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RESUMO

A saude indigena tem sido negligenciada ao longo dos anos e apesar de terem os
mesmos direitos a saude, estes povos ndo tém recebido uma assisténcia devida. O
profissional enfermeiro que atua na assisténcia de saude destes povos deve estar
comprometido a prestar uma assisténcia efetiva, conhecer os detalhes do subsistema
de saude e compreender como a comunidade responde no processo saude-doencga e
participa ativamente desde a supervisdo da equipe de enfermagem a procedimentos
executados por ele. O estudo esta pautado no objetivo de analisar através da literatura
sobre o conhecimento, as dificuldades e a formacéao para a atuagdo dos enfermeiros
na saude indigena. Como método de estudo, constituiu uma reviséo integrativa da
literatura de abordagem qualitativa, a qual foi realizada entre os meses de agosto a
setembro de 2023. Os dados foram obtidos por meio das bases de dados, Scielo
(Scientific Eletronic Library Online), BVS (Biblioteca Virtual em Saude), PubMed
(National Center for Biotechnology Information), Lilacs (Literatura LatinoAmericana e
do Caribe em Ciéncias da Saude). Apos aplicar os critérios de inclusdo e excluséo,
foram selecionados 16 estudos para compor a amostra desta revisdo. Os estudos
trouxeram tematicas como: compreender a atuacdo do enfermeiro no contexto da
saude indigena, descrever agdes sobre as dificuldades encontradas na atuagdo do
enfermeiro junto aos povos indigenas e refletir sobre a formacao em enfermagem para
a atuacao no contexto intercultural. O enfermeiro deve estar qualificado para atuar
dentro da saude indigena, dessa forma sabendo lhe dar com as dificuldades
enfrentadas durante sua vivencia na comunidade, criando vinculo de confianga,
cuidado humanizado e de empatia.

Palavras-chave: servico de saude indigena; distrito sanitario de saude indigena;
saude de populagdes indigenas.



ABSTRACT

Indigenous health has been neglected over the years and despite having the same
rights to health, these peoples have not received proper care. The professional nurse
who works in the health care of these peoples must be committed to providing effective
care, know the details of the health subsystem and understand how the community
responds in the health-disease process and participates actively, from supervising the
nursing team to the procedures they carry out. The study is based on the objective of
analyzing the literature on the knowledge, difficulties and training of nurses in
indigenous health. The study method was an integrative literature review with a
qualitative approach, which was carried out between August and September 2023. The
data was obtained from the Scielo (Scientific Electronic Library Online), BVS (Virtual
Health Library), PubMed (National Center for Biotechnology Information) and Lilacs
(Latin American and Caribbean Health Sciences Literature) databases. After applying
the inclusion and exclusion criteria, 16 studies were selected to make up the sample
for this review. The studies covered topics such as: understanding the role of nurses in
the context of indigenous health, describing actions on the difficulties encountered
when nurses work with indigenous peoples and reflecting on nursing training for
working in an intercultural context. Nurses must be qualified to work in indigenous
health, thus knowing how to deal with the difficulties faced during their experience in
the community, creating a bond of trust, humanized care and empathy.

Keywords: indigenous health service; indigenous health district; health of indigenous
populations.
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1. INTRODUGAO

Os indigenas sdo um grupo de pessoas identificados como os primeiros
habitantes do Brasil, sdo individuos que se firmaram no territério nacional ha milénios
e ja se encontravam aqui quando os portugueses chegaram, em 1500. O Brasil abriga
uma grande diversidade de povos originarios, e dentre os maiores grupos estao os
povos Tikuna, Guarani Kaiowa e Kaingang (Funai, 2020).

S&o 274 linguas faladas dentre essas, 305 etnias diversas, recentemente
foram publicados os primeiros dados do censo populacional de 2022, projeto do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) realizado com apoio da Fundagéo
Nacional dos Povos Indigenas (Funai). A pesquisa mostrou que o numero de indigenas
do pais chegou a 1.693.535 pessoas, o que representa 0,83% da populagdo. Segundo
o IBGE, mais da metade (51,2%) dos povos nativos residem na Amazénia legal.
(Funasa, 2023).

Em consonancia com os principios e diretrizes do SUS, a Politica Nacional de
Atencéo a Saude dos Povos Indigenas (PNASPI) busca garantir o acesso integral a
saude, respeitando as especificidades sociais, geograficas, culturais, politicas,
operacionais e histéricas de maneira a orientar a ultrapassagem dos fatores que deixa
essa populacao mais exposta aos agravos a saude de maior amplitude e sublimidade
entre os brasileiros, demostrando a eficacia medicinal e o direito destes povos a sua
cultura (Brasil, 2002).

Os Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEI) foram criados para garantir
gue essas populagdes tivessem acesso completo a assisténcia em saude. Compdem
sua estrutura os Servicos de Referéncia do Sistema Unico de Saude (SUS), Polos
Base, Unidades Basicas de Saude Indigena (UBSI) e Casas de Saude Indigena, que
dao conta da tradicional divisdo populacional dos povos indigenas, nem sempre
condizente com a divisdo dos estados e municipios (Turra et al., 2019).

A assisténcia do enfermeiro oferecida aos povos indigenas deve ser baseada
em aspectos que reconhegam e valorizem especificidades dos habitos de vida dos
indigenas, porém tais praticas podem esbarrar em questdes operacionais e técnicas
como lingua, ambiente, estrutura, logistica, articulagdo com rede de atencao,
capacitacao, educagao permanente, dentre outros que geram dificuldades para o

cuidado a saude, sao espacos de atuagao e trocas de saberes distintos, pois o
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profissional tera que trabalhar com quebra de paradigmas e preconceitos (Arruda,
Santos, Silva, 2022).

Na maior parte dos interiores, infelizmente, a saude se apresenta em estado
de calamidade, e isso pode ser claramente observado apenas pela estrutura dos locais
de atendimento, que sdo precarios. Devido a essa deficiéncia estrutural, acaba
ocorrendo a deficiéncia profissional também, pelo fato de ser complicado executar as
tarefas em um ambiente sem condi¢cdes proprias para o trabalho e com poucos
recursos (Peres, Moura, Aguiar, 2020).

A preparagdo dos recursos humanos para a saude indigena devera ser
colocada como instrumento fundamental de adaptagao das praticas dos profissionais
e servicos de saude do SUS as individualidades da atencdo a saude dos povos
indigenas e as realidades técnicas, legais, politicas e de organizagdo dos servigos
(Brasil, 2002).

A atencao integral a saude indigena compde de grupos de acdes que buscam
a implementacdo da Atengdo Primaria a Saude na populagdo indigena, sao agdes
que visam proporcionar a prote¢cdo, a promogao e a recuperagao da saude desses
povos de modo participativa e diferenciada, tendo o respeito com as individualidades
epidemioldgicas e socioculturais e dirigindo saberes no ambito da atencdo destes
povos, além de articular com os servigos de meédia e alta complexidade atendendo
todas as suas necessidades, sendo o Departamento de Atengao Primaria a Saude
Indigena (DAPSI) o responsavel por conduzir essas atividades (Brasil, 2021).

As dificuldades interculturais encontradas s&o o déficit recursos humanos,
conflitos culturais, falta de infraestrutura e recursos materiais, ndo operacionalizagao
da legislacéo e falta de dados em saude o que dificulta o acesso integral da populagao
indigenas aos servigos de saude (Silva, et. al., 2020).

Para a atuacdo da enfermagem dentro da saude indigena é necessario a
compreensao do processo saude-doenca de forma ampliada, para prestar uma
assisténcia humanitaria, promovendo atividades de educagcdo em saude,
reconhecendo e buscando compreender as diferentes formas de cuidado, atendendo
as necessidades percebidas pela comunidade e envolvendo a populagao na forma de
cuidar, atuando na troca de saberes e na quebra de paradigmas e preconceitos
(Andrade, Terra 2018).

O interesse pela tematica surgiu a partir das experiéncias das pesquisadoras

em compreender e refletir a respeito da assisténcia a saude dos povos indigenas, visto
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que durante a graduagao em algumas disciplinas como Praticas Educativas em Saude
da Amazobnia foi abordado sobre a tematica, por ser uma populagdo mais vulneravel
aos cuidados de saude, necessitar de atendimento humanizado devido as diferencgas
culturais e por auséncia de estudos regionais e in loco que discorram os desafios das
equipes de saude como a de enfermagem em relatar os desafios da enfermagem a
atencao integral a saude destes povos. Através desses questionamentos surgiu as
seguintes problematicas: Quais os conhecimentos os enfermeiros possuem sobre a
saude indigena? Quais os desafios enfrentados pela equipe de enfermagem em
promover saude na populagédo indigena? Qual contribuicdo o enfermeiro podera
oferecer para melhoria da saude indigena?

A partir da tematica em questdo, tém se como objetivo geral do estudo
entender sobre o conhecimento dos enfermeiros na saude indigena. E como objetivo
especifico, compreender a atuagdo do enfermeiro no contexto da saude indigena;
descrever agdes sobre as dificuldades encontradas para a atuagéo do enfermeiro junto
aos povos indigenas; refletir sobre a formagédo em enfermagem para a atuagdo em

contexto intercultural.
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2. REFERENCIAL TEORICO

21 Politica nacional de ateng¢ao a saude dos povos indigenas

A Politica Nacional de Atencdo a Saude dos Povos Indigenas-PNASPI foi
criada pela FUNASA (Fundacdo Nacional de Saude) e FUNAI (Fundagao Nacional dos
Povos Indigenas) e aprovado pela Portaria do Ministério da Saude (MS) n°® 254, de 31
de janeiro de 2002. A execugao desta politica tem como objetivo a aceitagdo de um
modelo acrescentado e caracterizado de organizagao dos servigos direcionados a
promocéo, protecdo e melhoria da saude, que assegura aos indigenas o desempenho
de sua cidadania nesse campo (Brasil,2002).

