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Resumo: Este estudo tem como objetivo principal averiguar sobre o papel do profissional de enfermagem na
atencdo bésica a saude da populacdo indigena infantil. Dentro desse objetivo, foi realizada uma abordagem sobre
a Politica Nacional de Atencéo a Saude dos Povos Indigenas no Brasil e o papel do profissional de enfermagem,
frente as acOes de atencdo bésica voltadas a populacéo indigena infantil. Trata-se de uma pesquisa de reviséo
integrativa de literatura, de carater descritivo e exploratério, que foi utilizado a seguintes bases de dados:
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satude (LILACS), Scientific Eletronic Library Online
(SciELO), e Google Académico. Contudo, observou-se que as pesquisas retratam a necessidade constante do
profissional em enfermagem em inserir-se nas comunidades indigenas a fim de compreender o processo salde-
doenca, com o propo6sito de direcionar suas a¢des em salde as debilidades encontradas no atendimento a

populacédo indigena infantil.

Palavras chave: Populagdo Indigena infantil; Enfermagem; Atencio Primaria a Satde.

Abstract: The main objective of this study is to investigate the role of the nursing professional in primary
health care for the indigenous child population. Within this objective, an approach was carried out on the National
Health Care Policy for Indigenous Peoples in Brazil and the role of the nursing professional, in relation to primary
care actions aimed at the indigenous child population. This is an integrative literature review research, of a
descriptive and exploratory nature, through articles, theses and dissertations available on online platforms: Latin
American and Caribbean Literature on Health Sciences (LILACS), Scientific Electronic Library Online
(SciELO), and Google Scholar. The research portrays the constant need of nursing professionals to insert
themselves in indigenous communities in order to understand the health-disease process, with the purpose of

directing their health actions to the weaknesses found in the care of the child indigenous population.

Keywords: Child Indigenous Population; Nursing; Primary Health Care.
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1 INTRODUCAO

A enfermagem é constantemente desafiada a aprimorar conhecimentos cientificos,
para melhorar o cuidado ao paciente e promover a sua saude. Entretanto, no cenario de atuagédo
dos profissionais de enfermagem voltado para a saude dos povos indigenas do Brasil, ha a
necessidade de qualificagdo e aprofundamento das discussfes sobre politicas e aspectos
étnicos e culturais desta populacédo (SILVA, 2021).

O enfermeiro, no @mbito da saude dos povos indigenas, atua conjuntamente com a
Equipe Multidisciplinar de Saude Indigena (EMSI), composta por enfermeiros, médicos,
dentistas, técnicos de enfermagem e agentes indigenas de satde (AIS) (BRASIL, 2002b).
Estes profissionais fazem parte do quadro de profissionais pertencentes aos Distritos
Sanitérios Especiais Indigenas (DSEI) e polos-base, atuando com estratégias voltadas para a
atencdo basica em saude (BRASIL, 2002b e 2012a).

Para o cuidado e compreensdo da satde indigena, mais especificamente, da crianca
indigena, respeitando as particularidades e atendendo aos principios do Sistema Unico de
Salde (SUS) de integralidade e universalidade, faz-se necessario reconhecer que a sua
diversidade sociocultural é ampla, visto que vivem em espacos geograficos, sociais e politicos
diferentes. De acordo com o Ultimo levantamento realizado pelo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE), a populacdo indigena foi estimada em 1,1 milhdo, presentes
tanto em areas rurais quanto urbanas de todo territério brasileiro (IBGE, 2020).

A partir do contato com a populacdo ndo indigena, observam-se diversas mudangas
nos habitos e na cultura dos povos indigenas. Consequentemente, novos habitos observados a
partir deste contato, tém sido considerados fatores de risco para diversas doencas e agravos a
salde de algumas etnias indigenas no Brasil (BRASIL, 2002).

Em busca de melhorar 0 acesso dos povos indigenas a direitos basicos relacionados a
subsisténcia e saude, diversas legislagdes foram implementadas no Brasil desde o inicio do
século XX (BRASIL, 2002b). A Politica Nacional de Atencdo a Saude dos Povos Indigenas
(PNASPI) foi regulamentada em 1999 de forma a adotar medidas que dispusessem condicdes
de assisténcia a satde dos indigenas no ambito do SUS (BRASIL, 2002).

Apos a implementagdo desta politica, estudos revelam problemas operacionais na
execucdo da assisténcia prestada a estes povos. Dentre os problemas mencionados, podemos
ressaltar os relacionados & operacionalizagdo dos servigos, como despreparo e alta rotatividade
dos profissionais que atuam no servico de sadde indigena (CARDOSO, 2014; SANTOS et al.,
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2012). Neste sentido, observa-se a escassez de informacOes que abordem a atuagdo do
profissional enfermeiro e sua atuacdo junto a Equipe Multidisciplinar de Sadde Indigena
(EMSI).

Guiando-se pela seguinte problematizacdo: Quais as atribuicGes do enfermeiro no
atendimento a populacdo indigena no &mbito da atencéo priméaria em satide? Com base nessas
informac0es, este estudo traz como objetivo de pesquisa averiguar o papel do enfermeiro no
atendimento a populacdo indigena infantil, na atencdo primaria a saude.

A escolha deste tema esta relacionada a oportunidade de demonstrar a importancia de
se incluir o enfermeiro e caracteriza-lo dentro da realidade vinculada aos povos indigenas, de
acordo com causas de morbidades e mortalidades ocorridas nos grupos étnicos do Brasil.

