.

Existem quatro categorias de profissionais do SUS que atuam a partir de uma l6gi-
ca de insercdo comunitaria e territorial e que estdo presentes no territério amazo-
nico. Sao os Agentes Comunitarios(as) de Saude (ACS), os Agentes de Combate
as Endemias (ACE), os Agentes Indigenas de Saude (AIS) e os Agentes Indigenas
de Saneamento (Aisan).

Os ACS integram as equipes que atuam na atencdo basica a partir, principalmen-
te, da Estratégia de Saude da Familia (ESF), principal diretriz da Politica Nacional
de Atencdo Bdsica (Pnab) do SUS. Sdo, essencialmente, servidores municipais de
nivel médio que residem nas proximidades e trabalham de forma territorializada.
Eles participam das estruturas de vigilancia epidemioldgica dos municipios, com
geracao de indicadores. E seguem uma légica de educacdo popular em saude,
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com interacdo no cotidiano das comunidades, levando ndo so informacdes sobre
prevencado contra doencas, como promocao social e protecdo da cidadania.

E chave valorizar e capacitar os agentes locais de salide como protagonistas de
qualquer intervencdo e mudanca mais estruturante que se queira fazer na Ama-
z6nia. O desafio da capacitacdo envolve acdes mais especificas em telessaude,
reconhecimento de saberes tradicionais e procedimentos de triagem dos pacien-
tes para exames ou consultas médicas.

Esses profissionais devem ser capazes de perceber problemas de salde rapida-
mente e saber como direciona-los, discernindo quais sdo as intervencdes neces-
sarias. Estima-se que atualmente os ACS da Amazoénia ja consigam resolver 95%
das intercorréncias, ao fazer a triagem e encaminhar para o atendimento médico
— muitas vezes via telemedicina.

Ndo adiantam esforcos de aumentar a oferta de teleconsultas e exames sem o en-
tendimento sobre as reais demandas para o bdsico nas comunidades. Os exageros
nos exames de ultrassom, por exemplo, resultam na grande espera na lista do SUS,
no atraso do diagndstico e no deslocamento de pessoas em longas distancias até o
posto ou hospital — as vezes, sem necessidade. De igual modo, nos casos de ges-
tacdo, a exigéncia de seis pré-natais — como ocorre com frequéncia — praticamente
obriga mulheres do interior da floresta a morarem em cidades maiores até o parto.

A expansao do servico de telessaude, disseminado como solucao de atendimen-
to na pandemia de Covid-19, é reconhecidamente importante — mas insuficiente, e
deve ser combinado com as insercdes de jovens médicos e agentes de saude no
territdrio, com trocas de aprendizados e valorizacao do conhecimento tradicional.

A definicdo de uma estratégia com prioridades para a assisténcia a saude na
Amazobnia requer consultas ativas junto aos ACS para o entendimento de quais
sdo os gargalos. Ha o desafio de descentralizar a necessidade de médicos, cuja
formacdo requer mudancas e adaptacdes no cendrio amazonico. Uma das pro-
postas € a criacao de um terceiro ano de Residéncia Médica, com formagao em
salde e clima, novas doencas, saude indigena e relacionamento com populacdes
tradicionais, por exemplo.

Mas ha barreiras culturais e muitos que se formam depois mudam para regides
mais desenvolvidas. Em Roraima, no territdrio yanomami, médicos sdo atraidos
pelo melhor saldrio em drea remota, porém falta a necessaria sensibilidade com a
questdo indigena. O resultado esta na alta rotatividade de profissionais de salde,
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0 que impede a efetividade do treinamento. Dai a importancia de uma estratégia
de extensao na formacao: um terceiro ano de residéncia médica, como mencio-
nado anteriormente, promoveria um nivel de interacao mais qualificada com essas
populacdes — tanto de forma remota, como nos territdrios — de modo a desenvol-
ver maior sensibilidade no atendimento.

Por outro lado, no debate em torno da necessidade de retencdo dos profissionais
de salde na regido amazonica, hd propostas em defesa de uma rotatividade coor-
denada, dentro de uma nova Idgica de capacitacao de novos talentos. Entre as es-
tratégias, a descentralizacdo das universidades e IFs, possibilitando a formacao
de profissionais da saude locais em comunidades afastadas, € um dos caminhos
possiveis para melhorar a retencdo nos rincdes.

Os ACS sdo estratégicos para 0 acesso ao sistema de saldde, principalmente por
parte das populacdes de areas isoladas em Unidades de Conservacao, protetoras
da floresta em pé. Com apoio de ONGs que valorizam o trabalho dos agentes, ha
projetos de Unidade Bdasica de Saude, a UBS da Floresta, equipada com o mais
simples e necessario, como geladeira de vacinas — hoje, no interior, elas sdo trans-
portadas em caixas de isopor da cidade maior para as comunidades, com perdas.
A geladeira é possivel apds a chegada da energia solar em dreas distantes da
rede elétrica, o que permite também a vinda de oximetros, nebulizadores e focos
de luz para atendimento a noite.

