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Resumo

As parasitoses intestinais sdo doengas que estdo intimamente
relacionadas as condigées sanitdrias e representam um importante problema
de saude publica nos paises subdesenvolvidos ou em desenvolvimento.
Considerando o atual panorama das parasitoses intestinais nas comunidades
Indigenas de Roraima, torna-se relevante a criagdo e implementag¢do de
medidas educativas e de controle dessas parasitoses. O objetivo deste estudo foi
descrever os casos de parasitoses intestinais registrados no Polo Base da
comunidade Indigena Maturuca no periodo de 2016 a 2017 e de promover
agoes educativas de promogdo e prevengdo a satide, a partir da relagdo entre as
condigées de higiene e a realidade sécio-econémica da comunidade, visando a
diminui¢do das parasitoses intestinais existentes na comunidade Indigena
Maturuca, Terra Indigena Raposa Serra do Sol em Roraima, oferecendo
informagées bdsicas sobre medidas preventivas ao referido problema,
buscando apoio da comunidade e parceria das equipes de satide, na busca de
minimizar a prevaléncia e incidéncia de novas infecgbes parasitarias. O
presente estudo identificou prevaléncia elevada de infe¢ées diarreicas agudas
da comunidade indigena Maturuca em 2016 (26%) e 2017 (24%). Foram
desenvolvidas: palestras, dindmicas com alunos do ensino fundamental e
médio e entrega de cartilhas educativas sobre prevengdo de parasitoses. Pode-
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se dizer que para além dos resultados positivos da intervengdo sob agées de
promogdo e preveng¢do, demonstrou também para a diminui¢do dos impactos
ambientais e com o desenvolvimento sustentdvel dessas comunidades.

Palavras-chave: Parasitoses Intestinais; Saude; Promog¢do em Saude;
Comunidade Indigena.

1. INTRODUCAO

A contaminagdo por parasitas ocorre desde milhares de anos. Segundo a
Organizac¢io Mundial de Saude (OMS,2010), as parasitoses sdo as doencas
mais comuns do mundo, e sfo responsaveis por relevantes consequéncias
negativas na saude dos individuos adultos e criangas. No Brasil, até 36% da
populacdo total sofre com alguma parasitose e, considerando somente as
criancas, a prevaléncia sobe para 55,3%.

As parasitoses intestinais ou enteroparasitoses permanecem como
um dos grandes problemas de satde publica em todo o mundo, com agravo
significativo nos paises em desenvolvimento. Decorrem da presenca de
macroparasitas (helmintos) e/ou microparasitas (protozoarios) no intestino e
comprometem de forma heterogénea cerca de 25% da popula¢io mundial
(NEVES, 2017).

Em 1986, a Conferéncia Internacional sobre Promocao da Saude,
realizada em Ottawa, no Canada estabeleceu uma série de principios éticos e
politicos, definindo os campos de a¢do. De acordo com o documento, promogéo
da saude é o “processo de capacitacio da comunidade para atuar na melhoria
da sua qualidade de vida e satde, incluindo maior participa¢do no controle
desse processo”. A promogio da saude é o resultado de um conjunto de fatores
sociais, econdémicos, politicos e culturais, coletivos e individuais, que se
combinam de forma particular em cada sociedade e em conjunturas
especificas, resultando em sociedades mais ou menos saudaveis. (FORTUNA,
2012).

Entre a populagdo, segundo Pinheiro (2011), o grupo mais atingido
por enteroparasitoses é o infanto juvenil (de 1 a 10 anos), isso se deve a
diversos fatores, como imunidade, nivel de higiene, grau de instrucio dos pais,
tipo de alimentagdo, tipo de institui¢do escolar frequentada e entre outros. A
diversidade de enteroparasitoses no meio escolar tem um nuUmero
significativo, relacionado diretamente com os habitos da populagio e até
mesmo com a falta de informacéo sobre o assunto.

O interesse nesse tema também foi motivado pela observacdo ativa
dos héabitos dos povos indigenas e adstrita a area da equipe de AIS (Agente
Indigena de Saude) da Comunidade Indigena Maturuca em Roraima, que
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apontou para a falta de higiene na manipulacio dos alimentos, falta de
saneamento bdsico, falta de dgua tratada e néo filtragem da agua a ser
consumida, além de altos indices de positividades nos exames parasitoldgicos
de fezes. Este trabalho propde uma série de agoes educativas que incidam na
prevencio das parasitoses e a tomada de consciéncia por parte da populagio,
da necessidade de evitar estas doencas que afetam sua qualidade de vida.

A Educacido em Saude requer metodologias e teorias que permitam a
construgdo do conhecimento compartilhado de forma continua (EBLING et al.,
2012). E imprescindivel conhecer a realidade dos individuos com as quais se
deseja programar uma acdo educativa, conhecendo o seu contexto
sociocultural e identificando as desigualdades sociais geradas pela pobreza
(UCHOA et al., 2009).

