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RESUMO

Este estudo foi elaborado com o objetivo de compreender como ocorrem os itinerrios
terapéuticos dos estudantes indigenas e conhecer as suas praticas de cuidado e o acesso aos
servicos de satde. Apesar do reconhecimento constitucional do respeito a diversidade, o
Brasil enfrenta desafios significativos na implementacao de politicas publicas que garantam a
assisténcia a satde dos povos indigenas. Uma dessas barreiras ¢ a pouca legitimacdo dos
saberes e praticas de saude indigenas, que sdo frequentemente desconsiderados. Isso leva a
um descaso com as crengas e costumes das populagdes indigenas, o que pode limitar o acesso
a saude e o respeito as diferencgas culturais. Quando se pensa nos estudantes indigenas
universitarios, que estdo em situagdo de desaldeamento, mesmo que a politica de agdes
afirmativas tenha possibilitado o acesso e a permanéncia de indigenas nas universidades,
ainda ha muitos elementos que dificultam a sua manutengao neste ambito, como o acesso a
espagos de cuidado que considerem as especificidades culturais. A metodologia proposta na
pesquisa baseou-se em um estudo qualitativo exploratério, utilizando do recurso da entrevista,
através da narracdo de histdria, que possibilitou ampliar a percep¢do de questdes, variaveis e
processos, podendo trazer novos sentidos para o entendimento desta investigagdo. A coleta de
dados ocorreu através de entrevista individual online realizada em uma sala virtual, no
periodo de agosto a outubro de 2022. O tratamento do material obtido através das entrevistas
foi analisado a partir da estratégia do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC). O material
empirico ¢ apresentado em quatro blocos tematicos que sdo: o impacto da vida universitaria
na saude mental e nas praticas de cuidado de estudantes indigenas, praticas de cuidado,
dificuldades relacionadas ao acesso e cuidado a satde, desafios no atendimento aos estudantes
indigenas, a sensibilidade e o preparo dos profissionais e as atitudes discriminatorias. Nesses
blocos sdo apresentados no total nove DSC e suas respectivas ideias centrais. Apds a analise
dos DSC verificou-se como resultado identificagdo a necessidade urgente de servigos de
satde culturalmente sensiveis para os estudantes indigenas universitarios, levando em conta
suas especificidades culturais e pessoais. Verificou-se também a auséncia de assisténcia a
saude diferenciada em areas urbanas, assim como o despreparo dos profissionais, inclusive no
servigo de atendimento psicologico. Adicionalmente, os estudantes enfrentam desafios como
a falta de reconhecimento e a pressao académica, que tém impacto em sua saide mental.
Diante desse cendrio, ¢ fundamental estabelecer um didlogo préximo com os estudantes,
valorizar suas praticas e saberes tradicionais, adotar uma perspectiva intercultural positiva e
promover a descolonizagdo do conhecimento. Além disso, fortalecer as redes de apoio por
meio de politicas sensiveis a diversidade étnico-cultural € essencial. Assim, a presente
dissertacdo representa uma contribui¢do para a reflexdo da efetivacao de servicos de satide da
populagdao indigena, focando no ambiente universitirio, contribuindo também para a
elaboragdo de propostas de agdes educativas, praticas de saude mais democraticas, com
atendimento a satde diferenciado. O produto resultante foi a construgao de evento académico
com a tematica sobre os povos indigenas e o relato de experiéncia sobre esse processo.

Palavras-chave: Itinerario Terapé€utico. Indigenas. Acesso aos Servicos de Saude. Estudantes.



ABSTRACT

This study was developed with the aim of understanding the therapeutic itineraries of
indigenous students and learning about their care practices and access to health services.
Despite the constitutional recognition of diversity respect, Brazil faces significant challenges
in implementing public policies that ensure healthcare for indigenous peoples. One of these
barriers is the limited legitimacy of indigenous health knowledge and practices, which are
often disregarded. This leads to neglect of the beliefs and customs of indigenous populations,
limiting access to healthcare and respect for cultural differences. When considering
indigenous university students, who are in a situation of displacement, even though
affirmative action policies have enabled indigenous people to access and remain in
universities, there are still many elements that hinder their maintenance in this context, such
as access to care spaces that consider cultural specificities. The proposed research
methodology was based on an exploratory qualitative study, using interview resources,
through storytelling, which allowed for an expanded perception of issues, variables, and
processes, bringing new meanings to the understanding of this investigation. Data collection
occurred through individual online interviews conducted in a virtual room from August to
October 2022. The treatment of the material obtained through interviews was analyzed using
the strategy of the Collective Subject Discourse (CSD). The empirical material is presented in
four thematic blocks: the impact of university life on the mental health and care practices of
indigenous students, care practices, difficulties related to health access and care, challenges in
serving indigenous students, the sensitivity and preparedness of professionals, and
discriminatory attitudes. In these blocks, a total of nine CSDs and their respective central
ideas are presented. After analyzing the CSDs, the urgent need for culturally sensitive health
services for indigenous university students was identified, taking into account their cultural
and personal specificities. The absence of differentiated health care in urban areas was also
noted, as well as the unpreparedness of professionals, including in psychological services.
Additionally, students face challenges such as lack of recognition and academic pressure,
impacting their mental health. In this scenario, it is essential to establish close dialogue with
students, value their traditional practices and knowledge, adopt a positive intercultural
perspective, and promote knowledge decolonization. Furthermore, strengthening support
networks through culturally diverse policies is essential. Thus, this dissertation represents a
contribution to the reflection on the implementation of health services for the indigenous
population, focusing on the university environment, also contributing to the development of
proposals for educational actions and more democratic health practices with differentiated
healthcare. The resulting product was the construction of an academic event with the theme of
indigenous peoples and the experience report on this process.

Keywords: Therapeutic Itinerary. Indigenous Peoples. Health Services Accessibility.
Students.



Figura 1

Figura 2

LISTA DE ILUSTRACOES

Mapa mental com os blocos e ideias centrais...

Percursos de cuidado dos estudantes indigenas



Quadro 1 -
Quadro 2 -

Artigos selecionados

LISTA DE TABELAS

Grupo de universitarios indigenas entrevistados...........ccceevveerieeniieneeeneenne.



ATL
CAHL
CCAAB
CCS
CECULT
CEP
CETEC
CETENS
CFP
CNS
COPAF
DSC
DSEI
FUNAI
IBGE
IES

IC

IT

MS
NEGRAS
OMS
PMI
PNASPI
PROPAAE
SASI
SESAI
SUS
TCLE

LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

Acampamento Terra Livre

Centro de Artes, Humanidades e Letras

Ciéncias Ambientais Agrarias e Biologicas

Centro de Ciéncias da Saude

Centro de Cultura, Linguagens e Tecnologias Aplicadas
Comité de Etica em Pesquisa

Centro de Ciéncias Exatas e Tecnologicas

Centro de Ciéncia e Tecnologia em Energia e Sustentabilidade
Centro de Formacgao de Professores

Conselho Nacional de Saude

Coordenadoria de Politicas Afirmativas

Discurso do Sujeito Coletivo

Distrito sanitario especial indigena

Fundacio Nacional do Indio

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica

Institui¢des de Ensino Superior

Ideias Centrais

Itinerario Terapéutico

Ministério da Saude

Nucleo de Estudos e Pesquisas em Género, Raga e Saude
Organizacdo Mundial da Saude

Praticas de Medicina Indigena

Politica Nacional de Aten¢do a Saude dos Povos Indigenas
Pro-Reitoria de Politicas Afirmativas e Assuntos Estudantis
Subsistema de Atencao a Saude Indigena

Secretaria Especial de Saude Indigena

Sistema Unico de Satde

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido



J—

\S)

43
4.4

4.5
4.6

5.1
5.2
53

5.4
5.5

6.1

6.2

SUMARIO

INTRODUQCAQ ....oueeeeceererneneresssessssesesssssssessssssssssasessssssssssesssssessasessssses
OBJETIVOS DA PESQUISA......covuerrerrerrerresnsssssnsssssssssssssessessessessesses
JUSTIFICATIVA....ooueererreeresnesssssssnssssssssssessssessessessessesssssesssssssssssssassesss
FUNDAMENTOS TEORICOS.......coooesreeressessessessessessesssssessssessessessessens
INTERCULTURALIDADE ..........ooiiiiiieeeeeeeeeeeeeseeeeeeeese s

POLITICA NACIONAL DE ATENCAO A SAUDE DOS POVOS
INDIGENAS . ...
ITINERARIO TERAPEUTICO.........ccoooooeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e,
A COLONIALIDADE DO PODER, SUAS INFLUENCIAS
NO MUNDO GLOBALIZADO E O CONTEXTO ATUAL DOS
POVOS ORIGINARIOS.......coomoioeeeeeeeeeeeeeseeeeeeeeeeeee e
PERSPECTIVA DECOLONIAL DE PESQUISA........coooveveeeeeeeeeenenn.
ESTADO DA ARTE SOBRE O ITINERARIO TERAPEUTICO DOS
POVOS INDIGENAS........oooiiiieeeeeeeeeeeeeeeee e
METODOLOGIA.......ccuvurenrenrerrsnesssssssessessessessessessessessessssssssssessessessesses
CENARIO DO ESTUDO.........coouiimiieeeeieeeeeeeeeeeeseeeseeeeessesese s
PARTICIPANTES DO ESTUDO.........oovivieeeeeeeeeeeeeeeeeeseeseeeeeeeean.
PLANO PARA O RECRUTAMENTO DOS PARTICIPANTES DA
PESQUISA ...,
COLETA DE DADOS.......oooiiieveeeeeeeeeeeseeeeeeeeeeee s
ANALISE DE DADOS.....c.ooiiiieieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeve s,
ASPECTOS ETICOS DA PESQUISA......cuevreereererrernnesesssssssssssessessesss
ANALISE  CRITICA DE  RISCOS, MEDIDAS DE

PROTECAO OU MINIMIZACAO DE QUALQUER RISCO
EVENTUAL. ..o
RESSARCIMENTO DE GASTOS AOS PARTICIPANTES DA
PESQUISA ..o,
RESULTADOS. ..ot
CARACTERIZACAO DOS COLABORADORES DA PESQUISA......

12
18
18
19
20

21
23

25
31

32
38
39
42

43
43
44
45

46

47

47
47



7.2
7.2.1

7.2.1.1
7.2.1.2
7.2.2

7.2.2.1
7.2.2.2
7.2.2.3
7.2.3

7.2.3.1
7.2.3.2
7.2.4

7.2.4.1
7.2.4.2
7.2.5
7.3

ANALISE DAS ENTREVISTAS......cvviiirireeeeeneeieeississeeseseeseseeonss

O Impacto da vida universitaria na satide mental e nas praticas de
cuidado de estudantes INAiZENAs .........cccevverervercssnnecssencssnnessnnressnsnenes
Primeiro DISCUISO.....ccviiiiriiiieiiieieeieeitete ettt
SeUNAO DISCUISO.....vieeiieiieiieeiieriie ettt ettt ete et e ere et e sbeebeeseseeseens
Praticas de cuidado.........uecueeeuenneicninseiisnensensninsnensnecsnensecssseesenssens
Primeiro DISCUISO.....cc.uiiuiiiiiiiieiieeiee et
SegUNAO DISCUISO......eiiieiiieiiieeiiee ettt eeee et e e ae e e beeesre e e aeeeeaseeens
TerCeIr0 DISCUISO...cuviieiiiiiciiieeetieeetee ettt et e e e e ere e e e e ear e eaaeeeneeas

Dificuldades relacionadas ao acesso e cuidado a saude...........c..ceueneee.
Primeiro DISCUISO. ....cooviriiriiiiieiieieeie ettt
SeguUNAO DISCUISO......ciiiiiieriiieeiiieeiee e aeeeeaaeeeas
Desafios no atendimento aos estudantes indigenas, a sensibilidade e
o preparo dos profissionais e as atitudes discriminatorias.........ccceueeee..
Primeiro DISCUISO.....ccuiiiuiiiiieiieiie ettt
SeUNAO DISCUISO.....vieiiieiieiiieeiieiie ettt ettt ettt e b e sereeeeen
SINEESC.uueiirueerreessrecsnissansssnnssressansssnessseessnssssnsssasssssesssssssesssasssssssassssassssasssnses
PRODUCAO TECNICA: RELATO DE EXPERIENCIA DA
CONSTRUCAO DE UM EVENTO ACADEMICO COM A
TEMATICA SOBRE OS POVOS INDIGENAS........ccocovvurirrinrierinens

CONSIDERACOES FINAIS......coouveererereneenesesesessesesssessssasessssssssssesesenes
REFERENCIAS...c..ciincsnscsnscsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssess
APENDICE A - Roteiro base da entrevista
1111 LA s L1 T Y
APENDICE B - Termo de consentimento livre e
ESClArECIAO . cueeieneriiniriiniiinttrisntncntecsteesseeesssresseressenessssssssnessssnesnsnenes
APENDICE C - Texto convite para a participacio da
ONLINC.ccceniiiniiiieitenieiitenieecsnessnessessnesssessansssansssnssssesssassssssssassssessassssassns
APENDICE D - QueStionAario 0NliNe.........cceeueveeeerereueueeecssesssssscsccsesenee
ANEXO A - Parecer consubstanciado do CEP ..................cuueeuernunennee
ANEXO B - Folder de divulgacido do seminario sobre acdes

afirmativas e povos INdiZenas ..........cceeveeevericeicsninsennsnecssennseessenssseesanes

51

52
53
55
57
57
59
61
62
63
64

65
65
67
68

71
76
79

98

100

105

106
111



ANEXO C - Programacio do seminario sobre acdes afirmativas e
POVOS INAIZENAS ..covererrrercssrercssanecssanesssanesssssssssssssssssssssssssasssssssssssassssssssses

ANEXO D - Folder do CINE NEGRAS........ovtrrrenrenssrensensncssaecsanes



12

1 INTRODUCAO

O legado colonial do Brasil deixou um contexto de desvalorizag@o e desrespeito aos
povos origindrios que continuam sendo dizimados, massacrados, havendo exploracao,
apropriacao de suas terras e a invisibilizacdo de suas praticas culturais que se evidenciam no
desconhecimento da diversidade identitaria desses povos, dos seus saberes e na negagao do
racismo que ocasiona, frequentemente, a desmobilizagdo das vitimas e pode ser observado em
muitas dimensdes (MILANEZ et al, 2019). E nesse contexto em que ha uma populagdo de
1.652.876 pessoas indigenas (IBGE, 2023) que continuam sendo alvo de varias violéncias.

Segundo Cruz (2022), a violéncia atual que afeta os povos indigenas pode ser
compreendida como uma continuagdo do histoérico projeto de aniquilacao da cultura indigena,
que encontrava no dominio e no terror seus mecanismos de controle sobre os corpos nativos
na sociedade colonial. Os povos indigenas representavam uma ameaga a ocupacao colonial e
que desafiam as concepgdes europeias de ocupagdo desses territorios e de uma formato de
ordem que foi estabelecida, fazendo com que houvesse a necessidade de impor mecanismos
de controle, tendo um dos seus reflexos o estabelecimento de areas restritas dentro do
territorio nacional para delimitar os territorios invadidos e suas populacdes consideradas
indesejaveis e perigosas. A estratégias do aldeamentos, tinha multiplas finalidades para os
colonizadores como fornecer infraestrutura, abastecimento, mao de obra e recrutas para
guerras contra outros indigenas ou inimigos estrangeiros, € que visavam ocupar territorios,
utilizar mdo de obra e assimila-los (HISTORIA COLONIAL, 2021). A idealizagdo desse
espaco do aldeamento ¢ concebido para a manutengdo de uma ordem da sociedade colonial
brasileira refletindo o pensamento eurocéntrico. Nesse sentido, ¢ possivel perceber que a
violéncia atual contra os povos indigenas' esta diretamente relacionada a um projeto historico
de aniquilagdo da cultura indigena e de controle de seus territdrios e corpos.

As consequéncias decorrentes da estruturacdo da concep¢do de aldeamentos sdo
diversas e resultam em um processo de violéncia que expde os indigenas transeuntes a
extremas vulnerabilidades (CRUZ, 2022). Tanto no aldeamento, quanto na Terra indigena

estdo sob responsabilidade do Estado ocasionando como consequéncia a desassisténcia dos

! Segundo ANDRADE (2006, p. 6) em nosso € em outros paises, fala-se em povos indigenas, ao passo que, na
Australia, por exemplo, a forma genérica para designa-los ¢ aborigine. Indigenas ou aborigines, ambos os termos
significam “originario de determinado pais, regido, ou localidade”. Nativos e autdctones sdo outras expressdes
utilizadas, ao redor do mundo, para denominar esses povos. Independentemente da nomenclatura usada, todos os
povos indigenas, aborigines e autdctones apresentam, em comum, o fato de cada qual se identificar como
coletividade especifica organizada antes da colonizagdo, distinta de outras com as quais convive e,
principalmente, do conjunto da sociedade do pais onde esta.
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indigenas que estdio em situacio de desaldeamento. E importante ressaltar que essas
consequéncias ndo surgem isoladamente, mas estdo intrinsecamente ligadas a um historico de
negacdo da existéncia dos povos indigenas, etnocidio e a criacdo de hierarquias raciais por
meio de processos politicos e juridicos (MOURA; CARDOSO, 2023).

A diferenciagdo entre aldeados e nao aldeados ¢ um reflexo desse processo mais
amplo de negacdo da identidade e dos direitos indigenas. Essa divisdo arbitraria cria uma
hierarquia social baseada em critérios raciais, colocando os indigenas ndo aldeados em uma
posicdo de maior vulnerabilidade e sujeitos a discriminagdo e exclusdo. O indigena ndo
aldeado passa a ser excluido de politicas publicas especificas aos povos tradicionais, pois pela
perspectiva integracionista os indigenas por viverem fora da aldeia ndo precisaria de um
atendimento diferenciado por ja serem considerados integrados, ndo sendo mais indigenas, no
entanto esquece-se que ao nao estarem mais na aldeia nao apaga-se sua historia, costumes,
identidade e diversos outros aspectos (MOURA; CARDOSO, 2023).

Essa visdo integracionista que separa aldeados e ndo aldeados ainda persiste em
muitas esferas da sociedade e do governo, o que reflete a historia de negacao da identidade e
dos direitos indigenas no Brasil. Essa postura assimilacionista foi fortemente assumida pelo
estado brasileiro até a Constituigdo brasileira de 1988, ao qual cabia tutelar e “civilizar” os
povos indigenas, sendo estes vistos como uma categoria transitoria (VIEIRA, 2017). Devido
as articulacdes e mobilizagdes de diversos povos e do movimento indigena com objetivo de
modificar a politica indigenista em voga (BROSTOLIN, 2007), conseguiram estabelecer na
Constitui¢ao todo um capitulo envolvendo direitos indigenas (BRASIL, 1988).

O estado por mais que reconhega os direitos originarios territoriais através da
Constituigdo Federal, no mesmo cenario, ¢ possivel observar sucessivos ataques que essas
populagdes sofrem “tanto no campo quanto em embates juridicos e legislativos liderados por
seus inimigos, como os ruralistas, os missionarios, as mineradoras e assim por diante”
(MILANEZ et al, 2019, p. 2164). Isso reflete-se também no respeito a diversidade, pela
limitacdo de politicas publicas para os povos indigenas.

Atualmente, sdo variados os contextos em que os indigenas vivem. Em situacdo de
aldeado, o indigena comumente depende dos recursos do seu territorio para sobreviver, no

qual o conhecimento tradicional®> ¢ valorizado com o foco de produgdo, consumo e

2 “O conhecimento tradicional é um corpo acumulativo de conhecimento, habilidades, praticas € representagdes
mantido e desenvolvido por povos com histérias prolongadas de interagdo com o ambiente natural. Esses
conjuntos sofisticados de compreensdes, interpretagdes e significados sdo parte integrante de um complexo
cultural que engloba a linguagem, sistemas de nomeagdo ¢ classificagdo, praticas de uso de recursos, rituais,
espiritualidade e visdo de mundo” (ICSU, 2002, p.09, tradugdo propria). Segundo Rezende; Ribeiro (2005, p. 2),
pode-se perceber “(...) algumas das caracteristicas intrinsecas do conhecimento tradicional, tais como: sua
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distribuicdo de bens. Em outra conjuntura, ha o indigena urbano que ndo tem acesso ao
territorio para a sua sobrevivéncia, utilizando sua mao de obra para o mercado de trabalho e
prestacdo de servicos, trazendo um enfoque para a busca de formacdo profissional. O
distanciamento de suas comunidades e culturas tradicionais ndo impede que mantenham
vinculo a distancia, apesar da fragilidade que essa saida, inicialmente, gera por conta do
vinculo identitario com seu povo (LUCIANO, 2006).

Ao olhar para o ambiente urbano, moradia, educacdo e saude sdo as principais
demandas dos povos origindrios. Entre esses aspectos, o atendimento a saude gera muita
mobilizacdo, nos quais essas populagdes enfrentam outro “limbo juridico”, j4 que ndo sdo
claras as orientagdes e obrigagdes dos oOrgdos publicos responsaveis por esse setor”
(ALBUQUERQUE, 2015, p.153).

A Secretaria Especial de Satde Indigena (SESAI) ¢ um 6rgao do ministério da saude
com a fun¢do de coordenar e executar todo processo de gestdo do Subsistema de Atengdo a
Satde Indigena (SasiSUS) em todo o territdrio nacional. Esse sistema tem como politica
concentrar seus recursos € esforcos na assisténcia a saude em territorio indigena (TT), que tem
como consequéncia a negligéncia daqueles indigenas que vivem fora da TI. Essa abordagem
cria uma falta de inclusdo desses indigenas ndo aldeados, que sdo deixados para serem
atendidos pelo sistema de satde publica que atende a populagdao em geral. Os indigenas ao
sair da aldeia e ir para o ambiente urbano estardo em condi¢dao de desaldeamento e nessa
situacdo, ao olhar para as conferéncias nacionais de saude indigena, a partir da III aparece
entre as propostas do relatdrio final a reivindica¢do da garantia do acesso as acdes e servigos
de saude para as familias indigenas desaldeadas. Na IV conferéncia em 2006, o relatério final
apresenta todo um topico “Atencao a saude dos indigenas que vivem fora das terras indigenas
e dos povos em demanda de reconhecimento” (BRASIL, 2006, p. 124) trazendo como
proposta que o governo deve respeitar os direitos indigenas, o que inclui o atendimento a
saude, e que deve ser oferecido de forma diferenciada os servigos de saude na rede do SUS
aos indigenas desaldeados servicos de saude na rede do SUS. Na V conferéncia em 2015
ampliam-se o quantitativo de propostas com o foco para os indigenas desaldeados, comegando
a trazer elementos ja na parte da declaracdo, que coloca a solicitacdo de “valorizagdo e

formacao dos trabalhadores de saude indigena, acesso para todos os indigenas (aldeados, nao

ancestralidade, sua dinamicidade, ou seja, ao contrario do que a palavra tradicional pode erroneamente sugerir,
ele evolui com o tempo em um processo continuo de acumulagdo e uso. Nota-se ainda que ele parte de uma visao
holistica de mundo, onde a natureza, as relagdes sociais e espirituais sdo vistas de modo interdependente; ainda
dentro desse conjunto de caracteristicas, pode-se acrescentar a questdo da oralidade, ja que a grande maioria das
comunidades detentoras de conhecimento tradicional ndo possui uma tradig@o escrita de repasse desse saber”.
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aldeados e urbanos) aos servigos de satide de qualidade” (BRASIL, 2015, p. 27). Além do
mais, querem que ‘“criem mecanismos de aten¢do basica ao indio desaldeado, definindo
responsaveis sanitarios ou dentro da aldeia de origem” (IBID, 2015, p. 71). Também trazem a
proposta de “criacdo de uma emenda a Lei Arouca 9.836/99 que ampare o indio urbanizado
para o seu atendimento no SasiSUS, compartilhando as responsabilidades da atencdo integral
nas trés esferas do governo, levando em consideracdo as diversidades culturais” (IBID, 2015,
p. 72). Percebe-se que na parte da mogao n°47 ao evidenciarem o quantitativo de indigenas
que vivem em situacdo urbana acessando os servicos de saude, véem a necessidade de
elaboracdo de “diretrizes para o atendimento diferenciado a populagdo indigena urbana”
(IBID, 2015, p. 136).

A garantia do acesso a um atendimento de saude adequado para os indigenas que
estdo no espaco urbano implica em compreender que vieram de um contexto no qual as suas
concepgoes de satde e doenga, as quais, de acordo com Luciano (2006), estdo ligadas as suas
relacdes individual e coletiva, seja com pessoas e com a natureza. Como explica o autor, a
doenga ¢ a interferéncia de alguma forca da natureza e para contrai-la acontece de duas
maneiras: “por provocacao de pessoas (feitas) e por provocagdo da natureza (reagdo)” (IBID,
2006, p. 173). A saude ¢ algo natural como a prépria vida, relacionada a cosmologia, ao
exercicio de poder entre outros aspectos, 0 que exige constante atencdo para nao romper a
harmonia, enquanto a doenga surge como reacdo da propria natureza ou pode ser causada por
pajés, lembrando que estes tem a “funcdo de administrar e manter um minimo de equilibrio no
caos natural, capaz de garantir as condi¢cdes basicas de convivéncia entre os seres” (IBID,
20006, p. 174).