Juntamente com a eletricidade vem o acesso a internet no telessaude, também
usado para reduzir distancias na capacitacao dos agentes locais. Nas politicas de
saude, eles sao os que mais dialogam com as pessoas, entram nas casas, tém po-
pularidade e trazem dados que alimentam outras agendas publicas na Amazoénia.
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INOVACOES
TERRITORIAIS

Infraestrutura da biotecnologia, com fabrica de vacina na regiéo
amazénica, € tema de destaque na busca por solugcbes na saude
publica. O desenvolvimento de indicadores no setor, as inovacoes

para acesso a dgua potdvel e a melhoria do sistema de atendimento
em barcos se somam a lista de demandas

Da imunizacdo e armazenamento de vacinas a promoc¢ao da alimentacdo sauda-
vel, avancos na biotecnologia e teleatendimento baseado em IA, mapear e disse-
minar inovacdes € uma agenda estratégica para se atingir um novo patamar na
saude publica em territério amazonico. Solucdes tém sido propostas, algumas ja
desenvolvidas e adaptadas as condicdes e modos de vida locais, mas falta impul-
so para se expandir e garantir sustentabilidade financeira.

Além de identificar inovacdes e praticas em saude conectadas as diferentes ca-
tegorias de comunidades tradicionais, ha o desafio de mapear iniciativas fora da
Amazonia e até do Pais que possam ser adaptadas e implementadas no contexto
da regido. Como destaque, esta o acesso a saude em cenario humanitario/emer-
gencial, com énfase na adaptacao climatica e solugcdes em florestas tropicais,
como j& em curso em regides da Africa e Asia.

Avancos em inovacdes territoriais amazonicas requerem ndo sé mapeamento de
custos e outros indicadores de sustentabilidade, como também analise de regu-
lamentacdes para incorporacao de tecnologias no SUS e possiveis parcerias de
forma a mobilizar recursos financeiros.

Entre os temas candentes no desenvolvimento de solucdes estdo a saude esco-
lar, a telemedicina, o acesso a exames, a saude da mulher e a vigilancia epide-
mioldégica. Ha também demandas na medicina tradicional, interculturalidade em
saude, monitoramento climatico e logistica/infraestrutura de apoio.

Agua potavel e saneamento sdo quesitos de relevancia para se fazer diferente
por meio de solucdes inovadoras, diante do elevado indice de mortalidade por
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doencas de veiculagcdo hidrica na Amaz6nia. Bombeamento de dgua de rios e
pocos por energia solar e tratamento com filtros de nanotecnologia, por exem-
plo, sdo medidas de impacto positivo ja existentes mundo afora, com potencial
de expansdo na Amazoénia a partir de solugdes — inclusive na menor taxagao de
impostos — para viabilidade dos custos.

A demanda por inovacdo abrange, ainda, a gestdo, captacao e padronizacdo de
indicadores em salde — indispensaveis a arrecadacdo de recursos pelos muni-
cipios. Outra prioridade € considerar o “fator Amazo6nia” nos custos: transportar
vacina ou merenda escolar na regido, por exemplo, € mais caro do que no restan-
te do Pais e hoje quem arca com esse custo-extra sdo os gestores municipais, as
prefeituras. Além disso, segundo os especialistas ouvidos, € necessario expan-
dir a vigilancia epidemioldgica participativa, com reflexo na maior notificacao de
doencas emergentes na Amazonia.

Na questdao do acesso a saude, uma solucdo que merece destaque € a expansao
das Unidades Basicas de Saude (UBS) fluviais, a partir do modelo idealizado na
regido do Tapajos. Hoje existem 96 UBS fluviais instaladas em embarcacdes na
Amazobnia®. Apenas metade funciona adequadamente, com visitas a cada 40 dias
nas comunidades. Em muitos casos, os barcos ficam parados dez ou até 20 dias
sem uso. Ministério da Saude e Fiocruz realizam diagndstico para entender o pro-
blema e resolvé-lo. Uma proposta aventada entre os especialistas € aumentar as
equipes de salde da familia que se revezam na tripulacdo, ampliando considera-
velmente o numero de atendimentos para cerca de 1,5 milhdo de pessoas.

As diferentes realidades amazonicas em relacdo a sazonalidade e acesso aos
rios requerem que além das UBS fluviais, a Estratégia de Saude da Familia Ri-
beirinha (ESFR) também seja revista em seus modelos de financiamento, com-
posicdes de equipe, disponibilidade de embarcacbes menores e de adaptacdes
para incorporacao de tecnologias que reduzam custo e melhores resolutividade
desse tipo de estratégias. Por exemplo,se em uma UBS fluvial é possivel montar
um laboratdrio de andlises clinicas, a embarcacao menor da ESFR pode contar
com equipamentos do tipo Point of Care em que exames como ultrassom, ECG e
exames bioquimicos podem ser feitos em domicilio. As disponibilidades de mé-
todos diagndsticos geralmente financiados apenas para a Atencdo Secundaria
sdo fundamentais para garantir o bom atendimento primario em areas remotas na
Amazbnia, fazendo-se necessario o levantamento estratégico de tipos de testes
por perfil epidemiolégico da populacdo, treinamento de equipes para sua realiza-
cdo e desenho de protocolos adequados. A inclusdo do transporte terrestre para
a ESFR também é importante, ja que ha comunidades ribeirinhas que tém acesso,
ou parte do acesso por terra durante os periodos de seca.
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MANGARATAIA