A adesao de medidas que proporcionem o desenvolvimento do funcionamento
e a adaptagdo da capacidade do Sistema unico de Saude (SUS) é imprescindivel,
tornando possivel e eficiente a aplicabilidade dos principios e diretrizes da
universalidade, descentralizacéo, participacao comunitaria, equidade e controle social
(Brasil,2002).

Para a efetivacado destes principios € indispensavel que a atencao a saude
seja de forma diversificada, levando em consideragdo as especificidades
epidemioldgicas, culturais e operacionais desses povos, desenvolvendo e fazendo uso
de tecnologias adaptadas das formas ocidentais convencionais de organizagcado de
servicos (Brasil, 2002).

Essa politica foi elaborada em conjunto com participantes dos 6rgaos
encarregados pelas politicas de saude e pela politica e agdo indigenista do governo,
assim como os de instituicdes da sociedade civil com percursos reconhecidos no meio
da atengdo e da efetuagdo de recursos humanos para a saude dos indigenas. O
surgimento desta proposta contou com a participagdo dos representantes indigenas
para a implantacao, avaliacao, formulagao e aperfeicoamento, que tinham experiencia
de projetos no campo da atengao a saude junto a seu povo (Brasil,2002).

Foram implementadas diretrizes as quais devem servir para a orientagdo e
designacao de instrumentos de planejamento, implementagao, avaliagao e controle
das agdes de atencdo a saude dos povos indigenas, a seguir serdo apresentadas as

nove diretrizes:
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QUADRO 1 - Diretrizes atengao a saude dos povos indigenas.
1. |Organizagéo dos servigos de atengéo a saude dos povos indigenas na forma
de Distritos Sanitarios Especiais Indigenas e Pdlos-Base, no nivel local,
onde a atengao primaria e os servigos de referéncia se situam.

Preparagao de recursos humanos para atuagcdo em contexto intercultural.

Monitoramento das agdes de saude dirigidas aos povos indigenas.

Articulacao dos sistemas tradicionais indigenas de saude.

Promoc¢ao do uso adequado e racional de medicamentos.

Promocao de acdes especificas em situagdes especiais.

N @ g &~ w N

Promocao da ética na pesquisa e nas acdes de atencio a saude envolvendo
comunidades indigenas.

o

Promogao de ambientes saudaveis e protecao da saude indigena.

9. |Controle social.

Fonte: Turra et al., 2019.

A saude dos povos indigena no Brasil € um assunto complexo que vem sendo
construido por um histérico com caracteristicas por conflitos fundiarios,
acompanhados por uma expansao das fronteiras demograficas nacionais, degradagao
ambiental, e por vezes, com omissao por parte do Estado, para os povos indigenas,
isso reverbera em retrocessos de avangos sociais verificados no pais ao longo das
ultimas décadas, nos campos da saude, educagédo, habitacdo e saneamento (Alves,
et, al., 2020).

A exploracéo descontrolada dos recursos naturais, a contaminagao dos rios e
do solo por atividades como a mineragéo e o agronegocio, e a destruicdo de seus
territérios tradicionais tém consequéncias negativas para a saude dessas
comunidades, que dependem desses recursos para sua subsisténcia (Alves, et,
at.,2020).

2.2 Atuacao e dificuldade do enfermeiro na assisténcia a saude indigena
A populagao indigena tem os mesmos direitos a saude, educagao, moradia e

lazer que os nao indigenas. Assim, foi necessario desenvolver um servico de saude

que atendesse as necessidades singulares desses povos, mantendo 0os mesmos
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principios de universalidade, integralidade, equidade e participagao social delineados
no Sistema Unico de Saude (Viana, et, al., 2020).

O Subsistema de Saude Indigena, baseado no Sistema Unico de Saude
(SUS), foi desenvolvido em 1999 em resposta a essa necessidade. Foi o primeiro
servico de saude indigena da historia, as equipes multidisciplinares que atendem
todas as aldeias da area de abrangéncia territorial dos DSEls (Distritos Sanitarios
Especial Indigena) como mostra na imagem 1, estdo organizadas nas trés esferas de
governo desse modelo de rede de atengao a saude indigena, sendo os polos de base

a representacao municipal.

Figura 1: Organizagao do Distrito Sanitario Especial Indigena e Modelo Assistencial
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Fonte: Ministério da Saude,2022

Uma compreensao ampla do processo "saude-doenga", o respeito a
singularidade "étnico-cultural" dos povos indigenas e a busca constante por avangos
na tecnologia médica sdo necessarios para uma atuacao efetiva do enfermeiro no
campo da saude indigena (Viana, et, al., 2020).

Devido aos entraves relacionados ao sistema de lideranga vigente nas
comunidades indigenas, que possuem organizagao interna prépria, ha necessidade
de preparo e planejamento quanto ao processo de ingresso de profissionais de
enfermagem para atender a populagao indigena (Viana, et, al., 2020).

O profissional de enfermagem que se compromete a prestar assisténcia a

saude indigena deve conhecer os detalhes do subsistema de saude e trabalhar para
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compreender como a comunidade geralmente responde as situagbes de saude e
doencga (Viana, et, al., 2020).

O enfermeiro participa ativamente da supervisdo de enfermagem, apoiando e
supervisionando funcionarios, técnicos e auxiliares de enfermagem no preparo e
administracdo de medicamentos, curativos, administragcdo de vacinas e afericdo de
pressao na Casa de Saude Indigena (Casai) e Unidade Basica de Saude (UBS). Junto
com todas as equipes que compdem os servicos de saude, o enfermeiro também
colabora com iniciativas que planejam, executam e avaliam o processo de trabalho da
enfermagem, a consulta de enfermagem pode ser utilizada para determinar as
principais necessidades desta populagdo e para prescrever e avaliar propostas de
intervencdes dirigidas a familia, comunidade e pessoas assistidas (Santos, ef, al.,
2022).

Durante todo o pré-natal e periodo pods-parto, o enfermeiro atua como
educador de saude primaria, o profissional da muita importancia ao inicio de conversas
com as gestantes indigenas sobre os beneficios de uma amamentagao saudavel e
sobre respeitar os fatores que auxiliam na eje¢ao do leite no periodo puerperal e
valorizar o leite materno no primeiro ano de vida resultara em uma amamentacgao feliz
e saudavel e prevenira déficits gastrointestinais, nutricionais e de desenvolvimento
(Santos, et, al., 2022).

Durante o adoecimento ou a perda de familiares dos povos indigenas o
profissional de enfermagem deve buscar e adquirir conhecimentos para aprimorar
suas habilidades para trabalhar o luto das perdas por meio de suas crengas e religides.
Também aprender o significado da pratica graduada na presenca do idoso nativo, onde
o enfermeiro € o profissional capacitado para atuar neste momento, realizando
diversas atividades que podem envolver o0 idoso neste processo, sendo necessario
para o envolvimento em atividades fisicas e recreativas conjuntas para aqueles que
carecem de bem-estar fisico, mental e psicossocial diante dos desafios de saude
apresentados pelo envelhecimento (Santos, et, al., 2022).

Ao lidar com o choque cultural entre os profissionais de saude e a comunidade
indigena, as diferentes crengas levam a caracterizagado da doenga como uma puni¢ao
pelo mau comportamento do doente, de acordo com os desafios enfrentados pelos
profissionais de saude na assisténcia a saude a valorizacao do papel do cacique como

lider espiritual e religioso da aldeia, bem como o uso das propriedades das plantas e
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ervas para a cura em detrimento da capacidade do Sistema Unico de Saude (SUS) de
prestar assisténcia (Santos, et, al., 2022).

As dificuldades de acesso as comunidades indigenas e as condigdes
inadequadas de trabalho, como a falta de estrutura adequada para o atendimento e a
escassa disponibilidade de insumos, materiais, exames necessarios e instrumentos
sao caracteristicas marcantes que tornam desafiadora a atuagao dos profissionais no
atendimento aos povos indigenas (Silva, et, al.,2021).

O desafio de manter condigbes higiénicas que permitam cuidados e agdes
seguras, como a lavagem das méos, além disso, muitos locais carecem de energia
elétrica, o que dificulta significativamente o atendimento, também devido ao
isolamento social e profissional e a falta de comodidades nas areas urbanas, também
é dificil para a equipe de saude nao indigena permanecer nessas areas por um longo
periodo de tempo (Silva, et, al.,2021).

Devido ao uso de varios idiomas pelos indios, a comunicagao torna-se um
fator que torna a consulta desafiadora, essa incompreensdo provocada pela
disparidade nas linguas faladas pode ter efeitos negativos, como a ndo compreensao
das queixas dos indios, o que pode resultar em diagnostico e tratamento incorretos
(Silva, et, al.,2021).