Ao pensar nos diversos territorios indigenas, sdo contextos que ha uma negociagao e
relacdo constante entre os sistemas médicos diferentes, num movimento reconhecido como
intermedicalidade’ (LANGDON, 2005). Apesar disso, ndo pode-se deixar de levar em conta
as relagdes de poder que pode existir na intermedicalidade e que dentro e fora dos territdrios
indigenas, historicamente, as suas praticas de medicina foram depreciadas, invisibilizadas e
consideradas inauténticas (GARNELO; SAMPAIO; PONTES, 2019). Dessa maneira,
indigenas que estdo no ambiente urbano que nao possui servigos que acolham a suas praticas
de medicina, sofrem com a auséncia de politicas publicas que garantam a sobrevivéncia das

suas identidades diante dos racismos enfrentados. Além disso, muitos profissionais na sua

3 A perspectiva da intermedicalidade reconhece que o processo terapéutico ¢ uma “sequéncia de decisdes e
negociagdes entre varias pessoas ¢ grupos com interpretagdes divergentes a respeito da identificacdo da doenga e
da escolha da terapia adequada” (LANGDON, 2005, p. 121).
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atuagdo negligenciam o aspecto cultural, gerando obsticulo para a promog¢do a satde dos
povos tradicionais (BARBOSA; LOPES, 2019).

Ao considerar os indigenas que ingressam nas universidades, torna-se evidente que
as politicas de a¢des afirmativas desempenharam um papel crucial ao viabilizar tanto o acesso
quanto a permanéncia desses grupos nas instituicdes de ensino superior. Uma andlise
aprofundada da trajetéria dos estudantes indigenas dentro desse contexto revela a influéncia
de uma série de variaveis que impactam sua continuidade, incluindo preconceitos,
desempenho académico e condi¢cdo socioecondmica, entre outros. Tais elementos resultam em
indices reduzidos de frequéncia, bem como na problemadtica evasdo dos estudantes indigenas.
A auséncia de orientagdo adequada e a sensacdo de desencanto com esse ambiente também se
somam aos desafios, delineando a insuficiéncia das politicas publicas em vigor (AMARAL,
2010).

Além dessa perspectiva, uma avaliagcdo da comunidade universitaria a luz da
literatura nacional e internacional revela uma série de obstaculos e dilemas que ampliam a
probabilidade de enfrentarem questdes relacionadas a saude mental. E notével, portanto, que a
prevaléncia de transtornos mentais ndo psicoticos € significativamente mais alta nesse grupo,
em comparagdo com a populacdo geral, conforme ressaltado por estudos epidemioldgicos
(ARINO; BARDAGI, 2018).

Nesse contexto, destaca-se que a jornada universitaria pode, ironicamente, impactar
de forma adversa a continuidade dos estudantes indigenas, caso ndo sejam providos dos
suportes adequados. Portanto, torna-se imperativo expandir as abrangéncias das politicas
existentes, visando assegurar sua efetividade. Essa expansdo deve ser fundamentada no
fomento do didlogo intercultural e na promog¢do dos direitos humanos. Estes ultimos
desempenham um papel vital na consolidacao da cidadania dos indigenas, proporcionando o
reconhecimento da dupla identidade — académica e étnico-comunitaria — que ¢ vivenciada por
esses estudantes (RESSURREICAO, 2015).

A permanéncia dos estudantes indigenas na universidade necessita da participagao de
todos os segmentos na construcdo de estratégias, articulando-se as diversas areas de
conhecimento através de projetos e programas, e deve ser tratada como politica publica para
garantir o direito a educacdo, envolvendo o oferecimento de condigdes de moradia,
alimentacdo, assisténcia a saude, dentre outros fatores (RESSURREICAO, 2015).

Um significativo motivo de preocupacdo para esses estudantes ¢ a assisténcia a saude

no ambiente urbano, em um contexto que estdo temporariamente “desaldeados”, devido
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migrarem para estudar e, dessa forma, ndo terem acesso a saude diferenciada. Ao procurarem
o servico de saude na cidade, tem a opgdo de buscar o Sistema Unico de Saude (SUS), o
atendimento particular e o servico de saude da instituicdo quando tem disponivel. Souza
(2016), ao relatar sobre o acesso a saude dos estudantes indigenas da sua pesquisa, traz que
esses ao avaliarem o servigo de satide publico de Salvador consideram-no inferior ao da aldeia
e pelas dificuldades de assisténcia médica julgam nao ser possivel ficar doente na cidade.

Sao diversos problemas e desafios que surgem durante o periodo universitario que
conduzem os estudantes indigenas a procura por formas de autocuidado e os servigos de
saude, mesmo que ndo tenham alguma doenga diagnosticada. Nesse contexto, ao buscar
tratamento para seu estado de saude, o individuo indigena busca preservar ou restabelecer seu
bem-estar, percorrendo um itinerdrio terapéutico que engloba uma variedade de recursos,
desde abordagens biomédicas até praticas religiosas e cuidados tradicionais no lar (CABRAL
et al., 2009).

Ao pensar nessa tematica dos itinerdrios terapéuticos dos estudantes indigenas
universitarios, a motivagdo para pesquisar sobre esse tema comegou a surgir pelo contato com
alguns espagos que ofereciam vivéncias nas medicinas indigenas. Conforme fui buscando
mais sobre a tematica, fui conhecendo melhor sobre alguns povos, seu conhecimento
tradicional, o seu sistema de satde indigena e suas praticas de interculturalidade. Ao atuar na
atencdo basica através da residéncia multiprofissional em satde da familia da
FESF/FIOCRUZ tive a oportunidade de participar do evento: I Encontro de Educacdo
Permanente em Cuidado Psicossocial: Constru¢do de Bem Viver, organizado pelo DSEI
Xingu, podendo conhecer mais sobre o campo da saude indigena. Nessa mesma residéncia
percebi que a tematica da satde dos indigenas era pouco abordada e para explorar ainda mais
essa area, resolvi fazer o meu estagio eletivo no Distrito sanitario especial indigena (DSEI)
em Pernambuco, passando aproximadamente um més no P6lo Base do Xukuru de Cimbres na
cidade de Pesqueira atuando como profissional da saude.

A tematica desse estudo surgiu durante o periodo de formac¢ao da residéncia em que
comecei a buscar entender como ¢ o acesso a satde dos indigenas em contexto urbano. Ao
participar do grupo de pesquisa em Etnologia, Linguistica e Satde Indigena (ETNOLINSI)
vinculado ao Programa de Pds Graduagao em Antropologia (PPGA) da Universidade Federal
da Bahia (UFBA), me aproximei da tematica do acesso a satde dos indigenas universitarios.
A escolha do mestrado em Saude da Populagdo Negra e Indigena veio no sentido de

aprofundar o estudo dessa tematica.
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Assim, pesquisar os itinerarios terapéuticos dos estudantes indigenas ¢ uma forma de
verificar como ocorrem as praticas de autocuidado dessas pessoas, os servigos de satde que

acessam e como ocorre o cuidado em saude.

2 OBJETIVOS DA PESQUISA

1 - Compreender como ocorrem os itinerarios terapéuticos dos estudantes indigenas
da UFRB;
2 - Conhecer como ocorrem as praticas de cuidado e o acesso aos servicos de satde

dos estudantes indigenas.

3 JUSTIFICATIVA

E consabido que o movimento da colonizagio do Brasil, partindo da escravizagio e
genocidio dos povos origindrios, impds a desconsideracdo dos saberes indigenas,
marginalizando-os e desqualificando-os. Durante muito tempo, as praticas de medicina
indigenas estiveram ameagadas de desaparecimento devido a introducdo e disseminagdo da
medicina ocidental e ao seu estigma de praticas exoticas, desprovidas de coeréncia e
efetividade. Somente a partir da década de 80, estudos comecaram a evidenciar o alto grau de
complexidade e sofisticacdo dessas praticas de satide (BUCHILLET, 2007).

Por conta disso, os estudos construidos com o escopo de ratificar o lugar ocupado
pelo indigena na sociedade e a dificuldade dos servicos de saide compreenderem e terem a
sensibilidade de considerar esses saberes das Praticas de Medicina Indigena (PMI) tém sido
cada vez mais urgentes e necessarios. A relevancia desse aspecto dar-se-a4 pela grande
diversidade étnica no contexto brasileiro, sendo importante considerar nas agdes de satide o
aspecto da diversidade de medicinas tradicionais e o processo de saude-doenga proprio de
cada sociedade indigena. Os povos indigenas "configuram como um dos segmentos mais
desfavorecidos do ponto de vista econdmico, habitacional, educacional e dos indicadores de
saude" (IBGE, 2010, p. 52).

Durante a prestacdo de cuidados, muitas vezes, ¢ ignorado ou nao respeitado as
crencas e costumes das populacdes indigenas, sendo um grande desafio o fator cultural,
limitando o acesso a saude e o respeito as diferengas de cada povo dentro de um cuidado

integral (OLIVEIRA et al, 2021).
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Ao considerar as fungdes sociais das Instituicdes de Ensino Superior (IES), consiste,
sobretudo, na apresentacdo de reflexdes, estratégias e desenvolvimento dos principios que
devem nortear a constru¢do de uma sociedade mais democratica. No entanto, observa-se que,
de maneira contraditéria, muitas universidades ndo apresentam servigos de saide para os
discentes, ou quando apresentam, muitas vezes, ndo garantem a efetivacdo dos direitos das
populagdes indigenas, como no servigo de saude ofertado pela universidade federal da capital
baiana, que mesmo com a presenca de indigenas em diversos cursos, ndo existe atendimento
diferenciado do servi¢o de atendimento a satide para esses estudantes.

Diante da auséncia, em muitos contextos, de espacos de cuidado para os estudantes
indigenas que considere as especificidades culturais, procurou-se aproximar dessa
comunidade universitaria, a fim de compreender os itinerarios terap€uticos de indigenas
universitarios, buscando entender as suas trajetdrias, compreendendo como ocorrem as
interacdes entre as diversas praticas de saude no cenario do cuidado.

Assim, a presente pesquisa buscou colaborar na reflexao da efetivagdo de servigos de
saude da populacao indigena, focando no ambiente universitario, almejando contribuir para a
elaboragdo de propostas de agdes educativas, praticas de saide mais democraticas, com

atendimento de saude diferenciado.

4 FUNDAMENTOS TEORICOS

Verifica-se no contexto brasileiro que ao mesmo tempo que existem diversas agdes
protetivas por parte do estado aos povos indigenas, existem sucessivos ataques a essa
populagdo, evidenciando uma contradicdo histérica. Um exemplo disso ¢ visto na
Constitui¢ao Federal vigente em que ha o reconhecimento dos direitos origindrios territoriais
e a diferenca e, no mesmo cendrio, ¢ possivel observar sucessivos ataques que essas
populagdes sofrem “tanto no campo quanto em embates juridicos e legislativos liderados por
seus inimigos, como os ruralistas, os missionarios, as mineradoras e assim por diante”
(MILANEZ et al, 2019, p. 2164).

O Estado brasileiro, por mais que reconheca, através da Constituicdo o respeito a
diversidade, ainda apresenta dificuldades para lidar com esse quesito, o que ¢ evidente pela
falta de politicas publicas. Pode-se citar como expressdo desse aspecto a pouca legitimagao
dos saberes e praticas de satde dos povos originarios, os quais, muitas vezes, sao vistos como

conhecimentos inferiores em relagdo ao conhecimento biomédico (VIEIRA, 2017).
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O campo da educacdo, apesar de ser recente a entrada de indigenas como estudantes
universitarios nas instituigdes publicas, trouxe foco para ampliacdo das politicas de educagdo
superior indigena, que vai além da acessibilidade/ingresso, através dos aspectos de
manutengdo e permanéncia nos cursos (DINIZ, 2016). Russo e Diniz (2015) trazem que a
efetivacdo de politicas para esses estudantes passam pela habitagdo, trabalho, assisténcia,
saude dentre outras, levando-se em conta a diversidade dos povos e reduzindo os obstaculos
da permanéncia. Logo, dentro desses aspectos, a assisténcia a saude ¢ algo necessario para os
estudantes indigenas, através de um acesso a saide que reconheca as especificidades das
diversas etnias que t€m vinculo com o espaco académico. No entanto, para os estudantes
indigenas, o acesso a assisténcia a saide ¢ motivo de preocupacdo por nido terem acesso a
saude diferenciada.

[lustrativamente, cita-se como exemplo de local que possibilitou um atendimento
diferenciado e surgiu de uma iniciativa que tem origem no meio universitario através do
protagonismo indigena ¢ o projeto PET-Satude Indigena da Universidade de Brasilia que tem
sua acdo desenvolvida no Ambulatério de Saude Indigena do Hospital Universitario de
Brasilia (ASI-HUB). Esse projeto articula um atendimento de satde diferenciado para os
indigenas usando como base a Politica Nacional de Atencdo a Saude dos Povos Indigenas, a
interculturalidade em saude, considerando a diversidade e especificidade dos povos em um
hospital dentro do Distrito Federal (HOEFEL et al., 2015).

Assim, na perspectiva de constru¢do de servicos de saude que visam uma aten¢do a
saude diferenciada, observando os itinerdrios terapéuticos dos indigenas universitarios. Dessa
maneira, pela relevancia dessa tematica, a presente pesquisa contribui para a produgdo de

conhecimento nas areas de satide da populagdo indigena.

4.1 INTERCULTURALIDADE

A interculturalidade procura propiciar um didlogo contextualizado que leva em conta
a experiéncia de cada pessoa. Nessa perspectiva estd presente o processo intercultural que
desenvolve uma escuta e comunicagao aberta entre sujeitos favorecendo o enriquecimento da
relacdo e valorizando diversos aspectos como autoestima, identidade, diferengas, diversidade,
levando as pessoas a percepc¢ao dos seus beneficios e possibilitando o crescimento de todos

(AMADOR; COSTA ; PERET, 2017).
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O conceito de interculturalidade contempla também a perspectiva de relagdo de
troca, em que possibilita com que a pessoa construa algo novo que nao conseguiria fazer de
forma independente, sendo possivel isso mediante aquisicdo, em uma negociacdo e
comparagdo conceitual e sinérgica, em que os elementos s6 passaram a existir por causa da
abertura para os outros (MEXICO, 2014).

A interculturalidade na satde coloca em evidéncia que o cuidado em satide nado ¢
separado dos diversos aspectos sociais, bioldgicos, politicos, culturais, histdricos entre outros,
em que leva-se em conta os diversos contextos e realidades do usuario no processo de atengao
a saude (GAMARRA, 2020).

A maioria dos processos interculturais ndo sdo ocasionais ou recentes, possuindo
raizes historicas, eles existem sempre que ha sociedades diferentes em contato. Dessa
maneira, ao pensar na implementagao da interculturalidade relacionado aos processos de
saude/doenca/prevencao de cuidados, o primeira ato sera a identificagdo e analise dos
processo interculturais que ja acontecem no cotidiano e a partir disso procura-se favorecer e
alcangar os objetivos interculturais (MENENDEZ, 2016).

A abordagem intercultural em saude ¢ justificada por varios aspectos: assim como
diversas culturas podem coexistir na sociedade, os sistemas médicos diferentes podem estar
presentes no mesmo territorio; a necessidade de uma abordagem do processo satide-doenca de
forma abrangente, as lacunas existentes de equidade nas situagdes de saude da populacdo
juntamente com pobreza, migragdo ou problemas de acesso e oportunidade de atengdo (RIOS,
2012).

Dessa maneira, trazer para os servicos de saide uma abordagem intercultural
possibilitara a inser¢do dos conhecimentos tradicionais e possibilitara solucionar os problemas
de satide da populacdo. Dessa maneira, facilitara aos representantes da comunidade
colaborarem no planejamento do projeto de satde, na abordagem familiar e comunitaria e na
prevencao de doengas. Além do mais, melhorard a relagdo médico-paciente e sua interagao,

entre outros aspectos (RIOS, 2012).
4.2 POLITICA NACIONAL DE ATENCAO A SAUDE DOS POVOS INDIGENAS
A Politica Nacional de Atencdo a Saude dos Povos Indigenas (PNASPI) surge como

parte da constru¢do de um modelo diferenciado de atencdo a satde indigena. Esse modelo tem

suas bases na Constituicdo Federal de 1988 que trouxe como consequéncia a construgdo do
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SUS. Apoés uma série de discussdes que ja vinham acontecendo desde a 2° Conferéncia
Nacional de Satde para os Povos Indigenas, foi estabelecido em 1999 como componente
desse sistema de satde o Subsistema de Atencdo a Saude Indigena (SASI-SUS) por meio da
Lei n° 9.836/99, em que as diretrizes e politicas da satde indigena passariam a ser
responsabilidade do Ministério da saude (MS) e quem seria responsavel por executar as agdes
seria a Funasa. Em 2010, com o decreto n°. 7.336/2010, as agdes de saude indigena sao
transferidas da FUNASA para a SESAI, passando a ser responsavel pelos 34 Distritos
Sanitérios Especiais Indigenas (DSEIs) (MARTINS, 2013).

O SUS, que engloba uma extensa rede de assisténcia a saude, desempenha um papel
crucial na inclusdo de minorias previamente excluidas do cendrio politico brasileiro. Isso
ocorre por meio da participacdo desses grupos em conferéncias nacionais, onde contribuem
para a formulacao de politicas especiais direcionadas a satide. Essas politicas possibilitam que
determinados grupos populacionais possam ser atendidos dentro das suas especificidades
relacionadas a questdes de satide e promova o acesso ao SUS através da sua rede de servigos.
Entre elas salienta-se a Politica Nacional de Atencdo a Saude Indigena que por meio de um
modelo diferenciado e complementar de organizacdo do servigo de satide busca atender os
diversos povos através de atuagdo de uma equipe multidisciplinar que promova o vinculo com
a comunidade, buscando valorizar os saberes tradicionais e considerando as especificidades
operacionais, epidemiologicas e culturais (SILVA, 2016).

A PNASPI tem sido de muita importancia para fomentar bases de construgdo de
servigos que visam o acesso a atencdo integral a saide dos povos indigenas. Tem por objetivo
possibilitar aos povos indigenas o acesso a atenc¢do integral a saude no Sistema Unico de
Saude, buscando considerar as especificidades desses povos, com o planejamento de acgdes
focadas na saude da populacao indigena, capacitacdo de recursos humanos e, nas suas
diretrizes, a PNASPI traz a “articulacdo dos sistemas tradicionais indigenas de satde”
(BRASIL, 2002, p. 13).

Contudo, apesar dos progressos realizados, subsistem diversos obstaculos e desafios
que dificultam a implementagao eficaz dessa politica. Dentre eles, destaca-se a dificuldade em
efetivar uma perspectiva ampliada da concepcao de saude, refletindo na falta de integragao do
subsistema com outros setores da sociedade, o que por sua vez obstaculiza a concretizagdo da
abordagem intersetorial. Além disso, outros fatores a serem considerados como desafios
incluem a restricdo do acesso do subsistema aos trés niveis do sistema, o que limita a

integralidade e a eficicia das acdes e servigos de saide (MARTINS, 2013). Ressalta-se
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também dentro dos aspectos desafiadores a hegemonia da biomedicina que enxergar os outros
sistemas médicos somente através da sua propria perspectiva, negligencia a abrangéncia
desses sistemas terapéuticos, levando os profissionais biomédicos a subestima-los (VIEIRA,
2017). Isso se reflete na formagdo dos profissionais que vao atuar com os diversos povos ¢
que, muitas vezes, nao tem formagdo com relagdo aos saberes tradicionais. Apesar desse
percalgo, a proposta da PNASPI busca modificar essa situagdo, incentivando a articulagao da
biomedicina com os saberes da PMI, trazendo a possibilidade da intermedicalidade, o que
presume a existéncia de articulagdo dessas diferentes formas de praticas e conhecimentos
(VIEIRA; OLIVEIRA; NEVES, 2013).

Ao analisar essas limitagdes para o estabelecimento da PNASPI dentro do SASI,
percebe-se um problema maior para os indigenas que nao estdo nas TI, pois ndo podem
acessar o subsistema, tendo que buscar servico de satde publica igual a outros cidadaos,
muitas vezes, despreparados para o atendimento a essa populagdo, pois os profissionais nao
tem em sua formacao espaco que considere nos seus curriculos os saberes tradicionais.

A universidade ainda constrdéi seu curriculo baseado no modelo da biomedicina,
desconsiderando a diversidade dos povos e a sua historia (MARTINS, 2013). Apesar disso, a
PNASPI estimula que as instituigdes de ensino e pesquisa possam “(...) produzir
conhecimentos e tecnologias adequadas para a solucdo dos problemas de interesse das
comunidades e propor programas especiais que facilitem a insercdo de alunos de origem
indigena” (BRASIL, 2002, p. 16).

As IES podem qualificar mais a formacdo dos profissionais de saude e também
avancar nas politicas afirmativas para aumentar a inser¢do e manuten¢do dos alunos

indigenas, visto que a universidade pode colaborar para fortalecer a PNASPI.

4.3 ITINERARIO TERAPEUTICO

O entendimento do itinerario terapéutico (IT) envolve diversos aspectos para a busca
de resolucao de situacao de saude, sendo importante conhecer as suas decisoes, negociagoes,
facilidades, dificuldades e aflicdes nesse processo (MORAIS; SANTOS; VILELA, 2018).
Isso demonstra que as pessoas através de diversas formas buscam resolver os seus problemas
de saude e que o processo de escolha na producdo de um projeto de tratamento se viabiliza

através do contexto socio cultural (REINALDO, 2003).
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O IT aproxima-se do que Menéndez* (2005, p.54, tradugdo propria) coloca como
autoatencao:

(...) que sdo as representagdes e praticas que a populagdo utiliza em nivel de
sujeito e grupo social para diagnosticar, explicar, atender, controlar, aliviar,
aguentar, curar, solucionar ou prevenir os processos que afetam sua saude em
termos reais ou imaginarios, sem a intervencao central, direta e intencional
de curadores profissionais (...).

Segundo Menéndez (2003) ao partirmos do comportamento dos sujeitos e grupos em
relacdo aos seus adoecimentos, estes buscam diversas formas de cuidado, possibilitando que
surjam diversas formas de articulagcdes nas modalidades de cuidado que tem disponivel em
seu meio.

Observa-se que o IT abarca a autoatencao que caminha no sentido das articulagdes
na busca de resolucdo de situagcdo de satde. Essas trajetorias sdo influenciadas por diversos
elementos e quando se busca entender esses caminhos, procura-se compreender 0s “processos
pelos quais os individuos ou grupos sociais escolhem, avaliam e aderem (ou ndo) a
determinadas formas de tratamento” (ALVES; SOUZA, 1999, p.125).

Segundo Bellato et al (2015) essas trajetorias empreendidas por pessoas e familias
sao motivadas por diversas necessidades de satde das mais variadas naturezas, por isso o
cuidado em saude serd tratado de forma ampla. A busca de cuidado ocorrerd até encontrar a
resolugdo, ndo restringindo a busca a um certo lugar institucional. De acordo com esse mesmo
autor “(....) cuidados “para a saude” s3o todos aqueles que expressam uma finalidade, ou tém,
como termo, a saude em sua promogdo, prevengdo, preservagao e recuperacao” (IBID, p.
188).

Ao refletir sobre os povos indigenas evidencia-se que sua medicina tem como
realidade especifica ndo desprezar outras praticas. Nesse sentido, percebe-se no IT de diversas
populagdes indigenas a presenga da interculturalidade, em que muitos povos convivem com a
biomedicina hd muitos anos e tentam coordenar em multiplos planos e de forma simultinea
sistemas terapéuticos e praticas de saude (NEVES, 2021). Segundo Vieira; Oliveira e Neves
(2013), quando se lida com itinerario terapéutico e as vdarias praticas de cura, o mais
importante ¢ “(...) compreender a rede de articulacdo das praticas de saude tradicionais e
biomédicas e o processo sociocultural de interagdo e negociacdo relativos ao que chamamos

de “mal-estar” (IBID, p. 570).

* Trecho original: (...) las representaciones y practicas que la poblacion utiliza a nivel de sujeto y grupo social
para diagnosticar, explicar,atender, controlar, aliviar, aguantar, curar, solucionar o prevenir los procesos que
afectan su salud en términos reales o imaginarios, sin la intervencion central, directa e intencional de curadores

profesionales (...) (MENENDEZ, 2005, p. 54).
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Assim, pelo IT busca-se apreender as logicas e as vivéncias das pessoas que passam
por experiéncias de cuidado e adoecimento, possibilitando trazer a tona suas perspectivas e
sentido tecidos nessas trajetorias, ele ¢ tido como uma tecnologia avaliativa centrada no
usuario. Além do mais, possibilita perceber a partir de quem vivencia a necessidade de satde
e 0 modo como os servicos de saude lidam com elas, sendo possivel ampliar a compreensao
dos sentidos da integralidade e resolutividade no SUS. Percebe-se que no IT o usuario
também gerencia seu cuidado e ”(...) ¢ muito singular a “teia” de significados tecida, pois
esses sdo constantemente ressignificados ao longo da experiéncia de adoecimento”

(BELLATO et al, 2015, p. 189).