“Uma das plantas mais usadas na medicina tradicio-
nal amazoénica”

Andréia da Silva, 2024.
Bordado livre sobre tecido de algodéo cru
Tamanho: 10 x 6,5 cm

Na densa vegetacdao da Amazdbnia, a Mangarataia
emerge como poderosa curandeira. Sua raiz concentra
uma energia vital reconhecida ha séculos pelos povos
da floresta, que a utilizam no tratamento de diversos
males. Sabedoria ancestral transforma essa planta em
remédio, simbolo da conexdo entre natureza e saude,
e lembra a importancia de valorizar os recursos natu-
rais e o equilibrio do ecossistema.

No bordado “Mangarataia”, a artista apresenta mais do
que uma planta: revela um simbolo de cura e resistén-
cia. Essa raiz carrega um saber milenar transmitido en-
tre geragcdes — conhecimento que hoje inspira solucdes
inovadoras para os desafios de salde na Amazoénia.

Da raiz ao laboratdrio, a floresta oferece respostas —
se soubermos escuta-la. Fortalecer biobancos, investir
em bioeconomia e ampliar a infraestrutura de saudde
sdo passos urgentes para transformar o saber tradicio-
nal em bem-estar real.

Assim como o bordado preserva a memdria de um re-
meédio natural, € preciso tecer politicas e tecnologias
que honrem o conhecimento dos povos da floresta,
garantindo que as solucdes da Amazobnia sejam, tam-
bém, para a Amazoénia.
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Solucoes da floresta

Diante do imenso patriménio genético da Amazdnia, inovagdes territoriais tam-
bém incluem a floresta como provedora de solu¢des para a saude, principalmente
por meio de pesquisas e infraestrutura em biotecnologia. Nesse campo, pesqui-
sadores perguntam-se por que ndo ha uma fabrica de vacinas na regido, com
transferéncia de tecnologia de centros de pesquisa do Sudeste, fortalecendo a
capacidade institucional amazoénica. Para alguns, a medida deveria ser uma ban-
deira para a mobilizacdo de recursos e politicas.

Vacinas ja disponiveis no mundo e no Brasil ainda estao fora do alcance em re-
gides amazobnicas. No Brasil, campanhas do Instituto Nacional do Cancer (Inca) na
imunizacdo para o virus HPV, relacionado diretamente ao cancer de colo de utero,
resultaram em sensivel diminuicdo do nidmero de mulheres que desenvolveram
a doenca. Na Amazdbnia, porém, a incidéncia tem aumentado, devido ao baixo
indice de vacinacao.

No Brasil, excluidos os tumores de pele ndo melanoma, o cancer do colo do utero
€ o terceiro tipo de cancer mais incidente entre mulheres. Para cada ano do trié-
nio 2023-2025 foram estimados 17.010 casos novos, 0 que representa uma taxa
bruta de incidéncia de 15,38 casos a cada 100 mil mulheres (INCA, 2022). Na ana-
lise regional, o cancer do colo do utero é o segundo mais incidente nas Regides
Norte (20,48/100 mil).

Na regido amazobnica, que registra a maior taxa de mortalidade pela doenca no
Pais, a presenca feminina € muito importante nas frentes de trabalho e no esteio
das familias. A perda de mulheres com 42 ou 45 anos envolve varios aspectos so-
ciais. Na Amazoénia, a vacina contra HPV nao chega para as criangas no momento
que deveriam chegar — deficiéncia causada por varios aspectos técnicos, desde
a dificuldade de refrigeracdo até as barreiras de abordagem sobre o processo de
imunizagdo junto as comunidades.

Entre as solucdes, além da mobilizacdo de liderancas, associacdes e igrejas, pro-
pde-se que a vacina chegue a esses nucleos na forma liofilizada — ou seja, desi-
dratada, transformada em pd como meio de garantir durabilidade no transporte
e armazenamento, para depois ser reconstituida no estado liquido na hora da
imunizacao.

Tecnologias avancadas que estdo chegando em um futuro muito préoximo, tra-
zendo melhor qualidade de vida, precisam alcancar o povo que vive embaixo da
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floresta ou na margem dos rios — e |18 contribuem com a conservacdo como guar-
dides da biodiversidade e demais servicos ambientais.

No entanto, o quadro atual exclui essas populacdes dos beneficios a saude pro-
porcionados por tecnologias baseadas na diversidade bioldgica. E o caso do es-
corpido negro da Amazonia, espécie contra a qual os antidotos da vacina anties-
corpibnica convencional ndo funcionam.

Quando se fala em biotecnologia, a atual estrutura brasileira de biobancos — como
0s acervos genéticos da Fiocruz que guardam amostras da biodiversidade de po-
tencial para a saude — precisa ser fortalecida e gerar novos estudos mais efetivos
com aplicacdes industriais.