Limitacbes geograficas, um problema comum para o trabalho de saude
indigena, devido ao isolamento e distanciamento das comunidades dos centros
urbanos, o que dificulta as coisas, como os custos econémicos e deslocamento. Além
disso, a saude mental dos enfermeiros é prejudicada por essa dificuldade de
deslocamento, trabalho na saude indigena, o que repercute no calibre de sua
producéo, as vezes, eles precisam ficar no meio de um ambiente diferente por longos
periodos de tempo sem ver a familia, uma cultura com habitos radicalmente diferentes,
o que tem impacto na sua saude fisica e mental (Pinto, Costa, 2020).

Outra questao pertinente é que, de modo geral, os enfermeiros que atuam na
saude indigena nao recebem formagao adequada, seja porque n&o sao suficientes ou
porque sao poucos ou como resultado de um mau planejamento, essa falta de
formagdo adequada leva a abordagens de cuidados de saude inadequadas ou

insensiveis as necessidades das comunidades. (Pinto, Costa, 2020).
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2.3 A formagao em enfermagem para a atuagao em contexto intercultural

A ideia de intercultura ilustra como ¢é dificil abordar essa questdo. Questbes
sobre etnia, raga, cor, género, entre outras, sdo assuntos que, acima de tudo, pedem
uma mudanga de perspectiva, que exige o desapego de preconceitos e a valorizagao
das caracteristicas Unicas e identidades culturais de cada individuo (Fontana, 2019).

O objetivo da perspectiva intercultural é criar uma sociedade articulada,
democratica, pluralista, politica de identidade e de igualdade, implica aceitar os outros
e promover a comunicagao entre varios grupos sociais e culturais, a eliminagdo das
relagcbes de dominacao € facilitada pela adogao de uma perspectiva intercultural
(Fontana, 2019).

E fundamental ressaltar que o artigo 5° da Constituicdo da Republica
Federativa do Brasil estabelece que todos os cidadaos devem ser tratados de forma
igualitaria e que a dignidade humana € um bem inestimavel protegido pelo Estado e
garantido pela sociedade (Brasil, 1988).

De acordo com o artigo 196 da Constituicdo, o acesso a saude é direito
fundamental de todos e dever do Estado. A saude da populacédo deve ser promovida,
protegida, recuperada e reabilitada por meio de agdes e servigos universais e
igualitarios (Brasil, 1988).

A interculturalidade esta intimamente ligada a diferenca e a identidade. Um
autoconhecimento dos componentes que se formam e se destacam, tanto no nivel de
si quanto do individuo, € necessario para nos relacionarmos simetricamente com
diferentes pessoas, saberes, significados e praticas culturais diferentes (Schweickardt,
Silva, Armadpour, 2020).

Toda educagao deve ser construida sobre uma perspectiva positiva, tolerancia
e respeito pelo outro, tanto as politicas educacionais quanto os professores estéao
contidos, para que esse processo de mudancga e abertura ocorra, 0s niveis municipal,
estadual e federal sdo essenciais (Romani, Rajobac, 2011).

Na educacéo a interculturalidade é uma ideia pedagogica que busca fomentar
relacbes de cooperacao, respeito e aceitacdo entre varias culturas e disciplinas
académicas, a fim de preservar e estimular a partilha de experiéncias e o
enriquecimento mutuo através da promogdo de identidades culturais (Romani,
Rajobac, 2011).
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Reconhece a importancia do professor de promover o ensino dialégico, que
incentiva os alunos a considerar as diferencas, a alteridade e a diversidade, ao mesmo
tempo em que promove o dialogo intercultural e a erradicagcdo de esteredtipos e
preconceitos. Educadores, académicos e intelectuais progressistas devem dar uma
contribuicdo tedrica e pratica para uma educagao superior emancipatoria, popular e
intercultural e rejeitar um imperialismo académico que era colonizador, monocultural e
ainda dominante na época em que as universidades foram fundadas
(Fontana, 2019).

As Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs) para os cursos de enfermagem
delineiam a necessidade social e definem o perfil do profissional enfermeiro, com base
no rigor intelectual, principios éticos e formacao profissional para se tornar um
generalista, humanista, pensador critico e praticante de enfermagem (Fontana, 2019).

Em estudo com enfermeiros sobre sua convivéncia com essas comunidades,
foi revelado que havia tanto o desconhecimento das praticas culturais quanto a
desvalorizagao das praticas de cuidado aos indios e afrodescendentes. Esse descaso
com a cultura étnica mostra como esses profissionais estdo desvinculados dos
recursos complementares de saude e fragilizam a produg¢ao do cuidado na perspectiva
integral, aconselha-se que os profissionais de saude e gestores recebam formagéao
nesta vertente (Fontana, 2019).

No entanto, ao lidar com diferengas culturais, é possivel vivenciar respostas
emocionais e comportamentos relacionados a rejeigdo durante os cuidados,
abandono, preconceito, violéncia e discriminagao por parte dos profissionais de saude,
principalmente em ambientes onde ndo é importante compreender a cultura do
usuario, problemas de comunicacao, principalmente interculturais, podem fragilizar o
trabalho dos profissionais de saude e favorecer erros de diagndstico e nao

cumprimento de suas orientacdes (Fontana, 2019).

24 Atribuigcoées do enfermeiro e a interculturalidade na assisténcia de

saude aos povos indigenas

A enfermagem é continuamente desafiada a avangar no conhecimento
cientifico, melhorar o atendimento ao paciente e promover a saude. Contudo, no

cenario em que os profissionais de enfermagem atuam em prol da saude da populacao
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indigena no Brasil, faz-se necessario qualificar e aprofundar as controvérsias sobre
politicas e os aspectos étnico-culturais desta populagao (Silvério, et, al., 2023)

A assisténcia a saude indigena deve priorizar estratégias que fortalegam o
cuidado das mulheres e das criangas, promovendo a nutricdo e o desenvolvimento
saudavel e aderindo a um modelo complementar e diferenciado, que considere os
saberes e praticas indigenas de cuidado da gestagdo, do nascimento e da infancia
(Silvério, et, al., 2023)

A atribuicdo do enfermeiro assistencial diante aos cuidados dos indigenas sao
inumeras, onde diversificam-se de ac¢des designadas a identificagdo dos riscos de
modo preventivo, planejamento da saude, efetivacdo dos cuidados através de
condutas e agdes atribuidas por meio de programas, bem como, superviséo, avaliagao
e acompanhamento da saude de todos (Santos, et, al., 2022).

Em geral, os profissionais de enfermagem atuam junto a equipe
multiprofissional de saude indigena, principalmente junto aos agentes indigenas de
saude, no desempenho de suas atribuicbes, como os servigos de regulagdo e
anotacdes de enfermagem em geral (Viana, et, al., 2020).

A populagao nativa é conhecida por ter uma ampla gama de socioculturalidade
enquanto possui caracteristicas, formas politicas, sociais e ambientais distintas e
singulares, além disso, sdo povos que fazem contribuicdes significativas para o
patrimdnio cultural do mundo por meio das artes, musica, ciéncias e tecnologias (Maia,
et, al., 2021).

Para atender os povos indigenas, € fundamental compreender e entender seu
modo de vida, isso garantira uma conexao entre os cuidados de enfermagem e as
técnicas tradicionais de cura natural usadas pela comunidade indigena, como o uso
de raizes e plantas nativas da area, sendo essa uma recomendagao da Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares conforme disposto nas Portarias
n°® 971/2006 e n° 1.600/2006 (Viana, et, al., 2020).

A utilizacdo de plantas medicinais implica que a preservagao da cultura e o
resgate dos saberes desses povos levam a eficacia das acdes, evidenciando a
importancia da relagéo profissional indigena que deve ser respeitada e valorizada na

assisténcia a saude indigena (Viana, et, al., 2020).
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3. METODOLOGIA

3.1 Tipo de pesquisa

O presente estudo se constituiu em uma revisdo integrativa da literatura, o que
compreende uma revisdo abrangente de publicacbes da area de Enfermagem e
possibilita a criacdo de uma base de conhecimento para pesquisa e outras atividades
especiais no cenario da pratica, para a estratégia do conhecimento da pesquisa foi
utilizado uma abordagem qualitativa.

A pesquisa literaria € um tipo especifico de producao cientifica: baseia-se em
textos, como livros, artigos cientificos, dicionarios, ensaios criticos, enciclopédias,
revistas, jornais, periddicos, resumos. Hoje € amplamente aceito que os assuntos
cientificos sdo a prioridade dos pesquisadores, pois € nesses assuntos que se
encontra o conhecimento cientifico atual e critico. Nessas obras, distinguimos entre
aquelas para leitura e referéncia diaria, o primeiro é o tema da boa inteligéncia, que é
colocada em cuidadosa atencao para tomar notas, organizar, explicar, discutir, etc.
Obras de referéncia sao livros de referéncia, como dicionarios, enciclopédias,
relatorios de determinadas instituigdes, como os do Banco Central e do IBGE (Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica) (Marconi, Lakatos, 2023).

A pesquisa qualitativa responde a uma pergunta muito especial, as ciéncias
sociais referem-se a um nivel de realidade que n&o pode ser quantificado, ou seja,
trabalha com o universo de significados, motivos, aspiragdes, crengas, valores e
atitudes que corresponde a um espaco mais profundo de relagdes, procedimentos e

fendmenos que ndo pode ser reduzido a de variaveis (Sousa, Santos, 2020).