Assim, o conhecimento do perfil de morbidade é de fundamental
importancia para o planejamento de agbes em satde uma vez que torna
possivel, tragar metas e reduzir o nimero de internagdes por causas evitaveis.
(BASTA, 2012).

Com relacio a estes fatores de predisposic¢io as doencas, sabe-se que
as comunidades indigenas de certa forma sdo menos privilegiadas e sdo mais
sujeitas a certos tipos de enfermidades, cuja incidéncia é acintosamente
elevada nos grupos com politicas publicas vulneraveis. Os enteroparasitas,
por exemplo, em sua maioria, estdo associados a locais sujos, como os esgotos
a céu aberto, corregos, lagoas e riachos contaminados, que podem acumular
grande quantidade de dejetos e fezes eliminados por pessoas acometidas, bem
como o lixo que costuma atrair numerosos insetos e roedores (NEVES et al,
2005).

Os estudos envolvendo populacées indigenas no Brasil vem surgindo
com mais frequéncia desde os anos 90, principalmente na regido da Amazoénia
Legal onde reside uma grande parte da populacdo indigena do Brasil. Com
base nos resultados desses estudos que retratam os perfis de adoecimento e
morte, é possivel afirmar que ocorreu uma sensivel transformagdo (BASTA,
2012).

O perfil de morbidade das populagées indigenas tem passado por
grandes transformagoes nas ultimas décadas. Tais mudancgas afetam diversas
dimensdes da vida destes povos e os expdem a maiores riscos de
desenvolvimento de problemas nutricionais, com todas as implicagdes que
esses processos podem trazer a saude (GARNELO; PONTES, 2012).

As comunidades sem recurso e sem apoio do Estado apresentam-se
como locais propicios para a instalacdo e disseminacdo do parasitismo
intestinal. Entre os fatores que desencadeiam esse processo estdo a falta de
acesso a agua potavel, que leva a criacdo dos pocos artesianos e o
desconhecimento sobre os mecanismos de transmissdo e propagacido dos
parasitos intestinais (CHIESA, 2017).
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A prevencio e o controle das parasitoses intestinais estdo apoiados em trés
elementos principais: investimento em saneamento bdasico, diagndstico e
tratamento direcionado, e implementacdo de educacdo em saude com
diferentes individuos e em diferentes contextos populacionais. (BASTA, 2012).

2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 - Comunidade Indigena Maturuca

A Comunidade Indigena Maturucafaz parte da Terra Indigena Raposa Serra
do Sol, regido das Serras, no Municipio de Uiramutd, com uma extensio de
1.747.464 hectares e esta localizada a nordeste do estado de Roraima entre os
rios Tacutt, Mad, Maiang, Surumu e a fronteira com a Venezuela e Guiana, a
320 km da capital Boa Vista pela BR-174 (figura 1).

Figura 1 - Mapa de Localizacao da Terra Indigena Raposa Serra Do Sol -
Roraima

A demarcacgiooficial das Terras Indigenas Raposa Serra do Sol decorreu
através da portaria 534/2005 do Ministério da Justica e que foi homologada
pelo Presidente da Republica. O acesso de transporte a regido acontece com os
modais: aéreo e terrestre (FUNAI, 2010).

Conforme o senso realizado no ano 2016, pelo agente indigena de
saude (AIS), a comunidade Indigena Maturuca é constituida por 594
habitantes, sendo divididas em 94 familias.

2.2 As Parasitoses Intestinais nas Populac¢des Indigenas

A prevaléncia de doencas infecciosas e parasitarias ainda continua elevada
nos dias de hoje, afetando diferentes grupos sociais. Em comunidades
Indigenas, em sua maioria menos favorecidas, mais da metade dos exames
parasitologicos tém resultados positivos, muito diferente das areas com
melhores estruturas e saneamento basico (MOTA, 2012).
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Os povos indigenas vém enfrentando atualmente diversas dificuldades sociais,
culturais ou de ordem economica, sofrendo, ao longo dos ultimos anos, um
processo de adaptacdo a um modo de vida diferente de sua cultura o que
propicia a aquisicdo de muitas doencas, devido as mudancas nos seus
costumes e comportamentos (MOTA, 2012).

Portanto, dentre os fatores que propiciam a transmissio de parasitos,
0 que mais chama a aten¢do sdo os habitos higiénicos dos povos indigenas.
Encontram-se habitos como evacuagdo a céu aberto, indiscriminadamente;
exposigoes dos alimentos aos vetores mecanicos como moscas e baratas;
convivio direto com animais domésticos; ingestdo de dgua nédo tratada, falta
de energia elétrica, que dificulta a conservacido dos alimentos. Tais condi¢Ges
sdo propicias para a transmissdo dos enteroparasitas e é possivel que a
prevaléncia dessas parasitoses seja alta entre os indios brasileiros
ressaltando-se, mais uma vez, que a grande maioria dos estudos sobre
parasitoses intestinais neste segmento populacional refere-se as helmintoses
(PINHEIRO, 2011).

