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ANEXO XXV

RELATORIO SITUACIONAL DO DISTRITO SANITARIO ESPECIAL DE
SAUDE INDIGENA KAYAPO DO PARA

1. HISTORICO

Considerandoalein®9.836, de 23 de setembro de 1999, qual acrescenta dispositivos a
Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 199 0, que "dispGe sobre as condi¢des para a promocao,
protecdo e recuperacdo da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servigos
correspondentes e dd outras providéncias", instituindo o Subsistema de Atencdo a Saude
Indigena. Qual também que, no Art. 19-G, alude:

O Subsistema de Atencdo a Saude Indigena devera ser, como o SUS, descentralizado,
hierarquizado e regionalizado.

§1° 0 Subsistemade quetrata o caput deste artigo tera como base os Distritos Sanitarios
Especiais Indigenas.

O Distrito Sanitario Especial Indigena (DSEl) é a unidade gestora descentralizada do
Subsistema de Atencdo a Saude Indigena (SasiSUS). Trata-se de um modelo de organizagdo de
servicos, orientado para um espaco etno-cultural dinamico, geografico, populacional e
administrativo bem delimitado, que contempla um conjunto de atividades técnicas, visando
medidas racionalizadas e qualificadas de aten¢do a salde, promovendo areordenacdo da rede
de saude e das praticas sanitarias e desenvolvendo atividades administrativo-gerenciais
necessarias a prestagdo da assisténcia, com o Controle Social.

O DSEI/KPA, presta atendimento primario em salide a uma populagdo de 6.726 (seis mil
setecentos e vinte e seis) indigenas das etnias Kayapo e Atikum, dispers as em quatro (04) areas
indigenas (Badjokore, Las Casas, Kayapds, Menkranotire) no estado do Par3, as aldeias ficam
distribuidas ao longo dos rios Iriri, Fresco, Xingu e Riozinho, é praticamente recoberto pela
floresta equatorial, com excec¢do da porgdo oriental que é preenchida por algumas areas de
cerrado. O acesso utiliza os modais terrestres, aéreos e fluviais. Os indigenas residem em oito
(08) municipios (Cumaru do Norte/PA, Bannach/PA, Pau D’arco/PA, Sdo Félix do Xingu/PA,
Ourildndia do Norte/PA, Redencdo/PA, Santana do Araguaia/PA e Altamira/PA).

O DSEI Kaiapo do Para possui 04 (quatro) Polos Base e 19 (dezenove) Unidades Basicas
de Saude Indigena— UBSI’s, nos quais as Equipes Multidisciplinares de Saude Indigena — EMSlI's
estdo distribuidas.
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2. DADOS DEMOGRAFICOS

Piramide Etaria da populagao das 78 aldeias atendidas pelo DSEI
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Fonte: Siasi/SESAI/MS, 2022 (Dados preliminares)

Numero de Atendimentos

1 - Nimero de atendimentos de Médicos (as) 12.965
2 - Nimero de atendimentos de Enfermeiros (as) 30.158
3 - Nimero de atendimentos de Odontoélogos (as) 3.987
4 - Namero de atendimentos de Técnicos/Auxiliares de Enfermagem 28.418
5 - Nimero de atendimentos de Técnicos/Auxiliares de Satide Bucal 2.451
6 - Nimero de atendimentos de Nutricionistas 743
7 - Numero de atendimentos de Psicélogos (as) 35
8 - Numero de atendimentos de Assistentes Sociais 2.868
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9 - Numero de atendimentos de Agente Indigena de Satide 9.769
TOTAL GERAL 91.394
Fonte: Siasi/SESAI/MS, 2022 (Dados preliminares)

3. PERFILEPIDEMIOLOGICO

O Distrito Sanitario Especial Indigena (Dsei) Kayapd do Pard é composto por
quatro polos base, abarcando uma populacdao de 6.384 pessoas, segundo os dados

inseridos no Sistema de Informacdo de Atengao a Saude Indigena - Siasi, em 2022.