44 A COLONIALIDADE DO PODER, SUAS INFLUENCIAS NO MUNDO
GLOBALIZADO E O CONTEXTO ATUAL DOS POVOS ORIGINARIOS

A colonialidade do poder ¢ um processo histérico que convergiu e associou dois
eixos fundamentais: o primeiro pode ser circunscrito como a distin¢do na estrutura bioldgica
com a idéia de raga, gerando uma diferencia¢do entre conquistadores e conquistados; e o
segundo, a articulacdo de modos historicos de controle dos recursos, do trabalho e de seus
produtos ao redor do mercado mundial e do capital (QUIJANO, 2005). Segundo Grosfoguel
(2008, p. 126),

A expressdo “colonialidade do poder” designa um processo fundamental de
estruturagdo do sistema-mundo moderno/colonial, que articula os lugares
periféricos da divisdo internacional do trabalho com a hierarquia
étnico-racial global e com a inscricdo de migrantes do Terceiro Mundo na
hierarquia étnico-racial das cidades metropolitanas globais.

Esse sistema mundo moderno/colonial manteve-se com o fim do colonialismo,
estruturando-se através da relagdo entre a idéia de “raga” - como fundamento desse padrao
universal de dominagdo e hierarquia social -, a no¢ao de capitalismo - como sistema padrao de
exploragdo -, o estabelecimento do Estado - como controle da autoridade coletiva,
representando a forma central universal -, e, por fim, a idéia do eurocentrismo - atuando
hegemonicamente no controle da subjetividade/intersubjetividade e na forma de produzir
conhecimento (QUIJANO, 2002, p.4).

A matriz colonial do poder estd na base da civilizacdo ocidental, tendo a América
como local de sua estruturagcdo e a modernidade e a colonialidade como dois lados que ndo se
desassociam. Enquanto aquele ¢ celebrado e nomeado como progresso, o outro ¢ omitido ou

colocado como problema para o primeiro resolver, refletindo em diversos aspectos como
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miséria, injusti¢a, pobreza, dispensabilidade da vida humana entre outros. Esse sistema que
surgiu a partir da colonizagdo da América integrou as agdes dos europeus ocidentais fazendo
emergir uma estrutura administrativa de controle da economia, autoridade, normas,
subjetividade e relagdes de género e sexo (MIGNOLO, 2011).

Determinados modelos de hierarquias foram estabelecidos na América pelos seus
colonizadores, baseando-se no seu modelo eurocéntrico, tais como: modelo étnicoracial,
sexual, espiritual, relagdo entre o centro colonizador e a periferia (que seriam os territorios
colonizados) e o modelo de hierarquia linguistica (responsavel por um série de glotocidios’)
(GROSFOGUEL, 2008, p. 390).

O colonizador através das suas agdes buscava destruir a subjetividade e o
conhecimento dos povos ndo europeus, através de diversas logicas que passam pelo
feminicidio, ecocidio, epistemicidio, patriarcalismo cristdo que o eurocentrismo causava
(HOLANDA, 2019, p. 15), passando a controlar todas as formas da cultura, de subjetividade,
reprimindo as diversas formas de produ¢do do conhecimento, padrdes subjetivos e seu
universo simbolico (QUIJANO, 2005).

Até onde se sabe, ndo houve precedentes de tamanha violéncia de subjugagdo e
apagamentos como ocorreu em toda Ameérica, o que resultou em um modelo que reformulou
os modos de viver em diversos espacos geograficos sob a dominacao eurocéntrica. Um
exemplo disso ¢ a distingdo de raga que, provavelmente, ndo existia até o movimento da
colonizagdo, criando novas identidades socias como negros e indios, o que foi o primério
pardmetro que fundamentou o sistema em niveis étnico-raciais a populacdo mundial. Os
europeus nesse processo de hieraquizagdo reduziram os diversos povos da América e da
Africa a uma “nova” identidade de indios e negros ou africanos, sendo considerados como
reformulou os modos de viver, estruturando referéncias de dualidades como
primitivo-civilizado e tradicional-moderno, naturalizando-a e associando papéis, hierarquias e
lugares, num padrao de dominagdo que passa a ser constitutivas e se impunha a populacao
numa classificacao social basica (QUIJANO, 2005).

Outro elemento que se estabeleceu e tornou-se uma experiéncia global foi o controle
do trabalho, de produtos e recursos, em que os europeus estavam numa localizagao
privilegiada por estar a frente desse dominio, além de explorarem o trabalho gratuito dos
indios, negros e mesticos para conseguirem mercadorias, ouro e prata para a movimentagao

desse mercado mundial. A Europa no processo de expansdo de controle dos mercados passa a

3 0 processo de extingdo das linguas.
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impor seu dominio colonial as diversas populacdes e regides do planeta, integrando-as ao
“sistema-mundo” (QUIJANO, 2005).

A constituicdo da estrutura do sistema da matriz colonial do poder, na qual a
historia ocidental foi construida, possivelmente, entre os séculos XIV e XVIII®, tornou a
Europa como o ponto de referéncia da historia global. Para a consecugdao do projeto desse
sistema foi preciso colocar o homem e a razdo no lugar de Deus, deslocando a teologia e
substituindo-a pelas ciéncias e a filosofia secular, o que se deu por processos sucessivos e
cumulativos. Em um primeiro momento, foi preciso a “retorica da salvagdo das almas” como
forma de conversio ao Cristianismo; no segundo momento, ocorreram as missdes
civilizatorias fora da Europa como forma de “controle das almas” e a “administracdo dos
corpos” nos emergentes Estados-nacdes; e a terceira etapa que prevalece até hoje com a
dominancia das corporagdes ¢ do mercado.

Como ja referido, diversos elementos chegaram a América com a vinda dos
Europeus com o seu projeto colonizador. Grosfoguel (2008) apresenta com maior precisdo
essas hierarquias ja mencionadas: uma formacao de classes especifica em ambito global; uma
divisdo internacional do trabalho entre centro e periferia; uma organizacgdes politico-militares
interestatal, uma hierarquia étnico-racial global; uma hierarquia global privilegiando os
homens; uma hierarquia sexual privilegiando os heterossexuais; uma hierarquia espiritual
privilegiando os cristdos; uma hierarquia epistémica; e uma hierarquia linguistica.

Isso mostra a complexidade enredada da estrutura de poder, com uma visdo que nao
se explica apenas com a perspectiva econdmica do sistema-mundo moderno/colonial,
afetando as diversas dimensdes da vida social, seja a autoridade, sexualidade, trabalho e
subjetividade. Em contraponto com essa modernidade/colonialidade, existem movimentos de
decolonialidade desde a fundagao de seus elementos.

E consabido que, no século X VI, existia um mundo policéntrico e ndo capitalista e as
acodes decoloniais vieram como resisténcia as opressdes imperiais dos europeus ocidentais
sobre 0o mundo nao europeu. Nesse sentido, a decolonialidade trabalha numa perspectiva
limitada ao ambito regional, acabando com o mito da universalidade que esta associado a
configuragdes modernas/coloniais, numa visao descentrada, pluriversal que favorece as

diversas formas de existéncia (MIGNOLO, 2011).

% Esse periodo foi estabelecido com base na informacgio de que a estrutura desse sistema da matriz colonial do
poder foi construida entre os periodos que ficaram conhecidos como Renascimento e Iluminismo.
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A decolonialidade do poder trabalha com a perspectiva de defesa das condigdes de
existéncia para beneficiar as diversas formas de vida existentes, numa visdo de sentido
historico diferente (HOLANDA, 2019, p. 26). Quijano (2014, p. 857, tradugdo propria)’
apresenta praticas sociais que precisam ser consolidadas para estabelecer essa perspectiva:

a igualdade social de individuos heterogéneos e diversos, contra a desigual
classificagdo baseada no aspecto racial, sexual e social da populagdo
mundial;

conseqiientemente, as diferencas e as identidades deixariam de ser a fonte do
argumento para a desigualdade social dos individuos;

0s agrupamentos, pertencimentos e/ou identidades seriam o produto das
decisoes livres e autonomas de individuos livres e autdonomos;

a reciprocidade entre grupos e/ou individuos socialmente iguais na
organizacao do trabalho e na distribui¢do de produtos;

a redistribuicdo igualitaria dos recursos e produtos tangiveis e intangiveis do
mundo entre a populacdo mundial;

a tendéncia de associagdo comunitdria da populagdo mundial em escala
local, regional ou global, como modo direto de produgdo e gestdo da
autoridade coletiva. Nesse sentido preciso, seria o mecanismo mais eficaz
de distribuicdo e redistribuigdo de direitos, obrigacdes, responsabilidades,
recursos, produtos, entre grupos e seus individuos, em cada area da
existéncia nos aspectos social, sexo, trabalho, subjetividade, autoridade
coletiva e da corresponsabilidade nas relagdes com outros seres vivos e
outras entidades no planeta ou do universo como um todo.

A colonialidade do poder continua sendo o que fundamenta as relagdes de
exploragdo, dominacao e conflitos no mundo globalizado e a decolonialidade do poder ¢ um
pensamento possivel para a mudanga do sistema-mundo moderno colonial.

Ao pensar no Sistema-Mundo Moderno/Colonial e analisé-lo, “convida a pensar a
historia de resisténcia e luta dos povos indigenas no Brasil por direitos desde a coldnia até a
conjuntura da formacdo dos Estados-nacionais (..)” (NASCIMENTO; REZENDE, 2018,
p.91). Esses povos durante o processo de constitui¢ao do Sistema Mundo Moderno/Colonial
sofreram um processo de homogeneiza¢do, negacdo de sua alteridade, subordinacdo a um

processo violento de dominagao, impondo uma integracdo forgada a estrutura nacional através

7 Trecho original: la re-privatizacion de los espacios publicos, del Estado en primer término; 2. la
reconcentracion del control del trabajo, de los recursos de produccion y de la produccion-distribucion; 3. la
polarizacion social extrema y creciente de la poblacion mundial; 4. la exacerbacion de la “explotacion de la
naturaleza”; 5. la hiperfetichizacion del mercado, mas que de la mercancia; 6. la manipulacion y control de los
recursos tecnolodgicos de comunicacién y de transporte para la imposicion global de la tecnocratizacion /
instrumentalizaciéon de la Colonialidad / Modernidad; 7. la mercantilizaciéon de la subjetividad y de la
experiencia de vida de los individuos, principalmente de las mujeres; 8. la exacerbacion universal de la
dispersion individualista de las personas y de la conducta egoista travestida de libertad individual, lo que en la
practica equivale a la universalizacion del “suefio americano” pervertido en la pesadilla de brutal persecucion
individual de riqueza y de poder contra los de mas; 9. la “fundamentalizacion” de las ideologias religiosas y de
sus correspondientes éticas sociales, lo que re-legitima el control de los principales ambitos de la existencia
social; 10. el uso creciente de las llamadas “industrias culturales” (sobre todo de imagenes, cine, TV, video, etc.)
para la produccion industrial de un imaginario de terror y de mistificacion de la experiencia, de modo de

legitimar la “fundamentalizacion” de las ideologias y la violencia represiva (QUIJANO, 2014, p. 857).
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da imposicdo de uma lingua, religido e de forma mais ampla um modelo cultural
(NASCIMENTO; REZENDE, 2018). A politica indigenista durante o século XX prevaleceu
com a concepc¢dao assimilacionista, numa perspectiva de pensamento que colocava os
indigenas como condicdo transitoria que acabariam integrando a sociedade, a0 mesmo tempo
que colocava os indigenas sob a tutela do estado, considerando-os como inferiores
culturalmente, com reduzida racionalidade, com limitada capacidade de gerir a sua vida e seus
bens (GONCALVES, 2013). Segundo Nascimento e Rezende (2018) o estado mantém a sua
acdo violéncia contra esses povos, num processo de manuten¢do da subordinacdo que ¢
marcado com a “segregacdo espacial (em parques ou areas de reservas), com deslocamentos
forcados, que gerou a despossessdo enquanto indigenas, de tudo que os constitui
identitariamente, tradicdes, saberes e territorios” (IBID, 2018, p.103-104).

Os povos diante de tamanhas violéncias vividas historicamente, ¢ que levam ao
exterminio e a vdarias vulnerabilidades, numa grande desconsidera¢do a cultura indigena,
continuam resistindo e lutando para o estabelecimento dos seus direitos. Com a constitui¢cao
de 1988 visualizou-se a possibilidade de rompimento da perspectiva de subalternizacdo dos
povos que remonta desde o periodo colonial. No entanto, mesmo na Carta Magna brasileira
reconhecendo a diversidade étnico-cultural dos indigenas, admitindo o pais com uma
configuragdo  multicultural e pluriétnico, estes ainda ““(...) enfrentam dificuldades para
efetivar seus direitos, principalmente porque ainda ha uma resisténcia em reconhecer o
multiculturalismo no Estado brasileiro, de tal forma que o diferente continua sendo visto
como ruim e inferior” (GONCALVES, 2013, p. 140).

Diante desse contexto, ¢ importante mencionar os diversos problemas e violéncias
que os povos no Brasil enfrentam, contando-os a seguir:

(...) invasao, intrusdo, grilagem, arrendamento, loteamento e venda ilegais de
dreas indigenas, tanto por particulares como pelo proprio Estado;
garimpagem, roubo e venda ilegal de madeira e outras riquezas do solo e
subsolo das terras indigenas; contaminagdo e depredacdo da natureza nas
terras indigenas; violéncia sexual, atropelamentos, assassinatos, impunidade
contra os agressores de indios; doencas, falta de servigos de saude, miséria,
fome, frio; éxodos forcados, desculturacdo, falta de acesso a educacdo
bilingiie, etc (ASSEMBLEIA LEGISLATIVA, 1998, p.67).

Diversas dessas situagdes que os povos indigenas foram constituindo-se desde o
periodo colonial perduram até os dias atuais. Essa trajetoria passa por varias situagdes de
conflitos fundiarios ligadas ao avango da produgao agropecuaria e o crescimento populacional
pelo territdrio nacional, num processo em que teve como consequéncia o etnocidio e a

extingdo de culturas de diversas povos desencadeada pela posse dos territdrios por
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particulares e agentes do Estado (BERNARDI; BRAGATO; RIOS, 2021). Além disso, o
avanco da colonizacdo europeia no territorio brasileiro contribuiu para o surgimento e
propagacdo de doencas contagiosas que exterminaram diversas populagdes autoctones
(DIAS-SCOPEL et al., 2021).

Em um conjuntura de discriminagdo e violéncia cotidiana contra os povos, a
condi¢do étnica coloca os indigenas numa situagdo de vida abaixo da média da populacao
nacional brasileira (BERNARDI; BRAGATO; RIOS, 2021). Ao olhar o contexto das
desigualdades sociais em saude, verifica-se que

(...) ser indigena no pais implica maior chance de ndo completar o primeiro
ano de vida, sofrer de desnutricio e anemia durante o periodo de
crescimento, conviver com elevada carga de doencas infecciosas e
parasitarias e estar exposto a rapido processo de transi¢do nutricional,
responsavel pela emergéncia de agravos como obesidade, hipertensao arterial
e diabetes mellitus, constatados em nUmero crescente de comunidades
(COIMBRA JUNIOR, 2014, p. 856).

Essa iniquidade em saiude dos povos relacionado ao resto da populacao diz de uma
maior suscetibilidade em suas condigdes de saude e de vida, que teve mudangas pelo contato
com o homem branco, que além de influenciar a modificagdo na sua cultura, vem num
processo historico de ndo reconhecimento da sua identidade e, consequentemente,
dificultando o reconhecimento de direitos sociais, como o direito a saude.

Um evento recente que evidenciou e aprofundou o quadro de vulnerabilidade que os
povos enfrentam foi o periodo da pandemia do Covid-19, nesse periodo, além de demonstrar a
omissao do estado, notabilizou a falta de adequagao das politicas publicas e a falta de acesso,
tendo que haver uma articulagdo indigena para lidar com essa situagdao através de uma
capacidade organizacional, estruturacdo de uma rede tendo apoio de institui¢des parceiras da
sociedade civil e houve a cobranca de forma judicial do estado diante da sua falta de tomada
de medidas preventivas para o contagio e o tratamento apropriado do Covid-19 nos indigenas
(LISBOA; NOGUEIRA; OSOEGAWA, 2021). Essas situagdo continua a evidenciar a
omissdo sistematica do poder publico e que mostra um exemplo diante de varios que vem
ocorrendo historicamente que causam danos irreparaveis ¢ mortes. Além disso, os povos sao
afetados por medidas elaboradas tardiamente, que ndo consideram suas necessidades
concretas, ndo consultam as liderangas locais, e, eventualmente, estdo totalmente em
desacordo com as recomendagdes e tendéncias internacionais (FIGUEREDO; GONCALVES,
2021).

Ao se olhar a colonialidade do poder que traz como perspectiva a estruturacao do

sistema-mundo moderno/colonial consegue-se perceber a grande violéncia que os diversos
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povos foram submetidos, dizimando-os e levando a um processo de etnocidio. Além do mais,
segundo Nascimento e Rezende (2020, p. 107) “o fato dos povos indigenas de todo mundo
terem vivenciado experiéncias semelhantes de violagdes de seus direitos mostra que o que
lhes acontece ¢ sobredeterminado pelas dinamicas do Sistema Mundo Moderno/Colonial”.
Assim, pensar ¢ debater sobre as multiplas formas de violéncia enfrentadas pelos
povos originarios nos dias de hoje revela a persisténcia do legado moderno/colonial, que se
manifesta na limitacdo dos seus direitos e na negacdo da sua identidade. Essa reflexdo
evidencia a continuidade do processo historico que marginaliza e oprime essas comunidades

até os dias atuais.

4.5 PERSPECTIVA DECOLONIAL DE PESQUISA

Cada vez mais vem sendo questionada a epistemologia académico-cientifica que
parte de uma referéncia eurocentrada, influenciando o fazer do estudo e evidenciando a busca
por métodos de pesquisa com a perspectiva decolonial que “se funda na historia dos povos e
culturas subalternizadas por meio de relagdes de poder estabelecidas sob principios
epistemologicos e cientificos fortemente identificados com a modernidade europeia (FUCHS;
SILVA, 2017, p.29).

Nesse sentido, um estudo decolonial deve buscar um “olhar outro” para os povos
originarios. E preciso que na construgio da pesquisa se entenda a invisibilidade, negagdo das
especificidades e subalternizagdo dos lugares ocupados pelos sujeitos, pensando que a
academia tem uma tendéncia a valorizar-se, e, em contrapartida, desvaloriza os saberes
populares, silenciando e aniquilando os povos tradicionais (SILVA; MOURA; SANTOS,
2021).

Segundo Silva, Moura e Santos (2021), ao trabalhar com a narragao de histéria como
parte da metodologia, viabiliza-se um espago em que ¢ possivel validar as experiéncias das
minorias culturais e discriminadas, construir saberes, valorizar sua fala, possibilitando que
reflitam e narrem suas historias, trazendo suas vivéncias e saberes. Desse modo, as narrativas
construidas podem servir como resisténcia as diversas desigualdades, possibilitando denunciar
formas de discriminacao, opressao e violéncia. No entanto, ndo se pode deixar de evidenciar
que “(...) a memdria ¢ um elemento formativo do coletivo e da identidade, que se materializa
em narrativas que fazem parte de um processo complexo de descolonizagdo do

conhecimento” (IBID, 2021, p.156).
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Ao fazer pesquisa na perspectiva decolonial convoca-se a perceber as relagcdes de
poder-saber no ato de pesquisar, possibilita-se questionar as relacdes de poder no modo como
nomeia o outro (informante, participante), exige-se que contextualize as pessoas, delimitando
os marcadores sociais (cor de pele, orientacdo sexual, posicdo académica, género entre
outros), o que leva a percepcao do efeito da presenca deles a partir dos pesquisadores em
relagdo com os colaboradores. Essa presenga em campo durante a pesquisa, considera e
observa a subjetividade do colaborador e do pesquisador e necessita de uma presenca com
olhar e escuta cuidadosa, a partir de uma ética do cuidado. Na producdo do trabalho, ¢
possivel indagar achados na pesquisa e ressignificar saberes, visibilizando as vozes dos
colaboradores (SILVA; MOURA; SANTOS, 2021).

O compartilhamento do material produzido com os colaboradores também entra
como uma agdo politica, para isso ¢ importante organizar a informacao, contextualiza-la de
uma forma objetiva e didatica, buscando refletir conjuntamente o que se deseja coproduzir e o
que somos nessas narrativas, buscando construir maneiras de resistir as desigualdades sociais
e opressdes, 0 que representa um movimento importante para estruturar saberes e praticas
decoloniais. Além disso, ¢é relevante colocar em circulagdo esse conhecimento elaborado na
academia (SILVA; MOURA; SANTOS, 2021).

Seguindo essa de forma de fazer o estudo, rompe-se com o acordo de desumanizagao
determinado pela coloniza¢ao europeia, inserindo-se na perspectiva decolonial, possibilitando
construir um envolvimento na pesquisa que a torna um lugar de posicionamento politico e

resisténcia a epistemologia eurocéntrica.

4.6 ESTADO DA ARTE SOBRE O ITINERARIO TERAPEUTICO DOS POVOS
INDIGENAS

Foi realizada uma busca de artigos nas bases de dados: BVS Saude dos Povos
Indigenas, Scopus e Embase. A tematica inicial da procura foi sobre o itinerdrio terapéutico
dos estudantes indigenas universitarios, no entanto, apds nao encontrar artigos relacionados a
essa especificacdo, procurou-se o estado da arte sobre o itinerario terapéutico dos povos
indigenas. A pesquisa foi feita na BVS Saude dos Povos Indigenas com a interagao dos
descritores em portugués "indigenas" e “itinerario terapéutico”, e no banco de dados
bibliograficos da Scopus e Embase com os descritores em inglés “indigenous" e “itinerary

therapeutic”’. Optou-se por selecionar apenas artigos, excluindo dissertagdes, teses, notas
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editoriais e outros formatos de texto. Pelo quantitativo de estudos achados, optou-se por nao
estabelecer um recorte temporal.

A coleta de dados foi realizada de margo a abril de 2022 e incluiu os estudos
publicados até esse periodo, ndo tendo restri¢do quanto a data inicial do estudo para que fosse
possivel analisar as producgdes cientificas sobre a tematica. Foram incluidas todas as
publicacdes de acesso aberto da plataforma de pesquisa do portal CAPES, cujos textos
referenciavam apenas indigenas como sujeitos da pesquisa, sendo excluidos estudos que nao
estavam disponiveis através de pesquisa online. A selecdo dos descritores utilizados foram
pesquisados na base de dados de Descritores em Ciéncias da Sauide (DeCS/MeSH).

O total de arquivos achados nas bases de dados foram 42 publicagdes, destes foram
selecionados 10 por titulos através da leitura de resumos e artigos ndo repetidos, apds a leitura
dos artigos na integra 6 foram selecionados e 4 artigos foram descartados por ndo abordarem

0 tema proposto.

Quadro 1. Artigos selecionados

Itinerarios  terapéuticos | Estudo Entrevistas Argentina | Fora
1 |de madres qom en una | exploratorio
comunidad periurbana de | qualitativo
Formosa (BOURMONT
et al, 2020)

Therapeutic  itineraries | Estudo Entrevistas Brasil Dentro
2 |and explanations for | qualitativo-
tuberculosis: an | descritivo
indigenous  perspective

(BASTA et al, 2015)

Tuberculose em | Estudo Entrevistas, Brasil Fora

3 |indigenas da Amazodnia | Quantitativo e | analise
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brasileira: estudo | qualitativo documental

epidemioldgico na regido

do Alto Rio Negro

(ALVES et al, 2013)

Doenca e cura: sistema | Estudo Observacao | Brasil Dentro
médico e representacdo | exploratorio participante

entre os Hupdé-Maku da

regido do Rio Negro,

Amazonas (ATHIAS,

1998)

Doengas e  praticas | Estudo Observacdo | Brasil Dentro
terapéuticas entre  os | qualitativo participante,

Terena de Mato Grosso entrevistas

do Sul (RIBAS;

CONCONE;  PiCOLI,

2016)

O modelo de atengdo | Estudo Observacao | Brasil Dentro
diferenciada nos | qualitativo participante,

Distritos Sanitarios entrevistas,

Especiais Indigenas: analise

reflexdes a partir do Alto documental

Rio Negro/AM, Brasil

(PONTES; REGO;

GARNELO, 2015)

Fonte: Autor, 2023.

Foram registrados estudos a partir de 1988, tendo uma maior presenga de publicagdes
a partir de 2013, o que, consequentemente, indica um maior interesse nessa tematica no
periodo.

A maioria utilizou metodologia qualitativa para explorar a tematica, sendo a entrevista

como o meio principal de obtencdo de dados, seguida pela observagdo participante. Ao olhar a
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distribuicao territorial, a maioria das pesquisas foram feitas no territério brasileiro,
abrangendo uma etnia ou espagos de atengdo como: um municipio, um territorio indigena e o
Distrito Sanitdrio Especial Indigena. Em relacdo aos espagos de atencdo, 4 publicagdes
relatam observacdes e atividades ocorridas dentro das terras indigenas (TI), enquanto 2
publicacdes relatam atividades realizadas fora. Apods essa percep¢ao mais geral dos estudos, a
seguir apresenta-se um breve detalhamento de cada estudo referente ao itinerario terapéutico.