A educacdo, que por sua vez, contribui diretamente para a melhoria
das condig¢oes individuais de saude, apresenta-se nesta populagdo com niveis
muito baixos (CHIESA, 2017).Compete ao Ministério da Satdde para
coordenar e executar o processo de gestdo do Subsistema de Atengédo a Saude
Indigena em todo Territério Nacional, tendo como principal missdo conforme
Brasil (2006):

“A protecdo, a promoc¢io e a recuperacdo da saude dos povos indigenas e

exercer a gestdo de saide indigena, bem como, orientar o desenvolvimento das

acOes de atencgdo integral a saude indigena e de educacdo em saude segundo
as peculiaridades, o perfil epidemiolégico e a condicdo sanitaria de cada

Distrito Sanitario Especial Indigena DSEI, em consonéncia com as politicas e

programas do Sistema Unico de Saide — SUS”.

No Brasil, como as doengas causadas por parasitas intestinais ndo sdo de
notificagdo compulséria, ha dados disponiveis apenas para algumas regides.
Na regido Nordeste ha relatos de indices de parasitoses de mais de 80%, e na
regido Amazobnica, ha relatos de indices de positividade para
enteroparasitoses entre 70 e 95% em determinadas populacoes, refletindo as
precarias condi¢es de vida. As parasitoses mais comumente encontradas no
Brasil sdo os helmintos, destacando-se Ascaris lumbricoides, Trichuris
trichiura, Ancylostoma duodenale e Strongyloides stercoralis,Schistosoma
mansoni e dentre os protozoarios destaca-se a ocorréncia as giardias,
entamoebas e Endolimax nana (ANJOS et al., 2018).

Ressalta-se que a maioria das parasitoses (Ascaris lumbricoides,
Trichuris trichiura, Giardia lamblia, Entamoebas, Hymenolepis nana, Taenia
solium, Enterobius vermicularis, Iodamoeda biistchli, Endolimax nana) sdo
transmitidas por meio da ingestdo de ovos ou cistos em Agua e alimentos

EUROPEAN ACADEMIC RESEARCH - Vol. X, Issue 3/ June 2022
928



Marciana Melquior da Silva, Cleberson Eller Loose, Valdinei Leones de Souza, Eliseu
Adilson Sandri—- A Educag¢do em Saude como Instrumento de Prevencao de
Doencas Diarreicas Agudas na Terra Indigena Raposa Serra do Sol - RR

contaminados pelo solo, contato por fezes ou manipulac¢io inadequada dos
alimentos (como é o caso do tomate, a alface, a rdcula, o repolho, o almeirio, a
couve, a acelga, dentre outros) (ANDRADE et al., 2010; NEVES et al., 2010).

Em revisio, Andrade e colaboradores (2010) elencam que as
parasitoses promovem sintomas como anorexia, anemia, irritabilidade,
disturbios do sono, nauseas, vOmitos ocasionais, dor abdominal e diarreia.
Sintomas graves ocorrem em doentes com maior carga parasitaria,
imunodeprimidos e desnutridos.

Outros estudos também detectaram altas frequéncias e prevaléncias
(da ordem de 70%) de infec¢Ges por parasitas em criancas da Amazonia e
dados mais atuais permanecem identificando presenca de infec¢do helmintica
em mais de 50% de criancas dos povos indigenas Yanomami da floresta
amazonica.

2.3 A Atencao Basica e Educac¢iao em Satude

A preocupacio com a saude encontra-se expressa na Carta das Nagdes Unida
em que “estar com saude é um dos direitos fundamentais do ser humano em
distinc¢do de raca, religido ideologia politica ou condi¢bes economica e social”
(CORTES, 1993).

A politica indigenista foi estruturada por volta do século XIX pelo
estado com a participacio de instituicoes religiosas. Teve como conjectura a
extingdo das populagdes indigenas como grupos diferenciados. Porém, ao
crescimento da populagdo indigena, intensificam-se as lutas e reinvindicag¢ées
pelos seus direito e reconhecimento de sua cultura (GARNELO; PONTES,
2012).

No entanto, como exemplo contraditério dos direitos a satde, nem
todos os povos podem desfrutar desta carta de intengdo que, em alguns casos,
estda muito longe de ser alcancada. Povos, como os indigenas apresentam
condi¢bes nada favoraveis a sadde, que incluem a introdugdo de novos
patégenos, a tomada de seus territérios, as dificuldades em assisténcia, entre
outros fatores, tudo isso relacionado diretamente aos processos histéricos que
incluem mudancas sociais, economicas e ambientais entre os povos da terra
(SANTOS, 2006).

As atividades de Educacdo em Satude estimulam a prevencido de
doencas, a promocao da saude e o engajamento da comunidade participacio
em assuntos relacionados a saude e qualidade de vida, através de acles
educativas. Seu objetivo é contribuir com a melhora da situa¢io de saude e da
qualidade de vida dos individuos e de suas familias (MACHADO, 2007).