Sao apresentadas abaixo morbidades que acometem a populagdo indigena, de
importancia para a saude publica e agrupamentos por causas de dbitos. Ressalta-se que
os dados analisados para a elaboracdodo perfil epidemioldgico compreendem o periodo
de 2018 22022 e que os dados relativos aos anos de 2020 a 2022 ainda sdo preliminares,

devido ao processo de qualificagcdo das bases de dados no sistema.

3.1 Morbidade
Em relagdao as morbidades, priorizou-se para essa andlise algumas das principais

doengas e agravos que ocorrem no territorio.

e Sindrome Gripal e Sindrome Respiratdoria Aguda Grave

Considerado os casos acumulados desde 2018 até 2022, foram notificados 1.901
casos de Sindrome Gripal (SG). Nessa série historica, observa-se aumento de casos nos
dois ultimos anos.

Casos de Sindrome Gripal segundo ano de atendimento. DSEl Kayapé do Para, 2018 a
2022.
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Fonte: SIASI/SESAI/MS, extragdo em 25/04/2023, dados sujeitos a alteragdes.

No geral, os casos mais frequentes ocorreram em indigenas do sexo feminino e
faixa etaria de 10 a 59 anos seguida da de 1 a 4 anos.

Casos de Sindrome Gripal segundo sexo, faixa etaria e ano de atendimento. DSEI
Kayapé do Para, 2018 a 2022.
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Fonte: SIASI/SESAI/MS, extracdo em 25/04/2023, dados sujeitos a alteragdes.

e Sindrome Respiratdria Aguda Grave

No monitoramento da Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG), de 2020 a
2022 foram registrados 13.487casos, ocorrendo em 2022 um expressivo aumento de

casos, chegando a 8.267 casos de SRAG.

Casos de Sindrome Respiratdrio Aguda Grave segundo ano de atendimento.

DSEI Kayapo do Para, 2029 a 2022.
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Fonte: SIASIWeb/SESAI/MS, extracdo em 25/04/2023, dados sujeitos a alteracdes.

No acumulado de casos, a maior frequéncia foi identificada em indigenas do sexo
feminino, sendo a faixa etdria de 10 a 59 anos a de maior registro de casos em ambos
0S SEXOS.

Casos de Sindrome Respiratdrio Aguda Grave segundo sexo, faixa etdria e ano de
atendimento. DSEI Kayap6 do Para, 2019 a 2022.
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Fonte: SIASIWeb/SESAI/MS, extragdo em 25/04/2023, dados sujeitos a alteragdes.
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o Doencas Diarreicas Agudas

A distribuicdo de casos de doencas diarreicas agudas (DDA) por ano evidencia
que no ano de 2022 o DSEI Kaiapdé do Para registrou o maior nimero de casos (3.673),

seguido pelo ano de 2018 (2.981).

Casos de doencas diarreicas agudas, por ano, DSEIl Kaiapé do Para, 2018 a

2022.
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Fonte: SIASI/SESAI/MS, extracdo realizada em 26/08/2023, dados sujeitos a alteracdes.

Em relacgdo as faixas etdrias, destaca-se a de 1 a 4 anos com maior registro de
casos entre menores de 10 anos. Ainda essa faixa etdria representa mais de 30% de

todos os casos notificados.

Casos de doencgas diarreicas agudas, por faixa etaria, DSEI Kaiap6 do Kaiapd, 2018 a

2022.
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Ano < 1Ano 01A04 Anos 05 A 09 Anos 10 Anos ou mais Ignorada Total casos

2018 319 1.388 355 909 10 2.981
2019 204 907 181 693 35 2.020
2020 117 816 214 795 40 1.982
2021 99 691 211 844 40 1.885
2022 219 1.178 460 1.747 69 3.673
Total 958 4.980 1.421 4.988 194 12.541

Fonte: SIASI/SESAI/MS, extracdo realizada em 26/08/2023, dados sujeitos a alteracdes.
e Malaria

O Dsei Kaiap6 do Para localiza-se em uma regido endémica para maldria e entre
2018 e 2022 notificou 932 casos da doenca, o que representa 0,4% (n=932/207.262) do

total de casos registrados em dreasindigenas. O ano com o maior nimero de casos no

Dsei Kaiapd do Para foi o de 2022 com 536 registros.

