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RESUMO

A educacdo em saude e a adesdo as praticas sexuais seguras sdo elementos essenciais
para a prevengao das DST’s na populagao indigena. No entanto, o perfil epidemiolégico
indigena é pouco conhecido em virtude da auséncia de inquéritos e censos, assim como da
precariedade dos sistemas de informacdes sobre morbidade e mortalidade. Diante disso o
objetivo do estudo é descrever as ac¢des desafiadoras encontradas na prevengéo e controle
das doengas sexualmente transmissiveis na populagdo indigena na visdo da equipe
multidisciplinar da area da saude. Justificando-se que a populagdo indigena, de maneira
geral, constitui um grupo bastante suscetivel ao desenvolvimento de doengas e caréncias
nutricionais, em fungdo de alteragdes fisiologicas e hormonais ocorridas ao longo da vida.
Desta forma, elaborou-se uma revisao integrativa nas bases LILACS, BNDEF, SCIELO e
Google académico, com os descritores “Prevengdo de DST na populagdo indigena”,
“‘doencas sexualmente transmissiveis na populagao indigena”, “DST em indios” e “Controle
e métodos de prevencdo de DST em indios”. Contudo evidenciou-se que os principais
desafios encontrados pela equipe de saude é a importancia da autonomia dos DSEl's e do
subsistema indigena no ambito do SUS, que realizam abordagens técnicas a fim de garantir
a participacao indigena pelo acompanhamento social.

Palavras-Chave: Doencga Sexualmente Transmissivel, Povos Indigenas e Equipe de Saude.
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ABSTRACT

Health education and adherence to safe sex practices are essential elements for the
prevention of STDs in the indigenous population. However, the indigenous epidemiological
profile is little known due to the absence of surveys and censuses, as well as the
precariousness of the information systems on morbidity and mortality. Therefore, the aim of
this study is to describe the challenging actions encountered in the prevention and control of
sexually transmitted diseases in the indigenous population from the viewpoint of the
multidisciplinary health team. Justifying that the indigenous population, in general, constitutes
a group very susceptible to the development of diseases and nutritional deficiencies, due to
physiological and hormonal changes that occur throughout life. Thus, an integrative review
was developed in LILACS, BNDEF, SCIELO and Google Scholar, with the descriptors

"Prevention of STD in the indigenous population", "sexually transmitted diseases in the
indigenous population”, "STD in Indians" and "Control and methods of prevention of STD in
Indians". However it was evidenced that the main challenges encountered by the health team
is the importance of the autonomy of the DSEI's and the indigenous subsystem within the
SUS, which carry out technical approaches in order to ensure indigenous participation by
social monitoring.

Keywords: Sexually Transmitted Diseases, Indigenous Peoples and Health Team.

1. INTRODUGAO

As doengas sexualmente transmissiveis (DSTs) sdo doencgas infecciosas transmitidas
sobretudo através do contato sexual sem proteg¢ao, podendo também ser transmitidas por
via ndo-sexual, embora esta forma de transmissdo seja menos frequente. As DSTs vém
acometendo os individuos, sendo que, ainda hoje, apesar de todo o avango técnico e
cientifico, estima-se elevada prevaléncia entre sujeitos de ambos os sexos, de diferentes
classes socioeconémico-culturais e com diversas praticas sexuais (BRASIL, 2005).

Nesse contexto, chama a atencdo a tematica junto as agdes de prevengao das DSTs
a grupos indigenas que requer, como toda abordagem, um olhar e tratamento cuidadosos
dos profissionais de saude para que as especificidades culturais das diferentes etnias sejam
respeitadas e consideradas no planejamento e na realizagdo das atividades (SANTOS,
2015).

As questdes relacionadas a saude indigena nao diferem das condigdes gerais da
populagao nacional, pois de acordo com Ministério da Saude o perfil epidemiolégico da
sociedade indigena é marcado por altas taxas de incidéncia e letalidade onde observa-se
que os indigenas estdo mantendo contatos sexuais mais frequentes com populagdes
vizinhas, o que aumenta o risco de infecgao por HIV/AIDS e outras DST, soma-se a isso a

dificuldade do acesso da equipe de saude a comunidade indigena (SILVA, 2013).
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Nesse contexto, a atuagao da equipe multiprofissional em saude indigena é essencial
na compreensao do processo saude-doenga de forma ampliada, incluindo o aspecto étnico-
cultural. A situacédo referente a capacitagdo em saude indigena agrava-se quando os
conteudos programaticos sao insuficientes e os temas que abordam as diferengas culturais
e as especificidades desses povos também sao insuficientes, ou até inexistentes (SILVA,
2003).