3.2 Coleta de dados

O levantamento de conteudo foi realizado entre os meses de agosto a
setembro de 2023, por meio da buscativa de artigos indexados nas seguintes bases
de dados: Scielo (Scientific Eletronic Library Online), BVS (Biblioteca Virtual em
Saude), PubMed (National Center for Biotechnology Information), Lilacs (Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude). Foram utilizados os seguintes
descritores em base DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude): servico de saude

indigena, distrito sanitario de saude indigena e saude de populag¢des indigenas.
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3.3 Critérios de Inclusao

Os critérios de inclusao para a selecao dos conteudos foram:
« artigos na linguagem portuguesa;
* publicados na integra de acordo com a tematica referente a revisao
integrativa;
« artigos publicados nos referidos bancos de dados compreendendo os
anos de 2016 a 2023.

3.4 Critérios de Exclusao

+ artigos que nao estejam dentro da tematica da revisao integrativa;

3.5 Analise de Dados

A anélise dos dados foi realizada por meio da categorizagao, entre os meses
de setembro a outubro de 2023, afim de elaborar o resultado e discussao da pesquisa.

Ndo ha nada mais fundamental do que categorizagbes para nosso
pensamento, percepcao, acao e fala. Cada vez que vemos algo como um tipo de coisa
ou como parte de algo, nés o categorizamos, isso se deve principalmente as
caracteristicas decorrentes das semelhangas e diferengcas entre conceitos em um
determinado contexto. A criagdo de categorias é frequentemente referida como um
método no qual os conceitos formam novas categorias por meio de suas propriedades
inerentes (Galiazzi, Sousa, 2019).

Na figura 2, salienta-se o fluxograma das amostragens obtidas através das
buscas nas bases de dados. Informando a quantidade de artigos inicial e amostra final.
Através dessa amostragem foi dado inicio na criagdo da tabela apresentado nos
resultados, para afim de discorrer na discussao da pesquisa. O intuito do fluxograma

€ informar sobre a busca.
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Figura 2: Fluxograma da amostragem dos artigos obtidos nas bases de dados SciELO; Biblioteca
Virtual de Saude; Revistas de Saude. (Brasil, 2020).
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Dos 16 artigos analisados para esse estudo, conforme apresentado no quadro 2, sugere uma pesquisa variada de temas

voltadas para a pesquisa em questao. Essa mesma tabela traz informagdes a respeito da analise desses artigos: titulo da pesquisa,

autores e principais resultados.

Quadro 2. Caracterizagéo das pesquisas segundo o titulo de pesquisa, seus autores e seus principais resultados.

N° | TITULO DA | AUTORES | PRINCIPAIS RESULTADOS
PESQUISA

1 | Assisténcia de a | Andrade, Trés departamentos foram estabelecidos para identificar a profissao de enfermagem:
enfermagem G. A. S. C. | Préticas do enfermeiro no cuidado a populagao indigena, Interculturalidade e Gestao.
populagao um R., Terra,
indigena: M. F.
estudo
bibliografico

2 | Os desafios da| Maia, A. S.;| A propor¢cao de mulheres com idade entre 31 e 35 anos foi de 60%; Verificou-se que
equipe de | et al. 60% dos entrevistados trabalham de 6 a 10 anos no Distrito Sanitario Especial
enfermagem na Indigena Rio Tapajos; nos problemas de saude indigena, a localizagao das aldeias e
atengcdo integral a as barreiras linguisticas preocupam os enfermeiros, bem como o elevado numero de
saude dos povos profissionais e a falta de capacitacdo durante a formacédo académica para atuar em
indigenas contextos culturais.

3 | Saude indigena e | Peres, A. O.,| Pode-se ressaltar que o perfil de saude dos povos indigenas do estado do Amazonas
dificuldade no | Moura F € muito complexo e deve se encaixar nos niveis regional e étnico; O transporte € um
acesso ao sistema M ’ ‘| fator importante que afeta a eficiéncia do sistema de salude, com coordenacdo que
publico de saude no v promove as viagens aéreas e fortalece o transporte fluvial através da utilizacdo de
Amazonas Aguiar,  D.| melhores meios de transporte que poderiam acelerar a assisténcia e melhorar a

M. resolucao de problema.
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Dificuldades Silva, E. C.;| Os indigenas tém estruturas e processos de saude e doenca diferentes que néao
vivenciadas pelos | et al. podem ser comparados com outros povos. Nesse sentido, o profissional de saude
profissionais de enfrenta muitos obstaculos para prestar uma boa assisténcia, conhecer crengas e
saude no costumes dos povos indigenas ajudara nesse processo facilitando o trabalho do
atendimento a profissional.

populagao indigena

Prevaléncia e fatores | Ferraz, J. A.|A prevaléncia de SB (Sindrome de

das

populagdes
indigenas: revisao de
escopo

a§300|ados a| C;etal Burnout) identificada entre profissionais de saude que atuam na saude indigena é
smdromg d_e bt.JmOUt chocante. Aidade e o estado civil do profissional, a area de estudo, o tempo de atuagao
em pr.of|SIS|ona|s da na saude dos indigenas, ser supervisor e relatar baixo nivel de tranquilidade no
;?;:i(la indigena no trabalho durante a doencga sao os fatores envolvidos.

Assisténcia de [Monteiro, M. |As principais agdes realizadas para a comunidade indigena s&o: orientagdo de
enfermagem a saude A.C. etal. enfermagem e promogao e prevencgao a saude. A principal dificuldade enfrentada pelos

nativos é a barreira do idioma.
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Potencialidades,
dificuldades e
estratégias na

assisténcia aos povos
indigenas na atencéo
primaria brasileira:
reviséo integrativa

Silva, C. J.
A.;etal.

A principal autoridade é a lei (81,8%) que garante a saude como direito dos indigenas.
Como dificuldade, a falta de profissionais de saude (72,7%), e como estimativa, a
robustez dos recursos humanos (54,5%) e a reestruturacao das leis de saude publica
(45,5%).

A atuacao do
enfermeiro na saude
indigena: uma
analise integrativa da
literatura

Viana J. A;;
et al.

Houve dificuldades que reduziram os servicos de saude para essas pessoas, como
barreiras de idioma, falta de recursos materiais € humanos, falta de profissionais
devido as diferentes causas da situacdo local das aldeias. Os servicos ofertados
atendem aos povos indigenas que necessitam, acima de tudo, de respeito e
compreensao do seu modo de vida, fazendo a ligagdo entre os cuidados de
enfermagem e os métodos naturais utilizados pelas comunidades indigenas, como o
uso de raizes e plantas provenientes de territorios indigenas.
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9 | O enfermeiro na|Santos, A.l O conhecimento dos enfermeiros sobre a saude indigena é fundamental para a
saude indigena: uma B. Cardoso prestacdo de cuidados de qualidade, no entanto, uma coisa a considerar € a
revisao de literatura S.’L M ’| experiéncia deles quando comegam a trabalhar com estes povos. O conhecimento

Si.qu.eir.a, M cientifico, aliado a experiéncia humana e a cultura dessas pessoas, € o que faz um
c.C. bom profissional.

10 |Desafios na de | Nascimento,| Todos os participantes procuram uma combinagdo de conhecimentos tradicionais da
formagao enfermeiros | \, £ Hattori | COMunidade indigena e tecnologia e ciéncia durante a sua pratica, o que contribui para
indigenas em Mato | 1 Y,Trettel, um relacionamento satisfatério com a comunidade. Durante a graduagédo em
Grosso, Brasil A C’ PT ’| enfermagem tiveram um pouco ou nenhum contato com conteldos relacionados a

saude dos cidadédos indigenas e ao finalizarem a formacgéo sentiram que nao estavam
preparados para atingir diferentes objetivos de saude.
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11 |Atribuicbes e Santos J. V. | Sdo muitas as tarefas desempenhadas pelos enfermeiros na area da saude dos
dificuldades N. C.: etal. cidadéos, desde pequenas praticas assistenci’ai_s e de ges’téo, enfqtizando qu_estc”)es
apresentadas pelo relacionadas com o aconselhamento' sobrg pratl_c._as de saude, praticas de cuidados,
enfermeiro  frente a plano§ dg acéo, entre outras. Ha muitas dificuldades encontradas dentro d?
assisténcia de assisténcia dg saude degt,e.s povos como: falta de transporte para o deslocamento até
enfermagem 3 eles, falta de insumos, dificil acesso entre outros.
populagao indigena

12 (O trabalho em saude Melo, J. S., | Ao total 168 e 62 enfermeiros, 80% na maior parte do tempo participam da assisténcia.
coletiva da equipe de Freitas. N. A consulta de enfermagem e visita domiciliaria € exercida por 90,3% e 71% dos
enfermagem ’ enfermeiros, respectivamente. apenas 2% dos pesquisados realizaram pesquisas
brasileira no distrito |~ cientificas, o que mostrou a necessidade de ampliar e alcangar o cuidado e melhorar
sanitario especial Apostolico, | © USO das praticas tradicionais, indo além do sistema biomédico.
indigena M. R.
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13

A interculturalidade na
formacéao dos
profissionais de
enfermagem

Fontana, R.
T.

Adaptar o sistema de cuidados para atender as necessidades culturais, estar sempre
pronto para aprender com a cultura, género, raga, sexualidade, sistema bioldgico,
religido, lingua, etc., respondendo as necessidades da situagao diferente, mais, como o
que acontece entre as pessoas e proximo, no contexto da globalizagdo e da sociedade
pos-moderna, agrega valor ao cuidado.