Numero de casos autoctones de maldria no Dsei Kaiap6 do Para, 2018 a 2022.
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Fonte: Sivep-malaria. Extragdo em: 3/10/2023. Excluidas as Ldminas de Verificagdo de Cura positivas. Dados sujeitos
a alteragGes.
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Em relacdo a espécie parasitaria, observa-se que 92,3% (n=860) foram pelo
plasmadio vivax, em todo o periodo, foram identificados 71 (7,6%) casos pelo plasmaddio

falciparum, nesse periodo, e 1 (0,1%) casos de malaria mista (vivax+falciparum).

Numero de casos autdoctones de malaria por espécie parasitaria no Dsei

Kaiapo do Par3, 2018 a 2022.
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Fonte: Sivep-malaria. Extracdo em: 3/10/2023. Excluidas as Laminas de Verificacdo de Cura positivas.
Observa-se que o sexo masculino concentra aproximadamente 60,0%
(n=559/932), sendo que a popula¢do de indigenas de 10 a 49 anos representam a faixa
etdria mais atingida em ambos os sexos, de maneira que juntos representaram 72,5%
(n=676/932).

Numero de casos autdctones de malaria por sexo e faixa etaria no Dsei Kaiapd
do Para, 2018 a 2022.
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Fonte: Sivep-malaria. Extragdo em: 3/10/2023. Excluidas as Ladminas de Verificagdo de Cura positivas.

e Tuberculose:

No Dsei, entre 2018 e 2022, foram notificados 123 casos de Tuberculose. O ano
de 2020 apresentou a maior incidéncia: 525 casos a cada 100 mil habitantes. Com
relacdo as faixas etdrias, a maior ocorréncia foi no grupo de 10 a 49 anos, com 70 casos

(57%) e o sexo mais acometido foi o feminino (n=66/53,6%) (figuras 9 e 10).

Coeficiente de incidéncia de tuberculose, Dsei Kaiap6 do Pard, 2018-2022*.
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Fonte: SIASI/SESAI/MS data de extragdo: 2018-2021 06/09/2022; 2022:28/03/2023 * dados preliminares sujeitos a
alteragdao

Numero de casos de tuberculose por faixa etdria e sexo, 2018-2022*.
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Fonte: SIASI/SESAI/MS data de extragdo: 2018-2021 06/09/2022; 2022:28/03/2023 *
dados preliminares sujeitos a alteracao

Mortalidade

No Dsei Kayapé do Pard, entre 2018 e 2022, ocorreram 199 dbitos. A faixa etaria
com maior ocorréncia foi a de menor de um ano de idade com 59 registros (29,6%),
seguida de 60 anos ou mais de idade com 58 notificagdes (29,1%), e o sexo mais

acometido foi o masculino (n=118/59,3%).

Numero de 6bitos por sexo e faixa etaria. Dsei Kayap6 do Para, 2018-2022*.
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Fonte: Siasi/Sesai/MS, extracdo em: 24/04/2023, *dados sujeitos a revisdo (2020-
2022).

Em relacdo as causas de morte, no periodo analisado, considerando os principais
agrupamentos de causas definidas de 6bito, as doencas do aparelho respiratdrio se
configuram como as de maior ocorréncia 26,9% (43/160), seguidas por algumas doencas

infecciosas e parasitarias 16,2% (26/160).

Numero e percentual de 6bitos por agrupamento de causas. Dsei Kayapé do Par3,
2018 a 2022*.