Ao mesmo tempo, a bioeconomia como estratégia de desenvolvimento econé-
mico, com valorizacdo da floresta em pé, deve ser promotora da seguranca ali-
mentar e das condicdes de saude. As solucdes precisam reduzir vulnerabilidades
as populacdes amazbnicas e seus sistemas agroalimentares, que se encontram
sob risco no contexto de conflitos fundidrios, mudanca climatica e outros fatores
socialmente desagregadores.

Integracao de saberes

Pensar na saude ndo € so no corpo, € pensar na rede que estamos
conectados, nosso entorno, nossas relacées humanas, nossa ali-
mentagcdo, nossa comunicag¢@o

A abordagem One Health, ou Uma Sé Saude, reconhece a interconexdo entre a
saude humana, animal, vegetal e ambiental, promovendo uma cooperacdo mul-
tissetorial para enfrentar desafios globais, segundo definicdo divulgada pelo Mi-
nistério da Saude®. O conceito de Uma Sé Salde é apresentado como sendo
relativamente novo, mas traz elementos ja praticados de forma ancestral pelos
povos originarios. Na cosmovisdao indigena, o corpo humano esta integrado ao
ambiente, de modo que a salde ambiental e a salde fisica sdo indissocidveis.

Partilhando desse mesmo ideario, que considera a saude de forma holistica, faz
sentido que o conhecimento dos povos originarios e aquele reunido pelas socie-
dades brancas ocidentais sejam cada vez mais incorporados um ao outro. Ambos

devem ser tratados como ciéncia, ainda que haja diferenciacdes de método.

Por muito tempo, a ciéncia de povos indigenas e de popula¢des tradicionais foi
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classificada como cosmologia, mitos e lendas. Mas, diante do aprofundamento
das crises, sera cada vez mais importante aumentar o didlogo da ciéncia ocidental
com outros conhecimentos que tenham uma visdo mais holistica da saude huma-
na e planetaria.

Em um comparativo na linha do tempo, a medicina indigena é praticada no Brasil
ha pelo menos 22 mil anos, enquanto a ocidental tem um histérico de 525 anos,
com a chegada dos colonizadores. Isso dd dimensao das possibilidades de troca
de conhecimento e expansdo de horizontes, principalmente diante da necessida-
de de lidar com as crises de clima e natureza que o Brasil e 0 mundo sofrem.

Entre algumas formas praticas de promover essa incorporacdo estd a utilizagcao
crescente da ciéncia indigena no atendimento de saude dos povos originarios.
Outra é estabelecer uma ponte produtiva entre conhecimento cientifico ocidental
e os tradicionais, a fim de mostrar que a salde de um ecossistema ou bioma esta
conectada com a saude dos humanos e demais seres vivos.

A perda de cobertura vegetal e natural pode levar, por exemplo, a proliferacdo de
novos patdgenos e comprometer o fornecimento de alimentos, energia e agua
— ao afetar o fluxo dos rios voadores, que levam umidade da Amazoénia para a
porcao Centro-Sul do Brasil.
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Atencdo a
saude mental

A destruicao ambiental e a violéncia no campo e florestas tém impactos
diretos na satde mental indigena. Esses povos vém apresentando uma
crescente taxa de suicidio a ponto de em alguns contextos atingir
indices considerados epidémicos. Segundo o Sistema de Informacoes
de Mortalidade (SIM), em 2023 foram registrados 180 suicidios entre
indigenas, sendo 59 cometidos por jovens de menos de 19 anos. O estado
do Amazonas concentra as maiores taxas.

Em revisao sistematica Souza et al, 2020%, identificou que a pobreza,
fatores historicos e culturais, como a desintegracao das familias, o
afastamento de jovens das atividades de subsisténcia tradicionais,
conflitos geracionais, expulsao de seus territorios, além da falta de sentido
na vida, vulnerabilidade social e antecedente familiar de suicidio, como
fatores de risco associados ao suicidio. A associagao com o consumo de
alcool foi identificada em 5 estudos, porém nenhum estudo associou
doencas mentais ao suicidio.

Portanto trata-se de um fendmeno complexo que envolve, além dos
aspectos culturais, situacoes de pressao sobre seus territorios, violéncia,
crescimento do crime organizado, racismo, conflitos geracionais e
alteracdes em seu modo de vida. A propria diversidade cultural dos povos
indigenas e seus diferentes contextos histdricos e geograficos impedem
que seja elaborada uma tnica estratégia de acao para todas as situagoes
e exigem que sejam elaboradas estratégias a partir dos contextos
especificos.
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Trocas de conhecimento

A boa noticia € que o Brasil € um dos paises mais bem posicionados para promo-
ver o intercdmbio entre os saberes ocidentais e ancestrais. Algumas iniciativas
estdo sendo gestadas, como a do Instituto Serrapilheira — que passou a promo-
ver conversas entre ecologos ocidentais e cientistas indigenas, o que podera se
desdobrar em projetos de pesquisa — enquanto Fapesp e Amaz6énia+10 oferecem
editais voltados para a saude One Health.