Bourmont et al (2020) abordam os itinerarios terapéuticos desenvolvidos pelas maes
da etnia Qom em situagdes de enfermidade de suas criangas na comunidade do suburbio de
Namqom, na provincia de Formosa, que fica na Argentina. O itinerdrio seguido por essas
maes dependeu da caracterizagdo que deram ao colocar a origem natural (como biologica) ou
ndo natural (relacionado com feitigaria) e utilizaram remédios, buscaram a religiosidade, os
curandeiros ou o centro de saide na busca da cura, evidenciando que esses nao sao
necessariamente incompativeis, mas com uma perspectiva, muitas vezes, complementar que
traz em evidéncia o pluralismo médico. O fator da escolha relaciona-se a confianga na eficacia
e o medo de consequéncias, sendo importante a avaliacdo desses aspectos para melhorar a
relacdo entre a comunidade indigena e o centro de satde.

Basta et al (2015), no seu trabalho, analisam o itinerario terapéutico de indigenas
Munduruku que sao atendidos pelo DSEI Rio Tapajos e as suas explicagdes para a ocorréncia
da tuberculose. Nesse contexto, foi evidenciado a utilizacdo da medicina tradicional como
primeira op¢do, mas ndo deixando de recorrerem a biomedicina, em uma indicacdo de
circulagdo entre diferentes contextos terapéuticos e de concepcdes de saude. Evidenciou-se,
nesse estudo, a necessidade de integracdo desses saberes para o controle eficiente da
tuberculose nessas regides, em uma perspectiva de respeitar e acolher as manifestagdes da
cultura local.

Alves et al. (2013) buscaram entender a situacdo da tuberculose em indigenas no
municipio de Sdo Gabriel da Cachoeira, no estado do Amazonas. Dentro do desenho do
estudo, procurou-se entender o itinerario terapéutico adotado pelos indigenas com histdrico
anterior de tuberculose. Verificou-se que utilizaram para tratamento medicamentos
industrializados, plantas medicinais/raizes, reza e pajelanca/xamanismo, tendo influéncia de
fatores culturais na explicagao sobre o adoecimento.

Athias (1998), em seu trabalho, analisa os itinerarios terapéuticos dos Hupdé-Maku
com relagdo as doengas contagiosas na regido do Alto Rio Negro no estado do Amazonas. Na

busca de tratamento, esse povo tem uma procura seletiva ¢ mesmo aceitando o tratamento da
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biomedicina, ha grande dificuldade de aderir a tratamentos. A interpretagdo da doenca para
essa etnia passa pela sua concep¢do de mundo, das energias e for¢as que atuam no mundo
terrestre, seguindo uma encadeamento de explicagdes e de interpretagdes do mito, com seu
sistema médico sempre em processo de negociagdo com o contexto. E importante levar em
conta a multifatorialidade de sua condi¢do de satde e especificidade para um trabalho em
saude junto aos Hupdg, desenvolvido em uma perspectiva multidisciplinar.

No trabalho de Ribas; Concone e Picoli (2016), explora-se o itinerario terapéutico dos
Terenas da Terra Indigena Buriti, de Mato Grosso do Sul. Nesta investiga¢do, observou-se que
o aconselhamento, o cuidado familiar e o religioso sdo buscados por esse povo com o
atendimento biomédico oferecido pelo posto de saude de forma complementar e sua leitura
ocorre conforme a perspectiva dessa etnia para a utilizagdio em beneficio proprio.
Evidenciou-se também que, nos cuidados familiares, adotavam os saberes tradicionais, sendo
que a atuacdo do pajé, conhecido como koixomuneti, deixou de existir, substituindo-se pela
atuagdo de religides como o catolicismo, de igrejas evangélicas e do espiritismo. Durante os
atendimentos do médico, muitas vezes, ocorreu a desconsideracdo do cotidiano de vida da
pessoa por parte do profissional, o qual, por sua vez, ndo buscava conhecer as especificidades.
Essa desatencdo evidenciou-se na restricdo alimentar dos indigenas, para os quais 0s
alimentos eram os causadores de doengas, o que nao era considerado pelos profissionais de
saude que os atendiam, contrariando o seu modo de ser, desconsiderando o valor simbdlico da
comida, comprometendo a participacdo e a sociabilidade e levando a exclusdo da partilha
familiar. Isso acaba estabelecendo um distanciamento entre o saber biomédico e os saberes
locais e tendo como risco o ndo cumprimento das recomendagdes por parte dessas pessoas.

Pontes; Rego e Garnelo (2015), para examinar o estabelecimento da atencao
diferenciada apresentada na Politica Nacional de Saude Indigena (Pnaspi), no DSEI Alto Rio
Negro (DSEIRN), no Amazonas, utilizam como uma das perspectivas de investigagdo o
itinerario terapéutico, buscando entender a busca de atendimento dos usudrios indigenas e
como usam as formas de atengdo disponibilizadas nas aldeias. Verificou-se, através do
itinerario, a presenca de varios modelos de atencdo como a biomedicina, tradicional e
autoatengdo, € como ocorre o movimento de busca do cuidado, em que hé a negociagao e o
confronto dessas diferentes concepg¢des de satde e doenca, em que a pessoa, de forma
auténoma, decide como manejar sua busca diante essas diversas formas de aten¢do. Ao fazer
a analise a partir da perspectiva do usudrio e grupos sociais, foi possivel também perceber o

pluralismo médico.
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Ao analisar esses artigos, observou que sdo citados nos 6 estudos apresentados a
influéncia de elementos culturais que norteiam a visdo sobre a doenca (ATHIAS, 1998;
BASTA et al, 2015; BOURMONT et al, 2020, PONTES; REGO; GARNELO, 2015, RIBAS;
CONCONE; PICOLI, 2016, RIOS et al, 2013), apesar disso, consta em 5 artigos as escolhas
individuais mediante o entendimento subjetivo como parte da construcdo do itinerario
teraputico (ATHIAS, 1998; BASTA et al, 2015; BOURMONT et al, 2020; PONTES;
REGO; GARNELO, 2015, RIBAS; CONCONE; PICOLI, 2016). Além do mais, nos 6
artigos, aborda-se a presenca de especialistas indigenas nesses contextos (ATHIAS, 1998,
BASTA et al, 2015, BOURMONT et a/, 2020, PONTES; REGO; GARNELO, 2015, RIBAS;
CONCONE; PICOLI, 2016, RIOS et al, 2013), com a participagdo do cuidado tradicional no
processo de tratamento, tendo a utilizagdo também da biomedicina foram encontrados nos 6
artigos (MATHIAS, 1998; BASTA et al, 2015; BOURMONT et al, 2020, PONTES; REGO;
GARNELO, 2015, RIBAS; CONCONE; PICOLI, 2016, RIOS et al, 2013). Diversas formas
de cuidado presentes nos saberes tradicionais como as plantas medicinais integram os
cuidados em saude nos ambientes familiares, conforme 4 dos artigos observados (BASTA et
al, 2015, BOURMONT et al, 2020, PONTES; REGO; GARNELO, 2015, RIBAS;
CONCONE; PICOLI, 2016).

E possivel perceber em 4 artigos (ATHIAS, 1998, BOURMONT et al, 2020;
PONTES; REGO; GARNELO, 2015, RIBAS; CONCONE; PiCOLI, 2016) a evidéncia da
hegemonia do modelo biomédico. E analisado o sistema de satide relacionado a qualidade de
atengdo em 5 artigos (BASTA et al, 2015, BOURMONT et al, 2020, PONTES; REGO;
GARNELO, 2015, RIBAS, CONCONE; PICOLI, 2016, RIOS et al, 2013). Alguns aspectos
da relagdo dos profissionais de saude com os indigenas ¢ possivel observar em 3 artigos
(BOURMONT et al, 2020, PONTES; REGO; GARNELO, 2015, RIBAS; CONCONE;
PICOLI, 2016). Em 6 artigos é expressado o uso dos recursos da biomedicina (ATHIAS,
1998, BASTA et al, 2015, BOURMONT et al, 2020, PONTES; REGO; GARNELO, 2015,
RIBAS; CONCONE; PICOLL 2016).

Nesse contexto, o estado da arte sobre o itinerario terapéutico dos povos indigenas
revelou um crescimento dessas producdes evidenciando, refletindo no aumento do interesse
por essa tematica. Diante dessa limitada quantidade de estudos conduzidos até o momento,
fica evidente a necessidade de mais estudos, considerando a grande quantidade de povos
existentes. Os trabalhos evidenciam as particularidades étnicas de cada povo, revelando as

trajetorias de cuidado que se entrelagam com sua visdo de mundo. A presenga de varios
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modelos de atencdo, em um cendario plurimédico, em que os indigenas apropriam-se do
modelo biomédico, ressignificando-o dentro das suas influéncias culturais, havendo uma
escolha individual do tratamento por parte dos povos, mesmo que a biomedicina seja colocada
como uma pratica dominante. E necessario nesse contexto que os profissionais adotem uma
perspectiva ampla com relagdo ao atendimento a satde ao considerar as particularidades
culturais e as suas formas de cuidado em saude ao analisar os trajetos terapéuticos individuais.
Isso implica compreender como os povos adaptam recursos, influenciando a forma como
buscam cuidados de saude. Diante dessa realidade, os profissionais devem ser adequadamente
preparados, garantindo uma formagdo abrangente que possibilite aprimorar a qualidade da
assisténcia e promover um didlogo intercultural eficaz.

Com essa pesquisa do estado da arte, essa pesquisa possibilitou ver o panorama da
producao cientifica acerca de itinerarios terapéuticos indigenas, evidenciando a demanda
expressiva de investigacdo neste ambito. Isso leva a uma necessidade de ampliar as
investigacdes nesse campo e conhecer as especificidades culturais e a visdo de saude-doenca
dos povos origindrios, como forma de romper com a visdo de mundo biomédica, abrindo

espago para outras perspectivas.

S METODOLOGIA

Tendo em vista a escassez de pesquisas abordando os itinerarios terapéuticos de
estudantes indigenas universitarios, optou-se por fazer um estudo qualitativo exploratorio.

Para Deslandes, Gomes ¢ Minayo (2007) a metodologia qualitativa esta relacionada
ao nivel subjetivo, entendido através dos valores, crencas, significados e motivos. Surge a
partir de uma construgdes intersubjetivas, em relagao as subjetividades do pesquisador e do
colaborador (BOSI, 2012).

Segundo Gil (2002), os estudos exploratérios buscam constituir hipdteses do
problema ou explicitd-lo mais, de forma a tornd-lo mais familiar, com objetivo de constituir
descobertas de intui¢cdes ou aprimoramento de idéias.

Seguindo a perspectiva de Dias (2013), ao trazer que a escolha de um novo
participante na histéria de vida advém da colaboragdo de cada entrevista, dessa maneira a
busca de colaboradores foi pela diversidade de experiéncias.

Os indigenas ao inserirem-se no ambiente universitario, relacionam-se em um lugar

diferente do que de costume, inclusive com relacdo a satde. Em processos relacionados ao
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seu cuidado em saude, passa pelo processo de gerir o seu processo de autocuidado e ter que
buscar os servigos de saude, podendo ter que lidar com um sistema de pratica médica
diferente do que esta acostumado. Logo, ao explorar a sua historia de vida e a sua trajetoria de
cuidado, faz-se necessario entender o entrecruzamento entre as suas praticas de saude e a
biomedicina. Assim, escutar a sua trajetoria de vida a partir dessa perspectiva de toda a sua
vida, pensando na sua caminhada, trouxe um outro olhar sobre sua relagdo com o cuidado.

Conforme Minayo (2010, p. 158), a historia de vida, a etno-histéria e a historia oral
como abordagens metodologicas sdo ferramentas significativa para explorar, manifestar e
apreciar como as pessoas entendem a sua historia, sua relagdo com o passado, analisam e
significam-na a partir do presente.

Compreender o itinerario terapéutico dos estudantes Indigenas, passa pela
compreensdo de como foram seus cuidados em satide durante seu desenvolvimento. Dessa
forma, percebe-se a necessidade de compreender sua experiéncia de vida nesse aspecto, ouvir
sua historia, as buscas que empreenderam no periodo que estdo na universidade e como isso
afetou sua vida e sua busca por cuidado.

O recurso da narrativa que foi utilizado como método nesta pesquisa possibilitou
ampliar a percepcao de questdes, varidveis e processos, podendo trazer novos sentidos para o
entendimento desta pesquisa (MUYLAERT et al, 2014).

Na perspectiva de esperar a subjetividade se manifestar na relagdo com o
participante, como recurso de produ¢do de evidéncias deste estudo de natureza qualitativa
baseado em historia de vida, utilizou como estratégia entrevistas abertas de base narrativa e
semi-estruturada.

Ao trazer a perspectiva decolonial nessa pesquisa, registra-se o seu contributo ao
evidenciar a utilizacdo da narragdo de historia como parte da metodologia, sobretudo, no
ambito da saude buscou envolver uma presenca com olhar e escuta cuidadosos, considerando
e observando a subjetividade do participante e do pesquisador, que, no caso particular do
pesquisador ¢ um homem, branco, cissexual, natural do interior do centro-oeste, diante de

pessoas indigenas.

5.1 CENARIO DO ESTUDO

O nordeste concentra a segunda maior populagcdo indigena do pais com 232.739

pessoas e o estado da Bahia tem a terceira maior populagdo indigena autodeclarada do pais,
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com 56.381 pessoas, representando 0,4% da populacdo do estado e 6,9% da populacao
indigena do pais, ficando atras apenas do Amazonas e do Mato Grosso do Sul no pais (IBGE,
2012a). Os dados ainda apontam que no nordeste e na Bahia apresenta, respectivamente, 126
mil e 43.303 pessoas indigenas que vivem fora de terras indigenas (IBGE, 2012b).

O panorama nacional reflete um crescimento demografico entre os diversos grupos
étnicos, e essa tendéncia também ¢ observada na Bahia. Conforme mencionado por Saraiva
(2018), o estado registrava 14 povos reconhecidos em 2010, nimero que aumentou para 22
etnias em 2017, além de outras em processo de reconhecimento. No intuito de ressaltar a rica
diversidade étnica da Bahia, verifica-se que o Movimento Unido dos Povos e Organizagdes
Indigenas da Bahia (Mupoiba), uma das organizagdes indigenas do estado, que engloba 143
comunidades indigenas que representam 23 povos distintos. Essa populagdo indigena esta
distribuida por 33 municipios. Dentre as etnias presentes, destacam-se: Atikum, Funi-o,
Kaimb¢, Kambiwa, Kantaruré, Kapinawa, Kariri-Xo6co-Fulni-6, Kiriri, Tupinamba, Pakararé,
Pakararti, Pankarti, Pataxo, Patax6 Hahahae, Payaya, Potiguara, Tapuia, Trukd, Tuxd, Tuxi,
Tumbalald, Xacriaba e Xukuru-Kariri (CIMI, 2019).

A partir da variedade étnica dos membros do coletivo de estudantes indigena na
UFRB, verificando o local de origem das etnias desses estudantes através do site Povos
Indigenas no Brasil do Instituto S6cio Ambiental (s/d), percebe-se pela localizagdo que essas
etnias sdo oriundas ndo apenas do estado da Bahia, mas também de outros estados,
predominando os povos da regido do nordeste. Em 2017, no site do I Encontro dos/as
Estudantes Indigenas na UFRB: Saberes indigenas, didlogo intercultural, descolonizagdo do
saber, o coletivo apresentava 20 membro das seguintes etnias: Atikum, Pataxd Coroa
Vermelha, Anacé, Krenak, Kaimb¢, Pankard, Xakriaba, Jenipapo-Kanindé, Tuxa, Kambiwa,
Patax6 Ha Ha Hae, Pipipa e descendente do Povo Aimoré (COLETIVO DE ESTUDANTES
INDIGENAS NA UFRB, s/d).

A Articulagdo dos Povos e Organizagdes Indigenas do Nordeste, Minas Gerais e
Espirito Santo (APOINME), estabelece uma outra organiza¢ao de nordeste, que estabelece um
recorte e subdivisdo pela semelhanca e afinidade desses povos que surgiu durante o processo
de organizacdo (IRIART; ZATTI, 2021). Dentro dessa configuracdo estabelecida pelo
movimento indigena, os indigenas do nordeste que sdo constituido por mais de 213 mil
indigenas, congregam quase todos estados do nordeste, junto com Espirito Santo e Minas
Gerais, ficando de fora dessa regido Maranhdo que participa da Coordenagdo das

Organizagdes Indigenas da Amazonia Brasileira - COIAB (HISTORICO, s/d).
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A UFRB fica localizada na regido do Reconcavo baiano no estado da Bahia, ao redor
da Baia de Todos os Santos, e evidencia-se pelos aspectos econdmico, social, politico e
cultural (SILVA, 2015). Diferentes povos indigenas, africanos e portugueses encontraram-se
nessa regido refletindo numa complexa diversidade cultural, com uma histéria de encontros,
trocas culturais e contradicdes. Em 2005 surge a UFRB como parte dessa historia,
consequéncia da mobilizagdo da populagdao e que desde o seu projeto de criagdo ja pautava a
adocao de politicas afirmativas numa perspectiva de inclusdo social (UFBA, 2003, p. 30).

Dentro das suas diversas atividades, a UFRB atende os pilares da pesquisa, ensino e
extensdo, desenvolvendo agdes que favorecem a promocao da igualdade. Além disso, assumiu
o compromisso de garantir acesso, permanéncia ¢ pds-permanéncia de estudantes como parte
da politica institucional ligada aos assuntos estudantis.

Através da Pro-Reitoria de Politicas Afirmativas e Assuntos Estudantis (PROPAAE)
busca promover politicas institucionais de agdes afirmativas promovendo o desenvolvimento
regional e surge com o objetivo de garantir e articular a assisténcia estudantil com as politicas
afirmativas dentro da UFRB. Essas ac¢des afirmativas implementadas pela universidade
viabilizaram a inclus3o e a permanéncia de estudantes oriundos das escolas publicas,
afrodescendentes, indigenas e pessoas de outros grupos sociais minoritarios. Com essa
politica institucional a UFRB adotou as cotas raciais para esses estudantes acessarem o0s
cursos da universidade, propiciou condigdes para viabilizar o custeio da vida académica
oferecendo auxilios e servicos de suporte aos estudante, além da realizacdo de acdes e
projetos que tem como tema principal as questdes étnico-raciais, em que muitos deles tém
perspectiva formativa (COLEN, 2019). Ressalta-se que a politica de cotas raciais para o
acesso ¢ adotada pela UFRB desde a sua fundacao.

No seu processo de ingresso de estudantes, a UFRB oferta 50% das vagas para
alunos “oriundos da rede publica de ensino e que se autodeclararem negros, pardos,
indios-descendentes ou de outros grupos étnicos, conforme estabelecido na Lei n°.
12.711/2012 (Lei de Cotas)” (UFRB, 2018, p. 11). Além disso, a federal do reconcavo conta
com um processo seletivo especifico para indigenas aldeados (IA) ou remanescentes de
comunidades quilombolas (CQ) ofertando vagas suplementares. No ultimo relatério
divulgado pela gestdo da Pro-Reitoria de Graduagdo, no processo seletivo especifico de
2020.1, das 56 vagas ofertadas para 39 cursos, menos da metade foram preenchidas, dando

um percentual de matriculados de 41% (UFRB, 2020).
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Segundo o Nucleo de Registros e Apoio Académico da UFRB a quantidade de
alunos que se matricularam nessa selecdo especial desde 2015 até 2021 foi de 41 para IA,
enquanto CQ foram 227, num total de 389 vagas, dando um percentual de 56% (MIRANDA,
2021). Apesar de haver essa selecdo especifica para os IA e CQ, nem todas essas vagas
especificas sdo ocupadas mesmo havendo um numero significativo de inscritos, mostrando
que o resultado dos processos ndo conseguem ser efetivos e nao explica-se apenas pela
perspectiva da auséncia de reserva de vagas exclusivas. Além do mais, no modulo de
graduagdo do sistema integrado de gestdo de atividades académicas da UFRB acessado em
fevereiro do ano de 2022 consta 41 alunos indigenas ativos matriculados em 23 cursos da
graduagdo, 1 especializacio e 2 mestrados, mostrando o pequeno quantitativo desses
estudantes na universidade.

Apesar da politica de agdes afirmativas ter possibilitado o acesso de minorias ao
ensino superior, precisa-se de muito mais elementos para possibilitar a manutengdo desses
estudantes na Universidade. Sobre os indigenas universitarios, no aspecto da satide, ndo ha
assisténcia a saude para os discentes, sendo esta uma reivindicacdo do grupo de estudantes

indigenas, necessitando-se avangar ainda mais nas politicas de a¢des afirmativas.

5.2 PARTICIPANTES DO ESTUDO

O estudo foi realizado com estudantes indigenas vinculados a UFRB, em que um
amplo numero deles tem acesso a universidade através do sistema de cotas. Os estudantes
estdo distribuidos nos campi que estdo localizados no Reconcavo baiano: Amargosa com o
Centro de Formagao de Professores (CFP); Cachoeira com o Centro de Artes, Humanidades e
Letras (CAHL); Cruz das Almas com o Centro de Ciéncias Ambientais Agrarias e Bioldgicas
(CCAAB); Santo Amaro com o Centro de Cultura, Linguagens e Tecnologias Aplicadas
(CECULT); e Santo Antdonio de Jesus com o Centro de Ciéncias da Satde (CCS). A escolha
dos estudantes desta universidade para a pesquisa se deu por ser a institui¢cao de origem da
investigacao.

Ao olhar o perfil étnico da UFRB matriculados no semestre letivo de 2017.1
apresenta 78,5% dos alunos sdo negros, 07% sdo indigenas aldeados, 0,2% s@o indigenas
nao-aldeados, 1,6% sdo amarelos, 10,9% sdo brancos, além de 3,2% que ndo sdao declarados
(UFRB, 2017). A politica de cotas para ingresso possibilita que todos os semestres ocorram

entradas de estudantes indigenas de varias etnias nos diversos cursos. Dessa maneira, os
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discentes participantes da pesquisa foram selecionados a partir dos seguintes critérios: serem
individuos maiores de 18 anos, estudantes indigenas da UFRB e que estejam regularmente
matriculados.

Este trabalho coaduna com Iriart e Zatti (2021), ao afirmar que ha necessidade de
mais producdes de estudos voltados para os estudantes indigenas no ensino superior,
especificamente em instituicdes baianas, além da pouca sistematizacdo de dados referentes a
esses estudantes, evidenciando-se também essa situagao na UFRB.

Os critérios de exclusdo foram ndo ser estudantes indigenas da UFRB e ter
abandonado o curso, assim como estar em gozo de alguma licenga por motivo de satde ou

parto.

5.3 PLANO PARA O RECRUTAMENTO DOS PARTICIPANTES DA PESQUISA

O acesso aos participantes da pesquisa ocorreu durante a aproximacgao do campo de
pesquisa, por um sucessivo processo de aproximacao e possiveis contatos com os estudantes.
Aconteceu inicialmente através de redes sociais (whatsapp, facebook etc), email, indicagoes,
contato através do coletivo de estudantes indigenas, participagdo de atividades e eventos.

ApoOs estabelecer esse contato com os estudantes indigenas, foram escolhidos para a
participagcdo na pesquisa os que adequarem-se aos critérios de participagdo. O pesquisador
abordou os participantes e explicou as caracteristicas da pesquisa, enfatizando as garantias
¢ticas aos colaboradores e perguntando se estavam a vontade em participar dessa pesquisa.

Foi ressaltado que o participante tem o direito garantido de ndo aceitar participar da
pesquisa (participacdo voluntaria), ou retirar sua permissdo, a qualquer momento, sem
nenhum tipo de prejuizo ou retaliagdo. O pesquisador por estar a frente desse projeto esteve
também disponivel para sanar quaisquer duividas ou atender as decisdes tomadas pelos

participantes no tempo total da pesquisa.

5.4 COLETA DE DADOS

Apds o participante acessar o link do questionario online (APENDICE D) que esta
no texto convite para a participacdo da pesquisa online, aceitar participar da pesquisa e
concordar que as respostas sejam gravadas em audio e video para posterior transcricdo e

analise, foi marcado um dia e horario para a entrevista. A coleta de dados, que ocorreu na
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modalidade da entrevista individual online, aconteceu em uma sala virtual que teve como
objetivo conversar sobre o tema gerador estimulado pelo pesquisador, pois, segundo Bauer e
Jovchelovitch, (2002), nesse momento o narrador ao se apresentar mais aberto, possibilita
que apareca uma linguagem espontanea da pessoa.

Como tematica ambientadora adotou-se a seguinte questdo aberta "Conte-me a
historia de sua vida considerando a utilizacdo da medicina tradicional e os processos de
autocuidado e servigos utilizados, desde a historia que lhe contaram quando era crianga, até os
dias atuais". Apo6s o final do relato do entrevistado seguiu-se perguntas de modo a esclarecer e
aprofundar pontos trazidos na narrativa que foram pertinentes aos objetivos do trabalho, sendo
importante prestar aten¢do e utilizar a linguagem que o colaborador emprega (BAUER;
JOVCHELOVITCH, 2002).

Apos verificar a necessidade de compreender pontos importantes para o
entendimento do objetivo de estudo que ndo foram contemplados de forma espontinea pelo
colaborador, foi feito perguntas. Logo, contou-se com um roteiro guia (apéndice A) que serviu
como lembrete de pontos significativos para contemplar os objetivos deste trabalho.