14

Medicina Tradicional e
Ocidental a vivéncia
na formacdo do
enfermeiro: relato de
experiéncia

Pereira M. T.
F.: etal.

A experiéncia permitiu aos estudantes ganhar uma atencgao critica e refletir sobre a
saude dos cidadaos, a sua interpretacao, a complexidade do sistema saude-doencga,
a multiculturalidade dos cidadaos, além de uma formacéo em enfermagem que pode
promover enfermeiros responsaveis pelas relagdes comunitarias/organizagdes de
cidadaos, visdo de cuidado baseada na cultura e sem etnocentrismo.
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15 |Inclusao de |[Castro Os resultados mostraram que o trabalho de pesquisa nao foi totalmente levado em
Disciplinas emIN.J.C.: et al consideragao, condigdes ambientais e sociais. Havendo confusdo na formacio de
Graduacéo de ’ enfermagem nessa na area da Amazodnia e seu sistema educacional referem-se aos
Enfermagem sobre principios da formagdo baseada na realidade da &area, especialmente quando

) examinada a luz da interdisciplinaridade.
Populagdes
Tradicionais
Amazodnicas

16 (O papel do [Lima A. O., | O enfermeiro desempenha um papel importante na assisténcia a saude dos povos
enfermeiro dentro do nativos, mas para prestar essa assisténcia existem algumas dificuldades como o

SousaA. T
contexto da " | acesso e falta de recursos.

Assisténcia indigena:[S-
uma revisao de
literatura

Fonte: Autores, 2023

Apos uma leitura aprofundada dos artigos, € realizada uma analise aprofundada e comparativa dos textos selecionados,
com o objetivo de oferecer uma abordagem profissional sobre os desafios da equipe de enfermagem na atencéo integral a saude
dos povos indigenas. Essa andlise leva em consideragao o impacto que essas dificuldades tem na vida dos profissionais e pacientes

buscando organizar as informagdes de forma clara e objetiva.
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A pesquisa realizada revelou importantes descobertas sobre os desafios da equipe de enfermagem na atencgéao integral a
saude dos povos indigenas. Na assisténcia a saude dos povos nativos, o enfermeiro assume um papel crucial na equipe envolvida
para garantir um resultado satisfatério, € fundamental que o profissional de enfermagem tenha conhecimento técnico-cientifico sobre
a assisténcia especializada a estes povos.

Foi elaborada uma recolha de dados através da analise da informacéo relevante sobre os temas selecionados para analise,
na qual os resultados obtidos sdo organizados em forma de quadro de acordo com os diferentes autores, e principais resultados.
Ap0s o refinamento da busca, com aplicagdo dos critérios de inclusado/exclusao, e leitura criteriosa dos artigos, foram selecionadas
16 publicagbes para a realizacdo da analise de conteudo.

Os resultados da analise de conteudo dos artigos citados em tabela mostram que existem desafios que os profissionais de

enfermagem enfrentam, o que pode levar a falhas no sucesso a assisténcia da saude desses povos.
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5. DISCUSSAO

5.1 A atuagao do enfermeiro na saude indigena

Andrade e Terra (2018) descrevem a atuagao do enfermeiro na saude
indigena como o rastreio e o suporte de técnicos e auxiliares de enfermagem durante
a administracdo de medicamentos, curativos, medicao de temperatura e presséo,
vacinas, tanto nos Centros de Saude Indigena (Casai) quanto nas Unidades Basicas
de Saude (UBS).

A atuagao em enfermagem inclui o planejamento, a execucao e a avaliagao
do processo de enfermagem e da organizagdo em que este se insere no servigo de
saude, o profissional deve promover Educagao em saude que € uma pratica constante
em todas as agbes de enfermagem, com foco nas questdes culturais destes povos,
pois 0 modo de vida da comunidade auxilia nos fatores de risco de doencas, segundo
os autores citados logo acima.

A consulta de enfermagem deve ser realizada, pois € uma ferramenta que
permite identificar necessidades, prescrever cuidados e avaliar as atividades
recomendadas que se referem especificamente a pessoa e tém grande impacto na
familia e na comunidade, para uma assisténcia adequada aos povos nativos, deve
haver uma ligagao entre o conhecimento cientifico e o conhecimento popular, sem
interrupgéo entre um e outro, sendo importante o conhecimento das tradi¢gdes culturais
de cada raga, respondendo as necessidades de saude reconhecida no sistema
cultural, nas atitudes, nos costumes e na compreensido dos direitos daqueles que
foram prejudicados, com o objetivo de criar um cuidado integral e eficaz (Andrade e
Terra, 2018).

Na assisténcia de enfermagem voltada aos indigenas, ferramentas como a
escuta, o didlogo, o conhecimento baseado nas relagcbes humanas e no processo
saude-doencga e o conhecimento antropolégico sao necessarios para a construgao de
relacdes interpessoais e de respeito claro entre os profissionais e para melhorar a
prestagao do cuidado em saude (Monteiro et al, 2023).

Existe um forte apoio aos enfermeiros responsaveis, nomeadamente, nos
cuidados e gestao, na educagao para a saude, no aconselhamento de enfermagem e
na participacao na promocao, protecao e recuperagao da saude, o enfermeiro também

assume uma fungao gerencial dentro do grupo e € responsavel por coordenar o
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trabalho na comunidade indigena, no que diz respeito a promogéo, protecao e
restauracdo da saude, a atuagao efetiva do enfermeiro atuante inclui uma
compreensao ampla do processo saude-doenca, respeitando a natureza etnocultural
dos povos indigenas e buscando atualizagdes constantes sobre a assisténcia, é
importante que os profissionais de enfermagem entendam as reais necessidades dos
pacientes e criem conexdes (Monteiro et al, 2023).

Os profissionais de enfermagem devem lidar com os cidaddos numa relagéo
baseada na confianca e em outras trés ferramentas basicas de comunicagao
essenciais, que sao, empatia, carinho e confianca. Saber trabalhar em equipe, aceitar
criticas, sugestdes e ajudas € muito importante para um trabalho eficaz, em geral, os
profissionais de enfermagem realizam seu trabalho, como trabalhos administrativos e
anotacdes gerais de enfermagem, em colaboragdo com uma equipe multidisciplinar
de saude indigena, especialmente com trabalhadores de saude indigenas (Viana et
al., 2020).

Segundo Viana et al., (2020), estes servigos sao prestados aos povos nativos
que necessitam, acima de tudo, de respeito e compreensao do seu modo de vida,
fazendo a ligagao entre os cuidados de enfermagem e os métodos naturais utilizados
pelas comunidades indigenas, como o uso de raizes e arvores nativas.

Santos, Cardoso e Siqueira (2021) relatam que o enfermeiro que se
compromete a prestar cuidados de saude aos indigenas deve ser capaz de se
familiarizar com os varios aspectos do sistema de saude, e procurar compreender
plenamente como a comunidade da qual faz parte reage as condigdes de saude e
doenga, é essencial que os enfermeiros se mantenham atualizados por meio da
educacgao continuada.

O profissional enfermeiro se molda de acordo com a comunidade da qual faz
parte, para conquistar a confiangca de seus pacientes, para dar continuidade a sua
assisténcia com qualidade, € importante criar programas de saude que levem em
conta a realidade dos indigenas, principalmente aqueles que vivem em areas remotas,
por vezes distantes das grandes cidades e, portanto, onde a saude é o ponto que
acaba sendo ignorado (Santos, Cardoso, Siqueira 2021).

A administragdo de medicamentos por via intradérmica, subcuténea e
sublingual, orientagbes de enfermagem, prescrigdes de enfermagem e instrugdes
escritas para outros servigos, reposi¢cao de equipamentos de emergéncia, visitas
domiciliares, monitoramento dos perfis epidemioldgicos sao fungdes dos profissionais
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de enfermagem dentro da assisténcia de saude indigena (Melo, Freitas, Apostolico
2021).

Lima e Sousa (2021) descreve que no processo de atendimento ao indigena,
€ importante que o profissional enfermeiro reconhega as diferengas culturais, o
processo saude-doenca e a vivéncia dos sujeitos atendidos, para que a ajuda
disponivel possa ser compreendida e estabelecida separadamente para os usuarios.
O enfermeiro deve ter um olhar holistico seja da familia, usuario ou comunidade até

acoes estratégicas de educagado em saude no planejamento do cuidado em saude.

5.2 As dificuldades da atuacao do enfermeiro na assisténcia de saude

indigena

Os desafios do enfermeiro na assisténcia de saude indigena representam
excessivas cargas de trabalho, infraestrutura inadequada, dificuldades de
comunicacao, falta de vacina, falta se saneamento basico nas aldeias, equipe
incompleta, falta de medicamentos e a realizagdo de atividades que nao sio da
competéncia do profissional de enfermagem (Maia et al,2021).

Peres, Moura e Aguiar (2020) relatam que o problema de os profissionais de
saude nao optarem por atuar nas areas indigenas no interior do Amazonas se deve
principalmente a distancia, a locomocao que é fluvial, os profissionais as vezes nao
sdo bem recebidos pelos indigenas e assim dificultam a promocédo de saude a
populagao e as péssimas condicdes de trabalho.