Ao mesmo tempo, hd um aprofundamento do tema da saude indigena na So-
ciedade Brasileira da Medicina da Familia, enquanto Manaus abriga o Centro de
Medicina Bahserikowi — o primeiro centro de medicina indigena do Brasil”. Espe-
cificamente no campo da saude mental, o Ministério da Saude mantém um grupo
de especialistas indigenas que vem debatendo o reconhecimento dos cuidado-
res tradicionais, das parteiras e dos pajés como especialistas indigenas. A ideia
€ construir uma politica de Estado que possa reconhecer as praticas indigenas
como praticas cientificas de saude.

Para isso, tais conhecimentos devem ser levados a sério pelo poder publico, pelo
Estado, pelos pesquisadores e pelas instituicdes de ensino — que inclusive podem
avancar na formacdo de médicos residentes especializados em Saude Indigena.
A Universidade do Estado do Para (Uepa), por exemplo, vem pesquisando o poder
das plantas medicinais da regido amazoénica, em parcerias com erveiras.

No Laboratério de Quimica dos Produtos Naturais da universidade, estdo sendo
realizados estudos sobre a composicdao quimica e propriedades biolégicas de
oleos essenciais de espécies de plantas como a pitangueira e a capitid. Resul-
tados preliminares indicam que o dleo essencial das folhas da pitangueira tem
exibido atividade antitumoral, enquanto o éleo essencial de capitiu apresenta po-
tencial como antitumoral e antioxidante®.

Outros exemplos sdo a Farmdcia Verde de Manicoré (AM), que se baseia no co-
nhecimento fitoterdpico de povos indigenas e populacdes tradicionais’, e as par-
cerias realizadas pelo Centro de Medicina Indigena Bahserikowi. O centro relacio-
na-se com instituicdes como a Organizacao Pan-Americana da Saude, a Sesai e a
Fiocruz, recebendo grupos de trabalho e elaborando conjuntamente programas
de saude indigena. Além disso, recebe turmas académicas da Universidade Fe-
deral do Amazonas.
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No ambito da Concertacdo, estdo em curso dois planos de trabalho, sendo um
voltado a salde mental, criando espacos para o entendimento e estratégias para
o enfrentamento da epidemia de suicidios entre os povos indigenas. E o outro
busca contribuir com a crescente e necessaria incorporagdo de conhecimento
entre a ciéncia indigena e a ocidental, ao:

Acoes em Saude Mental
e Dialogo entre Saberes Indigenas
e Ocidentais

Identificar as doencas e agravos que acometem as
populagoes locais e seus sistemas locais de saude vigentes

Identificar as formas de diagndsticos, classificacoes
dedoencas e suas cosmovisoes em diferentes contextos
comunitarios.

Descrever os tratamentos, as formas de preparoea
procura pelos cuidadores tradicionais em busca de atencao
em saude.

Identificar e descrever a organizacao social comunitaria e
o0 manejo dos recursos naturais utilizados nos saberes em
saude.

Identificar a compreensao do modo de vida local e as
interferéncias da mudanca climatica.

Propor um produto editorial da sintese do conhecimento e
troca de saberes compartilhados.
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Um Encontro pela Saude
Planetaria e Florestas em Pe
Setembro de 2024

Durante a Semana do Clima de Nova lorque 2024, a Uma Concertacao pela Amazoénia promoveu o
evento Standing Forest and Planetary Health, reunindo especialistas de renome internacional para
debater os vinculos profundos entre florestas tropicais, satide ptblica e crise climatica. A iniciativa
teve como pano de fundo o reconhecimento de que a satide humana esta indissociavelmente
ligada a satide dos ecossistemas — especialmente em regides como a Amazonia, onde os desafios
socioambientais se sobrepoem com intensidade. Com moderagao de Izabella Teixeira (UNEP,
CEBRI), o encontro teve formato de didlogo aberto e contou com a participacao de lideres
politicos, cientistas e representantes da sociedade civil.

Entre os destaques, Helen Clark (Our Common Air, The Elders) alertou para a gravidade da poluigao
atmosférica global, responsavel por 7 milhdes de mortes anuais e perdas econdomicas estimadas
em USS 8,1 trilhdes. Para ela, abordar o tema do ar limpo como uma prioridade de satide pode
ser um caminho eficaz para engajar a sociedade na agenda climatica. Carlos Nobre (Science Panel
for the Amazon, Planetary Guardians) refor¢ou a urgéncia de evitar o ponto de nao retorno da
Amazonia, propondo um novo modelo de desenvolvimento baseado na bioeconomia da floresta em
pé e no protagonismo dos povos indigenas. Ja Soumya Swaminathan (International Science Council)
destacou a necessidade de redes de inovagao abertas e colaborativas, especialmente voltadas para
paises do Sul Global.

