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acritica G A

O documento final do 1° Encontro
dos Agentes Indigenas-de Sadde e
Microscopistas da Amazonia Brasilei-

v1a, que terminou ontem A tarde na
.. Maroraba, dpede uma politica de saide
*diferenciada para a populagdo indige-
Ta, -apontada como’ a saida para
: mudar a realidade atual considerada
‘grave pelos {ndios. O encontro reuniu
73 r(;:lpresentantes de 34 povos indige-
nas 4 regifo durante seis dias.

- Para ter um sistema de satide dife-

._renbe de -acordo com o documento
“final do encontro, 0s indios precisam

- trabalhar mais na articelacio politica

: vdos agentes de saide das aldeias,
racompanhande os projetos e progra-
»mas que envolvem o indio, num pro-
grama de trabalho que leve em consi-
eragio a cultura de’ cada’etnia, a
‘1ocahzagao geografica das aldeias e
- medicina tradicional dos povos indige-
?nas ¢ pela eriagdio de distritos sanité-
s rios especiais e de um pro ama para
‘ragentes indigenas de satde que con-
riemple a formacdo, acompanhamento,
- "educagio continuada e a remuneracio
-dos mesmos. _
“Nos acreditamos que para melho-
-rar é preciso, grmclp ente, investir
#1108 recursos humanos, contratando e
“aperfeicoando os agentes de savide.
Aiém disso, temos que participar dos
G lanejamentos de trabalho. Hoje, mui-
- tas dreas indfgenas ndo sdo assistidas
‘porque os agentes de satde, lotados
no municipio, ndo conseguem chegar
nessas  comunidades”, afirmou o
representante da tribo Kaxarari, do
Sul do estado do Amazonas, Ji OSé Sou-
- zada Silva. " -
*. Os idios querem também que seja
-criado um érgée gerenciador no Ambi-
~to do Ministério da Saide, capaz de
gerir uma politica nacional para a
Sadde indigena nos niveis municipal,
estadual e federal que contemple a
!%{rtxcxpaqae dos Mdios no processo.
oje, nés ndo participamos. nem do
" planejamento e nem da execucgio dos

José Souza, da tribo kaxarari, no Amazonas, quer participac@o no planejamento das politicas de satide

trabalhos na 4rea da sadde e € isso
que queremos mudar”, continuou.
Segundoe José da Silva, a realidade
da saide indigena na Amazdnia &
muito grave, I§a avaliagdo do indio
Kaxarari, nfo existe na regifo um sis-
tema que atenda a }impuiagao indige-
na, “Os érgéos envolvidos, a Funai e
FNS, nfio tém polftica de trabalho
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para a salide e nem recursos financei-
ros, o unico trabalho que estd sendo
feito é. através de convénios com Orga-
nizacd Nao- Governamentats
(ON Y’ concluiu,

Trabalhar com a prevencio - De

.acordo com o representante da fribo

Kaxarari, José Souza da Silva, as
aldeias possuem um grande ndmero

de casos de tuberculose, maldria e
hepatite “porque os agentes de satde
das comunidades indigenas ndo tém
condigies de desenvolver um traba-
lho de prevencdo”. E wma das reivin-
dicagbes tiradas no encontro é no sén-
tido de garantir recursos minimos
gara -gerem investidos na prevengio
as doengas. .

Marcos Pellegrini fala em trabalho de consczenttzagao
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Trabalho comeca com prevengao

Os coordenadores. do encontro
promoveram uma discussdo sobre
as formas de prevencdo das doen-
fas sexualmente transmissiveis

(DST’s) e Aids. O objetive & divul-

gar as informacdes entre os fndios

através dos agentes de saide e

diminuir o nimero dessas doengas
nas aldeias, sobretudo a Aids.

Na Amazoma o Programa Nacio-
nal das DST’s e Aids do Ministério

‘da Satide: j& estd encammhando

aos representantes dos indios sate-
rés, tikunas e de tribos do Alto Rio
Negro, projetos de informacéc e
educagdc a respeito do assunto
para serem trabalhados junto as

comunidades indigenas. i
Segundo o assessor do Programa,
Marcos Pellegrini, no -Brasil ja :
foram notificados 19 casos do virus !
HIV, e ambos 08 sexos, nas comu- |
mdades indigenas, pnnc1palmente :
nas regides Sul e Sudeste:do Pais e :
também nos estados do Amapd e
Maranhdo. No Amazonas ainda .
né&o apareceu nenhum ¢aso, segun- |
do Pellegrini. A maioria dos doen- !
tes j& morreu, ‘
Pellegrini diz que ¢ diﬁ'cxl saber
exatamente porque os dia ‘gnéstx- :
cos sdo feitos muito tarde “devido -
a prépna deficiéncia no sxstema
de saude .