Os autores anteriores relatam que também é dificil comprar e conseguir
medicamentos, dificultando o processo de tratamento, além das dificuldades de
comunicacgao, tanto em termos de barreiras linguisticas como na questao de concordar
em implementar determinadas medidas, os indigenas decidem por vezes tratar-se a
si proprios com seus meios tradicionais e € importante que eles tenham uma boa
saude.

De acordo com as dificuldades enfrentadas pelos profissionais de saude na
prestacdo de cuidados de saude, podemos explicar o conflito cultural entre
profissionais de saude e comunidades indigenas, diferentes crengas que levam a
explicar a doenga como uma puni¢do pelo mau comportamento dos indigenas
enfermos, a valorizacdo da figura do xama, como lider religioso e espiritual da

comunidade e sua sabedoria para curar doencas através das propriedades das
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plantas e ervas para prejudicar a assisténcia a satde prestada pelo Sistema Unico de
Saude (SUS) (Peres, Moura, Aguiar, 2020).

A falta de uma boa estrutura para oferecer um atendimento de qualidade, a
falta de insumos, materiais, ferramentas para testes necessarios, além de dificuldades
em termos de condigbes de higiene que permitam o auxilio a seguranga e ao
desempenho, por exemplo, na higienizacdo das maos, além disso, muitas zonas
sofrem de escassez de eletricidade, o que afeta grandemente a assisténcia (Peres,
Moura, Aguiar, 2020).

O aumento dos custos trabalhistas, principalmente pela dificuldade de
manutencao de equipamentos e instalagbes, além da alta dependéncia de viagens
aéreas € outro aspecto a ser considerado, outra consequéncia € a dificuldade de
permanéncia por mais tempo na area indigena, porque a sociedade e os profissionais
estdo isolados e ndo ha comodidades nas areas urbanas, a comunicacao torna se um
fator que dificulta o aconselhamento pois os indigenas falam muitas lingua, essa falta
de compreensao devido a diferenga na lingua falada pode trazer consequéncias como
a nao compreensao das queixas dos indios, resultando em diagnostico e tratamento
incorretos. Como consequéncia, isso dificulta a relacdo entre o profissional e o
paciente, dificultando a confianga do indio no profissional (Silva et al, 2020).

A complexidade e a alta rotatividade de profissionais sao fatores que impactam
negativamente na qualidade dos servigos de saude na comunidade indigena. Durante
a pandemia do COVID 19, estudos que analisaram a propenséao dos profissionais para
o desenvolvimento da sindrome de burnout (SB) a falta de recursos, o alto numero de
mortes e de infectados, o medo de ser infectado e de infectar familiares e amigos,
outra tensao a ser considerada é o peso do pais sobre os especialistas em saude
indigena, pois sdo uma das principais fontes de transmissao da COVID-19 aos povos
indigenas, situagcado que pode aumentar a inseguranga e o conflito interpessoal entre
as tarefas diarias, levando a exaustdo emocional (Ferraz et al, 2023).

Durante a pandemia a precariedade das condi¢cbes de trabalho na saude
indigena, relacionadas principalmente a escassez de EPIs nos servigos de saude e ao
aumento do numero de afastamentos dos profissionais, levaram ao prolongamento de
muitas escalas de trabalho, fator que pode ter contribuido ainda mais para o
desenvolvimento desta sindrome. (Ferraz et al, 2023).

Devido a alta rotatividade de profissionais, a impossibilidade de criar vinculos
impossibilita distinguir as diferengas culturais que afetam os cuidados de saude e
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cuidados pessoais dessas pessoas, fazendo com que a assisténcia pare, outra
dificuldade diz respeito aos Sistema de Informagbes da Atengao a Saude Indigena
(SIASI) que limita o acesso a informac&o devido a problemas sobre confiabilidade de
dados e comunicagdes a outros sistemas de informagao do SUS, isto dificulta a
coordenacao de agdes de acordo com o bem de cada individuo, bem como a
monitorizagao e avaliagdo dessas acoes (Silva et al, 2020).

Enfermeiros profissionais trabalham em situagdes a saude com influencia
étnica, pois tem a falta de conhecimento sobre o arcabougo legal especifico do
enfermeiro, a Teoria da Diversidade e Universalidade do Cuidado Cultural (TDUCC)
(Silva et al, 2020).

As viagens estdo diretamente envolvidas nesse processo, impactando
diretamente na saude mental dos enfermeiros, afetando assim o cuidado prestado,
pois muitas vezes eles ficam muito tempo longe de suas familias, trabalhando em
ambientes e atitudes diferentes e os aspectos néo culturais da sua vida diaria,

afetando o seu bem-estar fisico e mental (Santos et al, 2022).

5.3 Formacao em enfermagem para a atuagao em contexto intercultural

Fontana (2019) relata o quanto é importante a atencdo, por parte das
instituicdes de ensino, de ter, nos componentes curriculares, a transversalizagao do
conhecimento e praticas interculturais tanto a formagao técnica de Enfermagem
quanto a Graduacao e a Pdos-Graduagao, o maior desafio que os profissionais de
saude enfrenta na prestacao do cuidado de enfermagem ¢ a falta de preparo desses
trabalhadores para lidar com a cultura e as tradi¢gbes indigenas.

A interculturalidade na educagcdo € uma estratégia educativa que procura
desenvolver relacdes de cooperacgao, respeito e aceitacao entre diferentes culturas e
sujeitos, procurando assim preservar a identidade cultural, com o objetivo de promover
a troca de experiéncias e a cooperagao, € essencial que gestores e profissionais de
saude sejam formados sob essa perspectiva (Fontana, 2019).

O encontro interdisciplinar entre saude, comunicag¢ao e cultura inclui novos
paradigmas e estratégias, politicas, saberes e desafios nas areas da prevencao,
informacdo, educacdo e promocado da saude, bem como competéncias de
comunicagao e interculturais, cada vez mais na area de saude, cabe aos professores,

educadores e intelectuais contribuir, numa perspectiva teodrica e pratica, para um
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ensino superior liberal, popular e tradicional e quebrar algum imperialismo académico
colonizador, monocultural, ainda dominante que consiste o grande pressuposto da
formagao das universidades (Fontana, 2019).

No campo da enfermagem, recomenda-se que os professores compreendam
que a atual situagédo de saude exige que orientem sua pratica profissional no dialogo
ou em relacao a realidade de seu periodo histérico e cultural, a formagao continuada
de professores € a coisa certa nisso, pois os prepara para refletir sobre o trabalho em
diferentes culturas e a educagao abre as portas para a mudanga nas universidades e
para fazer um lugar onde diferentes identidades sejam respeitadas e valorizadas,
fazendo coisas em favor dos cidadaos (Fontana, 2019).

Nascimento, Hattori, Trettel (2020) traz que o atual tipo de curriculo que muitas
instituicbes de ensino superior (IES) trazem para o conhecimento dos povos
indigenas, retira a possibilidade do conhecimento tradicional e elimina a possibilidade
de produgao de conhecimento por essas pessoas.

Os enfermeiros expressam a necessidade de incluir conteudos sobre a saude
dos povos nativos na formagéo, abrangendo o maior numero de grupos étnicos e 0s
determinantes do processo saude-doencga, revelam que ha pouca preocupacgao e
motivagao por parte do corpo docente em atender as exigéncias do estado e aceitar o
modelo étnico vigente, demonstram também a importancia da experiéncia especifica
na saude dos cidad&os e no cuidado diario destas comunidades durante o programa
de formacgao, como fator importante para a formacdo do enfermeiro (Nascimento,
Hattori, Trettel, 2020).

Os conhecimentos tradicionais indigenas e técnico-cientificos devem se
revelar harmoniosamente, na literatura, nos discursos e nas praticas pedagogicas
durante a graduacao, para o fortalecimento no aprendizado do académico e futuro
enfermeiro, na perspectiva de instrumentalizar multiplos recursos terapéuticos, no
entanto, a formacao do enfermeiro nos projetos pedagdgicos do pais exclui a inclusao
das variadas culturas que existem, e nesse intervalo, desconsideram as diversidades
étnicas dos brasileiros (Nascimento, Hattori, Trettel, 2020).

Existem na matriz curricular a falta de disciplinas que interajam com as
necessidades da comunidade, especialmente as dos indigenas, quilombolas e
ribeirinhos, assim, reforca a importancia da universidade considerar cada vez mais a
possibilidade de uma interdisciplinaridade na politica e nos projetos de ensino, que

permita a aquisicdo de competéncias por meio da formagao educacional, esta
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afirmacao deve ser desenvolvida através do trabalho do mundo académico e baseada
nas realidades e necessidades locais (Castro et al, 2017).

A formacgao ministrada na regiao Norte deve, no entanto, construir a sua base
educativa do sistema de formacéo e acdes interdisciplinares com as competéncias e
habilidades e saude criadas pelas comunidades tradicionais. E confiado ao curriculo
do curso o dever de contribuir para compreensao, interpretacdo, prevencao,
preservagao, reforco, fomento e difusdo das culturas nacionais e regionais em
contexto de pluralismo e diversidade cultural (Castro et al, 2017).