As diferencgas culturais sdo uns dos pontos mais cruciais detectados como desafios
pela equipe de cirurgides dentistas e de enfermagem, uma vez que sao englobados os mitos,
costumes e crengas. Ainda mais em povos indigenas que sao sustentados pela religiosidade,
que dirige a vida e as atividades, sendo a pessoa parte dele e deste dependendo
diretamente, onde qualquer tipo de enfermidade esta relacionado com algum tipo de feitico,
que entra no corpo da pessoa e manifesta-se como doenga (COSENZA et al., 2014).

No entanto, para além desse contexto, o tipo de dialeto que esses indigenas possuem
muitas vezes a equipe ndo domina e torna dificultoso esse trabalho, cultura esta que se
explica na timidez e na dificuldade em expressarem fatos que certamente contribuem para a
pouca interagao entre os enfermeiros e dentistas, que acabam culminando em uma relagéo
fragil e pouco concreta (LACERDA, 2016).

Contudo considera-se a compreensao das liderangas indigenas uma competéncia de
cada profissional de saude o desempenho de atividades no pélo-base, onde é necessario
que esses profissionais definam seus objetivos de agéo, e que tenham aceitagao por parte
dessa populagdo indigena. E que assim possam tornar determinados tratamentos
desconhecidos em ensinamentos a essa populagao, considerando seus direitos e crengas
respeitados por meio reorientacédo de acdes de assisténcia a saude, possibilitando entédo
uma intervencdo compartilhada devido as diferengas culturais (SAVIANI, 2012).

Cabe ressaltar que o Departamento de Doencas de Condi¢cdes Crbnicas e Infec¢des
Sexualmente Transmissiveis passou a usar a nomenclatura IST - infecgdes sexualmente
transmissiveis no lugar de DST - doengas sexualmente transmissiveis. A nova denominagao
€ uma das atualizagbes da estrutura regimental do Ministério da Saude por meio do pelo
Decreto n° 8.901/2016 (BRASIL, 2016).

Dessa forma, este estudo teve como objetivo descrever as agdes desafiadoras
encontradas na prevencgao e controle das doencas sexualmente transmissiveis na populacio

indigena na visdo da equipe multidisciplinar da area da saude.
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2. MATERIAL E METODOS

O estudo caracterizou-se por uma revisao integrativa de literatura, no qual foram
analisados artigos relevantes sobre o tema, buscando sintetizar o conhecimento e indicar
informagdes de modo especifico. Os levantamentos sobre o tema e os dados coletados
foram tabulados. As etapas para elaboragao do estudo foram caracterizadas por critérios de
inclusdo e/ou exclusdo em literatura cientifica, avaliacdo dos estudos, interpretacdo dos
resultados, sintese do conhecimento.

A selecdo deu-se pela leitura das publicagdes disponiveis na Biblioteca Virtual de
Saude publicadas no periodo de 2013 a 2018, e em livros e artigos que abordavam uma
visdo diagnosticam, através da pesquisa eletrébnica, BDENF (Banco de Dados de
Enfermagem), LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude),
Scielo (Scientific Eletronic Library Online) e Google académico, utilizando-se de
combinagdes de descritores: “Prevencdao de DST na populacdo indigena, doencas
sexualmente transmissiveis na populagao indigena, DST em indios e Controle e métodos de
prevencado de DST em indios.

Foram selecionados descritores de um total de 120 (Cento e Vinte) artigos sendo 42
(Quarenta e dois) do LILACS, 28 (Vinte e oito) BDENF, 20 (Vinte) SCIELO e 30 (Trinta) do
Google académico.

Considerou-se 13 (Treze) artigos para este estudo na quais se realizou em uma
quadro identificando os seguintes itens: Titulo, autores, estado/ano e categoria (Quadro 1).

Quadro 1. Referéncias utilizadas na elaboragao dos resultados.