Buscou-se fazer esta revisdo integrativa de literatura, no sentido de também de
entender as dificuldades apresentadas e vivenciadas nos estudos com a populacdo indigena
brasileira, é indispensavel a ado¢do de medidas que viabilizem o aperfeicoamento do
funcionamento e adequacdo da capacidade do sistema, tornando factivel e eficaz a aplicacdo
dos principios e diretrizes da descentralizacdo, universalidade, equidade, participacdo e
controle social e de mais pesquisas direcionadas ao referido tema.

Justifica-se a existéncia desse trabalho caracterizando-o como importante, visto que a
salde indigena € um campo da salde publica, que necessita de mais pesquisas, para formacao
de indicadores, com elementos importantes, que retratem a qualidade da atencdo a saude
especifico dos indigenas e que dé énfase as particularidades indigenas, subsidiando
organizac0es ligadas a esse grupo populacional s&o mais escassos ainda.

Além de serem insuficientes os dados e informacdes divulgados sobre os servigos de
salde indigena. Pouco se conhece sobre o perfil epidemioldgico desse grupo populacional
devido a exiguidade de investigagdes, dos poucos inquéritos e censos realizados, assim como
da precariedade dos sistemas de informacgdo sobre morbidade e mortalidade, que dispde
somente de dados parciais. Para que esses principios possam ser efetivados, é necessario que
a atencdo a saude considere as especificidades culturais, epidemiologicas e operacionais
desses povos (FUNALI, 2003).

2 PERCURSO METODOLOGICO

O presente estudo trata-se deuma revisdo integrativa de literatura, com coleta de

dados realizada por meio de levantamento bibliografico em base de dados de artigos e outros
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estudos publicados. O proposito geral de uma revisao integrativa de literatura de pesquisa é
reunir conhecimentos sobre um tépico, ajudando nas fundagdes de um estudo significativo.

Cabe ressaltar que a selecdo dos estudos foi conduzida conforme a metodologia
Preferred Reportingltems for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) (MOHER
et al.,2010). Para tanto, escolhemos artigos publicados em trés bancos de dados: LILACS
(Literatura Latino-Americana do Caribe em Ciéncias da Saude), SciELO (Scientific
Electronic Library Online) e Google Académico.

A revisdo integrativa de literatura prevé que sejam adotados critérios para a escolha
dos estudos que embasardo a anélise, como a identificacdo do artigo (titulo, base de dados,
autores, idioma e ano de publicacdo); o tipo de publicacdo (enfermagem e saude) e as
caracteristicas metodoldgicas do estudo (tipo de pesquisa, objetivo, amostra, tratamento dos
dados, intervencdes, resultados, analise, nivel de evidéncia) com as seguintes palavras-
chave.

Para a escolha dos trabalhos, foram estabelecidos os seguintes critérios: artigos, teses
e dissertacdes na integra e em portugués nos anos de 2018 a 2022 e que contenham palavras-
chave como 'Saude indigena’; "Povos indigenas’, 'Populacdo Indigena’; 'Atencdo Primaria’;
‘Saude das populages indigenas'; 'Enfermagem' e ‘crianca’.

Ao todo, foram mapeados 141 artigos nos trés bancos de dados, e com base nos
critérios estabelecidos, foram selecionados 19 artigos, que serédo utilizados para a analise e

as considerac0es finais deste estudo. Vejamos a seguir o quadro I:

Quadro I- Procedimento de selecdo dos artigos incluidos na revisao.

PROCEDIMENTO METODOLOGICO

Bancos de dados SCIELO LILACS GOOGLE
ACADEMICO
Descritores Saude indigena; Povos indigenas, Populacdo Indigena; Atencdo Primaria; Saude

das populagGes indigenas; Enfermagem e Crianga

Idioma: Portugués 21 26 94
Ano de publicacéo: 2 2 15
2018 a 2022

Amostra final 2 2 15

Fonte: Esquematizado pelos autores, 2022
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Para o procedimento de analise dos dados foi embasado no método de Laurence Bardin
(1977), denominada de anélise de conteddo que se divide em trés fases: pré-andlise,
exploracdo do material e o tratamento dos dados, seguindo um esquema de organizacao.
Ainda, para contribuir com o método foi utilizado o software Iramuteq 7.2 para analisar 0s
dados textuais. A realizagdo da analise sociolinguisticas, € um software gratuito e com fonte
aberta, desenvolvido por Pierre Ratinaud (LAHLOU, 2012; RATINAUD & MARCHAND,

2012), que permite fazer andalises estatisticas sobre corpus textuais.

3 RESULTADOS
Com base no método da revisdo integrativa, salientamos que o resultado esta dividido
em duas etapas: a) o quadro Il com a divisdo dos dados principais de cada estudo, titulo,
nomes dos autores, resumo, ano de publicacéo e a base de dados seguido do tipo de estudo e
b) a sintese das trés categorias que emergiram.

Todos os estudos os quais referiam-se ao tema apresentado, entdo foram selecionados
para compor este estudo (Quadro I1). A respeito aos periddicos dos artigos selecionados, que
foram encontrados: 19 na base da Scielo e 08 na Lilacs; os quais foram identificados em ordem
cronoldgica. Vejamos:

Quadro Il - Distribuicao dos estudos incluidos segundo os autores, titulo do estudo, resumo,

ano depublicacdo e o nome do banco de dados.