A diminuicdo da presenca dessas parasitoses ou mesmo sua
erradicagao requer melhorias das condigbes socioecondomicas, no saneamento
basico e na educac¢ido sanitaria, além de certas mudancas nos habitos culturais
(NEVES, 2006). As condigoes de saude neste contexto de prevencio,
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manuten¢io e tratamento das enfermidades parasitarias, sdo graves
problemas, assim como sdo escassas as informagdes sobre parasitoses ou
mesmo inexistentes para que providéncias sejam tomadas. As parasitoses
dependem das condigdes sanitdrias, educacionais, sociais, indice de
aglomeracgdo de pessoas, condigdes de uso e contaminacgio do solo, da agua e
alimentos, e da capacidade de evolugdo das larvas e ovos de helmintos e de
cistos de protozoarios (COSTA, 2009). A importéancia da educagio sanitaria na
populacdo é devido a necessidade de motivar a atuacdo na prevengdo das
mesmas.

A pratica educativa, nesta perspectiva, visa ao desenvolvimento da
autonomia e da responsabilidade dos individuos no cuidado com a saude,
porém, nio mais pela imposicdo de um saber técnico-cientifico detido pelo
profissional de saude, mas sim pelo desenvolvimento da compreensio da
situacéo de saude (CHIESA, 2017).

Todo profissional de satide é um educador em satide em potencial,
sendo condi¢do essencial a sua pratica seu proprio reconhecimento enquanto
sujeito do processo educativo, bem como o reconhecimento dos usuédrios
enquanto sujeitos em busca de autonomia (SMEKE, 2001).

O principio de se educar para saude e para o ambiente, parte da
hipotese de que varios problemas de satde sdo resultantes da precaria
situacdo educacional da populacdo, carecendo, portanto, de medidas
“corretivas” e/ou educativas (OLIVEIRA, 2016).

2.3.1 Problemas de Infec¢cées por Parasitoses Intestinais na
Comunidade Indigena Maturuca

Na comunidade Indigena Maturuca nfo existe tratamento de agua adequado
e a populacdo utiliza-se de pocos artesianos para utilizagio da agua. Muitas
residéncias tém fossa negra, o que aumenta o risco de contaminagio
ambiental e a transmissdo dos enteroparasitas.

A prevaléncia de infecgbes por parasitoses intestinais pode variar
conforme a regido analisada, dependendo dos aspectos climéticos, das
caracteristicas do solo, dos habitos alimentares e de higiene e das condi¢des
sanitarias. No Brasil, apesar de diferencas regionais, a contaminagao do meio
ambiente é intensa, com elevada prevaléncia das parasitoses intestinais e
associacdo dos varios parasitas. A maioria dos pacientes é assintomatica ou
oligossintomatica, entretanto alguns podem apresentar quadros -clinicos
graves, o que demonstra o irregular padrio evolutivo das parasitoses (LEAL,
2017).

A agua é um veiculo importante de transmissio de doengas, que sédo
chamadas de doencas de veiculacdo hidrica, em lugares com melhores
condi¢oes de saneamento basico e onde h4 falta de tratamento da agua. A
invasdo do parasita ocorre através da pele (pelo contato direto com o solo
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contaminado) e/ou pela boca (ingestdo de dgua e/ou alimentos contaminados,
perverséo do apetite e outros) (LEAL, 2017).

O Distrito Especial Leste de Roraima, 6rgao federal ligado a
Secretaria Especial de Saudde Indigena (SESAI), apontou a rela¢do da agua
consumida com os casos de verminoses, parasitoses, diarreias, gastroenterites
de origem infecciosa e helmintiases que acometem as comunidades em que se
coletou a 4gua nos ultimos trés anos.Para se conseguir éxito nessas medidas é
necessario a articulagio de diversos setores: governo, infraestrutura urbana,
educadores, profissionais de saude e comunidade (SESAI, 2018).

2.4 Saneamento Basico

Para defini¢io das opgoes tecnolbgicas de saneamento que atendam e
satisfagcam as necessidades da populacdo trabalhada, é necessario, antes de
qualquer intervencdo, o conhecimento das condi¢des técnicas, sociais e
culturais da comunidade, para se tomar a decisdo definitiva, pois o servico a
ser implantado devera satisfazer as aspirag¢oes da populacio a ser beneficiada.
Esse conhecimento deve ser buscado nos acervos antropolégicos e
especialmente na convivéncia com essas populagbes, que pode ser
transformada em momentos de aprendizagem muatua (FLEURI, 2015).

Como exemplo do que acontece no caso da 4gua, também se verificam
grandes diferenciais quanto ao esgotamento sanitario, na zona rural, onde sdo
mais baixos os niveis de cobertura. Os dados da Pnad mostram que 22% da
populacdo rural residem em domicilios que ainda ndo tém nenhum tipo de
sistema de coleta de esgoto, e 54,3% recorrem a solu¢des nido adequadas para
o esgoto doméstico, como fossas rudimentares, valas e despejo do esgoto
diretamente nos rios, lagos e mares, o que representa uma ameaca tanto a
saude da populagdo, principalmente das criangas, mais sujeitas a doencas de
veiculagdo hidrica, quanto a qualidade do meio ambiente (FUNASA, 2008).