A introducdo da tematica saude indigena deve ser inserida na graduagao,
possibilitando aos futuros profissionais de enfermagem desenvolverem as
competéncias e habilidades que motive o enfermeiro a Ihe dar com os desafios, como,
lideranga, tomada de decis&o, pensamento critico-reflexivo sobre as agdes (Pereira et
al, 2020).
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6. CONSIDERAGOES FINAIS

Ao final desta pesquisa podemos observar o quanto a saude indigena ainda &
fragilizada nos dias atuais, a falta de uma assisténcia adequada e individualizada é
um dos principais fatores que levam a essa fragilidade, os profissionais enfermeiros
enfrentam dificuldades na falta de insumos, recursos humanos capacitados, a
localizagao das aldeias, barreiras linguisticas e o conflito cultural, dificultando assim a
promoc¢ao e prevengao de saude.

A literatura analisada evidenciou que é responsabilidade do enfermeiro prestar
atendimento de saude indigena respeitando as crengas e valores destes povos,
promovendo saude individualizada, criando vinculo com a comunidade e assim ter
melhores resultados na assisténcia prestada.

Partindo desse ponto, o enfermeiro precisa entender e atuar na
interculturalidade, conhecer as diretrizes e peculiaridades durante cada atendimento,
nao desprezando a medicina tradicional por eles utilizadas. Salienta-se também que
a atuacao do enfermeiro nas Casa de Saude Indigena (CASAI), deve ser pautada no
conhecimento técnico-cientifico e na educagao continuada, atuando junto com a
equipe multiprofissional de forma preventiva e curativa.

Durante o desenvolvimento desta pesquisa foi analisado a falta de estudos
nas bases de dados que abordem o tema a atuacdo do enfermeiro dentro da saude
indigena, mesmo sendo um tema atual e de saude publica a falta de pesquisas
especificas limitou algumas das analises realizadas, como foi possivel observar no
decorrer da pesquisa. Partindo desse principio € importante agucar ainda mais a
classe académica para esse tema, visto que € um tema que desperta interesse em
alguns, motiva os académicos a realizar pesquisa baseado nos povos tradicionais.

No entanto conclui-se foi possivel observar a falta de preparagao do
enfermeiro durante a graduagao para atuar dentro da saude indigena. A assisténcia
de enfermagem na saude indigena deve ser qualificada para melhor desempenho
deste profissional nesta area. Pode-se se observa também que a um déficit de
conhecimento relacionado ao conhecimento da saude indigena, quando se trata de
formagdo dos académicos de enfermagem, entdo isso deve ser superado com a
formagao no ambito académico (graduagéo e pds-graduagéo) e em programas de
educacao permanente, certamente esse conhecimento sobre os povos tradicionais

exige um aprofundamento tanto nos programas como na propria cultura, pois isso
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acaba por gerar impactos positivos na saude indigena. A instrumentalizagcdo do
enfermeiro com a tedrica para assisténcia ao cuidado da saude indigena perpassa
pela interculturalidade, amplia a perspectiva do cuidado, torna mais habil a
competéncia, sensibilidade cultural e estabelece uma atencdo mais integral e

diferenciada na pratica.



46

REFERENCIAS

ALVES et al. Conhecimentos de profissionais de saude sobre o principio da
atencao diferenciada aos povos indigenas. 2023. Disponivel em:
https://acervomais.com.br/index.php/saude/article/view/4631/3151 acesso em: 26 de
marco de 2023.

ANDRADE, TERRA. Assisténcia de enfermagem a populagao indigena: um
estudo bibliografico. 2018. Disponivel em:
https://arquivosmedicos.fcmsantacasasp.edu.br/index.php/AMSCSP/article/view/255/
415 acesso em: 25 de margo de 2023.

ARRUDA, SANTOS, SILVA. Enfermagem na Saude Indigena. 2022. Disponivel em:
https://publicacoes.abennacional.org.br/wp-
content/uploads/2022/07/e12vulneraveis_vol-ll-cap7.pdf acesso em: 15 de marcgo de
2023.

BRASIL. Fundagao Nacional de Saude. Politica Nacional de Atengao a Saude dos
Povos Indigenas. - 22 edig¢ao - Brasilia: Ministério da Saude. Fundagao Nacional de
Saude, 2002.

CASTRO et al. Inclusado de Disciplinas em Graduacao de Enfermagem sobre
Populagées Tradicionais Amazédnicas. 2017. Disponivel em:
https://scholar.google.com.br/scholar?lookup=0&g=Inclus%C3%A3o+de+Disciplinas
+em+Gradua%C3%A7%C3%A30+de+Enfermagem+sobre+Popula%C3%A7%C3%
BSes+TradicionaistAmaz%C3%B4nicas&hl=pt-BR&as_sdt=0,5 acesso em: 10 de
setembro de 2023.

CONSELHO NACIONAL DE SAUDE (BRASIL). Resolugdo no 466, de 12 de
dezembro de 2012. Brasilia, 2012 [citado 2014 Mar 11].

DIOGO. Competéncias Culturais na Atencao Diferenciada Realizada pelo
Enfermeiro na Saude Indigena. 2019. Disponivel em:
https://www.arca.fiocruz.br/bitstream/handle/icict/52133/ana_diogo_fiodf espec 201
9.pdf?sequence=2&isAllowed=y acesso em 27 de margo de 2023.

FERRAZ et al. Prevaléncia e fatores associados a sindrome de burnout em
profissionais da saude indigena no Brasil. 2023. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/csc/a/DgQvY5H88WbQWyMXsngqgxVc/?lang=pt acesso em 22
de setembro de 2023.

FONTANA. A Interculturalidade na Formagao dos Profissionais de
Enfermagem. 2019. Disponivel em: file:///C:/Users/samue/Documents/fontana.pdf
acesso em 10 de abril de 2023.

FUNASA. Quem Séo. 2023. Disponivel em:
https://www.gov.br/funasal/ptbr/atuacao/povos-indigenas/quem-sao acesso em: 19 de
outubro de 2023.



47

GALIAZZI, SOUSA. A dialética na categorizagao da analise textual discursiva: o
movimento recursivo entre palavra e conceito. 2019. Disponivel em:
https://www.researchgate.net/profile/Robson-
Sousa3/publication/332823239 A dialetica_na_categorizacao_da_analise_textual_d
iscursi
va_o_movimento_recursivo_entre_palavra_e_conceito/links/5cd31e0d458515712e9
b5090/ acesso em: 15 de outubro de 2023.

JUSTICA FEDERAL. Constituicao de 1988. 1988. Disponivel em:

https://www10.trf2.jus.br/comite-estadual-de-saude-rj/legislacao/constituicao-de 1988/
acesso em: 20 de abril de 2023.

LIMA, SOUSA. O papel do enfermeiro dentro do contexto da assisténcia
indigena: uma revisao de literatura. 2021. Disponivel em:
https://scholar.google.com.br/scholar?hl=pt-

BR&as sdt=0%2C5&q=0+papel+do+enfermeiro+dentro+do+contexto+da+assist%C
3%AANcia+ind%C3%ADgena%3A+uma+revis%C3%A3o+de+literatura&btnG=
acesso em: 15 de setembro de 2023.

MAIA et al. Os Desafios da Enfermagem na Atenc¢ao Integral a Saude dos Povos
Indigenas. 2021. Disponivel em:
http://revista.cofen.gov.br/index.php/enfermagem/article/view/4166/1139 acesso em:
27 de abril de 2023.

MARCONI, MARINA DE ANDRADE, LAKATOS, EVA MARIA. Fundamentos de

metodologia cientifica. atualizacdo da edicao Jodo Bosco Medeiros - 9. ed. — [2.
Reimpr.]. - Sdo Paulo: Atlas, 2023.

MELO, FREITAS, APOSTOLICO. O trabalho em saude coletiva da equipe de
enfermagem brasileira no distrito sanitario especial indigena. 2021. Disponivel
em:

https://www.scielo.br/j/reben/a/scrphsx6 WxXCRGXg7NxTyYt/?lang=pt&format=html#
acesso em 25 de agosto de 2023.

METODOS DE PESQUISA / [organizado por] Tatiana Engel Gerhardt e Denise Tolfo
Silveira; coordenado pela Universidade Aberta do Brasil — UAB/UFRGS e pelo Curso
de Graduacgao Tecnolégica — Planejamento e Gestdo para o Desenvolvimento Rural
da SEAD/UFRGS. — Porto Alegre: Editora da UFRGS, 2009.

MINAYO, M. C. S. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em saude. 13. ed.
Sao Paulo: Hucitec, 2013.

MINISTERIO DA SAUDE. Departamento de Atengao Primaria a Saude Indigena.
2021. Disponivel em:
https://www.gov.br/saude/ptbr/composicao/sesai/estrutura/departamento-de-atencao-
primaria-a-saude-indigenadapsi acesso em: 18 de margo de 2023.



48

MONTEIRO et al. Assisténcia de enfermagem a saude das populagoes
indigenas: revisao de escopo. 2023. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/cenf/a/79WhpknWS8dyj5PfHj8kMvL/abstract/?lang=pt acesso
em: 18 de setembro de 2023.

NASCIMENTO, HATTORI, TRETTEL. Desafios na formagao de enfermeiros
indigenas em Mato Grosso, Brasil, 2020. Disponivel em: https://www.scielo.br
acesso em: 13 de agosto de 2023.

PEREIRA et al. Medicina Tradicional e Ocidental a vivéncia na formagao do
enfermeiro: relato de experiéncia. 2020. Disponivel em:
https://acervomais.com.br/index.php/saude/article/view/5672/3814 acesso em 02 de
setembro de 2023.