L . 2018 2019 2020 2021 2022 Total Geral

Principais causas de 6bito por agrupamento de CID-10
n % n % n % n % n % n %

Influenza [gripe] e pneumonia (J09-J18) 8 21,05 6 21,43 4 10,53 2 11,11 3 7,89 23 14,38
QOutras doencas do aparelho respiratorio (J95-199) 6 15,79 3 10,71 7 18,42 1 5,56 3 7,89 20 12,50
Outras formas de doenca do coracao (130-152) 3 7,89 3 10,71 1 2,63 2 11,11 5 13,16 14 8,75
Outras doencas bacterianas (A30-A49) 1 2,63 3 10,71 2 5,26 4 22,22 4 10,53 14 8,75
Transtﬁ)rnos rES.DII’atDrIOS e cardiovasculares especificos 4 1053 1 357 3 7,89 2 11,11 0,00 0 625
do periodo perinatal (P20-P29)
Disturbios metabolicos (E70-E90) 1 2,63 1 3,57 3 7,89 2 11,11 2 5,26 9 5,63
Outras doencas virais (B25-B34) 0,00 0,00 6 15,79 0,00 1 2,63 7 4,38
Doencas Infecciosas Intestinais (A00-AQ9) 3 7.89 0,00 0,00 1 5,56 1 2,63 5 3,13
Qutros transtornos do sistema nervoso (G90-G99) 1 2,63 0,00 0,00 0,00 3 7,89 4 2,50
Doencas isquemicas do coracao (120-125) 0,00 0,00 1 2,63 0,00 3 7,89 4 2,50
Demais dbitos por causas definidas 11 72895 11 "3929 11 " 2895 4 2222 13 3421 50 31,25
Total Geral 38 10000 28 100,00 38 100,00 18 100,00 38 100,00 160 100,00

Fonte: Siasi/Sesai/MS, extracdo em: 24/04/2023, *dados sujeitos a revisdo (2020-2022).
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4. INDICADORES DE SAUDE

e Imunizagao

Um dos indicadores de vacinagdo acompanhados pela SESAI é o esquema vacinal
completo em menores de cinco anos de idade. Esse indicador demonstra como esta a
situacdo vacinal de cada individuo, considerando todas as vacinas preconizadas de
acordo com a sua idade. Para este indicador, o Dsei Kaiapd do Para alcancou a meta

pactuada apenas no ano de 2018 (quadro 1).
Percentual de criangas menores de 5 anos com Esquema Vacinal Completo, em

relacao a meta pactuada. Dsei Kayapé do Para, 2018 a 2022.

Meta / Ano 2018 2019 2020 2021 2022
Pactuado 82 85 86 87,5 88,5
Alcancado 84,8 84,8 66,6 62,58 75,4

Fonte: Planilhas padronizadas DSEI/Sesai.

e Saude Bucal

Percentual da populag¢ido indigena com primeira consulta odontolégica programatica

Este indicador dimensiona a porcentagem da populacdo cadastrada no SIASI com
acesso aos servicos odontoldgicos para assisténcia individual, por meio da realizacdo da
primeira consulta odontolédgica programatica, excluindo-se as consultas de urgéncia,

emergéncia, retorno ou manutengdes.
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A primeira consulta odontoldgica programatica tem como objetivo a elaboracdo e
execucdo de um plano preventivo-terapéutico estabelecido a partir de uma
avaliacdo/exame clinico odontoldgico.

Meta e % alcan¢ado de Primeira consulta odontolégica programatica. De 2018 a

2022.

Percentual da populagao indigena com primeira consulta odontolégica
programatica

Ano 2018 2019 2020 2021 2022
Meta (%) 60 45 25 30
% 31,2 49,5 35,7 50,3 49,2
alcangado

Fonte: Siasi/Sesai/MS. 2018: Extragdo 03/01/2023; 2019: Extragdo 14/02/2022; 2020*: Extragdo 31/05/2022; 2021*:
Extracdo 18/04/2022; 2022: Extracdo 28/03/2023. *Dados preliminares sujeitos a alterag3o.

Em 2020 com o inicio da Pandemia da Covid-19, houve a expressiva piora na
atencdo a saude bucal, em virtude da diminuigdo dos atendimentos odontoldgicos. Por
recomendacdo do Ministério da Saude, a Secretaria de Saude Indigena suspendeu os
atendimentos odontoldgicos eletivos, ficando apenas atendimentos de urgéncia e
emergéncia. Em 2021 os atendimentos foram normalizados e em 2023 os Dsei ainda
contam com alta demanda reprimida.