Apartir de diferentes experiéncias territoriais, como as da India e do Brasil, foram propostas solucdes
praticas e integradas. Marcia Castro (Universidade de Satide Ptblica de Harvard) exemplificou com
ouso de drones em areas remotas e a criacao de unidades de satide interculturais como ferramentas
para melhorar o acesso e respeitar os saberes tradicionais. Hugo Aguilaniu (Instituto Serrapilheira)
trouxe experiéncias concretas de articulacao entre ciéncia académica e conhecimento indigena,
ressaltando os desafios e o potencial transformador dessa aproximacao. Abhishek Jain (CEEW)
complementou apontando a necessidade de tornar a satide preventiva uma demanda politica clara,
articulando solo, ar, agua e alimentacao como fundamentos da satide coletiva.

Ao longo das falas, ficou evidente o consenso de que € preciso repensar modelos de governanca,
financiamento e inovacao em satde a partir de uma perspectiva integrada e territorializada. A
preparacao para a COP30, que sera realizada no Brasil, foi mencionada como uma oportunidade
estratégica para consolidar uma agenda politica de satde planetaria centrada na Amazonia —
com énfase na equidade, na ciéncia e no didlogo entre diferentes formas de conhecimento. O
evento foi um chamado a agao colaborativa, com visao de longo prazo e foco na construcao de
solucdes disruptivas para a década decisiva que se inicia.

35



Saude e Clima:
um olhar contemporaneo desde as Amazdnias

36



Saude e Clima:
um olhar contemporaneo desde as Amazdnias

AFETO
“O amor com o corpo traz afeto para a alma”

Andréia da Silva, 2024.
Bordado livre sobre tecido de algodéo cru
Tamanho: 22 x 12 cm

Na cosmovisdo amazénica, corpo e natureza ndo se separam —
formam um sé organismo, pulsando em harmonia com os ciclos da
floresta. A obra AFETO borda essa relacao intima entre cuidado e
existéncia, entre o toque do mundo e o bem-estar da alma. Em cada
folha e linha costurada, afirma-se uma forma de viver em que a sau-
de vai além da medicina: é também gesto, vinculo, espiritualidade.

Esse entendimento amplo e sagrado do cuidado é também o pano
de fundo das escutas promovidas por Uma Concertacdo pela Ama-
z6nia em 2024, reunindo especialistas de diferentes dreas — da me-
dicina indigena a saude publica global — para refletir sobre os cami-
nhos possiveis para a saude na regido. Entre os pontos recorrentes,
emerge a urgéncia de valorizar praticas integradas de cuidado, onde
afeto, territdrio, saberes tradicionais e ciéncia caminham juntos.

A presenca de liderancas indigenas, pesquisadores, médicos e ativistas
nessa rede reforca a importancia de politicas que reconhecam a plu-
ralidade de modos de cura. A saude na Amazénia exige mais do que
infraestrutura: requer escuta, respeito e conexdo afetiva com os povos
e os territérios. Como no bordado, € preciso tempo, presenca e sensibi-
lidade para costurar solu¢des verdadeiramente transformadoras.

Assim, AFETO torna-se um manifesto visual. Ele convoca o reconhe-
cimento do corpo como territério sagrado e o afeto como ferramenta
fundamental na construcao de uma saude integral. Porque onde ha
vinculo com a floresta, ha também uma medicina viva — silenciosa,
resistente, profunda.
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Anexo

Sistematizacdo escutas em saude

Este material sistematiza as valiosas escutas realizadas pela Uma Concertacao pela
Amazonia em 2024 com: Altair Seabra (UEAM), Ari Araujo (Hospital Sirio Libanés),
Artur Silva (Instituto de Ciéncias Bioldgicas - UFPA), Caetano Scanavinno (Projeto
Saude e Alegria), Cecilia Andreazzi (Instituto Oswaldo Cruz - IOC/Fiocruz), Cecilia
Malvezzi (Departamento de Medicina - UFSCAR), Claudia Codeco (Fiocruz), Danilo
Fernandes (Instituto de Ciéncias Sociais Aplicadas e do Nucleo de Altos Estudos
Amazoénicos - UFPA), Douglas Rodrigues (Projeto Xingu - EPM / UNIFESP), Erika Pe-
llegrino (SAMA Health ih Harmony e UFPA), Eugenio Scanavinno (Projeto Saude e
Alegria), Gabriella Lotta (FGV EAESP), Gilton Mendes (Nucleo de Estudos da Ama-
z6nia Indigena - UFAM), Hugo Aguilaniu (Instituto Serrapilheira), Izabella Teixeira (Ex-
-Ministra do Meio Ambiente, CEBRI), I1zi Caterine (Conexao Povos da Floresta), Jodo
Paulo Lima Barreto (Centro de Medicina Indigena Bahserikowi), Marcelo Salazar
(Mazb Mana, ISA, Instituto Fome Zero), Marcia Castro (Departamento de Saude Glo-
bal e Populacdo na Escola de Saude Publica de Harvard), Mariangela Simdo (ITpS
- Instituto Todos pela Saude), Miguel Lago (IEPS - Instituto de Estudos para Politicas
de Saude), Milton Kanashiro (Embrapa Amazo6nia Oriental), Paulo Artaxo (Instituto de
Fisica da Universidade de Sao Paulo - USP), Paulo Lotufo (Faculdade de Medicina -
USP), Paulo Saldiva (Faculdade de Medicina - USP), Pedro do Carmo Baumgratz de
Paula (Vital Strategies), Ricardo Abramovay (Catedra Josué de Castro - FSP/USP),
Rodrigo Tobias (Fiocruz Amazoénia), Rosana Vazoller (CRIA - Centro de Referéncia
em Informacao Ambiental), Sofia Mendonca (Projeto Xingu - EPM / UNIFESP), Tatia-
na Sa (Embrapa Amazonia Oriental) e Yamila Comes (consultora).