Titulo Autor Resumo Ano Banco de
Dados
1 Pelo estudo, abordamos as condi¢des de implementacéo| 2019 Google
Atencdo primaria | Fernandes, (dos servicos de Atencdo Primaria & Salde (APS), e por Académico
a saude: praticas F.P. este ponto de vista, trés associados temas se impuseram (tese)
profissionais como eixos das problematicas  concernentes:
diferenciadas interdependéncia ou relagdo processual entre salde e
(Arapixuna, doenca; recursos da medicina local, geralmente
Santarém-PA) qualificada como medicina popular, as condic¢des
adversas do trabalho.
2 Oliveira, F. |Os indigenas tém enfrentado como principais| 2021 Google
Desafios da G.;etal. [dificuldades notempo de permanéncia nas casas de apoio Académico
populacéo ou quando hé necessidade de internacdo hospitalar; no (artigo)
indigena ao acesso rompimento da dieta, pois na aldeia baseia-se em
a saude no Brasil: alimentos provenientes da caca e pesca; dificuldades|
revisao integrativa quanto a marcacdo de consulta e no deslocamento de|
de literatura onde vivem para a casa de apoio ao indigena; hd
dificuldades ap6s o atendimento ou procedimentos
necessarios, pois acabam comprando os fA&rmacos com 0s
proprios recursos financeiros e nem sempre tem. Quanto
a assisténcia da equipe de enfermagem, percebeu-se 0
despreparado para lidar com os costumes e questfes|
culturais desses povos; contudo, muitos indigenas|
demonstraram satisfacdo no atendimento recebido. O
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presente estudo mostrou que os indigenas aindal
enfrentam grandes desafios, principalmente quanto ao
fator cultural, pois ainda sofrem com no acesso a
assisténcia a salde e na interacéo entre indigenas com
profissionais ndo indigenas, devido a alta rotatividade.

3
O exercicio
profissional da
enfermagem no
ambito da atencéo
primaria a satde
no Brasil

Koster, 1.

/A enfermagem, ao instituir determinadas praticas na
/Atencdo Priméria (APS), se vé num contexto desafiante
no qual necessita aprimorar uma série de elementos
relacionados ao seu processo de profissionalizacdo paral
uma maior autonomia. Pressupde-se que este modelo de
assistencial vem produzindo um espaco privilegiado de
mudancas, especialmente na pratica do enfermeiro,
representando grande potencial para o desenvolvimento,
de uma base cognitiva diferenciada, de um marco
regulatério condizente com as modificagdes ocorridas,
podendo assim interferir no seu reconhecimento
profissional. Os resultados apontaram que a enfermagem
desenvolveu elementos relacionados ao processo de|
profissionalizacdo de forma a alcangar a sua plena
autorregulacdo e estabelecendo seus padrdes de condutas|
para alcancar um exercicio profissional compativel com
a APS. Também se identificou que o Ministério da Salde
€ o principal regulador da pratica do enfermeiro, assim
como h& uma baixa incorporacdo da base cognitiva
especifica da enfermagem em seus protocolos. No
entanto, elencou-se um conjunto de praticas com
potencialidades para mudancas no exercicio profissional
do enfermeiro, passiveis de correlagdes com algumas|
ampliagcdes de praticas observadas em outros paises. A
pesquisa de campo evidenciou que a educacdo
profissional fortalece e integra as praticas de
enfermagem; o acolhimento é um espaco de tensdo e
potencialidade para as mudancas e os enfermeiros se
norteiam pelas evidéncias cientificas, pelas metas e pelas|
necessidades do territério. Conclui-se que a APS é um
espaco potente para mudancgas no exercicio profissional
da enfermagem, mas é necessaria uma coesdo para que|
suas forcas politicas, académicas e sociais definam o
melhor modelo para a formacdo e o percurso de
qualificagdo, como estabelecer um corpo docente capaz
de atendé-los, quais praticas devem ser ampliadas ¢
regulamentadas e as adequacgfes necessarias a legislacéo
profissional.

2019

Google
Académico (tese)

4
Enfermagem e a
atencdo a sadde da
populacéo
indigena brasileira:
Scoping review

Silva. B;
Dalla Nora,
C.R;

Da anélise, resultaram duas categorias: as agdes de
enfermagem no cuidado a populagdo indigena Brasileira
e as modalidades assistenciais que sdo utilizadas pela
enfermagem no cuidado a populagdo indigena.
Conclusdo: Conclui-se que os resultados desta reviséo
podem ser (teis para os enfermeiros que atuam no
cuidado a populagdo indigena, 0s quais precisam estar,
preparados e sensibilizados para os desafios que incluem
trabalhar com essa populacéo.