PERES, MOURA, AGUIAR. Saude Indigena e Dificuldades no Acesso ao Sistema
Publico de Saude no Amazonas, 2020. Disponivel em:
file://IC:/Users/samue/Documents/pifps,+ARTIGO _UEA FELIPE_ peres-
mouraaguiar-saude-indigena-versao-1%20(1).pdf acesso em: 18 de margo de 2023.

PESQUISAS EM SAUDE Vol. | / Ricardo Figueiredo Pinto; Robson Antdnio Tavares
Costa (organizadores), Belém- Para: Conhecimento & Ciéncia, 2020.

PINTO, COSTA. Pesquisa em Saude, 2020. Disponivel em:
https://web.archive.org/web/20200917012817id_/https://files.comunidades.net/conhe
cimentoeciencia/PESQUISAS_EM_SAUDE_definitivo_1.pdf#page=84 acesso em: 20
de maio de 2023.

PRODANOQV, Cleber Cristiano. Metodologia do trabalho cientifico [recurso eletronico]
:métodos e técnicas da pesquisa e do trabalho académico / Cleber Cristiano
Prodanov, Ernani Cesar de Freitas. — 2. ed. — Novo Hamburgo: Feevale, 2013

ROMANI, RAJOBAC. Por que debater sobre interculturalidade é importante para
a Educacgao? 2011. Disponivel em:
https://periodicos.uem.br/ojs/index.php/EspacoAcademico/article/view/12715/8342
acesso em: 25 de abril de 2023.

SANTOS et al. A atuagao do enfermeiro na saude indigena: uma analise
integrativa da literatura. 2022. Disponivel em:
https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BJHR/article/view/7836/7572
acesso em: 29 de margo de 2023.

SANTOS et al. Atribuicoes e dificuldades apresentadas pelo enfermeiro frente a
assisténcia de enfermagem a populagao indigena. 2023. Disponivel em:
https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/26834 acesso em: 15 de agosto de
2023.

SANTOS, CARDOSO, SIQUEIRA. O Enfermeiro na Saude Indigena: uma revisao
de literatura. 2021. Disponivel em:



49

https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/24004 acesso em: 25 de margo de
2023.

SCHWEICKARDT, JULIO CESAR et al. Saude indigena: praticas e saberes por um
didlogo intercultural / Organizadores: Julio Cesar Schweickardt, Joana Maria Borges
de Freitas Silva e Bahiyyeh Ahmadpour. 1.ed. - Porto Alegre: Rede UNIDA, 2020.

SIBERIO et al. O papel do profissional de enfermagem na assisténcia a
populacao indigena infantil na esfera da ateng¢ao primaria em saude: uma
revisao integrativa. 2023. Disponivel em:
https://estacio.periodicoscientificos.com.br/index.php/pkcroraima/article/view/2108
acesso em: 20 de maio de 2023.

SILVA et al. Dificuldades vivenciadas pelos profissionais de saude no
atendimento a populagao indigena. 2021. Disponivel em:
https://acervomais.com.br/index.php/saude/article/view/5413/3609 acesso em: 30 de
marco de 2023.

SILVA et al. Potencialidades, dificuldades e estratégias na assisténcia aos
povos indigenas na atengao primaria brasileira: revisao integrativa. 2020.
Disponivel em: https://cdn.publisher.gn1.link/redcps.com.br/pdf/aop2115.pdf acesso
em: 25 de marco de 2023.

SOUSA, José Raul de; SANTOS, Simone Cabral Marinho dos. Analise de conteudo
em pesquisa qualitativa: modo de pensar e de fazer. Pesquisa e
Debate em Educacao, Juiz de Fora: 2020.

SUPREMO TRIBUNAL FEDERAL. A Constituicao e o Supremo. 1988. Disponivel
em: https://constituicao.stf.jus.br/dispositivo/cf-88-parte-1-titulo-2-capitulo-1-artigo-
5#:~:text=L1%20%E2%80%94%20nenhum%20brasileiro%20ser%C3%A1%20extradi
tado,10 acesso em: 20 de abril de 2023.

TURRA. Saude das Popula¢oes Indigenas: desafios e possibilidades a partir da
politica nacional de atencao a saude dos povos indigenas. 2019. acesso em: 14
de marco de 2023.

VIANA et al. A atuagao do enfermeiro na saude indigena: uma analise
integrativa da literatura. 2020. Disponivel em:
https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BJHR/article/view/7836/7572
acesso em: 27 de margo de 2023.

ZAMBELLO. Metodologia da pesquisa e do trabalho cientifico / Aline Vanessa
Zambello {et al.}; organizador: Thiago Mazucato. Penapolis: FUNEPE, 2018.



APENDICE

Apéndice A - Cronograma de Atividades

50

ETAPAS

JAN | FEV

Escolha do
Tema

MAR

ABR

MAI

JUN

AGO

SET

ouT

NOV

DEZ

Levantament
0
Bibliografico

Leitura
Bibliografica

Elaboracéao
do PréProjeto

Coleta de
Dados

Analise de
Dados

Elaboracéao
do relatério
final

Defesa da
Monografia




Autenticacgao eletronica 52/52

J Ute nti Ue ) Data e horérios em GMT -03:00 Brasilia
Ultima atualizagdo em 16 jan 2024 as 14:29:26

Identificagdo: #14ddd484516434171ff6a3067e1bbda9317e72b29c82ddbb5

Pagina de assinaturas

B

Bruno Cardoso

FADESA
Signatario
HISTORICO
16 jan 2024 Francisca Gomes Borges criou este documento. (E-mail: franciscaoficial24@gmail.com)
13:25:42
16 jan 2024 Bruno Antunes Cardoso (Empresa: FADESA, E-mail: enfermagem@fadesa.edu.br, CPF: 038.793.142-25)
14:29:21 visualizou este documento por meio do IP 170.239.200.64 localizado em Parauapebas - Para - Brazil
16 jan 2024 Bruno Antunes Cardoso (Empresa: FADESA, E-mail: enfermagem@fadesa.edu.br, CPF: 038.793.142-25)
14:29:26 assinou este documento por meio do IP 170.239.200.64 localizado em Parauapebas - Para - Brazil

Escaneie a imagem para verificar a autenticidade do documento
Hash SHA256 do PDF original #7f14419¢5dab50432d93af383db9bf2bd3c58aeb3b3f6a43e2e8cd1765a7bb13
https://valida.ae/14ddd484516434171ff6a3067e1bbda9317e72b29c82ddbb5




Autenticacgao eletronica 53/53

J Ute nti Ue ) Data e horérios em GMT -03:00 Brasilia
Ultima atualizagdo em 16 jan 2024 as 17:00:36

Identificagdo: #f13ea83bc69b57e7db442fdb27236769321938d66d44c1ed4

Pagina de assinaturas

(e &7

Brenda Souza
019.507.352-57

Signatario
HISTORICO

16 jan 2024 Francisca Gomes Borges criou este documento. (E-mail: franciscaoficial24@gmail.com)
16:41:10

16 jan 2024 Brenda Moura Marinho de Souza (E-mail: brenda.pbs@hotmail.com, CPF: 019.507.352-57) visualizou este
16:57:08 documento por meio do IP 45.7.24.70 localizado em Parauapebas - Para - Brazil

16 jan 2024 Brenda Moura Marinho de Souza (E-mail: brenda.pbs@hotmail.com, CPF: 0719.507.352-57) assinou este
17:00:36 documento por meio do IP 45.7.24.70 localizado em Parauapebas - Para - Brazil

Escaneie a imagem para verificar a autenticidade do documento
Hash SHA256 do PDF original #adf846faae170698671fc0cd014ac88db9b15fd823accf9704f306212f72dc89
https://valida.ae/f13ea83bc69b57e7db442fdb27236769321938d66d44c1ed4




Autenticacgao eletronica 54/54

J Ute nti Ue _ Data e horarios em GMT -3:00 Sao Paulo
Ultima atualizagdo em 16 jan 2024 as 17:51

Identificador: fa265ea9212c67f92a2edf34a75388930a141597757a94916

Pagina de assinaturas

Francisca Borges
078.371.883-73

Signatario
HISTORICO
16 jan 2024 Francisca Gomes Borges criou este documento. ( Email: franciscaoficial24@gmail.com, CPF:
17:50:59 078.371.883-73)
16 jan 2024 Francisca Gomes Borges (Email: franciscaoficial24@gmail.com, CPF: 078.371.883-73) visualizou este
17:50:59 documento por meio do IP 181.213.18.82 localizado em Maraba - Para - Brazil
16 jan 2024 Francisca Gomes Borges (Email: franciscaoficial24@gmail.com, CPF: 078.371.883-73) assinou este
17:51:54 documento por meio do IP 181.213.18.82 localizado em Maraba - Para - Brazil
Escaneie a imagem para verificar a autenticidade do documento
Hash SHA256 do PDF original 34e4a050ech1a6a0a05447f599df48b3a6568dd0a7ec62ba40ac1fdc05e5f020
https://valida.ae/fa265ea9212c67f92a2edf34a75388930a141597757a94916



https://www.autentique.com.br/
https://www.autentique.com.br/
https://valida.ae/fa265ea9212c67f92a2edf34a75388930a141597757a94916
https://valida.ae/fa265ea9212c67f92a2edf34a75388930a141597757a94916