A rede conta com um grupo de trabalho (GT) de Saude, que conta com a partici-
pacdo de: Altair Seabra de Farias (Universidade do Estado do Amazonas — UEA),
Andréia Coutinho (Centro Brasileiro de Justica Climatica), Ari Araujo (Hospital Si-
rio-Libanés), Arthur Aguillar (IEPS — Instituto de Estudos para Politicas de Saude),
Artur Silva (Instituto de Ciéncias Bioldgicas — ICBIO/UFPA), Bruna Lima (RD Saude),
Caetano Scanavinno (Projeto Saude e Alegria), Caroline Cavalcante (Instituto Serra-
pilheira), Cecilia Andreazzi (Instituto Oswaldo Cruz — IOC/Fiocruz), Cecilia Malvezzi
(Departamento de Medicina — UFSCAR), Claudia Codeco (Fiocruz), Danilo Fernan-
des (Instituto de Ciéncias Sociais Aplicadas — ICSA e NAEA/UFPA), Douglas Rodri-
gues (Projeto Xingu — EPM/UNIFESP), Erika Pellegrino (SAMA Health ih Harmony),

38



Saude e Clima:
um olhar contemporaneo desde as Amazdnias

Eugenio Scanavinno (Projeto Saude e Alegria), Evelyn Santos (Umane), Fabiana
Ferraz (Umane), Fernanda Renndé (Uma Concertacdo pela Amazdnia), Gabriela Xa-
vier (Hospital Israelita Albert Einstein), Gabriella Lotta (FGV EAESP), Georgia Jordao
(Uma Concertacao pela Amazédnia), Giuliana Ortega (RD Saude), Hugo Aguilaniu
(Instituto Serrapilheira), Isabela Ramos (IEPS — Instituto de Estudos para Politicas de
Saude), Izabel Ferreira (Vital Strategies), I1zabella Teixeira (CEBRI / ONU / Instituto
Arapyal), Izi Caterine (Conexao Povos da Floresta), Jéssica Remédios (IEPS — Ins-
tituto de Estudos para Politicas de Saude), Joana Braga (Uma Concertacdo pela
Amazobnia), Jodo Paulo Lima Barreto (Centro de Medicina Indigena Bahserikowi),
Jodo Reis (FAPESP — Fundacdo de Amparo a Pesquisa do Estado de Sdo Paulo),
Juliana Dib (Conexao Povos da Floresta), Karine Julido (FGVces), Laura dos Santos
Boeira (Instituto Veredas), Leonardo Goes Shibata (BID), Livia Pagotto (Uma Con-
certacdo pela Amazonia), Louzangela (Assistente Rosana), Marcelo Salazar (Mazb
Mana, ISA, Instituto Fome Zero), Marcia Castro ((Departamento de Saude Global e
Populacdo na Escola de Saude Publica de Harvard), Mariana Noronha (IEPS — Insti-
tuto de Estudos para Politicas de Saude), Mickela Souza (FAS), Paula Sleiman (Uma
Concertacdo pela Amazénia), Paulo Artaxo (Instituto de Fisica da Universidade de
Sdo Paulo — IFUSP/USP), Paulo Lotufo (Faculdade de Medicina — USP), Paulo Saldi-
va (Faculdade de Medicina — USP), Pedro Paula (Vital Strategies), Priscila Sampaio
(Hospital Israelita Albert Einstein), Rafael Andery (FAPESP — Fundacdo de Amparo a
Pesquisa do Estado de Sdo Paulo), Rafael Figueroa (Telemedicina — Conexao Povos
da Floresta), Renata Couto (Desiderata), Ricardo Abramovay (Catedra Josué de Cas-
tro — FSP/USP), Rodrigo Tobias (Fiocruz Amazonia), Rosana Vazoller (CRIA — Centro
de Referéncia em Informacdo Ambiental), Sofia Mendonca (Projeto Xingu — EPM/
UNIFESP), Taynara Gomes (Centro Brasileiro de Justica Climatica), Thais Capucho
Antonelli (Hospital Israelita Albert Einstein), Valcleia Solidade (FAS), Victor Salviati
(FAS), Vivian Fasca Balassiano (Hospital Israelita Albert Einstein).
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Notas

Relatorio Navigating New Horizons: A global
foresight report on planetary health and
human wellbeing, disponivel em https://we-
docs.unep.org/handle/20.500.11822/45890

https://journals.plos.org/plosone/arti-
cle?id=10.1371/journal.pone.0295766#-
sec023

https://www.sciencedirect.com/science/
article/abs/pii/S1438463922001924

Brasil, FUNASA. Politica Nacional de Aten-
¢ao a Saude dos Povos Indigenas. 2nd ed.
Ministério da Saude, editor. Brasilia; 2002.
40 p.