2021

SciELO

5
A atuagdo do
enfermeiro na
salde indigena:

Viana, J.
A. etal

O estudo aborda quanto a Atuacdo do Enfermeiro na
Saude Indigena, procurando descrever a assisténcia de
enfermagem nos servicos de salde indigena. Através das
obras selecionadas foi possivel analisar a atuacdo dal

2020

Google
Académico
(artigo)

uma analise enfermagem junto a equipe de salde, além das|
integrativa da dificuldades de atuagdo encontradas pelos profissionais|
literatura da equipe multidisciplinar de saude indigena.
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6 Melo, J. S.; [Foram 168 técnicos de enfermagem e 62 enfermeiros.| 2021 SciELO
Freitas, N. |Como potencialidades, 80% participam da assisténcia na
O trabalho em 0O, maior parte do tempo. Destacam-se: consulta de
satde coletiva da | Apostolico, enfermagem e visita domiciliaria realizada por 90,3% €
equipe de M. R. 71% dos enfermeiros, respetivamente. Como limite, o
envolvimento na educacéo e pesquisa é pequeno: apenas
enfermagem . . - o
o 2% dos entrevistados realizaram pesquisa cientifica,
.bra}snelra. n,o. refletindo a necessidade de ampliar e qualificar o cuidado
distrito sanitario e aprimorar o uso das préticas tradicionais, superando o
especial indigena modelo biomédico. A assisténcia de enfermagem é
essencial na modificacdo e monitoramento dos perfis|
epidemiolégicos da populacdo indigena, e os resultados|
permitem o planejamento de agdes qualificadas.
7 Maia, A. S.; |ldentificou-se a prevaléncia de individuos do sexo| 2021 LILACS
Os desafios da etal. feminino e com a faixa etaria de 31 a 35 anos 60%.
enfermagem na Constatou-se que 60% dos entrevistados trabalham entre
atencdo integral a 6 a 10 anos no Distrito Sanitario Especial Indigena Rio
salide dos povos Tapajés Rio Tapajds. Dentre as dificuldades da salde
indigenas indigena, a localizag&o das aldeias e a barreira linguistica
sdo fatores de preocupagdo para os enfermeiros, assim
como a alta rotatividade de profissionais e a falta de
capacitagdes durante a formag&do académica para atuagdo
em contexto intercultural.
8 Rocha, E. S. |Constatou-se que as principais diferencas entre os grupos| 2019 Google
Perfil de C.,etal. e referem a idade (P=0,043), contratacdo por Académico
enfermeiros (as) Organizagdo N&do Governamental, contrato temporario (artigo)
que atuam na para prestacdo de servicos e educagdo permanente
salide indigena e (P=0,003). Esta tltima tem elevada frequéncia de ofertal
ndo indigena aos profissionais (80,9%). Destaca-se a variedade de
formagdo complementar, em detrimento do campo da
salide da familia e da salde indigena (8,5% e 5,9%,
respetivamente). Os resultados indicam necessidade de
reorientacdo quanto & formacdo e atuacdo dos
profissionais, assim como o direcionamento de a¢Bes que
considerem especificidades epidemioldgicas,
operacionais e culturais da populacdo na regido.
9 Oliveira, T. |Destacam-se as estruturas locais relacionadas com a agua| 2021 Google
Desafios e K.;etal. |para consume e a higiene corporal como 0s principais Académico
potencialidades desafios enfrentados no combate as diarreias. Do ponto! (artigo)
envolvidos na de vista da potencialidade a educagdo em salde se
prevencédo de mostrou como uma potente estratégia para cuidar dal
doencas diarreicas populacdo indigena suscetivel ao desenvolvimento de
junto a populagao diarreias. Os quadros diarreicos foram associados a
indigena em precarizacdo sanitaria onde destaca-se o sistema de
Roraima distribuicdo de 4agua que atende as comunidades|
indigenas como um desafio para cuidar. Em
contrapartida o compromisso da equipe de enfermagem
com a educacdo em saude foi analisado como uma
potencialidade na prevencdo e tratamento das doencas
diarreicas junto a populacéo indigena.
10 Silva, E. C., |As dificuldades encontradas pelos profissionais de satde| 2021 Google
Dificuldades et al. estdo ligadas atransculturagdo pela sobreposicdo da Académico
vivenciadas pelos medicdo tradicional dos indios e a médica ocidental, a (artigo)
profissionais de distancia da aldeia ou povoado para 0s centros de|
salde no atendimento hospitalar tornando-se uma barreira
atendimento a geografica, dialetos diferentes prejudica a compreensao,
populacéo tanto da populacdo indigena quanto dos profissionais de
indigena salide, assim afetando a comunicacdo entre eles;
condi¢cBes de trabalho ndo permitindo a assisténcia
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necessaria; crencas e conhecimento técnico-cientifico no
mesmo lugar no processo salde-doenca; autos custos|
operacionais;  dificuldade de  manutencdo  de
equipamentos e instalagdes; e o transporte aéreo muitas
\vezes necessario. Consideracdes Finais: A populacdo
indigena possui uma forma diferente de organizagéo
lassim como também seu processo salide-doenga que ndo
pode ser comparado com outros povos. Nesse sentido, 0
profissional de salde encontra diversas barreiras paral
ofertar assisténcia de qualidade, conhecer crencas ¢
costumes da populacdo indigena que vai prestar|
assisténcia, com isso quebrando todas as barreiras para
que a promocéo, protecdo e recuperacdo da saude seja
alcancada de forma universal, equanime e integral.

11
Saude Indigena:
Dificuldades
encontradas pelo
enfermeiro frente
ao planejamento
das acBes em
salde

Lucas, A. B.
R.;etal.