Devido essa suspensdo, necessitou-se da readequacdo das metas de satde bucal
do PNS dos anos 2021, 2022 e 2023, tendo em vista a inviabilidade dos Dsei alcancarem
as metas pactuadas anteriormente.

Em relagdo ao periodo de 2018 a 2022, pode-se observar que o % alcancado do
indicador populacdo indigena com primeira consulta odontolégica programatica
alcangou as metas pactuadas em 2021 (50,3) e 2022 (49,2%). Apresentou o menor

alcance em 2018 (31,2%).
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Ja para o percentual do indicador tratamento odontolégico bésico concluido na
populacdo indigena com primeira consulta, observou-se que o Dsei ndo superou as

metas pactuadas de 2020 a 2023. Apresentou 26,6% em 2018 e 19,8% em 2019.

e Percentual de tratamento odontolégico basico concluido na populacao
indigena com primeira consulta odontolégica programatica

Este indicador dimensiona a porcentagem da populagdo que concluiu o
tratamento odontoldgico basico, dentre aqueles que realizaram a primeira consulta
odontoldgica programatica em determinado local e ano.

Permite analisar se a equipe promove resolutividade apds o acesso a assisténcia
odontoldgica, ou seja, em que medida a equipe esta concluindo os tratamentos iniciados
e previstos pela primeira consulta odontoldgica programatica. Pode ser utilizado para
subsidiar os processos de planejamento, gestdo, resolutividade, monitoramento e
avaliacdo das acdes das equipes de saude bucal.

O tratamento odontolégico basico concluido tem por objetivo registrar os
individuos que tiveram todos os procedimentos bdsicos previstos plano preventivo-
terapéutico realizados, ou seja, conclui-se o tratamento previsto no dmbito da atencdo

basica, podendo o mesmo requerer atendimento especializado.

Meta e % alcang¢ado do indicador de Tratamento odontolégico basico concluido, de
2018 a 2022.
Percentual de tratamento odontoldgico basico concluido na populagao indigena
com primeira consulta odontolégica programatica

Ano 2018 2019 2020 2021 2022
Meta (%) 55 52 55
% 26,6 19,8 15,6 18,5 26,0
alcangado

Fonte: Siasi/Sesai/MS. 2018: Extracdo 03/01/2023; 2019: Extracdo 14/02/2022; 2020*: Extra¢do 31/05/2022; 2021*:

Extracdo 18/04/2022; 2022: Extracdo 28/03/2023. *Dados preliminares sujeitos a alteragdo.
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e Saude da Mulher, Saude da Crianga e Vigilancia Alimentar e Nutricional

Percentual de criangas indigenas menores de 1 ano com acesso as consultas

preconizadas de crescimento e desenvolvimento (CeD)

Para uma assisténcia com qualidade as criancas menores de 1 ano (até 11meses
e 29dias) sdo preconizadas no minimo 6 consultas de rotina. Assim, desde 2017, a SESAI
fomentou e definiu como prioritario o indicador de “Proporcdo de criangas indigenas
menores de 1 ano com acesso as consultas preconizadas de crescimento e
desenvolvimento (CeD)”, que tem como objetivo dimensionar o percentual de criangas
que tiveram acesso a seis consultas de crescimento e desenvolvimento infantil

preconizadas para o primeiro ano de vida.

Crescimento e Desenvolvimento Infantil

Percentual de criangas indigenas menores de 1 ano com acesso as consultas
preconizadas de crescimento e desenvolvimento (CeD)

Dsei 2018 2019 2020 2021 2022
Meta (%) 40,0 44,0 52,0
% 76,6 60,7 62,2 46,6 50,5
alcancado

Fonte: SIASI. 2018: extra¢do 15/08/2020; 2019: extra¢do 14/02/2022; 2020*: extra¢do 31/05/2022; 2021*: extracdo
18/04/2022; 2022*: extragdo 28/03/2023. *Dados preliminares)

Vigilancia alimentar e nutricional.