Titulo Autores Estado/Ano Categoria

1 “Avaliacdo do Grau de Implementacdodo | Vera Lopes dos | Sergipe/2018 Artigo
Programa de DST AIDS no Distrito | Santos Cientifico
Sanitario Especial Indigena de Mato
Grosso do Sul - Distrito de Dourados”

2 Perfil Epidemiolégico dos Indigenas | Livia Umebara | Brasilia/2017 Artigo
referenciados para casa de saude | Lopes Cientifico
indigena do Distrito Federal

3 Subnotificacdo de DST em gestantes, | Zuleica da Silva | Mato Grosso | Artigo
congénita e | Tiago; do Sul/2016 Cientifico
adquirida entre povos indigenas em Mato | Renata Palépoli
Grosso do Sul, | Picoli;

2011-2014
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4 Atuagao de enfermeiros no | Antonia  Regynara | Recife/2016 Artigo
acompanhamento das DST's na | Moreira Rodrigues; Cientifico
atencédo primaria dos indios Maria Adelane

Monteiro da Silva;
Ana Egliny Sabino
Cavalcante;

5 Protocolo de atengdo ao portador de | Cinara Thais Silva | Floriandpolis/ | Artigo
doengas sexualmente transmissiveis | de Brito 2016 Cientifico
adaptado as vulnerabilidades da saude
indigena: refletindo sobre
multiculturalidade no distrito sanitario
especial indigena (DSEI) Cuiaba

6 Educacdo em fronteiras culturais: | Léia Teixeira | Macei6/2015 Artigo
prevengdo das DST e da Aids entre | Lacerda Cientifico
professores indigenas do Pantanal Sul-

Mato-Grossense

7 A Saude da Familia Indigena Celina Aparecida | Campo Artigo
Garcia de Souza | Grande/2015 Cientifico
Nascimento;
Claudete Cameschi
de Souza;
Edgar Aparecido da
Costa;
Edgar Cézar
Nolasco;

8 Assisténcia a populagdo indigena: | Natalia Pereira | Sao Artigo
dificuldades encontradas por | Marinelli; Paulo/2015 Cientifico
enfermeiros Deiane Ferreira

Nascimento;
Alana llmara Pereira
Costa;

9 Anadlise da capacitagdo dos enfermeiros | Maria Luiza Carvalho | Manaus/2014 | Monografia
que atuam na | de Oliveira
atencdo a saude das populagdes
indigenas

10 Reflexdes sobre as politicas | Vera Lopes dos | Sao Artigo
de controle das DST e AIDS na | Santos Paulo/2014 Cientifico
populacao indigena

1 Um estudo sobre prevencdo do HIV- | Glleydson Manaus/2014 | Monografia
AIDS em familias Ticunas | Lessallima
assistidas pelo programa saude da
familia indigena — PSFI

12 | Povos indigenas e a prevencdo de | Ivo Brito; Brasilia/2013 Artigo
DST/AIDS Cientifico

13 | Situagcdo de vida, saude e doenca da | Rita de  Cassia | Pernambuco/2 | Artigo
populagao indigena | Cordeiro de Oliveira; | 013 Cientifico
potiguara Antbnia Oliveira

Silva;

Silvana Carneiro
Maciel;

Juliana Rizia Félix de
Melo;
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com os resultados levantados inicialmente foram apresentados o numero
de artigos publicados, dividindo por bibliotecas virtuais que possuem indice de literatura

cientifica e técnica. Subdivido-as por descritores (Figura 1).

Descritores:
“Prevencio deDST na populacBo indigena™, “doencas sexualmente
transmissiveis na populacio indigena™, “DST em indios™ e “Controle
métodos de prevencio de DST em indios™

LILACS SCIELO BDNEF GOGLEACADEMICO
Resultados Obtidos: Resultados Obtidos: Resultados Obtidos: 23 Resultados Obtidos: 30
42 publicacbes 20 publicagtes publicagtes publicagtes

Total de Resultados:
Publicagbes

Exclusdo: Exclusdo: Exclusdo: Exclusdo:

32 17 26 26
Selecionados para Selecionados para Selecionados para Selecionados para
estudo: estudo: estudo: estudo:

4 3 2 4

Total de Selecionados para Estudo:
132 publicagtes

Figura 1. Organograma 1 - Coleta de Dados.