E reconhecido como um dos principais auxiliares da satde coletiva e
tem por objetivo maior promover condigées ambientais necessarias a
qualidade de vida e a protecdo da saude. A situacdo do saneamento no Brasil
tem consequéncias muito graves para a qualidade de vida da populacio,
principalmente das populagdes tradicionais e aquelas mais pobres, residentes
na periferia das grandes cidades ou nas pequenas e médias cidades do
interior. Da populac¢do diretamente afetada, as criangas sfo as que mais
sofrem (GARCEZ, 2016).

Sistemas adequados de abastecimento de 4gua trazem como
resultado uma rapida e sensivel melhoria da satude e das condi¢es de vida de
uma comunidade, principalmente pelo controle e preveng¢do de doencas,
promocdo de habitos higiénicos e da limpeza publica MENDES, 2014).

Os servigos de coleta de lixo atingem menos de 27% da populagio.
Nessas regides, a maior parte dos residuos sélidos continua sendo queimada
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ou enterrada (60%) ou é jogada em terrenos baldios ou logradouros (11,7%)A
instalacdo de um sistema simplificado para coleta e destino dos residuos
gerados em pequenas comunidades é de fundamental importancia para
manter a higiene e consequentemente a saude da populagio e também
proteger o meio ambiente (BARROS, 2016).

O Ministério da Saude (2015) estima que agbes de saneamento
possam reduzir em 80% o numero de casos de febre tifoide, tracoma e
diminuir pela metade o nimero de infecgdes cutaneas. Assim, a consequéncia
direta da implantag¢do ou melhoria dos sistemas de abastecimento de 4gua é a
diminui¢do sensivel no indice de doencas relacionadas com a Agua, além do
aumento da vida média da populacdo beneficiada e da diminui¢do da
mortalidade, particularmente da mortalidade infantil. Esses efeitos benéficos
se acentuam ainda com a implantacido e a melhoria dos sistemas de coleta e
tratamento de esgotos sanitarios.

Como consequéncia indireta, ocorre também uma reducdo da
incidéncia de doencas niorelacionadas com a agua. Tal fato é facil de ser
entendido: o individuo afetado por doengas intestinais ligadas a dgua tem
suas defesas concentradas no intestino e fica suscetivel de contrair outras
doencas decorrentes da fraqueza de seu organismo (DACACH, 2015).

2.4.1 Sistema de Esgotos
O sistema de esgotos sanitarios é o conjunto de obras e instalagdes que
propicia coleta, transporte e afastamento, tratamento, e disposicido final das
aguas residudrias, de uma forma adequada do ponto de vista sanitario e
ambiental. O sistema de esgotos existe para afastar a possibilidade de contato
de dejetos humanos com a populacio, com as aguas de abastecimento, com
vetores de doengas e alimentos:
Com a construgdo de um sistema de esgotos sanitarios em uma comunidade
Indigena, procura-se atingir os seguintes objetivos: afastamento rapido e
seguro dos esgotos; coleta dos esgotos individual ou coletiva (fossas ou rede
coletora); tratamento e disposi¢do adequada dos esgotos tratados, visando
atingir beneficios como conservagdo dos recursos naturais; melhoria das
condigbes sanitarias locais; eliminagdo de focos de contaminagdo e poluigio;
eliminacdo de problemas estéticos desagradaveis; reducdo dos recursos
aplicados no tratamento de doencas; diminui¢io dos custos no tratamento de
4agua para abastecimento (LEAL, 2014).

E por isso, que os administradores, os gestores, e os diretores devem procurar
desenvolver projetos que atendam as necessidades da populagio, tendo em
vista a sua qualidade de vida, como por exemplo, pensar em criar projetos
sobre esgotos sanitarios, implementacio das redes de abastecimento de agua,
e que os mesmos possam ajudar a prevenir casos de doengas existente na
sociedade com agbes voltadas a educag@o em saude.
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2.5 Aspecto Social e Econémico da Comunidade

Do ponto de vista da organizacéo social e da vida comunitaria, a demarcacéio
em area continua da Raposa Serra do Sol foi o resultado de um amplo e
complexo processo de articulagio das comunidades em 10 Conselhos
Territoriais que hoje continuam sendo o principal sistema organizacional no
territorio. Desde 2015, os Conselhos Territoriais de liderancas vém se
fortalecendo com a criagdo de Escritérios Regionais, como o Centro Regional
Amoko Péé Depé (regido Baixo Contigo) e o Centro Regional Severino Arnaldo
Constantino (regido Raposa). Também, avangou-se nestes ultimos anos na
elaboracdo de Regimentos Internos para a prevencgio e resolu¢do de conflitos
internos, num exercicio de autonomia organizativa e do direito ao
reconhecimento dos proprios processos jurisdicionais, e de igual modo,
fortaleceram-se e ampliaram-se as colaboragbes com Universidades,
institui¢bes de pesquisa e entidades da sociedade civil.