Diante da particularidade territorial apresentada em cada Dsei, o gerenciamento

dos dados epidemioldgicos sera conforme a realidade local. Analisando o

acompanhamento do estado nutricional realizado e inserido Sistema de Informacgdo da
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Atencdo a Saude Indigena (Siasi), observa-se que o Dsei apresenta um bom
acompanhamento de criancas menores de 5 anos ao longo dos anos.

O acompanhamento nutricional oportuniza um diagnéstico alimentar e
nutricional das criangas, que possibilita subsidiar a gestdao na tomada de decisdao. No
guadro que detalha a propor¢do do estado nutricional de criangasindigenas, menores
de 5 anos, segundo indicador de peso por idade, podemos observar que o Dsei
apresenta alto percentual de criancas com déficit de peso (somatéria de criangas com
muito baixo peso e baixo peso) e baixo percentual de criangas com peso elevado.

Desta forma, cabe o Dsei desenvolver a¢cdes de educacdo em saude e promogdo

da alimentacdo sauddvel a partir da andlise territorial e condicdes de saude, em

conjunto com a populacao.

Percentual de criangas indigenas menores de 5 anos com acompanhamento alimentar
e nutricional realizado. Dsei Kayap6 do Pard, de 2018 a 2022.

Dsei 2018 2019 2020 2021 2022
Meta (%) 85,0 90,0 85,0 88,0 90,0
% 91,7 95,2 92,2 91,4 97,1
alcangado

Fonte: SIASI. 2018: extracdo 15/08/2020; 2019: extracdo 14/02/2022; 2020*: extragdo 31/05/2022; 2021*: extracdo
18/04/2022; 2022*: extragdo 28/03/2023. *Dados preliminares)

Proporgao do estado nutricional de criangas indigenas, menores de 5 anos, segundo
indicador de peso por idade. Dsei Kayapé do Para, de 2018 a 2022.

INDICADOR: Proporc¢do do estado nutricional de criangas indigenas, menores de 5
anos, segundo indicador de peso por idade

0, H 0, 1
% de criangas Ac(i(:nczzir:(ias % de criangas Acdoen:rlaer;gas
Ano com muito eso com peso elev:do
baixo peso P adequado
2018 1,0 3,5 93,2 2,3
2019 1,1 3,8 93,7 1,4
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2020 3,3 4,0 90,0 2,7
2021 3,1 54 89,2 2,3
2022 3,1 6,0 88,9 1,9

Fonte: SIASI. 2018: extragdo 15/08/2020; 2019: extragdo 14/02/2022; 2020*: extragdo 31/05/2022; 2021*: extracdo
18/04/2022; 2022*: extragdo 28/03/2023. *Dados preliminares)

Percentual de gestantes indigenas, que finalizaram a gestagao, com no minimo

6 consultas de pré-natal

Este indicador dimensiona o percentual de gestantes com acesso ao pré-natal e
com seis ou mais consultas na populacao residente em determinado espaco geografico,
no periodo considerado. A avaliacdo deste indicador fornece referéncias para avaliar as
condicdes de acesso, variacdo da cobertura do atendimento e qualidade da assisténcia
pré-natal. Se analisado em associagao com outros indicadores, tais como a mortalidade
materna e infantil pode fornecer subsidios para identificar situa¢cdes de desigualdade, e

tendéncias que demandem acdes.

Gestantes com no minimo 6 consultas.

Percentual de gestantes indigenas, que finalizaram a gestagao, com no minimo 6
consultas de pré-natal

Dsei 2018 2019 2020 2021 2022
Meta (%) 39,0 43,0 47,0
% 54,7 68,4 75,9 79,3 78,6
alcancado

Fonte: SIASI. 2018: extragdo 15/08/2020; 2019: extragdo 14/02/2022; 2020*: extragdo 31/05/2022; 2021*: extracdo
18/04/2022; 2022*: extragdo 28/03/2023. *Dados preliminares)

5. INFRAESTRUTURA E SANEAMENTO

Fonte

Informacgao

KAIAPO DO PARA

[1]