Conforme analisado entre os artigos percebe-se que para haver a reducdo das
doengas sexualmente transmissiveis na populagao brasileira sdo estabelecidos algumas
diretrizes técnicas, que também se aplicam aos povos indigenas como: mudangas de
comportamento por meio do acesso a informacgao qualificada sobre os meios de transmissao
e prevencao, e percepcao de risco; Estabelecimento de modelos de intervencdo que
permitam considerar os diversos grupos populacionais, quanto a tomada de consciéncia em
relacdo a sua situacdo de vulnerabilidade e risco, considerando os aspectos culturais, os
contextos sociais e os valores relativos aos grupos envolvidos; desenvolvimento de trabalhos

de intervengéo baseadas em peer education e outreach work (trabalho em pares; e agentes
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comunitarios de saude), relevando as mudancgas de valores, atitudes, crengas e praticas em
relagdo as DST’s/AIDS; e criando mecanismos institucionais para ampliar as respostas
governamentais no enfrentamento da epidemia das DST’s (LACERDA, 2016).

Para que os técnicos ou agentes de saudes possam elaborar uma reflexado critica e
produtiva e desenvolverem estratégias que respondam as necessidades da populagéo
indigena que estejam em sintonia com a politica nacional de prevencao das DST/AIDS,
devem considerar trés eixos norteadores: vulnerabilidade, sexualidade e prevencao das
DST/AIDS. lIdentificar as vulnerabilidades e abordar temas relacionados a vivéncia da
sexualidade nas comunidades indigenas sao passos necessarios para desenvolver agoes
de prevengao das DST/AIDS (SANTOS, 2015).

Portanto observa-se que o trabalho de prevencédo parte das percepg¢des de cada
comunidade indigena sobre a DST’s e suas formas de transmissao e prevengao. A presenga
de portador de DST em algumas comunidades indigenas traz novos desafios e ainda é
motivo de muitas duvidas, tendo acarretado, em algumas situagdes, atitudes de excluséo da
vida social e afastamento temporario ou definitivo da comunidade. Os profissionais de saude
contribuem com discussao nas comunidades quando estas situa¢des sao identificadas.

Para isso o numero de profissionais multidisciplinares encontrados nos artigos,
equivale expressivamente profissionais: enfermeiros, cirurgido dentista, especialistas em

obstetricia, psicologos e outros (Tabela 1).

Tabela 1. Levantamento de artigos que possuem multiprofissionais

Variaveis n %
Total de Artigos 13 100%
Enfermeiros 1 8%
Enfermeiros/Cirurgido dentista 3 23%
Enfermeiros/Especialistas em obstetricia/Psicélogos 4 31%
Enfermeiros/Especialistas em 2 15%
obstetricia/Psicologos/Assistente Social
Enfermeiros /Psicélogos/ Assistente Social/Professores 3 23%

Na tabela 1 quantificou-se o numero de profissionais encontrados nos 13 artigos
analisados onde eles atuam trabalhando em conjunto para conscientizar, acompanhar e

tratar os indios que possuem DST ou AIDS.
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Os profissionais multidisciplinares que atuam diretamente com esses indigenas
desenvolvem campanhas educativas e preventivas entre homens e mulheres que tornam
essas orientagdes como negociagao do comportamento sexual seguro € desafiador entre
eles, pois discutir as esferas culturais da sexualidade entre as etnias que habitam as
Reservas Indigenas é retirar o diario da vida privada de seus membros e isso nem sempre &
tarefa facil (BRITO, 2016). As campanhas educativas voltadas as populag¢des indigenas
precisam promover didlogos nao formais a respeito da prevencdo das DST e da AIDS,
articulando o sentido da educacgéao indigena, da cultura, das tradicées, das crengas e dos
costumes politicos e sociais (FATIMA, 2016).

Valorizar os conhecimentos e saberes tradicionais dos povos indigenas e contar com
o aporte das abordagens antropolégica, pedagdgica e linguistica, sdo pontos de partida para
orientar e fundamentar o trabalho a ser desenvolvido pelos profissionais de saude nas
comunidades indigenas. As representagdes indigenas locais acerca da saude e da doenga,
bem como sobre doencgas infecciosas especificas, sdo também cruciais, determinando em
particular o tipo de resposta adotado frente as epidemias, bem como a aceitacdo das
intervengbes médico-sanitarias (DIAS DA SILVA, 2014).

Assim, os principais desafios encontrados pela equipe de saude é a importancia da
autonomia dos DSEl's e do subsistema indigena no ambito do SUS, que realizam
abordagens técnicas a fim de garantir a participacao indigena pelo acompanhamento social.
Mesmo com o langamento do manual de DST/AIDS para o Agente de Saude Indigena, pelo
Governo Brasileiro, em 2005, mudangas de autonomia e procedimentos técnicos que devem
ser abordados de forma holistica entre os indigenas, sdo desafios que poderdao ser
superados futuramente, onde deveria ser realizado um levantamento de dados de toda esta
populagao no Brasil, para que os casos de DST fossem notificados e a populacao, instruida
de modo adequado e tratados (BRASIL, 2002).