Evidencia-se assim que o reconhecimento dos direitos dos povos
indigenas a sua terra e a defini¢io administrativa deste direito favorecem o
ambiente necessario para a discussio e didlogo efetivo sobre politicas publicas
e apoio aos projetos de vida das comunidades em seu territério. A demarcacio
integral da Terra Indigena Raposa Serra do Sol foi o resultado de uma luta
ardua dos povos indigenas frente a grandes interesses politicos e econémicos.
Ao longo de mais de trinta anos, os povos indigenas tiveram que superar os
mais diversos entraves juridicos, administrativos e politicos, a0 mesmo tempo
que retomavam o controle de seu territério a partir de uma forte organizacio
social e comunitaria.

A homologagdo integral da Raposa Serra do Sol representa nio
apenas uma vitdria para os povos indigenas de Roraima, mas também marca
um momento histérico quando o direito coletivo prevaleceu sobre os interesses
particulares e econémicos do pais.

3. METODOLOGIA

Este é um estudo descritivo com abordagem qualitativa e quantitativa sobre o
emprego da educacido em saude como uma ferramenta eficiente na prevengéo
de doencas parasitarias na Comunidade Indigena Maturuca em Roraima.

O Projeto de intervencdo consistiu-se na apresentacio de uma acio
por parte da autora, juntamente com as pessoas ou grupos implicados no
problema que é alvo de intervencio. Supde-se que o projeto de intervencio
deve ter como funcéo a transformacio da realidade observada, e na avaliagido
das agdes desenvolvidas para sua realizacédo (SILVEIRA, 2013).

Para a realizacio deste estudo foi realizado um embasamento tedrico,
buscando-se livros, artigos e dados cientificos, dissertacées e monografias
relevantes ao tema. Foi realizada uma pesquisa bibliografica envolvendo o
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periodo de Fevereiro a Maio de 2018, analisando sempre o contetddo real
encontrado para decidir sua relevancia ao presente trabalho.
A execugdo da pesquisa e das intervengdes ocorreu em trés etapas:

e Primeira etapa - Levantamento dos casos de parasitoses intestinais
registrados no Polo Base da comunidade Indigena Maturuca no
periodo de 2016 e 2017 junto ao Distrito Sanitario Especial de Satde
Indigena Leste de Roraima.

e Segunda etapa — Compreende num conjunto de ac¢ées de intervencio:
- Apresentacio de palestras educativas sobre as principais vias de
transmissio de doengas parasitarias na comunidade.

- Producéo e entrega de cartilhas sobre conscientizagdo e prevencgio
de infecc¢bes por parasitoses através de visitas domiciliares, de forma
clara e objetiva, contribuindo para construcdo do saber acerca da
magnitude do problema;

- Dinamicas nas escolas do ensino fundamental e médio sobre boas
praticas e cuidados de higiene na manipulagéo dos alimentos.

e Terceira etapa - Propor medidas para a prevencdo e solucdo de
problemas relacionados aos casos de parasitoses intestinais na
comunidade.

Os folhetos, faixas e cartilhasforam utilizados na divulgacdo de palestras,
visitas domiciliares e dinamicas com alunos das escolas do ensino
fundamental e médio sobre Educa¢do em Saude na prevencdo de parasitoses
intestinais na comunidade Maturuca.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 Prevaléncia de Doencgas Diarréicas Agudas (DDA)

O presente estudo identificou prevaléncia elevada de infe¢ées diarreicas
agudas da comunidade indigena Maturuca (tabela 1),em 2016 (26%) e 2017
(24%), o que foi relativo a outros estudos apresentados por uma pesquisa
conduzida entre os Xavante, da aldeia Pimentel Barbosa em Mato Grosso,
referente ao ano de 2016, foram constatados 282 casos de DoencasDiarreicas
Agudas (DDA) numa populacdo de 1.344 individuos, uma prevaléncia de
(21%) (PAGLIARO, 2017).

Tabela 1. Prevaléncia de casos de Doencas Diarreicas Agudas (DDA)do Polo
Base da Comunidade Indigena Matururca, regiao Raposa Serra do Sol -
Roraima

ANO POPULACAO NUMERO DE CASOS PREVALENCIA
2016 1.522 396 26%
2017 1.539 364 24%

FONTE: DSEI LESTE RORAIMA, 2018.
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Em uma pesquisa realizada pelo Distrito Sanitdrio Especial de Sautde
Indigena Leste de Roraima através do Sistema de Informacdo de Atencdo a
Saude Indigena (SIASI) entre 2014 a 2017, demonstrou que a patologia com
maior incidéncia na regido Leste de Roraima em populagdes indigenas é a
Doenga Diarreica Aguda (DDA), chegando no patamar de 5 mil casos em 2016
(SIASI, 2018). Constatou-se tambémque neste mesmo periodo ocorreram 7
mortalidades em individuos menores 1 ano causados por Diarreia,
Gastroenterite e Desidratagao (SIASI, 2018).