Durante essa entrevista o participante nao foi obrigado a falar sobre questoes que ndo
estivesse a vontade, e o mesmo ficou livre para desistir de participar da pesquisa a qualquer

momento, sem ser prejudicado por isso.

5.5 ANALISE DE DADOS

O tratamento do material obtido através das entrevistas foi feito com a estratégia
metodologica do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC). A técnica metodoldgica teve como
expoente Lefevre e Lefévre na década de 1990 no campo da saude que busca captar as falas
que expressam a opinido ou o pensamento coletivo. Essa abordagem leva em consideracdo o
sentido, significado, crenga, valor e atuacao dos sujeitos (GONDIM; FISCHER, 2009).

Com a técnica do DSC busca-se integrar as representacdes sociais de um
determinado grupo. Através do agrupamento de conceitos e ideias com significados, a anélise
cuidadosa do material verbal coletado permite capturar a diversidade de perspectivas
presentes na comunidade estudada. O discurso-sintese resultante proporciona uma
compreensdo mais abrangente e aprofundada das visdes coletivas, revelando diversos aspectos
de determinado grupo. Segundo Lefevre; Lefevre (2005, p. 20) coloca

(...) em termos metodologicos, o pensamento coletivo esta mais validamente
presente no individuo que no grupo, uma vez que o pensamento coletivo € a
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presenca, internalizada no pensar de cada um dos membros da coletividade,
de esquemas sociocognitivos ou de pensamento socialmente compartilhado.
Para obter o pensamento coletivo, é preciso, entdo, convocar os individuos,
um a um, o universo ou uma amostra representativa de uma coletividade,
para que cada individuo possa expor seu pensamento social internalizado,
livre da pressdo psicossocial do grupo, e para que o conjunto dessas
individualidades opinantes possa representar, sociologica e estatisticamente,
uma coletividade.

Essa técnica, fundamentada na analise do material verbal coletado em depoimentos,
busca extrair as Ideias Centrais ou Ancoragens e suas Expressdes Chave, que sdo compostas
por diversos discursos-sintese conhecidos como Discursos do Sujeito Coletivo (OLIVEIRA;
STRASSBURG; PIFFER, 2017). Esses trechos selecionados do discurso, chamados de
expressoes-chave, sdo descrigdes literais dos depoimentos que captam o conteido das
representacoes (DUARTE, MAMEDE e ANDRADE, 2009). Através da identificagdo desses
trechos significativos, ¢ possivel extrair as ideias centrais, que sdo palavras ou expressoes
linguisticas que sintetizam de maneira precisa o sentido presente nas falas (IBID, 2009).

Durante esse processo de agrupamento do discurso, ¢ importante considerar a
possibilidade de encontrar mais de uma ideia central em cada fala, o que revela a diversidade
e complexidade das representacdes sociais presentes no grupo estudado. Ao sistematizar o
DSC dessa maneira, ¢ possivel evidenciar as relacdes sociais, as visdes dos participantes e
compreender de forma abrangente a perspectiva daquele grupo, revelando suas crencas,
valores, comportamentos e praticas.

O caminho seguido para a constru¢do do DSC e a sua respectiva analise foi,
primeiramente, a transcricdo e leitura das entrevistas, identificacdo das ideias centrais
presentes nas entrevistas e, em seguida, agrupamento das expressdes-chave nas diversas ideias
centrais por identificagdo e, por fim, organizacdo do DSC construido e a analise baseando-se

na literatura.

6 ASPECTOS ETICOS DA PESQUISA

O projeto em questdo foi iniciado apds a sua aprovagdo pelo Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) da UFRB.

Na coleta das informagdes foram considerados os principios estabelecidos pela
Resolugdo n°. 510/16, do Conselho Nacional de Saude, que regulamenta a pesquisa
envolvendo seres humanos, de forma a obedecer as diretrizes € normas quanto a autonomia,

beneficéncia, ndo-maleficéncia e justica.
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Todos os participantes que colaboraram para esta pesquisa foram informados acerca
dos objetivos, sendo esclarecidos acerca da sua participagdo, mediante a leitura e aceite
expressos durante o preenchimento do questionario do google forms que contém o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (apéndice 1), elaborado em conformidade com a
Resolucdo supracitada. Uma copia do TCLE foi enviada para o email do entrevistado junto
com as respostas do questionario.

Aos participantes foi assegurado a confiabilidade e a privacidade das informagdes
coletadas, de forma que os dados obtidos ndo serdo associados a sua pessoa no momento da
leitura do trabalho. Ademais, eles serdo esclarecidos acerca da importancia do estudo e a sua
relevancia para a comunidade onde vivem e o meio cientifico.

Perante o contexto de pandemia da COVID-19 e respeitando as orientagdes do
Ministério da Saude foi adotada a modalidade de entrevista individual, em modalidade virtual,
conforme orientagdes do Oficio Circular n® 2/2021/CONEP/SECNS/MS que trata sobre as
orientagdes para procedimentos em pesquisas com qualquer etapa em ambiente virtual.

Foi solicitada a permissdo ao participante para gravacdo de todo o processo da
entrevista individual, além de ser explicado que existia o risco de se sentir desconfortavel ao
falar de temas ou situacdes pessoais e profissionais durante entrevista individual. Foi
enfatizado, ainda, que a participagdo ¢ um ato voluntario, podendo haver desisténcia por parte

dos mesmos a qualquer momento, sem prejuizos pessoais ou profissionais.

6.1 ANALISE CRITICA DE  RISCOS, MEDIDAS DE PROTECAO OU
MINIMIZACAO DE QUALQUER RISCO EVENTUAL

Na presente pesquisa havia a possibilidade de ter possiveis constrangimentos aos
participantes exporem sentimentos, percepgdes e vivéncias pessoais, mobilizagdo emocional
frente aos conteudos abordados durante a entrevista individual, cansaco pelo tempo
despendido durante a coleta de dados, podendo gerar falta de motivacdo. No entanto, o
pesquisador estava disponivel para dar o apoio aos participantes que precisassem de algum
apoio emocional pela mobilizagdo desencadeada pela entrevista durante o periodo de coleta
de dados. O pesquisador garantiu que o participante receberia todo acolhimento necessario ao
longo de toda a pesquisa, e responsabilizou-se pela assisténcia integral aos participantes em

caso de danos decorrentes da pesquisa de forma gratuita pelo tempo que for necessario, com
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direito a indeniza¢do. Nesta pesquisa, procurou-se respeitar a cosmovisdao, a cultura, as
convicgdes espirituais as variagdes linguisticas especificas dos estudantes indigenas.

Além dos riscos ja mencionados, havia a possibilidade do risco de quebra de sigilo,
sendo este comum a todas as pesquisas realizadas com seres humanos. Neste sentido,
salienta-se que, como medida de protecdo, todos os dados coletados foram analisados em
carater cientifico, portanto, foram registrados sem mengdo aos dados de identificagdo do
participante. Os documentos relativos a pesquisa estdo guardados em local restrito pelo prazo
de 5 (cinco) anos. Contudo, apesar da consciéncia da possibilidade de riscos existirem, esta
pesquisa buscou trabalhar de forma a evitar a sua ocorréncia, bem como procurou nao ferir a
singularidade dos participantes, e sim, respeita-los em todas as suas dimensdes.

Ressalta-se também que durante todo o periodo da pesquisa os participantes tiveram
o direito de tirar quaisquer duvidas ou pedir qualquer esclarecimento, bastando para isso
entrar em contato com o pesquisador, além de poderem, inclusive, desistir da participagao na

pesquisa.

6.2 RESSARCIMENTO DE GASTOS AOS PARTICIPANTES DA PESQUISA

Esta pesquisa ndo previu nenhum gasto de cunho monetario aos seus participantes,
cuja participacdo ¢ voluntaria. Todos os materiais necessdrios para a elaboracao deste estudo

foram fornecidos pelo pesquisador responsavel Rander Jorge Alcantara.

7 RESULTADOS

Os resultados aqui apresentados emergiram a partir das narrativas que foram
construidas com base nas historias de vida dos colaboradores. Nesse processo, foi necessario
realizar uma selegdo criteriosa dos elementos abordados durante as entrevistas, buscando
identificar aqueles que melhor se alinhassem com os objetivos estabelecidos para este estudo.
A andlise minuciosa desses relatos permitiu a obtengdo dos insights e das conclusdes que

serdo discutidos detalhadamente abaixo.

7.1 CARACTERIZACAO DOS COLABORADORES DA PESQUISA
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Para a caracterizagdo dos colaboradores que participaram da pesquisa, sera
apresentado algumas informagdes que foram coletadas durante as entrevistas e algumas
informagdes relacionadas a etnia. E relevante trazer que apesar deste estudo ter procurado a
colaboragdo de uma variedade de participantes, devido a diversidade de experiéncias,
deparou-se com a dificuldade dos estudantes indigenas em disponibilizarem para participar da
pesquisa. Questdes relacionadas a disponibilidade para participar e a falta de respostas aos
e-mails e mensagens enviadas foram identificadas como obstaculos significativos. Essa
circunstancia, por sua vez, resultou na limitagdo da participagdo a um grupo de apenas oito
pessoas neste estudo.

Entrevistada 1: 37 anos, Solteira, ndo tem filhos, estuda no Centro de Artes,
Humanidades e Letras (CAHL) da UFRB, nasceu em ambiente urbano e tem ligacdo com a
etnia Krenak através da figura paterna que ¢ um indigena de uma aldeia localizada em Minas
Gerais. Sao conhecidos por outros nomes, como Aimorés, Grén ou Krén, sua
autodenominacdo. Vivem em Minas Gerais, Mato Grosso e S3ao Paulo. A sua lingua ¢
denominada Borun que faz parte do grupo linguistico Macro-J€. Sao os ultimos Botocudos do
Leste, denominagdo dada pelos portugueses por usarem botoques labiais e auriculares. A
centralidade do seu sistema religioso esta na figura dos Marét que ¢ a capacidade de ordenar
os fendmenos da natureza, os Nanitiong que sdo os espiritos encantados de seus mortos € os
tokon, espiritos da natureza. Os Krenak tém como principais atividades econdmicas a
confec¢do do artesanato, agricultura, pesca e a pecuaria (PARAISO, s/d).

Entrevistada 2: 25 anos, solteira, ndo tem filhos, estuda no Centro de Ciéncias
Agrarias, Ambientais e Bioldgicas (CCAAB), nasceu na aldeia e é pertencente a etnia Kariri
Sapuya que englobada pelo etndnimo Pataxdé Ha-Ha-Hae. Varias outras etnias também sao
abarcadas por esse etnonimo que sao: Baena, Guerén, Kamaka, Patax6 Hahahae e Tupinamba.
Sdo habitantes da regido sul da Bahia residentes na Reserva Caramuru-Paraguassu. Nao estdo
mais operativas as suas linguas dessas varias etnias Hahahae, preservando apenas os
vocabulos lexicais. O ritual com mais significativa expressdo ¢ o Toré¢, além de usarem
algumas medicinas tradicionais como o fumo por meio de cachimbos (CARVALHO; SOUZA,
s/d).

Entrevistada 3: 29 anos, solteira, tem 2 filhos, estuda no CAHL da UFRB, nasceu na
aldeia e ¢ pertencente a etnia Pataxd, localizada no extremo sul do Estado da Bahia. Nessa
regido, existem seis terras indigenas que abrigam um total de 36 aldeias. J& no norte do estado

de Minas Gerais os Pataxd vivem em sete comunidades. Os Patax6 tem uma populagdo que
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corresponde a 12326 pessoas e fazem parte do tronco linguistico do Macro-Jé e da familia
linguistica Maxakali, em que sua comunicacado ¢ feita, a rigor, mesclando a lingua portuguesa
e os vocabulos da lingua indigena, havendo um esfor¢o importante para a reconstruir o
Patxoha que significa lingua do guerreiro. Os Pataxos tem alguns festejos como o Arsgwaksa,
Folia de Reis, festa de Sao Benedito e a festa de Nossa Senhora D’Ajuda. Dentre as
expressoes culturais, os Pataxds apresentam diversos elementos como os Jogos pataxd e o
ritual do Awé que envolve diversos elementos como pintura corporal, danga, canto e
alimentos tipicos (CARVALHO; MIRANDA, s/d). Os Patax6s do extremo sul do Estado da
Bahia estdo envolvidos em uma variedade de atividades produtivas. Além de se dedicarem a
agricultura de subsisténcia e a venda de seus produtos, eles também se empenham na criagao
de gado para a producao e comercializagdo de leite nos laticinios, na produgdo de cacau e na
venda de artesanato.impulsionado pelo turismo na regido para impulsionar suas atividades
(RESSURREICAO, 2015).

Entrevistado 4: 22 anos, solteiro, ndo tem filhos, estuda no Centro de Ciéncias da
Satude (CCS) da UFRB, nasceu na aldeia e ¢ pertencente a etnia Kaimbé. Os Kaimbé estdo
localizados no estado da Bahia, no municipio de Euclides da Cunha vivendo nas localidades
de Baixa da Ovelha, Ico, Ilha, Lagoa Seca, Massacard, Outra Banda, Saco das Covas e Varzea
numa area de 8.020 hectares com uma populagao de 829 indigenas (QUEIROZ, 2012). Os
Kaimbé se comunicam em lingua portuguesa, enriquecida por palavras do tupi-guarani, e
nutrem o desejo de revitalizar sua lingua ancestral (IBID, 2012). A religido que predomina ¢é
a catolica, embora também haja muitos indigenas que seguem a fé evangélica, mesmo assim ¢
mantido a tradi¢do indigena (IBID, 2012). Entre os Kaimbé, os rituais e festas abarcam
diferentes praticas, como o Toré, a zabumba e a danca do boi do araca. Nao ha registros
suficientes de termos nativos para concluir sobre a filiagdo linguistica desse grupo, devido a
falta de registros adequados de termos nativos (KAIMBE, s/d).

Entrevistada 5: 20 anos, solteira, ndo tem filhos, estuda no CCS da UFRB, nasceu na
aldeia e ¢ pertencente a etnia Pataxd.

Entrevistado 6: 26 anos, solteiro, nao tem filhos, estuda no Centro de Formacao de
Professores (CFP) UFRB, pertence a etnia Guerén que esta em retomada. Os Botocudos ou
Aimorés receberam o nome de Guerén nesta regidao, Sao englobados pelo etndnimo Pataxo
Ha-Ha-Hae (CARVALHO; SOUZA, s/d).

Entrevistado 7: 23 anos, solteiro, ndo tem filhos, estuda no CCAAB da UFRB,

nasceu na aldeia e ¢ pertencente a etnia Jenipapo Kanindé. Os Jenipapo Kanindé habitam o
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ambiente ecoldgico da Lagoa Encantada que ¢ localizada no estado do Ceara no municipio de
Aquiraz. Esse local ¢ um espaco sagrado e central na unidade grupal e cosmologia desse
povo, em que depositam suas historias e mitos. Os Payaku que viviam na mesma regido sao
seus descendentes. Falam apenas a lingua portuguesa e a base da sua economia ¢ a pesca,
agricultura e coleta. Sua economia esta baseada na agricultura, pesca e coleta (PORTO
ALEGRE, s/d). Alguns outros habitos desse povo envolve a Coleta de Frutas, Criacao de
Animais de pequeno porte, Caga e as farinhadas. A pratica do artesanato com cipd e a
producdo de rendas e ceramicas de barro sdo atividades importantes para esse povo. A
colheita do caju tem uma grande relevancia possibilitando a produgdo de doces, sucos e na
bebida mocorord. Esta ultima tem um papel relevante nas celebragdes e no ritual do Toré. A
medicina tradicional dos Jenipapo-Kanindé fundamenta-se no conhecimento dos mais velhos,
os quais utilizam ervas para elaborar "remédios" curativos, predominantemente produzidos
pelas mulheres (GRECOV, s/d).

Entrevistado 8: 33 anos, casado, ndo tem filhos, estuda no Centro de Cultura,
Linguagens e Tecnologias Aplicadas (CECULT) da UFRB. Devido ao fato de seu bisavo ter
deixado a aldeia, a familia perdeu o vinculo com a etnia Tapajos que se localiza na regido de
Alter do Chao que faz parte do municipio de Santarém no estado do Para. Os povos indigenas
no entorno do rio Tapajos estdo associados as mais antigas cerdmicas produzidas da América
do Sul. A ocupagdo Tapajonica teve inicio no primeiro milénio e foi até 1600, numa sociedade
que tinha relagdes hierarquizadas e uma economia baseada na caga, pesca e producdo
agricola. A chegada e estabelecimento dos portugueses nessa regido desencadearam um
processo de mudanga significativo, com um impacto sem precedentes sobre os povos
indigenas. Essa agdo civilizatéria continua a afetar essas comunidades até os dias atuais que
teve nessa historia varios grupos que atuavam numa a¢do de dominagdo. A conjuntura atual
que ¢ observada a partir de 1960 tem influenciado no processo de formacdo de identidades
étnicas com o reaparecimento das coletividades indigenas no baixo rio Tapajés que expressam

suas reivindicagdes como povos distintos (VAZ FILHO, 2010).

Quadro 2 — Grupo de universitarios indigenas entrevistados

El ndo aldeada Krenak/MG Feminino 37 anos | CAHL
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E2 aldeada Kariri Feminino 25 anos | CCAAB
Sapuya/BA

E3 aldeada Patax6/BA Feminino 29 anos | CAHL

E4 aldeado Kaimbé/BA Masculino |22 anos | CCS

E5 aldeada Patax6/BA Feminino 20 anos | CCS

E6 Etnia em Guerén/BA Masculino | 26 anos | CFP

retomada

E7 aldeado Jenipapo Masculino |23 anos | CCAAB
Kanindé/CE

E8 ndo aldeado Tapajos/PA Masculino |33 anos | CECULT

Fonte: Autor, 2023.

ApOs essa apresentagao inicial dos participantes da pesquisa, avangaremos para a

proxima etapa, na qual serd realizada uma analise aprofundada do DSC. Nesse processo, serdo

explorados os Discursos do Sujeito Coletivo (DSC) de forma minuciosa e sistematica.

7.2 ANALISE DAS ENTREVISTAS

A construgio do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC), sobre o itinerario teraéutico de

estudantes universitarios indigenas foi feito a partir de seus relatos da vivéncia e experiéncia.

As Ideias Centrais (IC) retiradas dos discursos relatam aspectos relacionados aos IT desses

estudantes e os seus processos de busca de cuidado diante do contexto universitirio que

vivem. Abaixo, um mapa visual dos blocos tematicos construidos com as suas respectivas

ideias centrais e em seguida os DSC com as suas ideias centrais e analises.

Figura 1- Mapa visual com os blocos tematicos e ideias centrais
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estudantes indigenas durante o periodo

/‘ universitario e seus efeitos na saude

mental

Ideia central: Desafios enfrentados por ’

Bloco 1: O IMPACTO DA VIDA

UNIVERSITARIA NA SAUDE
MENTAL E NAS PRATICAS DE
CUIDADO DE ESTUDANTES

INDIGENAS \

das praticas de medicina indigena durante
a vida universitaria

Ideia central: Dificuldades na manutencao ’

Ideia central: Praticas de autocuidado a
| satde

Ideia central: Espiritualidade como prética\]

Bloco 2: PRATICAS DE CUIDADO

-

de cuidado

Ideia central: Fortalecimento pessoal
por meio de praticas coletivas e rituais

\

Bloco 3: DIFICULDADES
RELACIONADAS AO ACESSO E
CUIDADO A SAUDE

Ideia central: Desafios na obtencdao da
assisténcia a saude indigena

/

Ideia central: Dificuldades de acesso a
saude durante o periodo na universidade

Bloco 4: DESAFIOS NO /[pslcologwo

ATENDIMENTO AOS ESTUDANTES
INDIGENAS, A SENSIBILIDADE E O
PREPARO DOS PROFISSIONAIS E AS
ATITUDES DISCRIMINATORIAS

estudantes indigenas

Ideia central: Experiéncia com o apoio}

\ Ideia central: Falta de preparo
profissional para o atendimento aos

Fonte: Autor, 2023.

7.2.1 O Impacto da vida universitaria na saude mental e nas praticas de cuidado de

estudantes indigenas
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7.2.1.1 Primeiro Discurso

Ao vir para a universidade € como se a gente estivesse preso, mesmo a gente
estando liberto numa sociedade. Vocé estd “sozinho” em uma sociedade que
ndo reconhece as suas praticas. Por mais que vocé esteja numa sociedade
com milhdes de pessoas, com varias pessoas ao seu redor, € como se vocé
estivesse meio preso, porque € s6 vocé e vocé. E tem outros indigenas
obviamente, mas cada indigena é do seu povo e tal. Tudo se agrava um
pouco eu acho. Justamente por conta dessa questdo da gente estar num lugar
que ndo estabilizou ainda. Eu ja fui entrando ali num quadro, desenvolvendo
ansiedade, que antes eu ndo tinha ansiedade. Ali outros sintomas foram
surgindo, como insdnia, falta de apetite e foi justamente porque eu ndo
estava mais na rotina da minha comunidade, ndo estava mais frequentando
ritual, ndo estava frequentando festas da minha comunidade que sdo festas
tradicionais, ja ndo tinha mais esse vinculo diario com a familia devido a
distancia. Devido a questdes financeiras e a rotina ndo consigo me deslocar
com tanta frequéncia como eu gostaria. Eu procurei ajuda da assistente daqui
da UFRB, mas nao levam em consideragdo que esta tendo conflito territorial
la na aldeia, que estd tendo vérias outras questdes 14 e que tem lideranga
sendo ameagada. E aqui na universidade me afetou muito nesse processo de
rendimento académico que ¢ o que é cobrado na universidade. As vezes a
gente ¢ tdo pressionado a cumprir ali com o curso, com o semestre e dar
conta das disciplinas, dos trabalhos, das atividades que ¢ um rolé que
demanda muito esforgo. Quando entramos no primeiro semestre a gente fala,
mas muitas vezes falamos as coisas que nao € o certo. E nesse processo todo
de ouvir muito e de me perceber enquanto uma pessoa que nao sabia falar,
ndo sabia o que dizer e de reproduzir aquilo que a outra pessoa estava
dizendo para mim ou s6 reproduzia aquilo a que a pessoa ja falou e isso me
bloqueou durante o periodo. Eram coisas pequenas que acabava atingindo.
Eu tive varias crises de ansiedade, problema de falar em sala de aula, porque
eu gosto de falar, gosto de expor e gosto de aprender.

Ideia central: Desafios enfrentados por estudantes indigenas durante o periodo universitario e

seus efeitos na saude mental

O discurso demonstra a dificuldade de viver na sociedade, fora do ambiente da
aldeia, durante o periodo universitario, onde nao sdo reconhecidas as praticas e costumes das
populagdes indigenas, para além do se sentir “sozinho” e a preocupacdo com as questoes
relacionadas ao territério. Soma-se a essas preocupagdes a vivéncia das atividades do
ambiente académico que culminam na fragilizacao da saude mental.

Para estar na universidade, ¢ preciso mais do que apenas atender as condicdes
objetivas basicas de existéncia. E necessario garantir também a permanéncia simbélica dos

estudantes, levando em considera¢ao os aspectos culturais, sociais, politicos e histdricos, bem
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como enfrentar as opressdes presentes no ambiente universitario, pois esses fatores afetam
significativamente a experiéncia dos estudantes na universidade (ALVES; CASALI, 2021).

Os elementos destacados no discurso acima corroboram com a fala de Cassandre;
Amaral e Silva (2016), quando afirma que o ambiente universitario ndo esta preparado para a
presenca de indigenas, desconsiderando os aspectos étnico-comunitarios. Os autores Corréa;
Silva e Targino (2012) também trazem as dificuldades dessa experiéncia, de estudantes
indigenas que saem de sua casa para ir estudar em outra cidade e se sentem solitarios por
estarem distantes dos seus familiares e dos seus costumes, convivendo com pessoas de outra
cultura, tendo que se adaptar a esse novo ambiente.

Nesse mesmo folego, Sachser Angnes et al. (2014) pontuam que essa mudanga de
ambiente e o relacionar-se com novos espacgos e relagdes sociais, nesse processo de adaptagao
ao ambiente universitario, influenciam na desisténcia desses estudantes.

Diante do exposto, ao considerar a questao da interculturalidade, os desafios para
estabelecer essa experiéncia perpassa pela inclusdo desses estudantes na dindmica académica
e as condicdes de sobrevivéncia (MARTINEZ-TORRES; ANDRADE e SOARES, 2022).
Isso ¢ fundamental para a constru¢do de um ambiente em que as diferengas sejam valorizadas
e as dinamicas culturais permitam debates acerca de diversas pautas historicas e politicas que
afetam os individuos que ocupam esse espaco. E urgente que no ambiente universitario sejam
consideradas as praticas das comunidades dos individuos que ingressam nas vagas,
reconhecendo em seus saberes epistemes que podem contribuir para a ampliacdo dos debates
e para a constru¢ao de um ambiente critico, em constante mudanca e reelaboragao.