As dificuldades estdo relacionadas as deficiéncias das
politicas publicas em efetivar as propostas de atencéo
integral aos indigenas, a formacéo desses profissionais na
universidade, a insuficiéncia do treinamento para
atuarem em campo, além da dificuldade de adaptacdo as
exigéncias de trabalho em locais isolados longe da
familia e de contato social por longos periodos.
Concluséo: As dificuldades da atuagdo dos enfermeiros
nas comunidades indigenas demandam mudancas no
planejamento das a¢des em saide, melhoria da formacao
profissional e maior integracao entre a cultura biomédica
e as préaticas e demandas da populagéo indigena segundo
suas diferencas.

2019

Google
Académico
(artigo)

12
Gestdo de Politicas
de Sadde: O Caso
da Politica de
Saude Indigena em
Roraima

Oliveira,
E.M.; etal.

0s autores sdo undnimes em apontar que o Estado tem
suas especificidades, 1) Por ocupar cerca da metade do|
seu territério por indigenas; 2)

Encontrar-se em regido de fronteira com outros paises; 3)
Um dos DSEI além de atender indigenas do Estado
atende também indigenas vindos do Amazonas; 4) O
acesso e recursos para prestacdo dos servigos sao|
limitados, apesar da grande demanda de indigenas que
carecem de cuidados. Assim, conclui-se com este estudo|
que os desafios encontrados na atencéo a sadde dos povos
indigenas em Roraima sdo muitos, levando-se em
consideracao a territorialidade, as vérias etnias e povos e
o dificil acesso a maior parte delas. Tornando-se
necessario estudos mais aprofundados que tratem sobre
0 destino dos recursos destinados a salde indigena em
Roraima e proponha proposta para a melhoria dal
assisténcia & saude destes povos.

2018

Google
Académico

13
Analise da
formacéo do
enfermeiroe a
multiculturalidade:
saude e povos
indigenas

Rocha, A.
N. A.

Os autores s@o unanimes em apontar que o Estado tem
suas especificidades, 1) Por ocupar cerca da metade do
seu territdrio por indigenas; 2) Encontrar-se em regido de
fronteira com outros paises; 3) Um dos DSEI além de
atender indigenas do Estado atende também indigenas
vindos do Amazonas; 4) O acesso e recursos para
prestacdo dos servicos sdo limitados, apesar da grande
demanda de indigenas que carecem de cuidados. Assim,
conclui-se com este estudo que os desafios encontrados|
na aten¢do a salde dos povos indigenas em Roraima séo
muitos, levando-se em consideracao a territorialidade, as
\varias etnias e povos e o dificil acesso a maior parte
delas.  Tornando-se  necessdrio  estudos  mais
aprofundados que tratem sobre o destino dos recursos|
destinados a salde indigena em Roraima e proponha

proposta para a melhoria da assisténcia a salde destes

2019

Google
Académico
(dissertacao)
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14 Rocha, E. S. [Foi observado escore geral maior no Distrito Sanitario| 2020 LILACS
Atributos da C.;etal. [Indigena (7,2). A mesma tendéncia foi observada
Atencéo Primaria individualmente nos atributos essenciais e derivados. O
a Saude no trabalho podera subsidiar estratégias que impactem
contexto da sadde positivamente no modelo de gestdo e processos de
indigena trabalho na perspetiva do fortalecimento da Atencédo
Priméria ofertada a populacdo rionegrina.
15 Santos, E. |ldentificamos as evidencias cientificas sobre o perfil dos| 2018 Google
A crianga indigena| D.;etal. [6bitos e seus determinantes na populacdo peditrica Académico
e as causas de indigena brasileira, contribuindo assim, para novas (artigo)
mortalidade: pesquisas e acOes de prevencdes das doengas. AS
Revisédo desigualdades sociais entre ser indigena e ndo indigena
integrativa no Brasil, nos mostra a grande probabilidade dessa
populagdo sofrer alteragdes durante o periodo de
desenvolvimento como a desnutri¢éo e anemia, conviver,
com doencas infeciosas respiratérias e parasitérias e
sofrer um rapido processo de transicdo nutricional
ocasionando em comorbidades como a obesidade,
hipertensdo arterial e diabetes mellitus, tudo isso
correndo o risco de nem sequer chegar ao primeiro ano
de vida. Sendo assim, € de suma relevancia a continuagao
das pesquisas ao tema abordado, no que visa a
necessidade de atualizacdo e publicacio sobre as causas
de mortalidade infantil indigena em todo territdrio
Brasileiro.

16 Pedrosa, G. |O presente ensaio trata da abordagem acerca da educacéo| 2020 Google
A Educacgdo em F.S,; em salde enquanto parte integrante do processo de| Académico
Salde com Vistas | Barros, L. |promocéo de salde de criangas indigenas. Parcela ainda (artigo)

a Salde da Crianga)] A. A..;  expressiva da populacdo brasileira, e carente de
Indigena Dietz, K. G. [assistencialismo publico eficaz para com suas
necessidades bésicas vitais.