A promocio de acoes educativas de promocao e prevencio a saudena
comunidade Indigena Maturuca ira facilitar o entendimento das pessoas sobre
as parasitoses intestinais e tera impacto positivo na saude das familias
atendidas. Também haverda beneficios para o municipio, pois, terd menos
custo com demanda de consultas e tratamentos. A populacdo da referida
comunidade serid beneficiada também por adquirir conhecimentos sobre
medidas e habitos de higiene para a prevencio de doencas parasitarias e suas
complicagdes na populagao afeitada.

4.2 Palestra Educativa Sobre Doencgas Parasitarias

Foi realizada uma palestra sobre conceitos de parasitoses intestinais,
importancia e prevencio de infec¢des diarreicas, as condigoes que favorecem o
aparecimento de diarreias, os agentes etioldgicos e 0 modo de transmissdo
(figuras 2 e 3).A palestra educativa teve por objetivo ensinar os participantes
a respeito do assunto, em especial aos jovens, de forma dindmica e com
dialogo eficiente.

Figuras 2 e 3 — Palestra Sobre Doencas Parasitarias na Comunidade Maturuca
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Fonte: Autoria prépria (2018).

A transmissdo se faz principalmente através da 4gua contaminada pelas fezes
de doentes, dos alimentos que entram em contato com agua contaminada ou
pelas méos contaminadas de doentes, ou pessoas que, mesmo sem
apresentarem a doenga estdo eliminando micrébios nas fezes e ndo tém bons
héabitos de higiene (LEAL, 2017).
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4.3 Cartilha Sobre Boas Praticas de Higiene e Manipulagdo de
Alimentos

A produgdo e entrega da cartilha, intitulada "Boas Praticas de Higiene e
Manipulac¢do de Alimentos”. Ademais, a educagio em saude tem se mostrado
uma estratégia de baixo custo, mas tdo eficaz quanto o proprio saneamento
basico. Com tudo, o processo de construcdo dialdgico e coletivo, tornou a
cartilha enriquecedora e esclarecedora, e seu emprego serviu para a promog¢io
da satde na comunidade indigena Maturuca (figuras 4 e 5).

Figuras 4 e 5 - Entrega de Cartilhase Explanacao Sobre Boas Praticas de
Higiene e Manipulacao de Alimentos

- SFAE S

Fonte: Autoria prépria (2018).

Este tipo de pesquisa propés a busca da formacgido de uma consciéncia critica
voltada para a transformacio da realidade social, visando entre outros
aspectos a melhoria da qualidade de vida, fortalecendo as competéncias de
cada individuo na prevencao de doencgas parasitarias na comunidade indigena.

4.4 Dinamicas Sobre Boas Praticas na Manipulacao de Alimentos em
Escolas do Ensino Fundamental e Médio

Uma das dindmicas realizadas foi a “Dindmica de lavagem das méos”, para
mostrar a contaminacio e a higieniza¢do adequada das mios. Em seguida a
demonstracdo de desinfec¢do dos alimentos (solugdo clorada)e por fim, a
realizacdo de atividades de manipulacio de alimentos “erradas” para os
alunos observarem e apontarem os erros (Figura 6 e 7). Foram escolhidas
frutas e leguminosas que sdo produzidos na prépria comunidade para a
atividade pratica.
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Figuras 6 e 7 - Boas Praticas na Manipulaciao de Alimentos em Escolas do
Ensino Fundamental e Médio

Fonte: Autoria prépria (2018).
A educacdo em satude deve buscar desenvolver autonomia dos individuos, ja
que permite desenvolver habilidades pessoais, estimular o didlogo entre
saberes, fornecer os elementos para a andalise critica e o reconhecimento dos
fatores determinantes sobre seu estado de saude além de decidir sobre as
acbes mais apropriadas para promover a propria saude e a da sua comunidade
de forma pratica (GERMANO, 2014).

4.5 O Problema do Lixo na Comunidade Indigena Maturuca

O lixo é hoje um dos grandes problemas ambientais na comunidade Maturuca.
Quanto mais aumenta o consumo de produtos industrializados, mais aumenta
a quantidade de lixo descartado. Ele também é um problema para as terras
indigenas e o seu entorno. Com o aumento do nimero de pessoas e maior
disponibilidade de saldrios e aposentadorias, o consumo de produtos
industrializados tem crescido muito nas comunidades indigenas, o que leva a
uma quantidade crescente de lixo.

Sem maneiras corretas de descartar os materiais que nio sdo mais
utilizados, o lixo se acumula nas comunidades indigenas, em contato com o
meio ambiente, a terra, a agua, o ar, os animais e as pessoas, gerando grandes
riscos de doenca e de contaminagido. Nos lixGes da comunidade se encontram:
pilhas, baterias de celulares, plasticos em geral, lampadas fluorescentes,
termoémetros, pneus velhos, embalagens vazias de agrotoxicos, gaze, algodio,
luvas utilizadas no posto de satde local entre outros (figuras 8 e 9).