E consabido que hd muitos relatos sobre os processos de sofrimento mental no
ambiente universitario. No relato apresentado, pode-se destacar que além da desconsideragao
em relagdo as dinamicas territoriais, ha a pontuacao sobre a cobranga para o rendimento € os
desafios socioecondmicos que impedem o constante deslocamento para a comunidade,
questdes que também precisam ser consideradas para garantir a ocupacdo sauddvel de
indigenas na universidade. Essa adaptagdo ao ambiente universitario ¢ um processo brutal,
que desconsidera muitos modos de subjetivacdo e de aprendizagem e tem suas bases na
violéncia epistémica, sendo uma luta dos povos que foram colonizados serem reconhecidos o
que leva a um processo de sofrimento psiquico. Como forma de melhorar a inclusdo e
permanéncia das populagdes indigenas ¢ premente que as politicas educacionais utilizem

como embasamento os diversos modos proprios de subjetivagdo dos povos, numa perspectiva
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de pluriversidade em que saude mental e produgao do conhecimento sdo vistos juntos,
favorecendo o bem-estar dos sujeitos (HERBETTA; NAZARENO, 2019).

A inclusdo e valorizacdo das praticas culturais dos estudantes indigenas na
universidade sdo fundamentais. E necessario criar um ambiente que acolha e reconhega os
seus saberes, vivéncias. A adaptacdo deve ser um dialogo intercultural, com politicas
educacionais que considerem sua subjetividade e protagonismo. Nesse sentido, superar
desafios requer o comprometimento de toda a comunidade académica, rompendo estereotipos
e promovendo uma educagdo sensivel a diversidade. Ao incluir os estudantes indigenas na
perspectiva simbolica ¢ importante considerar suas identidades para ter um ambiente
universitario plural.

Ao olhar a pressdao académica, as questdoes socioecondmicas, culturais e a distancia
da comunidade de origem contribuem para agravar os problemas de saide mental. A
adaptacdo a universidade pode ser traumatica e desconsiderar modos de aprendizagem,
agravando o sofrimento psiquico imposto por um formato de universidade que tem um
modelo epistémico que € violento para os povos tradicionais. A questdo do sofrimento mental
¢ um aspecto que exige uma significativa aten¢do, exigindo abordagens diferenciadas, espagos
de apoio psicossocial e conscientizagdo. A inclusdo e permanéncia devem considerar
necessidades especificas, criando um ambiente acolhedor e solidario. Valorizar diferengas,
saberes indigenas e cuidado com a satide mental € essencial para uma universidade inclusiva e

equitativa.

7.2.1.2 Segundo Discurso

Quando a gente vem para a universidade meio que continuamos com a
pratica da medicina (indigena), mas ¢ um pouco dificil ter acesso ao que a
gente usa de levar folhas, certas ervas e tal. A gente ndo os levou porque foi
tudo uma correria, ndo sabiamos que iriamos precisar. E estar na
universidade me colocou numa situacdo no qual eu ndo quero mais
continuar, que ¢ justamente me desviar desses outros saberes, dos saberes
tradicionais, que € o que a gente precisa manter e preservar. A rotina
acelerada de estudante, de aulas, me impossibilita inclusive no acesso a essas
plantas da forma que tem que ser, pois tem um horario ali de colheita, tem
um dia para determinado banho. Eu sou da regido de mata Atlantica e tem
planta que ndo encontro aqui, até plantas mais tradicionais, de uso continuo,
entdo tem que encomendar. E uma luta tentar, de certa forma, manter esses
cuidados aqui estando na cidade onde as coisas sdo um pouco mais dificeis.
Hoje até eu consigo acessar de uma forma mais facil essas plantas, mas logo
no come¢o da minha graduagdo, ndo. Eu mesmo sofro com problema
respiratorio, comecei a fazer uso de medicamentos do posto, da farmacia
quando ficava doente e ir para o hospital tomar nebulizagdo. Na aldeia eu
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tomo bastante chd, minha mae faz aquela fumaga com a mescla para cuidar

da minha respiracdo. O que eu consigo acessar ¢ uma massagem, uma
ventosa, uma acupuntura. Ultimamente eu tenho priorizado porque eu sei
que aquilo vai me causar um bem-estar.

Ideia central: Dificuldades na manutengdo das praticas de medicina indigena durante a vida

universitaria

A dificuldade de acesso as formas de cuidado e tratamento tradicionais na
Universidade expostos ao longo do discurso evidencia uma pratica de autocuidado limitada.
Além da falta de acesso as folhas e ervas utilizadas no cuidado tradicional indigena, ha a
impossibilidade do cultivo pela rotina académica acelerada, com muitas aulas, o que impede
as praticas indigenas de cuidado a saude.

Sem recursos para o cultivo das plantas necessarias para a manuten¢ao dos cuidados
a saude, encontram nos tratamentos alopaticos, disponiveis no posto ou farmacia, e outras
praticas como massagem, ventosa e acupuntura como terapias complementares para melhorar
0 bem-estar.

No estudo realizado por Pereira et al. (2014), foi identificado que € comum os
indigenas iniciarem sua busca por cuidados terapéuticos por meio das praticas tradicionais,
simultaneamente ao tratamento biomédico, podendo utilizar outros sistemas alternativos de
saude. Entretanto, ao ingressarem no ensino superior, esses estudantes se deparam com varios
desafios em diferentes aspectos de suas vidas, incluindo a questdo do cuidado com a satde,
que, muitas vezes, ¢ negligenciado (DIAS, A. C. G. et al., 2019).

Diante dessa realidade, ¢ evidente que a politica de inclusdo e permanéncia na
universidade ainda ndo contempla as particularidades das subjetividades dos estudantes
indigenas que vém de comunidades com uma perspectiva mais coletiva e passam a viver em
um ambiente universitario que valoriza a perspectiva individualista, homogeneizadora,
monocultural e monoepistémica (HERBETTA; NAZARENO, 2020).

A rede de apoio universitaria nem sempre prevé formas de cuidado para os
estudantes, como, por exemplo, um servico médico universitario ao qual o discente pode
recorrer para ter atendimentos nas diversas especialidades e ter uma assisténcia adequada.
Além disso, também nao ha nos servigos de satde do entorno, atendimentos adequados para

prestar a atencdo diferenciada para os estudantes indigenas.
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A atengdo diferenciada para estudantes indigenas, conforme explicam Garnelo,
Sampaio e Pontes (2019), ¢ um termo que expressa a importancia da “sensibilidade cultural
no desenvolvimento de agdes de saude” (IBID, 2019, p. 20). Acerca do conceito de atengdo
diferenciada, Langdon (2004) observa que a “aten¢do diferenciada ¢ mais bem conceituada
ndo como incorporacao de praticas tradicionais aos servigos de saude primaria, € sim como
articulacdo entre estes e as praticas de auto-aten¢do existentes na comunidade particular™®
(IBID, 2004, p. 36).

Vale destacar que, como ja mencionado no inicio deste trabalho, por estarem fora da
aldeia, os estudantes terminam ficando “descobertos”, no que se refere as unidades de saude
indigena e sua rede de cuidados, o que potencializa a necessidade de agdes que articulem “as
singularidades étnico-culturais e a diversidade nos modos de interpretar a doenca, produzir
estratégias de cura e cuidados e de mobilizar redes sociais e familiares para lidar com tais
eventos” (GARNELO; SAMPAIO; PONTES, 2019, p. 21).

A falta de acesso a cuidados tradicionais e politicas inclusivas revela deficiéncias na
politica universitaria. Para abordar essa questdo, ¢ crucial implementar medidas que atendam
as necessidades de satde dos estudantes indigenas, como a criagdo de espagos para plantas
medicinais e parcerias com profissionais e comunidades culturalmente sensiveis. Isso destaca
a importancia de fornecer uma atengao diferenciada que seja culturalmente sensivel,
integrando praticas de saude convencionais e indigenas. Um didlogo constante com os
estudantes e comunidades indigenas ¢ fundamental para compreender suas demandas e
contribuir para a constru¢do de um ambiente universitario inclusivo, que respeite a
diversidade étnico-cultural, promovendo igualdade de oportunidades e cuidado de satide aos

estudantes indigenas.

7.2.2 Praticas de cuidado

7.2.2.1 Primeiro Discurso

Quando eu penso em saude, eu penso em uma coisa que seja mais natural
possivel. Comecei a ver os chas e tratamentos complementares que tem me

8 Sobre a autoatencdo, a autora cita em seu trabalho a descri¢do atribuida a Menéndez (2003) de “dois niveis de
auto-atenc¢do: um mais amplo, ligado aos “processos de reprodugdo biossocial” do grupo que a gerou, o que
remete & propria cultura por ele produzida e aos usos de recursos corporais e ambientais, a dietética, a normas de
higiene pessoal e coletiva etc. O segundo nivel, mais restrito, refere-se principalmente as estratégias, cientificas e
ndo cientificas, de representagdo da doenga e de praticas de cura e cuidados” (LANGDON, 2004, p. 36).
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ajudado bastante. Estou tentando fazer esse esfor¢o de autocuidado com
plantas e com espiritualidade. Estou trazendo da aldeia folhas, frutas,
abobora, coisas assim da terra mesmo. Isso tudo tem ajudado. Eu uso
produtos naturais, frutas e verduras, uso xarope, cha para acalmar, cha
quando tenho dor de cabega, ansiedade, enfim, chd para tudo. Utilizo a
Andiroba e Copaiba bastante para qualquer tipo de inflamagéo e problema de
pele, e também o Patchouli com fins Cosméticos e aromaticos. Eu faco
banho de assento, garrafada e o escalda pés. A noite, geralmente quando eu
sentia dor de cabega, quando eu estava muito acelerada com o semestre,
sentava 14 fora, no quintal e ficava olhando para as estrelas, fazia uso do rapé
e mentalizava, ficando muito boa. Eu tomava banho, descansava e tinha uma
noite de sono muito boa. Gosto muito de ouvir musica, entdo escuto uma
musica indigena, vejo um video, coloco o som de mata, de chuva, todos
esses elementos assim da natureza para tentar trazer para o meu quarto, para
minha cama, para onde estou e mentalizar coisas boas. Isso também me
aproximava muito da aldeia, documentarios e videos. As vezes tomo um
banho de mar, porque eu sei que aquilo vai me fazer bem. Passei a voltar
com mais frequéncia para a aldeia para participar dos rituais, desacelerar,
conseguir estar nesses rituais, nesses encontros da comunidade e em reunides
da comunidade.

Ideia central: Praticas de autocuidado a saude

No discurso anterior, sublinhou-se a busca de praticas de cuidado mais naturais e
tradicionais, com o uso de chds, tratamentos com plantas, como uma forma de evitar a
utilizacao de medicagdo alopatica.

Nessa mesma perspectiva, destaca-se, aqui, a preocupacdo com o uso de chas e
tratamentos complementares, no consumo de produtos naturais, frutas e verduras e no uso de
xaropes. As praticas indigenas de autocuidado, como banho de assento, garrafada e escalda
pés e a tentativa de frequentar com maior periodicidade os rituais e encontros na sua
comunidade fazem parte da constru¢do do autocuidado por meio do uso de plantas e do
cultivo da espiritualidade.

A conexdo entre a natureza e a espiritualidade para a saude e o bem-estar, além da
valorizagdo da medicina tradicional indigena em detrimento da alopatia permitem a
aproximacdo com a aldeia e sdo estratégias para o enfrentamento da aceleragdo e dos
adoecimentos causados pelo excesso de demandas do ambiente universitario.

Nesse sentido, ¢ possivel afirmar que as praticas de autocuidado tradicionais dos
grupos étnicos sdo elementos indissocidveis das cosmovisdes, da forma de vida, da estrutura
cultural e dos sistemas de valores e significacdes desses povos (CARVALHO; MENEZES,

2021). As praticas populares em satde indigena expressam a identidade cultural e o
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conhecimento sanitario desses povos, baseados no saber empirico e presentes no dia a dia
(ARAUJO ARAGAO et al., 2017).

Observa-se que as praticas de cuidado mencionadas neste discurso trazem consigo
saberes em saude indigena, frequentemente marginalizados, mas que permanecem presentes
na cultura de um povo, fazendo parte de sua identidade, independentemente da imposigao de
outras formas de conhecimento (ARAUJO ARAGAO et al., 2017). Esses saberes tradicionais
podem ser entendidos como praticas de saude resultantes de processos sécio-historicos,
inseridos em um contexto dindmico de intermedicalidade, emergindo a partir de negociagdes
de saberes e poder entre os diversos atores sociais (DIEHL; LANGDON, 2007).

No esteio dessa discussdo, deve-se considerar a complexidade da cosmovisdao
indigena em rela¢do ao cuidado a satde, que, como afirmam Batista; Mendes e Vasquez
(2018), “abrange os saberes e as crengas nos espiritos e seres sobrenaturais”, a ligagdo entre
doenga e cura, a “etiologia das doengas vinculadas as quebras de regras de respeito a natureza,
o papel do pajé no processo de cura, a medicina tradicional indigena, além da relagdo entre
saude e preservacdo da natureza” (IBID, 2018, p. 77).

Percebe-se a complexidade da cosmovisdo indigena em relagdo ao cuidado a saude
que refletem a identidade cultural desses povos e seu conhecimento em saude, que no
ambiente universitario desempenhou um papel crucial na superagao dos desafios. Nesse
sentido, reconhecer e valorizar tais praticas ¢ um aspecto importante a ser considerado
quando reflete sobre a permanéncia desses povos em ambiente universitario, sendo
indispensavel nesse processo a compreensdo mais profunda da sua cosmovisdo para

compreender as necessidades desses povos.

7.2.2.2 Segundo Discurso

O meu maior cuidado na universidade é em proteger o espirito, o corpo, com
nossas rezas, 0s nossos canticos e as nossas pinturas. Busquei uma ancia aqui
de uma comunidade quilombola que ¢ de um terreiro de umbanda e ai ela me
deu as folhas, me passou as rezas, me orientou tudo certinho. Faco uso de
cachimbo também, plantas, incenso a casa depois que limpa, sentir o cheiro
ali da mescla do alecrim, do capim de aruanda. Eu também defumava a casa.
Acho que as vezes a gente nem precisa fazer uma busca muito longa, s6 vocé
sentar assim e ver o por do sol, ver o nascer do sol e ali aproveitar para fazer
rezas, ¢ mentalizar coisas boas, trabalhar a respira¢do. Eu sempre fago meus
banhos de folha, chamo também os encantados que € uma for¢a que tem me
conectado ¢ me fortalecido também. Uma das maiores questdes para me
cuidar em relagdo a espiritualidade é entrar em contato com a natureza. Eu
acho que me conecto agradecendo pelo dia e agradecendo ao pai Tupa. Eu
busco fazer as oracdes que eu sei, cuido da saude, tentando me alimentar
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direito e sempre nos canticos também que trazem forga. Ao perceber que vai
acontecer algo na comunidade, alguma perda, alguma coisa assim eu sonho.
Esses avisos assim eu ja vou me preparando, ja vou me cuidando e
intercedendo, intercedendo muito, buscando protecao e tal.

Ideia central: Espiritualidade como pratica de cuidado

O discurso relata a preocupagdo com o cuidado espiritual praticado, buscando
proteger o espirito e corpo com rezas, cAnticos, pinturas e uso de plantas. E possivel
compreender como esse cuidado envolve conectar-se com a natureza, fazer banhos de folhas e
chamar os encantados. H4 também a questdo do sonho como um pressentimento de que algo
vai acontecer na comunidade e a necessidade da busca da espiritualidade para o
fortalecimento da satde.

A espiritualidade indigena transcende a religido institucionalizada, permeia o
cotidiano e apresenta-se como uma forma de comunicagdo com o sagrado, sendo expressa de
diversas maneiras, como afirmam Silva e Souza (2017).

Essa espiritualidade ¢ uma importante fonte de resiliéncia, ajudando a lidar com
situagdes dificeis e de organizacao social (SILVA; SOUZA, 2017). Lotufo Neto;
Moreira-Almeida; Koenig (2006) observaram, no seu estudo, que existe uma associagdo entre
o habitual envolvimento religioso e uma melhor satide mental.

Segundo Lima Filho; Lima; Vieira, (2020), as praticas espirituais podem ser
consideradas como uma forma de medicina tradicional e de cura, que incluem rezas,
benzimentos, banhos e limpezas espirituais. Inclusive, ¢ relatado que banhos, chas, simpatias
e benzimentos sdo usados para cuidar de pessoas com experiéncias de adoecimento (IBID,
2020). Gomes (2022) destaca que os povos originarios possuem diversos sistemas de saude
que englobam uma ampla gama de praticas, como rituais, defumagao, uso de ervas, banhos e
cantos. A autora traz que essas praticas sdo fundamentadas em conhecimentos ancestrais e
estdo enraizadas em uma cosmovisdo que se entrelaga com a espiritualidade e esta conectada
ao territorio.

Valorizar as praticas espirituais € conhecimentos ancestrais dos povos indigenas ¢ de
suma importancia para os profissionais de saide que os atendem. Ao adotar uma abordagem
intercultural de cuidados de satide, desenvolvem uma pratica que busca reconhecer e respeitar

as diversas formas de conhecimento e praticas de cuidado da populagdo indigena.
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As praticas espirituais dos indigenas sdo baseadas em conhecimentos ancestrais e
estdo conectadas com a natureza e possibilitam um fortalecem pessoalmente e da saude
mental. Assim, valorizar esses saberes indigenas fortalece a identidade cultural e possibilita

com que os servicos de satide promovam uma abordagem integral a saude.

7.2.2.3 Terceiro Discurso

No coletivo andavamos juntos, ou estdvamos juntos ou nos nos
fortaleciamos juntos. Sempre davamos um jeito de fazer noites culturais que
eram 1a na casa que chamamos de Tabua indigena, que ¢ a casa indigena. A
gente fazia uns momentos de rituais, e eu acho que chegava até a ser uma
troca de conhecimentos e de entoacdo de cantos, fumava algumas ervas da
gente, utilizava cachimbo e entodvamos alguns canticos, cada um com a sua
medicina do seu povo, como uma forma de fortalecer mesmo dentro desse
campo universitario que ¢ um espago ainda tdo dificil. Tinha final de semana,
final de semestre mesmo que a gente estava com a mente pesada, o corpo
pesado, querendo ir para casa, entdo nos finais de semana a gente juntava so
os indigenas e mais ninguém. Juntava a gente, as nossas rezas € a gente fazia
0s nossos canticos, oragdes e era o que ia nos fortalecendo no dia a dia que
ndo nos deixava desistir. E uma familia que ndo é de sangue, mas é quem
esta com vocé, quem te apoia, quem esta ali. Porque € muita luta, muita luta
longe de casa, dos familiares. Entéo, para a gente se fortalecer, juntava todos
os indigenas e faziamos as nossas comidas, os chas e nossas pinturas. Era
isso que fortalecia o nosso espirito, a gente ficava mais relaxado, ja
conseguia estudar mais tranquilo. Conseguimos trazer essa ancestralidade
junto da gente e conseguimos fortalecer tanto a alma como o espirito e a
mente. Tinha também a ida para a aldeia, desacelerar, em que conseguia estar
nos rituais, nesses encontros da comunidade, em reunides da comunidade.

Ideia central: Fortalecimento pessoal por meio de praticas coletivas e rituais

Ao trazer a importancia do coletivo indigena para trocas e fortalecimento através de
rituais e rezas, esse discurso coloca em evidéncia como esses momentos de reunido ajudam a
superar a dificuldade de estar longe de casa e da familia, trazendo a ancestralidade e
fortalecendo o espirito € a mente ao estar no campo universitario. Além disso, percebe-se
como mais um suporte a ida para a aldeia como forma de participar de rituais nos encontros e
reunides da comunidade.

E perceptivel que as relagdes estabelecidas pelos indigenas sdo fundamentadas em
atividades coletivas que valorizam lagos e vinculos importantes, os quais envolvem a
colaboracdo mutua entre vizinhos, além de relagdes de parentesco e amizade (SACHSER

ANGNES et al., 2014).
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Krahd, Oliveira e Quintiliano (2020) destacam a importancia da rede de apoio para a
permanéncia na universidade, servindo como ferramenta de resisténcia e possibilitando
diversas trocas, ajudando a demarcar aquele territério.

Segundo Guarani Ramos Sampaio (2017), mesmo que um indigena esteja fora de sua
area demarcada, ele continua habitando um territorio indigena. O autor ilustra essa posi¢cao
com o exemplo de uma reunido em sua casa na cidade, seja para pesquisa ou para tratar de
assuntos da aldeia, que se torna uma extensao da propria aldeia, numa dinadmica de
territorialidade indigena que se estende e se mobiliza além das fronteiras fisicas da terra
demarcada.

Ha diversas questdes relacionadas aos rituais desenvolvidos que envolvem a troca de
conhecimentos, o contato com as medicinas de diversas etnias, o compartilhamento de
canticos e a construcao de espagos de resisténcias no ambiente universitario. Diante disso, ao
considerar o conceito de bem-viver, que se baseia na ideia de "saber conviver" ou "viver em
plenitude", podendo representar um estado ou condicdo que contribui para um
desenvolvimento didrio da vida mais satisfatério (FERREIRA; LACERDA; PEREIRA,
2011). Nesse sentido, ao os estudantes indigenas reunirem-se e estabelecerem relacdes de
troca e fortalecimento ¢ uma maneira de buscar o seu bem-viver. Além disso, a diversidade de
etnias indigenas pode acrescentar na cultura trazida por cada individuo elementos que, até
entdo, ndo faziam parte das suas praticas como indigenas e podem ampliar as perspectivas em
relacdo a unido necessaria para o fortalecimento das etnias que resistem aos diversos ataques e
violéncias.

A interculturalidade é uma forma de relagdes de alteridades que podem apresentar-se
como positiva quando os modos diferentes de ser sdo aceitos por uns e outros sem deixarem
de ser o que sdo, possibilitando um enriquecimento e uma transformac¢io mutua (ALBO,
2005).

Ao olhar a perspectiva da interculturalidade positiva diante do relato apresentado ¢
possivel perceber esse enriquecimento que reflete num fortalecimento, na constru¢ao de um
ambiente de cuidado a satide no caso desses estudantes indigenas. E imperativo que haja o
respeito cultivado nas trocas de saberes e o movimento de ajuda mutua articulados com as
praticas de autocuidado a partir do contato com a natureza, consumo de chas, terapias

complementares e a participagdo dos rituais nas aldeias.

7.2.3 Dificuldades relacionadas ao acesso e cuidado a saude
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7.2.3.1 Primeiro Discurso

Aqui a gente ndo tem assisténcia da SESAI entfo se por algum acaso eu
tiver algum exame marcado via SESAI, tenho que fazer esse deslocamento
para la e fazer o exame. O que eu tiver 14 na minha cidade busco ser atendida
14 porque sei que ¢ mais rapido indo pela SESAI do que por aqui. Uma coisa
que ficamos muito assim, por exemplo, ¢ que ndo temos o direito a vacina
aqui na cidade. E a gente fez um documento requisitando ter o apoio da
SESAI pela localidade e fazer essa parceria, no entanto ndo obtivemos
retorno. Tem essa questdo da SESAI prestar assisténcia para o indigena que
esta a tal quilometragem, entdo a nossa luta maior ¢ de ter esse atendimento,
porque a gente ¢ estudante e estamos fora da aldeia. Além do mais, no
sistema de satde indigena quando vocé€ passa mais de 3 meses fora da
comunidade fica meio que “desaldeado”, fica ausente no cadastro indigena,
no entanto quando vocé volta ¢ novamente incluido no cadastro. Essa
demanda precisa ser levada para essas liderangas porque muitos deles nem
sabem dessa nossa dificuldade no acesso a saude. E quando a gente convoca
todas as liderangas isso ganha forga. A gente precisa dessa articulagdo para
continuar pressionando, continuar indo 14 e cobrar. E bem dificil, ja ndo
tenho mais forgas para estar reivindicando, ndo tenho mais forgas. E muito
desanimador, mas eu espero que daqui uns tempos isso seja melhor, que de
fato a gente consiga firmar de fato institucionalizado.

Ideia central: Desafios na obtencdo da assisténcia a saude indigena

O discurso descreve a auséncia da assisténcia da SESAI e a dificuldade de receber
esse atendimento por estarem fora do territério, trazendo no relato a necessidade da
mobilizagdo das liderancas indigenas para pressionar os 6rgdos responsaveis pela garantia do
acesso a saude das populacdes indigenas para que haja mudangas com relacdo a oferta de
assisténcia a saude.

E preciso que os servigos de saide sejam funcionais e capazes de suprir as demandas
das populagdes indigenas. No entanto, o Subsistema de Atengdo a Satde Indigena (SESAI)
enfrenta dificuldades para sua plena operacionalizacdo, que envolvem conflitos e falta de
integracdo entre instancias institucionais, sendo um desafio conseguir garantir uma atencao
diferenciada as populagdes indigenas em todos os niveis da assisténcia terapéutica e na
organizacdo dos servicos (CARDOSO, 2014). Além do mais, a SESAI ndao assume a
responsabilidade de prestar atencdo a saude para indigenas em dareas urbanas e delega a
atengdo aos estados e municipios, o que € contrario as convengdes internacionais (ALMEIDA

et. al, 2020).
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Dessa maneira, os indigenas que precisam utilizar o servigo de saude em ambientes
urbanos sdo frequentemente ignorados pelas secretarias de satde, desconsiderando os critérios
de especificidade cultural e a vulnerabilidade epidemiologica dos povos indigenas, o que
evidencia o racismo institucional na promocdo de acdes de saude adequadas (LISBOA;
NOGUEIRA; OSOEGAWA, 2021).