17 Rebolcgas, L. |[O estudo consiste em um relato de experiéncia dal 2018 Google
Estratégia AIDPI | R.;etal. |implantacdo e implementacdo da estratégia AIDPI para o Académico
como impacto na enfrentamento da morbimortalidade infantil, através de| (artigo)
saude da crianca capacitagcBes semestrais no periodo de 2013 a 2016. As
indigena do DSEI acOes foram desenvolvidas sob a geréncia da responsavel

Médio Rio técnica do programa sadde da crianga com participagdo

Solimdes e integral das Equipes Multidisciplinar de Sadude Indigena

Afluentes (EMSI). As atividades foram realizadas de forma
dialégica e participativa com profissionais enfermeiros e
médicos das 34 equipes de salde indigena, liderancas|
indigenas locais, conselho distrital indigena e a gestdo do
DSEI utilizou-se recursos de Datashow e realizagdo de
pré e pds-teste. O AIDPI trouxe um impacto positivo na
reorganizacdo dos servicos de saude. Facilitou o acesso
a0 diagndstico precoce e tratamento oportuno aos
indigenas em aldeias de dificil acesso, além de facilitar o
mapeamento e diagndstico situacional da mortalidade do
DSEl em geral, e contribuiu significativamente na
diminuicdo da mortalidade infantil que reduziu de 55,17,
para 43,15 taxa de mortalidade infantil em percentual
demonstrando a eficacia da estratégia.

18 Souza, D.P; |0 trabalho descreve as politicas e programas de saude| 2018 Google
Acompanhamento | Esperidido, oltados para a infancia indigena no periodo de 2002 a Académico

das politicas e M. A. 2017. Observa-se em primeiro lugar uma ampliacdo dos (artigo)
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programas
voltados para a
infancia indigena
no Brasil (2002-
2017)

aportes legislativos que regulamentam as ac¢des do
Estado ante a questdo. A salde infantil teve mais
destaque na agenda publica a partir da década de 1980,
com a implantacdo de programas verticais de salde
\visando ao monitoramento do crescimento, vacinagéo,
hidratacdo oral e promogdo do aleitamento materno.
Identifica-se a implementacdo de varios programas
nacionais e estaduais para melhoria da salde e
intervencdes externas ao setor (programas condicionais
de transferéncia de renda e melhorias no sistema de agua
e saneamento). Por outro lado, analisa-se que 4
estruturacdo de acdes e politicas se mostram quase
sempre transitérias, fragmentadas, de base emergencial,
com baixa reversao de praticas concretas de melhora das|
condi¢Bes de vida dos indigenas.

19

Politicas publicas
e a salde indigena:
o0 atendimento das
criancas indigenas

no Hospital da

Crianga Santo

Antdnio

Pimentel, G.

A

O resultado da pesquisa aponta para uma necessidade de|
politicas de salide voltadas ao profissional que atende aos|
indigenas em unidades de salde, para assim chegarmos
mais proximos de um atendimento mais humanizado e
adequado que atenda as necessidades dos indios que vem
das comunidades, de modo menos preconceituoso no
sentido de saber o minimo do paciente que esta aos seus|

cuidados.

2018

Google
Académico
(dissertacao)

Fonte: Esquematizado pelos autores, 2022

Finalmente, com os resultados da selecdo dos artigos nas bases de dados, a anélise de

contetdo de Bardin (1977); e consequentemente a analise lexografica no software Iramuteq

7.2. que emergiram as trés categorias: (1) A Saude Indigena Infantil na Atencdo Priméaria em

Saude; (2) O papel da Enfermagem na Saude Indigena; (3) Os desafios da enfermagem na

Saude Indigena. Vejamos as principais formas e a nuvem de palavras:
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formes

eff B
indigena 54
saude 41
profissional 17
COoOMmo 17
populagio 1
enferrmagem 15
enfermeiro 13
ac 12
assim 11
assisténcia 11
dificuldade 11
estudo 10
pratico 10
necessicdade D
powo g
cuidado a2
agdo =
pesquisa o
atender I
pProcesso i
necessario T

Figura 1- Formas (palavras) evidenciadas nos resumos por frequéncias

Fonte: IRAMUTEQ (2022)
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E as formas de palavras evidenciadas por repeti¢cdes nos textos foram: indigena (54),
salde (41), profissional (17), como (17), populacdo (16), enfermagem (15), enfermeiro (13),
ao (12), assim (11), assisténcia (11), dificuldade (11), estudo (10), préatico (10), necessidade
(9), povo (8), cuidado (8), acdo (8), pesquisa (7), atender (7) processo (07) e necessario (07).
Contudo, para a representacdo lexogréfica do Iramuteq, a partir das comparacdes textuais
durante a analise dos dados, e permitiu a contexto em que as palavras foram associadas com

significancia estatistica para a formacéo da nuvem de palavras. Vejamos a figura 2:

presla_aia o O

P infantl — W@ implementagio
desenvolvimento aldeia tratégia
o potencialidade bass O =3 resultado
£ maiar ‘g 2 campo
2 encontrar W) o= além forma
o W E 3 primnairic: 2 agua
E =

doenca estudo istema
sp= dI Tgculdade = Q-agao 5 T hon
gz SAENCAC  @ssim o Q_ ao mpulmcu tratar

mudanca o sre.
memur.ﬂenfermelro 2:COMO atuacio 5 ==

socisl m ] -
relacicnado gp“:"'"c'”“"
tornar =
territorio I n I e 'c]{lbla
principal D ctbwral
lzcal --=pa..,| ficidade
pesquisa necessidade
Sbordar mostrar Q_S a l I eECESSDgrEnd& junto
ainda MAIs modelo

formacio @nfermagem pra?fggdec;nd.m

sanitério SEVICO  assisténcia periodo
ansiissr PIOCESS0D cumadoéjreugf'ﬂrn?ﬂ 33 mute

+ integral
mortalidade necessario eqmpa =nf r=-rtar°
atendiments Drasileircobservar  gogo oo o

tz identificar  bameira

RroOpoELE o bem demanda

realizar cienti fico

Figura 2- Nuvem de Palavras
Fonte: IRAMUTEQ (2022)

A leitura da representacdo de nuvem criada a partir das palavras centrais mais fortes
da figura, foram obtidas a partir da comparagdo de palavras semelhantes ou expressoes de
palavras que mais se repetem. Uma andlise visualmente simples das palavras de maior
frequéncia nos seguimentos de textos analisados pode também ser observada na nuvem de

palavras.