- Lixao da Comunidade Maturuca

Figuras8e9

i

Fonte: Autoria prépria (2018).
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Os residuos da comunidade indigena Maturuca sdo depositados em locais a
céu aberto sem nenhum controle ambiental ou tratamento. Além de produzir o
gias natural metano (CH4), um dos agravadores do efeito estufa, a
decomposicdo da matéria organica gera o caldo chorume, altamente poluente.
Como o terreno dos lixées ndo é impermeabilizado, o chorume se infiltra no
solo e contamina o lencgol freatico, com efeitos nocivos sobre a 4gua, a flora e a
fauna e comprometimento da saide publica.

4.5.1 Medidas para Prevencao e Soluciao de Problemas Relacionados
as Parasitores da Comunidade

Do ponto de vista de satude publica, verificou-se que a populagdo indigena
Maturuca encontra-se exposta aos riscos de infeccao, em decorréncia da falta
de saneamento bédsico e de manutencdo de alguns hdabitos sanitarios
tradicionais, como a disposi¢do de dejetos humanos e de residuos sélidos em
areas domiciliares ou préximas a fontes de 4gua de consumo humano.

As questdes relacionadas ao tratamento da dgua e saneamento basico
sdo bastante deficitdrias na comunidade estudada e tém impacto negativo,
sendo de extrema importancia quando se refere a prevencio de
enteroparasitoses, e se acontecesse de forma positiva, resultaria em uma
populacdo mais saudavel.

Quanto as condi¢des precdrias de saneamento béasico aliado a
auséncia de noc¢des fundamentais de higiene, os niveis socioeconOmicos e
condi¢cées de moradias em sua maioria vulneraveis, falta de saneamento
basico, constituem um flagelo para o aumento das parasitoses e para isso, as
praticas de educagdo em saude que foram aplicadas neste estudo devem ter
continuidade pelos pesquisadores, bem como dos 6rgaos publicos pertinentes
que normalmente estdo ausentes.A prevenc¢do de verminoses, através de acoes
educativas torna-se importante instrumento de promocdo de saude. Pois,
esclarece e orienta para as praticas bdsicas de higiene necessarias a
prevencio das mesmas (BRASIL, 2006).

Em um ponto de vista técnico e de investimentos do governo federal,
sugere-se a construcdo de um Aterro Sanitario. E um espaco destinado a
deposicdo final de residuos soélidos gerados pela atividade humana, s&o
provenientes de residéncias, areas rurais povoadas, industrias, hospitais,
construgdes e consiste em camadas alternadas de lixo e terra que evita mau
cheiro e a proliferagéo de animais (ALBUQUERQUE, 2015).

O presente estudo apresentou limita¢ées quanto ao tamanho da
amostra da populacio avaliada, uma vez que o Distrito Sanitario Especial de
Saude Indigena ndo quantificou em seus dados secundarios a idade, sexo e
tipos de parasitoses acometidas na populacgio estudada.
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5.CONCLUSAO

A contaminacio detectada nas amostras analisadas, em todo o periodo de
estudo, foi considerada preocupante, ja que o indice de contaminagio
predominou em praticamente 100% das amostras. Infere-se que tal indice se
deve em especial a falta de saneamento basico da regido.

Os altos indices de prevaléncia de parasitos intestinais ligados a
qualidade da agua utilizada pela populagdo, as precarias condi¢bes de
saneamento, ou a sua falta, em muitos casos, e determinados hébitos
inapropriados para a atual situagdo de concentragio populacional
demonstram os riscos reais na saude e a necessidade de medidas urgentes de
saneamento ambiental da populagéo indigena estudada.

Desta forma, a Educagdo em Saude pode contribuir efetivamente
para o controle e prevencdo de parasitoses, podendo alcancar efeitos mais
duradouros em comparagdo a outras abordagens, visto que sabedor de
conhecimentos, o individuo evita a aquisi¢io das doencas parasitarias e de
suas consequéncias. Além do mais, as acoes realizadas pelo Distrito Sanitdrio
local, revelam, na maioria das vezes, acbes curativas, quando comparado ao
tratamento preventivo, o que se perde em relacdo e custo e em melhoria da
qualidade de vida das pessoas.

Os resultados do presente estudo demonstram o perfil de parasitoses
intestinais em indigenas da comunidade Maturuca, chamando atencgédo para
sua elevada prevaléncia e necessidade de ado¢cdo de medidas de prevencao e
controle por parte dos gestores, profissionais de saude e comunidade através
de melhorias nas condigoes de vida e dos habitos higiénicos, como a lavagem
das maos antes das refeicbes e apds as eliminacoes fisioldgicas, além da
higieniza¢do adequada dos alimentos.

Por fim, o estudo vem para reforgar a ideia da necessidade de maiores
investimentos em prevengdo de sadde, saneamento basico e melhor infra-
estrutura, servindo assim, como base e orientagdo para intervencbes dos
6rgiaos de saude Indigena e pesquisas académicas futuras.
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