Numero de SAAs

56
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Numero de SAAs de gestdo da SESAI 56
[1] Aldeias atendida por concessiondria 0
[1] Populacdo atendida por SAAs 5.925
Percentual de aldeias com SAAs 78%
Percentual da Populagdo com SAAs 92%
[1] Aldeias com coleta de residuos pela prefeitura 4
[1] Numero de Polos Base 4
[2] Numero de Polos Base (sedes) 0
[2] Numero de UBSI 18
[3] Numero de CASAI 4
(4] Sede do DSEI Redencdo (PA)
[2] Numero de alojamentos 22
[1] Numero de aldeias com MSD 9
(7] Numero de AISAN* 27

Fontes das informagdes

Caracterizagdo do saneamento nas aldeias 2022

2] Consolidado de estabelecimentos de saude 2022
(3] Relagdo CASAI - Boletim de servigo 12/07/2022 (fornecido pelo DAPSI)
[4]

Shapefile sede DSEI + shapefile municipios IBGE
Planilhas de MQAI
(6] Planilhas de GRS

7] Planilhas AISAN e consulta aos gestores de saneamento

6. EDUCACAO PERMANENTE

Considerando as demandas de capacitacdo e Educagdo Permanente do DSEI/KPA; A proposta da
educacdo consiste na necessidade de qualificacdo das EMSI para osservicos ofertados. No
ambito da Saude Indigena, consideram-se:

- O aprimoramento para o trabalho no contexto intercultural;
- O aperfeicoamento do trabalho em saude.

Dentro deste contexto, considerando as necessidades inerentes a este Distrito, destacam-se as
seguintes tematicas para a qualificacdo do trabalho das EMSIs:

TEMATICA DEQUALIFICACAO E APRIMORAMENTO
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Treinamento de AIS e AISAN;

Interculturalidade;

Programa de Gerenciamento dos Residuos dos Servicos de saude;
Vigilancia do 6bito;

Malaria;

HTLV e ISTs;

Doengas negligenciadas: Hanseniase, tracoma e verminoses;
Vigilancia das Sindromes Gripais(SG), Sindromes Respiratdrias Aguda Grave (SRAG) e MDDA;
Vigilancia Alimentar e Nutricional (VAN);

Caderneta da crianga;

Papanicolau (exame preventivo do cancer de colo de Utero);
Pré-Natal e caderneta da gestante;

SIASI;

Sala de vacina;

COVID e interculturalidade;

Epidemiologia na Saude Indigena;

NotificacGes de doencas compulsdrias;

Atencdo as Pessoas com Deficiéncia na Saude Indigena;
Organizacdo do processo de trabalho em area indigena;

Técnicas de urgéncia e emergéncias odontolégicas;

Técnicas anestésicas.

7. CONTROLE SOCIAL

Numero de Conselhos Locais de Saude Indigena - CLS e Niumero de Respectivos Conselheiros

CLSI KAIAPO DO PARA

CLSI N2 MEMBROS
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Conselho Local de Saude

1 Indigena de Redencgao-PA 26

Conselho Local de Saude

Indigena Ourilandia do 12
2 Norte-PA

Conselho Local de Saude

Indigena Polo Base de 9
3 Tucuma-PA

Conselho Local de Saude

Indigena Polo Base de Sdo 18
4 Félix do Xingu-PA

TOTAL DE CONSELHEIRQOS LOCAIS 65

Fonte: CGCSI/SESAI/MS, 2023.

Numero de Conselheiros Distritais de Saude Indigena - CONDISI

CONDISI KAIAPO DO PARA

Ne

N2 MEMBROS

1

20

Fonte: CGCSI/SESAI/MS, 2023.

8. SABERES TRADICIONAIS

As medicinas indigenas, por meio de suas tecnologias de cuidado e da atuagdo de
seus especialistas, devem compor o modelo de modelo de atencdo prestado a saude
Elas sdo fundamentais para a promocao e protecdo a saude dos
povos indigenas e, através, da articulagdo com a biomedicina, pretende-se alcancar a

dos povos indigenas.

atencdo diferenciada, preconizada na Pnaspi.

Diante do exposto, relatar demandas de ac¢les, estratégias e dispositivos para o
fortalecimento das medicinas indigenas e de sua articulagdao para a promogdo da

atencdo diferenciada.
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