A falta de assisténcia da SESAI aos estudantes indigenas ¢ um problema urgente que
precisa de uma maior atengdo. E essencial garantir que os servigos de satide sejam acessiveis,
funcionais e culturalmente sensiveis, tanto dentro quanto fora dos territérios indigenas. Para
isso, ¢ necessario promover uma maior integragdo das instincias institucionais, a fim de
superar os obstaculos existentes e atender as diversas necessidades de saude da populagdo

indigena.

7.2.3.2 Segundo Discurso

Dentro da universidade a gente ndo tinha apoio nenhum nessa questdo de
saude. E aventurar-se num postinho de satde ¢ uma coisa bem ruim, porque
se eu estou passando mal hoje e se eu ir 1a agora de tarde, as vezes corre o
risco de nem conseguir uma consulta essa semana. Entdo tenho que ir 14 hoje
para pegar uma ficha para a proxima semana, e tem horario que as vezes
choca com alguma aula, entdo tem toda essa limitagdo. Eu vou em casos
extremos ao médico tipo uma coélica, uma tensdao muscular e procuro me
curar dentro de casa com cha, utilizo mais remédios caseiros mesmo. No
ultimo ano, o ano anterior e esse, tenho ido 14 doente, as vezes com insonia e
eu precisava recorrer a0 médico para poder comprar o remédio que s6 pode
ser comprado com receita, e tem que renovar também. Até para renovar €
dificil, porque vocé tem que entrar na sala do médico. Ja teve caso de pagar
exame, pagar consulta, de fazer esse esforgo assim, porque eu sei que ndo
vou ser atendida ali, entdo para evitar estresse, para evitar alguma coisa
assim, entdo evito ir 14. Exames, consulta também tira muito lucro da gente,
da nossa doenga. E vocé as vezes faz um exame que ndo tem a necessidade
de fazer e que ndo deu em nada.

Ideia central: Dificuldades de acesso a saude durante o periodo na universidade

Na universidade ndo sdo disponibilizados servigcos de saide aos estudantes indigenas,
0 que os obriga a procurar um posto de saude que tem limitagdes e, muitas vezes, nao oferece
resolucdo imediata frente ao problema de saude. Nesse relato, apresenta-se a dificuldade
enfrentada para a marcagdo de consultas e o risco de realizagdo de exames desnecessarios

solicitados, aumentando os custos e o tempo de espera para a obtengdo de um diagndstico.
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Sao varias as dificuldades que a populagdo indigena enfrenta nas instituigdes de
ensino superior, o que, ao se considerar as deficiéncias do sistema de satde, amplifica a
vulnerabilidade desses povos (ALMEIDA; RENAULT; SANTOS, 2020), principalmente,
quando se considera a auséncia de um servigo de saude em contexto urbano que respeite suas
especificidades levando a um sofrimento (MELO NASCIMENTO et al., 2020).

Os profissionais colocam diversas limitagdes para ofertar um atendimento
diferenciado nos servigos no SUS, colocando um foco excessivo nos sistemas e burocracias, e
apresentando uma inflexibilidade expressiva. Esse atendimento, que ¢ visto por alguns como
diferenciado, tem dificultado a consolidagdo da politica para esses povos, o que acaba
sufocando as diferencas (IMAZU; LANDGRAF; ROSADO, 2023).

A atengdo basica precisa desenvolver uma atencdo de qualidade, que visa ofertar
uma atencdo integral e resolutiva que alcance as necessidades da populacdo mais vulneravel

(CASTRO-NUNES; RIBEIRO, 2022; LIMA, et al., 2015).

7.2.4 Desafios no atendimento aos estudantes indigenas, a sensibilidade e o preparo dos

profissionais e as atitudes discriminatdrias

7.2.4.1 Primeiro Discurso

Quando fui a uma psicologa ndo deu muito certo para mim. Mas a ideia de
que o psicologo vai ouvir e vai mudar as coisas, eu fui criando uma
expectativa em cima daquela ideia, mas ndo € bem assim que funciona a
ideia do psicologo. Ela passou uma rotina do dia com horario de acordar,
dormir, ndo sei o que, ndo sei que 14, ndo funciona e eu fui apenas duas ou
trés vezes, mas ai eu acabei ndo indo mais. No servico de psicologia da
universidade, eu ndo me senti acolhida, tanto que eu participei s6 de duas
sessoes e eles me falaram para fazer terapia em grupo. Eu esperava que
realmente estivesse interessado em querer escutar o outro lado e ndo que
anotasse o que esta precisando e passasse vocé para uma atividade em grupo
para vocé tentar adaptar-se e tentar ver o que esta sentindo. Queria que eles
ouvissem mais e tivessem dispostos a realmente tentar entender o que esta
acontecendo. E ai complica porque a gente tenta ir buscar ajuda, mas nao ¢
bem-vindo. Era bom se eu frequentasse as sessdes ¢ sei 14, ter uma melhora,
mas eu nao falo nem essa melhora, ¢ ter um diagndstico. Nesse momento
agora da universidade, a psicologa da universidade, a assisténcia dela,
inclusive esse retorno, acho que ela tem que instigar o aluno para nao
deixa-lo a mercé. Acho que falta mandar um e-mail com o cronograma de
encontros para me organizar. Com relagdo ao acompanhamento com a
psicanalista eu falei que eu era indigena e ela achou bom que foi
comunicado, porque segundo ela o método abordado tem que ser totalmente
diferente do convencional. Olha ai a importancia de vocé se reafirmar
mesmo no espago que vocé poderia muito bem nem falar.
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Ideia central: Experiéncia com o apoio psicoldgico

A partir dessa experiéncia com o servico de apoio psicologico, € possivel notar a
auséncia de acolhimento, empatia e compreensao na atencdo ofertada. Percebe-se um
descontentamento com o servigo que estad relacionado ao desamparo e a falta de espagos para
as discussoes identitdrias e para a escuta ativa.

Nota-se, ao longo do discurso, que a articulacdo entre o psicologo e o usudrio do
servico ndo alcancou a aten¢do necessaria para respeitar a individualidade e as trajetorias dos
individuos.

Como evidenciado na ultima parte do discurso, verificou-se que o profissional foi
atento a especificidade do atendimento voltado a pessoa indigena, demonstrando ter
consciéncia da demanda do suporte psicoldgico que precisa corresponder ao reconhecimento
étnico.

Dentro do campo da psicologia, faltam referéncias em produgdes sobre populacdes
originarias e isso se deve a recente insercdo da area nesse campo, além da influéncia da
cultura ocidental nas teorias psicologicas (FERRAZ; DOMINGUES, 2016). Esse fator junto
com o despreparo dos profissionais para atender indigenas pode trazer impactos negativos,
pensando que para a atuagdo em contexto interétnicos e interculturais o processo formativo da
graduacdo ainda ¢ limitado (CARDOSO, 2014).

No entanto, ¢ possivel acessar diversas outras referéncias para dar subsidio para esse
atendimento. Nesse sentido, as indicagdes para o atendimento a indigenas vao no sentido de
conhecer e respeitar suas especificidades culturais (FERRAZ; DOMINGUES, 2016). O
atendimento deve ser centrado na narragdo da pessoa, considerando as especificidades
culturais e pessoais, buscando conhecer o contexto de cada individuo atendido para construir
planos de agdes que levem em conta as particularidades socioculturais e suas experiéncias
(CEDARO et. al, 2013).

O compromisso ético, politico e social que a psicologia tem no seu fazer pode atuar
no sentido de racializagdo do conhecimento, inclusive no caminho de “descoloniza-lo”,
buscando construir o saber dentro da realidade vivenciada pela pessoa (MOREIRA, 2021).

A falta de acolhimento e compreensdo no servigo de apoio psicologico € um
problema que requer uma abordagem mais atenta. Muitos profissionais ndo estdo preparados

para lidar com as necessidades dos povos indigenas devido a lacuna de referéncias e formagao



67

limitada. E crucial que esses profissionais reconhecam a importincia de respeitar as
especificidades culturais dos individuos atendidos e se concentrem na pratica da escuta ativa.
A psicologia precisa avancar em direcdo a descolonizagdo do conhecimento, respeitar as
especificidades culturais, incluindo as questdes étnicas e raciais. Para isso, € essencial que os
profissionais se engajem em um processo continuo de aprendizagem, expandindo suas
referéncias e desenvolvendo habilidades interculturais. Somente assim o servico de apoio

psicologico podera se tornar mais sensivel as necessidades desses povos.

7.2.4.2 Segundo Discurso

Mesmo a gente falando que ¢ indigena os profissionais nao chegavam na
gente para perguntar o que a gente estava precisando, como era o tratamento
fora da aldeia sobre os medicamentos, sobre vacina e sobre as medicinas
tradicionais. A gente era tratado 14 igual a qualquer outro usuério nao
indigena e sdo coisas que s3o estruturais, falta de informagfo, pois ndo
tinham contato com indigenas, por isso para eles ndo € importante, nem
perguntam sobre ser indigena. Acho que esses profissionais, a formacao
deles ndo tem esse olhar especifico para indigena de como fazer esse
tratamento, o que aprendem sobre os povos indigenas € uma coisa muito
superficial, muito estereotipada, ¢ uma visdo muito Unica. Teve uma vez que
fui ao hospital porque estava com infecgdo, alguma coisa assim, foi uma
coisa muito urgente e eu precisei ir ao médico. Ndo perguntaram se eu era
indigena, foram indiferentes, s6 perguntaram o que estava sentindo, se tinha
muito tempo, passaram o remédio e mandaram eu ir para a medicacdo. Eu
senti como se fosse nada ali, como se estivesse ligando para resolver a
demanda e pronto. Eles tratam com descaso, acham que a gente € bicho, que
tem que viver la no mato e ndo ¢ bem assim. Eu sou indigena, as vezes pela
minha cor e a minha pele ser clara muitos ndo acreditam que eu sou
indigena, ai eu tenho que levar minha declara¢do da Funai para comprovar
falando que eu sou indigena que pertengo a tal povo e tenho familia. Uma
vez precisei tomar uma vacina fora da aldeia para viajar e a enfermeira ficou
me questionando varias vezes se eu era aldeada. Eu ndo deixo de ser
indigena porque eu sou estudante e por ndo estar diariamente na minha
comunidade. Além do mais a SESAI ¢ para atender o indigena.

Ideia central: Falta de preparo profissional para o atendimento aos estudantes indigenas

Nesse discurso, ¢ retratado o despreparo dos profissionais para o atendimento aos
indigenas, com um tratamento que nao considera a sua etnia, feito com indiferenca e descaso.
Além do mais, ha a questdo de que a formacdo desses profissionais ndo tem esse olhar

especifico para os indigenas de como fazer esse tratamento, ¢ o que aprendem sobre os povos
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indigenas ¢ muito superficial e estereotipada, levando inclusive o profissional a questionar
sobre o vinculo com a aldeia.

O atendimento aos indigenas em meio ao ambiente urbano ¢ desafiador, pois, muitas
vezes, 0s servigos nao contemplam as especificidades dessas populagdes e a sociedade geral
usuaria considera o atendimento diferenciado como um privilégio, gerando hostilidades. Além
disso, a normalizacdo inclusiva ainda mascara desigualdades e a formacao dos profissionais
da satde ndo contempla o didlogo interétnico, resultando na verticaliza¢do das praticas e do
ensino em saude sob pressupostos brancos e ocidentais (CUERVO; RADKE; RIEGEL, 2015).

Segundo Almeida et al. (2021), os indigenas que buscam atendimento nos centros
urbanos sofrem com a distingdo, com a organizagdo do servico e as diferengas culturais, tendo
como consequéncia uma visao negativa. Nesse sentido, pode-se somar a esse cuidado uma
visdo preconcebida e estereotipada que os profissionais t€m com relacdo aos indigenas que
desfavorece o cuidado (RIBEIRO, 2017).

Nos atendimentos, os profissionais com uma formacdo baseada na biomedicina
colocam seus saberes numa relagdo hierarquica, valorizando os saberes ocidentais e
desvalorizando os saberes indigenas. Diante disso, ¢ importante questionar a postura de
homogeneiza¢do e vinculagdo na biomedicina, pois desconsidera a historicidade e a
complexidade da pessoa (PEREIRA, 2012). Para o atendimento da populacao indigena, ¢
importante considerar a atencao diferenciada que se baseia no respeito cultural e
reconhecimento da eficdcia da medicina indigena. Os profissionais de saide devem buscar
conhecer as crengas e concepgdes dos povos indigenas sobre satide, doenga e morte para
superar as barreiras culturais e histéricas (ALMEIDA et al., 2021)

No contexto do atendimento em ambientes urbanos, € crucial refletir sobre o
tratamento dado aos indigenas, uma vez que o despreparo dos profissionais de saude ¢ a falta
de formacdo adequada levam a um atendimento indiferente e um olhar estereotipado. O
atendimento para esses povos exige sensibilidade para as necessidades especificas e a
superagdo de visdes hierarquicas e ocidentalizadas do conhecimento em saude. E essencial
conhecer as crencas e experiéncias dos povos indigenas para estabelecer um dialogo
verdadeiro e construir um cuidado de satde respeitoso. Reitera-se, por fim, que garantir um
acesso de qualidade exige um olhar culturalmente sensivel que requer um reconhecimento ¢ a

valorizacao da diversidade cultural.

7.2.5 Sintese
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Apoés a andlise do DSC percebe-se que surgiram diversos elementos que
possibilitaram evidenciar a situagdo vivida pelos estudantes indigenas ao ingressar no
ambiente universitario. A partir disso, ¢ evidente que existe uma necessidade urgente de
garantir o acesso a servigos de saude culturalmente sensiveis e de qualidade para a populagdo
indigena. Soma-se a essa questdo a constatacdo da auséncia de uma assisténcia a saude
diferenciada em ambiente urbano que vem da auséncia de uma maior integra¢do institucional
da SESAI e o despreparo dos profissionais de saude que contribuem para a negligéncia no
atendimento as necessidades de saude especificas desses povos. Além disso, a valorizagdo das
praticas de autocuidado tradicionais e espirituais dos povos indigenas € crucial para uma
abordagem integral a saude.

No contexto do servico de apoio psicologico, observou-se a necessidade do
profissional desenvolver mais empatia ¢ compreensao no acolhimento aos estudantes
indigenas, necessitando avancar mais na formacao relacionada ao atendimento a esses povos,
considerando suas especificidades culturais e pessoais.

Percebe-se que ha uma demanda nas instituicdes formadoras para conseguirem
investir mais nesse aspecto de formagao para os profissionais de satude. Isso ¢ importante para
que estes possam oferecer um atendimento culturalmente sensivel, respeitoso, livre de
estereotipos que promovam a equidade no acesso aos servigos de saude. Essa aten¢do passa
por reconhecer e respeitar os saberes ancestrais dos povos indigenas, promovendo uma
abordagem intercultural que integre praticas de saide convencionais e indigenas. A
interculturalidade positiva, baseada no respeito mutuo e na valorizagdo das diferengas,
contribui para a construgdo de um ambiente de cuidado a satde que atenda as necessidades
dos estudantes indigenas. Nesse sentido, para que o conhecimento em saude possa ser mais
sensivel as necessidades dessa populagdo, ¢ necessario um processo de descolonizagdo desse
saber que estd muito ligado a biomedicina, buscando superar visdes hierarquicas e valorizar
diferentes saberes, reconhecendo a complexidade e historicidade de cada individuo atendido.
A formagdo dos profissionais de saude deve incluir referéncias e formacao adequada para
oferecer um atendimento adequado.

Ao olhar o ambiente universitario, os estudantes indigenas enfrentam desafios
adicionais. Eles lidam com a falta de reconhecimento de suas praticas e costumes, a soliddo,
as preocupacgdes relacionadas ao territorio, a falta de preparo da institui¢do de ensino e a

pressdo académica, que além dificultar a utilizacdo das praticas tradicionais indigenas,
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recorrendo a outras formas de tratamentos, além de afetar a sua satide mental. E importante
considerar as praticas indigenas de autocuidado, a conexdo entre a natureza, a espiritualidade
e a ancestralidade para favorecer a saude e o bem-estar, pois fazem parte da sua identidade
cultural e ajudam a superar os desafios que passam no enfrentamento do ritmo acelerado
imposto pela rotina académica e pelos excessos de demandas desse ambiente que geram
adoecimentos.

E importante também considerar o papel das redes de apoio que possibilitam
cuidado, trocas, superacdo das dificuldades e resisténcia nesses ambientes, remetendo ao seu
modo coletivo de vida.

Nesse esteio, defende-se que para promover uma universidade mais inclusiva e
acolhedora que possa aprofundar as politicas de permanéncia, ¢ fundamental implementar
politicas educacionais sensiveis a diversidade étnico-cultural e garantir espacos de apoio
psicossocial e conscientizacdo. Além do mais, € preciso construir um didlogo mais proximo
com esses estudantes para compreender as suas demandas, numa busca de valorizar e
reconhecer os saberes, vivéncias, os aspectos étnico-comunitarios dos estudantes indigenas,
possibilitando que considerem pertencentes aquele espaco, demarcando-o como territorio
indigena e favorecendo o seu bem-viver.

Ao reconhecer e valorizar os saberes ancestrais, juntamente com as praticas
tradicionais de autocuidado e a interculturalidade, ¢ possivel fomentar uma abordagem
notavelmente inclusiva em relacdo a saude dos estudantes indigenas. Essa abordagem
abarcaria ndo apenas sua saude fisica e mental, mas também sua dimensdo espiritual,
proporcionando-lhes uma experiéncia mais enriquecedora no ambiente universitario. Nesse
sentido, eles experimentariam maior sensacdo de acolhimento e respeito, encontrando um
ambiente mais propicio para a expressao de suas identidades. Além disso, os dados extraidos
dos relatos na figura 2 destacam a extensao da diversidade de recursos nos quais os estudantes
indigenas se baseiam ao trilhar seus caminhos terapéuticos.

Os aspectos que foram evidenciados destacam a necessidade de um esfor¢o cada vez
maior por parte da sociedade, sobretudo, das instituigdes de ensino e dos servicos de satde,
para verdadeiramente valorizar a diversidade étnico-cultural. Isso implica ampliar os espagos
de didlogo e troca de conhecimentos entre diferentes culturas, além de desenvolver politicas e
estratégias que considerem as especificidades dos povos indigenas em diversos contextos.

Figura 2- Percursos de cuidado dos estudantes indigenas
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Fonte: Autor, 2023.

7.3 PRODUCAO TECNICA: RELATO DE EXPERIENCIA DA CONSTRUCAO DE UM
EVENTO ACADEMICO COM A TEMATICA SOBRE OS POVOS INDIGENAS

A realizagdo de um evento exige uma série de agdes coordenadas para que seja
bem-sucedido. Neste sentido, serd apresentado o processo de constru¢do do Semindrio sobre
Agoes Afirmativas e Povos Indigenas (ANEXO B e C), realizado na Universidade Federal do
Reconcavo da Bahia (UFRB), a fim de destacar os multiplos aspectos envolvidos.

A ideia do semindrio foi concebida em meio a um didlogo entre um discente do
Mestrado Profissional em Satde da Populacao Negra e Indigena e trés estudantes indigenas
das etnias Kaimbé, Pataxo e Pankara. Estes ltimos trouxeram a necessidade de um encontro
que fortalecesse a acdo politica do movimento dentro da universidade. Em resposta a essa
demanda, houve uma articulagdo com a Pro-Reitoria de Politicas Afirmativas e Assuntos
Estudantis (PROPAAE) por meio da Coordenadoria de Politicas Afirmativas (COPAF) para
viabilizar o evento.

Durante as reunides com a participacao dos estudantes indigenas, a perspectiva era
produzir o 3° encontro do coletivo de estudantes indigenas, liderado pelo Coletivo dos
Estudantes Indigenas da UFRB. Esse coletivo foi criado no primeiro semestre de 2017 com o
objetivo de enfrentar o esteredtipo e o racismo em relacdo as pessoas indigenas
(UNIVERSIDADE DE MANCHESTER, s.d.). Desde entdo, foram realizados dois encontros

anteriores, em dezembro de 2017 e setembro de 2019, que buscaram reunir estudantes,
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comunidades e pesquisadores indigenas e nao indigenas para discutir a tematica indigena
dentro da universidade.

A relevancia desses eventos ¢ fundamental para promover o didlogo, o intercambio
de experiéncias e a constru¢do conjunta de solugdes para os desafios enfrentados pelos povos
indigenas. A universidade tem um papel crucial nesse processo, ao fomentar o debate e a
producao de conhecimento critico e engajado com as demandas sociais.

Ao buscar organizar esse encontro, foi fundamental a mobilizagdo do coletivo de
estudantes indigenas . No entanto, ao aciona-lo, houve pouca resposta, o que dificultou a
continuidade de um formato de acdo com o Coletiva, restando apenas a colaboracao de alguns
membros. E importante ressaltar que a falta de participagio pode estar relacionada a
diferentes fatores, como a falta de tempo e a demanda de outras atividades, diversos membros
terem se formado entre outros fatores.

Mesmo diante da dificuldade na mobiliza¢do do coletivo de estudantes indigenas, foi
possivel avangar na organiza¢do do evento por meio da colaboracdo de alguns membros. Para
ampliar a participacdo e fortalecer a agdo politica do movimento, foram feitas articulagdes
com a Pro-Reitoria de Politicas Afirmativas e Assuntos Estudantis (PROPAAE) por meio da
Coordenadoria de Politicas Afirmativas (COPAF), com o Nucleo de Estudos e Pesquisas em
Género, Raga e Saude da UFRB (NEGRAS), o Mestrado Profissional em Saude da Populagao
Negra e Indigena, e o Mestrado Profissional em Historia da Africa, da Diaspora e dos Povos
Indigenas.

Para além dessas articulagdes, também foi mobilizada a rede de pesquisadores,
técnicos e apoiadores do movimento indigena que fazem parte do grupo Agenda Indigena,
dentro da universidade. Essas acOes foram fundamentais para consolidar o evento e garantir a
participagdo de diferentes atores envolvidos na tematica dos povos indigenas. Além disso, a
criagdo de uma programagao liderada pelas proprias pessoas do coletivo permitiu que as vozes
dos estudantes indigenas fossem valorizadas e que o evento tivesse um formato mais
inclusivo e representativo.

O planejamento deste importante evento comecou em dezembro de 2022, com
diversas reunides que visavam estruturar e viabilizar sua realizacdo. A data escolhida para o
evento foi o dia 24 de abril, levando em consideracdo a disponibilidade das pessoas do
coletivo e integrando a semana de aulas do Mestrado Profissional em Satide da Populagado

Negra e Indigena. No entanto, percebeu-se que a data coincidiu com a semana do
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Acampamento Terra Livre (ATL), uma mobiliza¢do indigena muito significativa que ocorre
em Brasilia.

Entretanto, durante a elaboragdo do evento, os estudantes indigenas perceberam que
o coletivo estava desmobilizado e afastado do movimento, ndo se disponibilizando para
participar ativamente da organizagdo. Diante dessa situacdo, decidiram deixar de fazer o 3°
Encontro a fim de fortalecer o coletivo e mobiliza-lo para essa produg¢ao em um futuro evento.

Em articulacdo com o NEGRAS viu a possibilidade de fazer uma parceria com o
Cine NEGRAS, uma atividade de extensdo que apresenta produgdes cinematograficas para
debaté-las com convidados. Apds a articulagdo para viabilizar essa agdo, decidiu-se que o
segundo dia que agregaria as atividades do evento seria dedicado ao Cine NEGRAS (ANEXO
D), que apresentaria um filme com tematica indigena, pois como sdo duas horas para a sua
realizagdo nao teria esse espaco de tempo disponivel na programagdo para conseguir
encaixa-lo.

A estruturagdo da programacgdo do evento foi caracterizada por uma dinamicidade
intensa devido a necessidade de ajustes para viabilizar sua realizacdo. Durante esse processo,
houve a modificacdo da atividade de oficina para uma atividade cultural que teve como
objetivo valorizar e preservar a cultura indigena, além de promover a conscientizagdo € o
reconhecimento da populagdo indigena e sua importancia na formag¢ao da identidade nacional
brasileira. Apesar das tentativas de contato com varios artistas indigenas, infelizmente nao
houve retorno, o que levou os organizadores a recrutar pessoas proximas e envolvidas na
organizacdo para a apresentacdo artistica cultural. Isso permitiu a abertura de um espacgo para
a colaboragdo do publico. Ocorreu também nesse espaco a exibicdo de videos e
documentarios, incluindo uma producdo realizada na aldeia de uma das indigenas que
participavam da organizagdo. Essa produgdo permitiu uma conexdo mais profunda entre os
participantes e essa etnia, proporcionando um contato mais direto com a realidade dessa
comunidade. Além disso, um momento foi escolhido para fazer um sorteio, no qual um dos
participantes foi escolhido para ser pintado por um indigena Kaimbé. Essa atividade foi uma
forma de vivenciar um pouco mais um aspecto da cultura desse povo e de aproximar ainda
mais da sua tradigao.