Categoria 1 - A Saude Indigena Infantil na Atencdo Primaria em Saude

A atencdo a salde das criancas indigenas desenvolvida pelos Distritos Sanitarios
Especiais Indigenas (DSEIs), estdo dentro do Subsistema de Atengdo a Saude Indigena. O
atendimento é realizado pelas Equipes Multidisciplinar de Saude Indigena (EMSI)
diretamente nos territorios indigenas (KOSTER, 2019; SOUZA; ESPIRIDIAO, 2018;
PIMENTEL, 2018).

O cuidado deve estar orientado pela Politica Nacional de Atencéo a Satde dos Povos
Indigenas (PNASPI), mas sempre articulado como as praticas tradicionais indigenas,
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incluindo as mées e as familias indigenas no cuidado da sua saude e da salde das criangas
(SILVA; DALLA NORA, 2021; VIANA, et al., 2020; SOUZA; ESPIRIDIAO, 2018).

As equipes devem ter também como referéncia as demais politicas do Ministério da
Saude, em especial a Politica Nacional de Atencéo Integral a Saude das Mulheres (PNAISM),
a Politica Nacional de Atengdo Integral a Saude da Crianca (PNAISC) e a Politica Nacional
de Alimentacdo e Nutricdo (PNAN) (SOUZA: ESPIRIDIAO, 2018; PIMENTEL, 2018).

As acdes em atencdo primaria a Saude da Crianga devem priorizar o acompanhamento
do Crescimento e do Desenvolvimento Infantil (CDI); a vacinagdo para imunizacdo e
acompanhar doencas imunopreviniveis; prevencdo da mortalidade infantil, com base na
Implementacdo da Estratégia de Atencdo Integrada as Doencas Prevalentes da Infancia
(AIDPI), instituida como um dos principais eixos de enfrentamento a mortalidade infantil, por
intermédio da Portaria n. 1.397, de 7 de junho de 2017 (MELO; FREITAS; APOSTOLICO,
2021; REBOLCAS et al., 2018; PIMENTEL, 2018).

A atencdo a saude indigena também deve priorizar estratégias que fortalecam o
cuidado das mulheres e das criangas, promovendo a nutri¢cdo e o desenvolvimento saudaveis
e adotando um modelo complementar e diferenciado, que considere os saberes e praticas
indigenas de cuidado da gestacdo, do nascimento e da infancia (MAIA et al., 2021; ROCHA
etal., 2019; OLIVEIRA et al., 2021; PEDROSA; BARROS; DIETZ, 2020).

No Brasil, as mulheres indigenas estdo entre as mais vulneraveis a alguns fatores de
risco na gravidez. Com base nisso, as consultas de pré-natal sdo uma estratégia prioritaria para
reduzir ou evitar complicacfes durante a gravidez, o parto e 0 p6s-parto e a ampliacdo das
consultas é um desafio. Além disso, as consultas devem ser fortalecidas em qualidade técnica
e articuladas com os sistemas tradicionais indigenas de cuidado a gestacdo e ao nascimento
PEDROSA; BARROS; DIETZ, 2020).

Apesar disso, ha o predominio de mortalidade infantil no componente pés-neonatal. O
perfil da mortalidade em criangas menores de cinco anos esta concentrado em doengas do
aparelho respiratério, afeccGes originadas no periodo perinatal, doencas infecciosas e
parasitarias, doencgas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas (SANTOS et al., 2018; SOUZA,;
ESPIRIDIAO, 2018).

Categoria 2 - O papel da Enfermagem na Saude Indigena
O profissional de enfermagem deve ter conhecimento quanto ao processo salde-
doenca, porque o Ministério da Satde (2001) avalia que o atendimento em satde ofertado nas
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comunidades indigenas tem um impacto muito benéfico na qualidade de vida das
comunidades e fortalece a ideia de que o profissional consiga atender as demandas e as
necessidades da comunidade onde atua (MAIA et al., 2021; ROCHA et al., 2020).

Para isto, € importante também que o profissional de enfermagem consiga observar a
realidade étnica e cultural das comunidades indigenas para aumentar a sua competéncia
profissional com base na formacdo transcultural pautada principalmente no modelo da atengéo
bésica, para que este profissional seja capaz de conhecer e avaliar 0s processos de adoecimento
e como tratar os indigenas que vivem nas comunidades (OLIVEIRA et al., 2018).

A Politica Nacional de Saude Indigena, regulamentada pelo Decreto n.° 3.156, de 27
de agosto de 1999, garante a populacdo indigena o acesso aos servigos de satde de forma
universal. Apesar disso, 0 atendimento aos indigenas na atencdo basica tem as suas
particularidades e que podem afetar a universalizagdo dos servigcos em salde, como as
dificuldades geograficas e linguisticas, além da falta de profissionais capacitados e da alta
rotatividade (SILVA et al., 2021; LUCAS et al., 2019).