As expectativas para suprir esses desafios encontrados muitas vezes estédo
vinculadas: a formas de tratamento das DST, ao uso adequado/ correto do preservativo, a
conhecer os sintomas das DST e suas reagdes corporais para ensinar os indios. A tribo
indigena por possuir crengas fortes ndo permite que os profissionais da saude orientem a
forma de se prevenirem das DST outro fator que pode ser atribuido como dificuldade
enfrentada na tribo, o poder de persuasado dos pajés que em sua lingua paterna determina
que utilize medicamentos e técnicas contraceptivas de ervas medicinais (MARINELLI, 2016).

Portanto, é fundamental promover atividades multidisciplinares que enfatizem a

necessidade da reflexdo conjugal sobre os riscos de se infectarem com as DST, de modo a
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propiciar processos verdadeiros de mudanga por parte da relagao entre os povos indigenas.
Ao serem conduzidas ag¢des educativas que visem a prevengao das DST, o primeiro passo
deve ser uma discussao a respeito da vida privada do casal sob uma perspectiva de género.
Sem estas precaucgdes, pensar na estratégia de propor a disseminagdo ampla do uso de

qualquer contraceptivo, em indios que possuem relagdes estaveis ou monogémicas.

4. CONSIDERAGOES FINAIS

A presente revis&o integrativa buscou reunir as questdes norteadoras encontradas
como desafios na prevencgao e controle das DSTs. Analisar essas problematicas remete
obrigatoriamente a abordagem de temas como a sexualidade, gravidez, sexo, questdes de
género, prazer, preconceitos, assuntos tabus para as comunidades indigenas, crencas do
desconhecido. Com isso, significou uma reorientagdo de valores e um mergulho despido de
preconceito no universo do outro.

As demandas de saude da populagao indigena sao muitas e cabe aos profissionais
de saude fazer a educagao em saude. As principais demandas e desafios apontados pelos
artigos selecionados foram modelo de atengao a saude para atender a populagéo indigena
de forma diferenciada. Por meio desenvolvimento de acdes domiciliares e na comunidade
em geral. A ideia de trazer o profissional de saude e a equipe multidisciplinar visa a solugéao
de varios problemas de interacdo e o suprimento de uma necessidade no contexto
sociocultural para articulagéo dos servigos biomédicos com as tradi¢oes indigenas.

Contudo, destaca-se como desafio a grande diversidade étnica da populagao indigena
esta presente em areas urbanas e a ndo inclusao da filiacdo étnica nas fichas de notificacéo,
dificultam a identificagcdo de indigenas cometidos pela DSTs/AIDS. Grande parte dessa
dificuldade pode ser devida a baixa percepgao da categoria indigena junto a nossa
sociedade, situacao essa que também se reflete nos servicos de saude.

Diante disso, observou-se o resgate da trajetdria de projetos que promoveram a
discussdao da prevencdo de doencas sexualmente transmissiveis, considerando a
vulnerabilidade e a dimensao da sexualidade nas comunidades indigenas. Onde também
houve uma contribuicdo para sistematizar informag¢des sobre concepgdes indigenas acerca
da saude e da doencga, particularmente, sobre sexualidade, DSTs/AIDS, orientando assim as

comunidades e as instituicbes governamentais para o0 desenvolvimento de agdes
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estratégicas de prevencdo adequadas como realizagdo de entrevistas entre os casais,
disponibilizando preservativos e materiais educativos. Uma vez que os indios possuem
relacionamento estavel, mas dependendo da crenga da tribo eles podem ser bigamos ou
poligamos, emergindo na ideia de fidelidade como protecao.

Sendo assim, a fraca cobertura de um grupo multidisciplinar nas comunidades
indigenas para incentivar na preservagao e controle das DST, possibilita esses povos ficarem
esquecidos pelo poder publico e tornam suas condigdes de vida deploravel, porém muitas
vezes a dificuldade detectada € em relacdo a problemas de acessibilidade (geografica,
econdmica, linguistica e cultural) aos centros de saude, a falta de supervisdo dos doentes
em regime ambulatorial e o0 abandono frequente pelos doentes do tratamento favorecem a

manutenc¢ao de endemia, mortalidades, morbidades entre as populagdes indigenas no Brasil.
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