Luna, WF, Malvezzi, C, Silva, DD, Ribeiro,
AERA, Sa, BKAFM, Ferreira, IS, Borges, VC,
Silva, APA. Interculturalidade, protagonis-
mo e diversidade: narrativas de mediadores
indigenas do curso Introducéo a Saude dos
Povos Indigenas. Cien Saude Colet [ perié-
dico nainternet](2025/abr).[Citado em
27/04/2025]. Esta disponivel em: http://
cienciaesaudecoletiva.com.br/artigos/
interculturalidade-protagonismo-e-diversi-
dade-narrativas-de-mediadores-indigenas-
-do-curso-introducao-a-saude-dos-povos-
-indigenas/195767id=19576

https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/
noticias-para-os-estados/amazonas/2024/
setembro/amazonas-entenda-os-efeitos-
-sociais-e-ambientais-do-consumo-de-ali-
mentos-ultraprocessados?

Para comparacao, apenas o estado de San-
ta Catarina conta com 125 CAPS.

https://www.nexojornal.com.br/grafi-
c0/2020/01/27/como-e-0-acesso-a-saude-
-mental-nos-municipios-brasileiros

SOUZA, Santhiago. Suicidio em povos
indigenas: caracterizagao epidemioldgica
e trajetdria de atencao a saude. 2020. Tese
(Doutorado em Psicologia: Cognicao e
Comportamento) - Universidade Federal de
Minas Gerais, Belo Horizonte, 2020. Dispo-

—

nivel em: https://repositorio.ufmg.br/bits-
tream/1843/34344/1/Tese_Santhiago %20
Souza_UFMG.pdf

10. O governo do Malawi e a Organizagao das

Nagoes Unidas usaram drones para entre-
gar suprimentos médicos essenciais a 60
instalacoes remotas em seis distritos do
pais, incluindo o fornecimento de vacinas
essenciais para areas inacessiveis apos

o ciclone Freddy. Durante a ultima dé-
cada, em Ruanda, o uso de drones me-
Ihorou a distribuicao de suprimentos em
quase 4.000 unidades de saude, fizeram

13 milhdes de entregas de vacinas e sao
responsaveis pelo transporte de 75% do
suprimento nacional de sangue do pais para
fora da capital Kigali. No Brasil, a AgroDro-
ne atua na agricultura, utilizando drones
para aplicacao de agrotoxicos, fertilizantes
e nutrientes.

Brasil, FUNASA. Politica Nacional de Aten-
¢ao a Saude dos Povos Indigenas. 2nd ed.
Ministério da Saude, editor. Brasilia; 2002.
40 p.

12. A Atencdo Primaria a Saude (APS)é o

primeiro nivel de atengao em saude e se
caracteriza por um conjunto de agoes de
saude, no ambito individual e coletivo, que
abrange a promogao e a protecao da saude,
a prevencgao de agravos, o diagnostico, o
tratamento, a reabilitagao, areducao de
danos e a manutengao da saude, com o ob-
jetivo de desenvolver uma atengao integral
gue impacte positivamente na situacao de
saude das coletividades. Trata-se da prin-
cipal porta de entrada do Sistema Unico de
Saude (SUS). Fonte: Ministério da Saude.

13. Atitulo de comparacao, a cidade de Vitoria,

no Espirito Santo, possui 14 médicos por mil
habitantes. O Brasil conta, em média, com
2,43. E ointerior do Para tem 0,43.

14. https://amazonia.fiocruz.br/?p=50730

. Aabordagem Uma S6 Saude incentiva a

colaboracao entre disciplinas e setores
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para desenvolver solugdes integradas para
problemas como pandemias, resisténcia
antimicrobiana, mudanca climatica e perda
de biodiversidade, segundo o Ministério

da Saude: https://www.gov.br/mma/pt-
-br/assuntos/biodiversidade-e-biomas/
direitos-animais/uma=-so-saude#:~:text-
A%20abordagem%20%22Uma%20
S%C3%B3%20Sa%C3%BAde, multisseto-
rial %20para%20enfrentar%20desafios %20
globais.

SOUZA, Ronaldo Santhiago Bonfim de; OLI-
VEIRA, Julia Costa de; ALVARES-TEODORO,
Juliana; TEODORO, Maycoln Ledni Martins.
Suicidio e povos indigenas brasileiros:
revisao sistematica. Revista Panamericana
de Salud Publica, v. 44, €58, 2020. Disponi-
vel em: https://www.scielosp.org/article/
rpsp/2020.v44/e58/pt/.

https://selvagemciclo.org.br/escola-viva-
-tukano/

18. https://paramais.com.br/a-universidade-

-do-estado-do-para-uepa-e-a-explora-
cao-do-poder-das-plantas-medicinais-da-
-amazonia/

https://ojs.focopublicacoes.com.br/foco/
article/view/3503/2384
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