E relevante comentar que o profissional de enfermagem possui atribuices de geréncia
dos servicos de saude, assume papel primordial para estabelecer estratégias e proporcionar
melhoria da assisténcia em saide (MELO; FREITAS; APOSTOLICO, 2021; MAIA et al.,
2021; ROCHA et al., 2019).

O modelo diversificado de atencdo com a implementacdo dos DSEIs teve grande
auxilio com a contribuicao dos Agentes Indigenas de Salude (AIS). No processo dos servigos
prestados a saude, incluem estratégias de capacitacdo de agentes comunitarios. Os AIS tém
uma conexao tanto da cultura indigena quanto das dos profissionais da atencao basica. Com
isso, 0 cargo de agente de saude traz consigo a ideia de ter um olhar interno a comunidade,

sobre os problemas de salde e as intervengdes socioculturais (OLIVEIRA et al., 2018).

Categoria 3 - Os desafios da enfermagem na Saude Indigena

Os trabalhos analisados identificaram por principais fragilidades e barreiras
enfrentadas pelos profissionais de enfermagem na prestacdo da assisténcia de salde aos
indigenas, como: a localizacdo das aldeias, falta de recursos humanos qualificados e
experiéncia profissional na area de saude indigena, caréncia quanto a estrutura fisica das
unidades béasicas de saude, fragmentacdo do cuidado, rotatividade dos profissionais,

sobrecarga de trabalho e barreiras linguisticas que interferem na comunicagéo do profissional
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com a comunidade indigena (OLIVEIRA et al., 2021; MAIA et al., 2021; OLIVEIRA et al.,
2021; SILVA et al., 2021; LUCAS et al., 2019).

As comunidades indigenas identificadas nos estudos sofrem com as desigualdades
sociais, tornando-se um fator para a predominancia de taxas de mortalidade e menor acesso
aos servicos de salde. Os fatores culturais tém grande influéncia e nos mostram esses
resultados de saude atraves de estudos apresentados por meio das adversidades de sade como
problemas gastrintestinais, doencas infecciosas, entre outros. Embora a assisténcia tradicional
tenha se tornado parte do cotidiano da populacdo indigena, os curandeiros tendem a usar suas
técnicas e suas crendices por meio de curas espirituais, terapias por meio de plantas
medicinais, entre outros costumes (FERNANDES, 2019; KOSTER, 2019; SILVA; DALLA
NORA, 2021).

O atendimento em saude a populacdo indigena também deve considerar s condigdes
culturais, econbmicas, politicas, para tornar o atendimento a saude mais eficaz. Os
profissionais devem entender a cultura, as crencas e 0s costumes, para cuidar dos pacientes
sem que haja enfraquecimento do cuidado em saude, nem a integralidade do cuidado, nem o
distanciamento entre equipe e usuario (OLIVEIRA et al., 2021; VIANA et al., 2020; MAIA
etal., 2021; OLIVEIRA et al., 2021).

Desde as antigas civilizagdes, as praticas populares em satde fazem parte da histdria
da humanidade. Entretanto, os conhecimentos voltados a salde indigena ndo sdo baseados em
mero achismo, mas em tradi¢bes de curas e rituais religiosos. Assim, € necessario que o
profissional de enfermagem faca a relacéo entre o conhecimento ocidental e o conhecimento
indigena para preservar e valorizar a cultura e o aperfeicoar a equipe de salde indigena
(VIANA et al., 2020).

Atualmente, os modelos curriculares das maiorias das instituicoes de ensino superior
possibilitam a oferta de contetdos e conhecimentos voltados para os povos indigenas para
proporcionar uma assisténcia diferenciada nos servi¢os de saude e ser capaz de criar um
vinculo e respeitar a cultura indigena e fazer com que os indigenas que adentram em ensino
superior sejam capazes de contribuir com a sua comunidade de origem (ROCHA et al., 2019;
LUCAS et al., 2019).

5 CONSIDERACOES FINAIS
No atendimento em enfermagem existem muitos desafios no contexto da assisténcia

indigena. Apesar disso, é importante entender e reavaliar o modelo da assisténcia ofertada a
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populacdo indigena, com foco principal na capacitagdo de toda a equipe para cuidar do
paciente de forma direcionada e que os profissionais consigam reconhecer e entender as
diversidades expostas no momento do atendimento ao usuario indigena.

Para gue haja uma melhor compreensao quanto a assisténcia ao indigena, este trabalho
se propde a contribuir para reforcar a discusséo sobre o papel do profissional de enfermagem
em areas indigenas, mas também evidencia a necessidade de novas pesquisas voltadas aos
pacientes e aos profissionais que atuam nas areas indigenas para adquirir conhecimento e
informacBes sobre o tema, em busca de uma melhor assisténcia voltada aos indigenas e
fortalecer a criacdo de politicas publicas mais amplas e que melhorem a realidade local dos
profissionais de enfermagem.

Contudo, é importante salientar que a implementacdo das politicas de forma
compreensiva pelos gestores das trés esferas (federal, estadual e municipal), principalmente
as municipais, que visam a execucao de estratégias que difundem a assisténcia a comunidade
indigena local, como a¢Bes que objetivam a préatica dos programas da atencao primaria, tais
como: imunizacdo, crescimento e desenvolvimento infantil, aleitamento materno e outros,
ocasionando assim uma melhor qualidade na prestacdo de servicos ao cuidado a saude

indigena.
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