Para compor a programacdo foi convidado os estudantes indigenas vinculados ao
mestrado das etnias Tupinambd, Tuxa e Pataxd. Além disso, para a mesa de abertura, houve o

convite a uma representante do povo Tupinambd, juntamente com docentes pesquisadores da
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area ¢ indigenistas, que foram incluidos na programacao para contribuir com o debate ¢ a
reflexdo sobre a importancia da cultura indigena para a formagao da sociedade brasileira.

A escolha de um estudante indigena para fazer a abertura de boas-vindas aos
participantes do evento foi para evidenciar esse protagonismo e trazer a sua representativa.
Essa escolha também permitiu com que essa voz indigena trouxesse uma mensagem
evidenciando a condi¢cdo de vida dos povos indigenas e trazendo a necessidade de que a
universidade avance mais nas politicas de agdes afirmativas. Ademais, a inclusdo dos rituais
indigenas na abertura e no fechamento do evento foi uma forma de valorizar e respeitar a
cultura desses povos, bem como reconhecer sua importancia na formagdo da sociedade
brasileira. Esses rituais foram conduzidos de maneira respeitosa ¢ foram uma oportunidade
para os participantes do evento aprenderem sobre a cultura e a historia dos povos indigenas do
Brasil.

A organizagdo do evento buscou recursos financeiros e obteve sucesso ao ser
contemplada com um financiamento da Proé-Reitoria de Extensdo, por meio do edital n°
02/2023 de apoio a realizacdo de eventos académicos. Esse financiamento possibilitou a
presenga de um colaborador, tornando a experiéncia do evento ainda mais rica e aprofundada.

Durante o processo de construcao do evento, algumas questdes surgiram e foram
discutidas pela organizagdao. Uma delas foi a preocupacdao dos estudantes indigenas em
verificar a origem dos indigenas que comporiam a programagdo. Eles levantaram a
problematica de pessoas que se autodeclaravam indigenas, mas ndo tinham comprovacao de
sua ancestralidade ou ligagdo com um povo indigena. A identidade indigena ndo ¢ uma
escolha pessoal, mas estd intrinsecamente ligada a cultura, histdria, lingua e territério de uma
etnia indigena especifica. Outro topico de discuss@o foi o nome do evento, em que a mudanga
de terceiro encontro para semindrio fez com que buscasse um nome que pudesse discutir a
tematica dos povos indigenas em um debate focado nas a¢des afirmativas.

Foram enfrentados durante o processo de organizacao do evento alguns desafios que
exigiram grande esfor¢o e colaboracdo dos organizadores. A data escolhida acabou
impossibilitando a participacdo de varios indigenas por coincidir com o ATL. Além disso, a
falta de transporte adequado dificultou a presenca de estudantes e um membro do Coletivo.

Outro desafio encontrado foi a necessidade de alinhar as agendas das pessoas
envolvidas para encontrar um horario comum para as reunides, 0 que exigiu uma série de

articulagdes e, as vezes, até mesmo reunides em horarios noturnos ou em fins de semana ¢
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feriados. Apesar disso, a vontade de realizar o evento foi grande e a colaboragao dos diversos
atores envolvidos foi fundamental para a sua realizagao.

Algumas sugestdoes de ideias surgiram para enriquecer ainda mais a programacao
durante o planejamento do evento que num determinado nivel foram contempladas durante o
evento. Podendo-se citar a inclusdo de um estudante de outra institui¢do para compartilhar a
sua experiéncia e a participacdo em uma das mesas de um indigena que vive em contexto
urbano para discutir trazer essa tematica. A presenca dessa pessoa seria valiosa para trazer a
tona a discussdo sobre a questdo dos indigenas urbanos que estd sendo cada vez mais
discutida em ambito governamental. A Ministra Sonia Guajajara, por exemplo, abordou o
assunto no programa Roda Viva da TV Cultura. E interessante notar que algumas
universidades, como a Universidade Estadual de Santa Cruz (UESC), j& estdo implementando
acOes afirmativas para incluir indigenas urbanos, como ¢ o caso do edital n® 23/2023 da
selecdo do Programa de Pods-graduagdo em Ecologia e Conservagdo da Biodiversidade
(PPGECB), que prevé a reserva de vagas para essa populacdo. traz o seguinte topico “ (...)
opto por concorrer na modalidade de reserva de vagas. Comprometo-me, ademais, a
apresentar, juntamente com esta declaragdo, carta ou equivalente da lideranca local da minha
comunidade ou organizagdo atestando meu reconhecimento étnico, nos termos do item 1.4.7.
do Edital n. XXX do PPGECB” (UNIVERSIDADE ESTADUAL DE SANTA CRUZ, 2023,
p. 12).

Apesar dos desafios enfrentados, a colaboragdo entre os estudantes indigenas e os
demais membros da organiza¢dao permitiu que o evento fosse bem-sucedido. A elaboragdo do
card, feito pelos estudantes indigenas, o apoio para a leitura da carta de recomendagdes do
Coletivo, na produgdo de camisetas, orientagdo de como proceder na mediacao entre outros
foram exemplos de como o suporte mutuo foi fundamental para a realizacao do evento.

O Seminario sobre A¢des Afirmativas e Povos Indigenas, realizado na UFRB, foi
uma iniciativa que enfrentou diversos desafios em seu processo de organiza¢do. Contudo, a
dedicacdo de todos os envolvidos permitiu que o evento fosse realizado com éxito. A
constru¢do do semindrio foi fundamental para valorizar a tematica e ampliar as vozes
indigenas, possibilitando a presenca de uma representatividade importante. Além disso,
criou-se um espago crucial dentro da universidade para fomentar o debate e a producao de
conhecimento critico e engajado com as demandas sociais dos povos indigenas.

O evento foi estruturado de forma dindmica e com muitos ajustes, tendo em vista

valorizar e preservar a cultura indigena, promover a conscientizacdo e o reconhecimento



76

desses povos, bem como um olhar cuidadoso e critico em relagdo as problematicas
enfrentadas pelos indigenas na universidade, focando-se na temadtica da entrada, permanéncia
e pos-permanéncia e a diversidade dos povos indigenas na UFRB. A colaboracao do publico,
o respeito e a valorizacdo da cultura dos povos indigenas e o financiamento da PROEXT
foram elementos fundamentais para o sucesso do evento.

Com isso, 0 Seminario buscou promover o dialogo, o intercambio de experiéncias e a
constru¢do conjunta de solucdes para os desafios enfrentados pelos povos indigenas no
contexto universitario. Assim, a iniciativa se tornou um importante marco para a valoriza¢ao
da diversidade cultural, para o fortalecimento da inclusdo, equidade e o debate das agdes

afirmativas na universidade.

8 CONSIDERACOES FINAIS

Ao realizar esse estudo foi possivel compreender os diversos recursos € servicos aos
quais os estudantes indigenas da UFRB recorrem para a sua autoaten¢do no seu itinerario
terapéutico, percebendo que a entrada no ambiente universitdrio exige uma série de
adaptagdes que desafiam o discente a enfrentar um contexto dificil sem os servigos
adequados.

Nesse folego, esta pesquisa foi orientada por dois objetivos, o de compreender como
ocorrem os itinerarios terapéuticos dos estudantes indigenas da UFRB e o de conhecer como
ocorrem as praticas de cuidado e o acesso aos servicos de saude dos estudantes indigenas.
Para alcangar esses objetivos, foram realizadas oito entrevistas semiestruturadas a partir de
um tema gerador com estudantes indigenas da UFRB, com o intuito de construir a reflexdo
sobre as questdes levantadas a partir das narrativas apresentadas. Ao longo da realizagdo das
entrevistas, ficou evidente que as diversas estratégias apresentadas, como a construcao de rede
de apoio, a busca por terapias complementares, o uso de chas, a aproximac¢ao com a natureza
e com as proprias espiritualidades compdem o itinerario terapéutico desses estudantes.

Esta dissertacao foi apresentada em sete segdes, entre as quais constam a introdugao,
em que foram apresentadas as motivagdes para a realizagdo desta investigacdo e as
articulacdes teoricas que culminaram nesta tematica, os dois objetivos mencionados, a
justificativa, secdo em que foram sublinhadas questdes que envolvem a auséncia de
valorizacdo dos saberes tradicionais e de servi¢os de saide que atendam essas especificidades

e as relacdes entre as populagdes indigenas e os servicos de saude disponiveis,
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principalmente, no ambiente académico. Em seguida, foram apresentados os fundamentos
teoricos, entre os quais cabe destacar os trabalhos sobre a interculturalidade, politica nacional
de atencdo a satde dos povos indigenas, itinerdrio terapéutico e sobre a colonialidade do
poder, suas influéncias no mundo globalizado, as suas influéncias sobre os povos originarios e
sobre a perspectiva decolonial de pesquisa. Na se¢do intitulada Estado da arte sobre o
itinerario terapéutico dos povos indigenas, apresenta-se um panorama da producao cientifica
acerca do itinerario terapéutico indigena, evidenciando que ha muitas lacunas e, portanto, uma
demanda expressiva de investigagdo nesse ambito. A metodologia ¢ a secdo em que
detalhadamente sdo explicados o cenario de estudos, os participantes (com o plano de
recrutamento) e os métodos utilizados na coleta de dados. Apresentam-se também, na secao
posterior, os aspectos éticos da pesquisa e, por fim, os resultados.

Como resultado deste estudo ha a caracterizacao dos colaboradores da pesquisa, em
que sao apresentadas informagdes coletadas durante as entrevistas e a analise das entrevistas,
com quatro blocos de andlise, com nove ideias centrais relacionadas aos discursos do sujeito
coletivo.

Por ter sido realizada em um contexto adverso, por conta do contexto pandémico,
cabe ressaltar como limitagdes deste estudo, as dificuldades impostas na realizacdo de uma
pesquisa estritamente no ambiente virtual, considerando as riquezas advindas das trocas
possiveis na presencialidade, o que também representou uma dificuldade dos estudantes e
limitou o recrutamento de mais discentes indigenas.

Outro aspecto a ser destacado ¢ a importancia do engajamento ¢ da dedicagdo do
pesquisador neste estudo. Esse processo exigiu todo um comprometimento para mergulhar
nessa jornada, que engloba desde o estabelecimento de uma conexao inicial até a construcao
de ligacdes com os colaboradores. Essa abordagem se alinha de maneira consistente com a
perspectiva decolonial de pesquisa, permitindo uma compreensao das diversas complexidades
envolvidas. Através dessa compreensdo e percebendo as variadas questdes e demandas dos
estudantes indigenas, o pesquisador numa relacdo dialdgica com seus colaboradores e
parceiros conceberam o Seminario sobre Ac¢des Afirmativas e Povos Indigenas.

Por se tratar de uma pesquisa inédita, acredita-se que o presente estudo ofereca uma
contribuicao singular tanto para a satde coletiva quanto para o bem-estar dos povos
indigenas. Um dos elementos que pode destacar neste estudo € que os itinerarios terapéuticos
desses estudantes em questdo ndo focam nos sujeitos adoecidos, mas sim nas complexas

interagdes entre as experiéncias de busca por cuidado e as dimensdes étnico-culturais,
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resultando em uma compreensdo mais abrangente. Além disso, a pesquisa permitiu langar luz
sobre a dinamica do cuidado no contexto universitario, revelando as multiplas facetas que
envolvem os estudantes indigenas na Universidade Federal do Reconcavo da Bahia. Essa
pesquisa apresentou diversos dados e possiveis agdes para a construcao de politicas publicas e
promocao da saude no espaco académico.

As diversas lacunas identificadas ao longo da pesquisa, relacionadas a recepgao e
assisténcia aos estudantes indigenas, também conferem uma valiosa contribui¢do. Elas
destacam a responsabilidade da institui¢do na elaboracdo de estratégias destinadas a sanar
essas deficiéncias. Além disso, vale ressaltar que o estudo ofereceu entendimentos relevantes
acerca das dificuldades que o sistema de satide enfrenta ao tentar fornecer um atendimento
adequado aos indigenas que vivem em areas urbanas.

Diante do exposto, reitera-se que ¢ fundamental estabelecer parcerias com as
comunidades indigenas, ouvir suas demandas e envolvé-las ativamente na constru¢do de
politicas e praticas de satde. Somente assim sera possivel avancar em dire¢do a uma
sociedade mais justa, equitativa e culturalmente diversa, onde todos tenham acesso a servigos

de saude de qualidade e sejam valorizados em sua identidade étnica e cultural.
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APENDICE A — Roteiro base da entrevista individual

1° ENCONTRO

Identificacdo do participante:

Nome:

Idade:

Género:

Estado Civil:

Filhos:

Trabalha: sim () ndo( ) Ocupacao:
Renda:

Com quem reside:

Etnia:

Aldeia:

Curso de graduacao/pés-graduacgao:

Periodo que esta cursando:

Tépico gerador da narrativa:

“Conte-me a historia de sua vida considerando a utilizacdo da medicina tradicional e os
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processos de autocuidado e servigos utilizados, desde a historia que lhe contaram quando era

crianga, até os dias atuais.”

Logo que finalizar a narrativa, ao verificar que precisa-se compreender pontos importantes

para o entendimento do objetivo de estudo que ndo foram contemplados de forma espontanea

pelo colaborador, o pesquisador podera fazer perguntas através de entrevista direcionada.

Segue abaixo os tdpico a serem compreendidos:

e Pratica de Medicina Indigena;

e O papel dos detentores do conhecimento tradicional,

e Insercdo da biomedicina no seu cuidado em saude;
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Articulacdo das praticas de cuidado com a biomedicina;

Como foram as experiéncias (servicos de saude, locais de saberes tradicionais, espacos
informais, religiosos, etc)

Como percebeu o cuidado nos servicos de saude;

Interculturalidade;

Preconceitos;

Fonte de suporte social, vinculos importantes para seu cuidado;

Como cuidou do adoecimento durante o semestre letivo;

Teve apoio dentro no ambiente universitario, quais foram;
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APENDICE B — Termo de consentimento livre e esclarecido

Universidade Federal do Reconcavo da Bahia

Centro de Ciéncias da Saude

Avenida Carlos Amaral, R. do Cajueiro, 1015, Santo Anténio de Jesus- BA, Cep 44574-490
Telefone (75) 3632-1724

Vocé esta sendo convidado para participar voluntariamente da pesquisa “Itinerarios
terapéuticos de estudantes universitarios indigenas” vinculada ao Mestrado Profissional
em Saude da Populagdo Negra e Indigena — UFRB, que sera conduzida pelo pesquisador
Rénder Jorge Alcantara, sob orientacdo da Prof.* Dr* Maria da Conceicdo Costa Rivemales,
coordenadora do mestrado profissional e docente do Centro de Ciéncias da Saude (CCS) da
Universidade Federal do Reconcavo da Bahia (UFRB). Essa pesquisa tem como publico alvo
pessoas maiores de 18 anos, estudantes indigenas da UFRB e que estejam regularmente
matriculados. Peco que leia este documento com bastante atengdo antes de dar o seu aceite de
participag@o na pesquisa. As orientagdes serdo ofertadas quantas vezes forem necessarias para
esclarecer todas as suas duvidas.

A proposta deste Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) ¢é explicar
tudo sobre o estudo e solicitar a sua permissdo para participar do mesmo. A pesquisa cumpre
as exigéncias referentes ao sigilo e aspectos éticos conforme instituido na Resolugdo e 510/16
do Conselho Nacional de Saude (CNS). Caso ndo concorde, vocé tem o direito de recusar a
participar do estudo, ndo sendo penalizado de forma alguma. Ao dar o seu aceite de
participagdo na pesquisa vocé concorda em participar da pesquisa e conversar sobre essa
tematica em dois encontros.

Esta pesquisa tem por objetivo buscar compreender a trajetéria de cuidado, conhecer
como ocorrem as praticas de cuidado e o acesso aos servigos de saude dos estudantes
indigenas universitdrios. Busca-se entender como ¢ a experiéncia da busca do cuidado em
saude dos estudantes indigenas, qual o impacto desse processo nas suas vidas, além de
compreender os tipos de locais e pessoas que deram e dao suporte a saude presentes em suas
trajetorias.

Caso aceite participar deste estudo, serd solicitado que vocé conte a sua historia ao

pesquisador, falando sobre a sua trajetoria de vida relacionada ao cuidado em saude e as
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praticas de cuidado. Ademais, durante a pesquisa caso ndo se sinta a vontade com alguma
questdo, vocé tem o direito de ndo responder.

Para participar desse estudo vocé ira acessar um link e preencher um questiondrio
com seus dados e, em contato telefénico com o pesquisador serd definida a data que sera
realizada a pesquisa. No dia da entrevista individual vocé entrara em uma sala virtual que tem
como objetivo conversar sobre as tematicas relacionadas a esse estudo. Além disso, vocé
concorda que as respostas sejam gravadas em audio e video para posterior transcricdo e
analise.

O encontro presencial ¢ importante, porém por medidas de seguranga adotadas na
contengdo da pandemia, a pesquisa ocorrerd em formato on-line. Nesse link para
preenchimento do questionario tem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
e o Termo de autoriza¢do de uso de depoimento através de link por meio eletronico
(plataforma do Google Formularios) que serd registrado e salvo, concluindo o aceite do
participante.

O encontro virtual serd agendado via telefone, respeitando a sua disponibilidade e do
pesquisador, sendo retomados os objetivos da pesquisa, bem como o esclarecimento de
davidas com relagdo aos procedimentos e reafirmando o sigilo da entrevista. Dessa forma,
acredita-se que o uso da tecnologia auxiliard a pesquisa na medida em que visa trazer
flexibilidade e didlogo com os participantes, assim como respeito pelas questdes éticas e de
sigilo.

O aplicativo utilizado serd o Google Meet, no qual no dia da entrevista sera enviado
um link para vocé, que dara acesso a sala virtual onde ocorrera a entrevista. A entrevista sera
gravada em formato de dudio e video para posterior transcri¢ao das informacgdes na integra.

Os encontros propostos terdo um tempo de duracao de 30 a 60 minutos. No primeiro
encontro, a entrevista individual terd uma tematica ambientadora em que voce relatard sua
histéria de vida e no final, poderd seguir perguntas de modo a esclarecer e aprofundar pontos
trazidos na narrativa que forem pertinentes aos objetivos do trabalho. Vocé tera acesso ao teor
do contetdo do instrumento antes de responder as perguntas, para uma tomada de decisao
informada. Um segundo encontro tera como perspectiva discutir e refletir sobre o material
produzido, com possibilidade de complementa-lo e pensar conjuntamente em ac¢des. Durante
essa entrevista vocé ndo ¢ obrigado a falar sobre questdes que ndo sinta a vontade e podera
desistir de participar da pesquisa a qualquer momento, sem ser prejudicado por isso. Nesse
processo ndo ha respostas certas ou erradas, pois o que importa € como vocé compreende os

assuntos abordados.
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O pesquisador responsavel pelo estudo ira analisar as informagdes passadas por vocé
através de sua participacdo. Sua narrativa e percepgdo sobre a tematica serd tratada de forma
anonima e confidencial, isto ¢, em nenhum momento sera divulgado o seu nome em qualquer
fase do estudo. Vocé tem direito de acesso as suas respostas e caso queira altera-las podera
fazer.

Ao aceitar participar desse estudo apds ser esclarecido sobre as informagdes da
pesquisa e responder o questionario, vocé ficara com uma copia do TCLE que sera enviada ao
seu email, sendo importante guardar em seus arquivos uma copia desse documento eletronico.
Em caso de recusa na participagdo na pesquisa ou em qualquer uma das etapas vocé tem a
possibilidade de interromper o processo quando desejar, sem danos e prejuizos a pesquisa e a
si proprio.

Os beneficios proporcionados pela presente pesquisa sera a oportunidade de refletir e
pensar em agdes sobre o tema proposto. No que se refere aos beneficios indiretos, a médio e
longo prazo, considera-se a possibilidade dos dados obtidos neste estudo proporcionarem
conhecimentos cientificos e subsidios tedricos e praticos para contribuir na reflexdo sobre os
itinerarios terapéuticos da populacdo indigena universitaria, podendo contribuir para a
elaboragdo de propostas de acgdes educativas, praticas de saude mais democraticas, com
atendimento de satide diferenciado a atengao a saude dos povos indigenas, contribuindo para
o avango de pesquisas nessa area e com a possibilidade de pensar na estruturagdo de politicas
publicas.

Os riscos sdo considerados minimos e pode surgir cansago e falta de motivacao pelo
tempo despendido durante a coleta de dados. Ressalta-se que, caso precise de um apoio
emocional pela mobilizacdo desencadeada pela entrevista durante o periodo de coleta de
dados, sera acolhidos pelo entrevistador. O pesquisador garante que o participante recebera
todo acolhimento necessario ao longo de toda a pesquisa, e responsabiliza-se pela assisténcia
integral aos participantes em caso de danos decorrentes da pesquisa de forma gratuita pelo
tempo que for necessario, com direito a indenizacao.

Além dos riscos ja mencionados, ha a possibilidade do risco de quebra de sigilo,
sendo este comum a todas as pesquisas realizadas com seres humanos. Neste sentido,
salienta-se que, como medida de prote¢do, todos os dados coletados serdo analisados em
carater cientifico, portanto, serdo registrados sem menc¢do aos dados de identificacdo do
participante. Além do mais, podem ocorrer possiveis limitacdes para assegurar total
confidencialidade dos dados e um potencial ameaga de sua violagdo, podendo ocorrer os

seguintes riscos € possiveis danos pela pesquisa estar sendo feita em ambiente virtual: quebra
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de sigilo e de anonimato, exposicdo de dados e da imagem do participante que possam
resultar na sua identificagdo e divulgacdo de dados confidenciais. Dessa maneira, como forma
de minimizar esses riscos o link da sala de entrevista sera divulgado apenas para vocé que
sera entrevistado, buscara proporcionar um ambiente reservado que tenha privacidade, havera
o sigilo em relagdo as suas respostas, as quais serdo tidas como confidenciais e utilizadas
apenas para fins cientificos. Apos a realizagdo da entrevista sera realizado download dos
dados coletados para o dispositivo eletronico local, e posteriormente serd apagado todo e
qualquer registro de qualquer plataforma virtual, ambiente compartilhado ou "nuvem". Sera
assegurado a confidencialidade e a privacidade, a protecao da imagem e a ndo estigmatizagao
dos participantes de pesquisa, garantindo a ndo utilizagdo das informagdes em prejuizo das
pessoas e/ou das comunidades, inclusive em termos de autoestima, prestigio e/ou aspectos
econdmico-financeiros.

Os documentos relativos a pesquisa serdo guardados em local restrito pelo prazo de 5
(cinco) anos, sem o registro de dados que possibilitem a identificacdo dos participantes.
Contudo, apesar do entendimento da possibilidade de riscos existirem, esta pesquisa buscara
trabalhar de forma a evitar a sua ocorréncia, bem como procurara ndo ferir a sua
singularidade, e sim, respeitd-la em todas as suas dimensdes. Se vocé se sentir prejudicado em
algum momento da pesquisa, podera solicitar o seu desligamento, independente da fase em
que o estudo se encontrar, de acordo com a legislacdo vigente, conforme estabelecido pela
Resolugao CNS 510/16.

A devolutiva dos resultados da presente pesquisa ocorrerd apos a sua conclusdo por
meio de apresentacdo e discussdo aberta ao publico online a ser realizada na instituicdo que
esta pesquisa estd vinculada em data a ser agendada. Vale ressaltar que tanto os seus dados de
identificacdo, quanto a sua identidade serdo mantidos em sigilo, apenas o pesquisador tera
acesso. Caso os dados fornecidos necessitem ser utilizados em evento ou artigo cientifico,
serdo adotados cddigos de identificagdo ou nomes ficticios. Vocé poderd questionar ou
solicitar informagdes sobre a pesquisa quando achar necessario, mesmo depois de realizada a
entrevista, por meio do contato do pesquisador que consta no final deste documento. Nao
havera nenhum custo a vocé relacionado a este estudo, bem como ndo havera remuneracgao,
pagamento ou recompensa pela sua participagao, sendo ela totalmente livre.

A presente pesquisa estd baseada na Resolugdo CNS 510/16 e o pesquisador declara
expressamente que se compromete a cumprir essa resolugdo e demais orientagdes do Comité

de Etica em Pesquisa com Seres Humanos (CEP).
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O CEP ¢ um o6rgao colegiado interdisciplinar, deliberativo, consultivo e educativo,
mas independente na tomada de decisdes, criado para defender os interesses dos participantes
da pesquisa em sua integridade e dignidade e para contribuir no desenvolvimento da pesquisa
dentro de padrdes éticos. Se vocé tiver duvidas relacionadas as questdes éticas da pesquisa,
vocé podera acessar o site do Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos (CEP) —

UFRB https://www?2.ufrb.edu.br/cep/, contata-lo pelo  email

eticaempesquisa@comissao.ufrb.edu.br, pelo telefone institucional que também tem

WhatsApp (75) 9 9969-0502 e acessa-lo através do endereco Rua Rui Barbosa, 710, Centro

(prédio da Reitoria), Cruz das Almas-Bahia, CEP: 44380-000. Caso queira entrar em contato
com o CEP, seu horario de funcionamento para atendimento sdo sdo os seguintes:
Segunda-feira das 8 as 12 horas; Terca-feira das 8 as 12 e 13 as 17 horas; Quarta-feira das 8 as
12 ¢ 13 as 17 horas; Quinta-feira das 13 as 17 horas; ¢ Sexta-feira das 8 as 12 ¢ 13 as 17
horas. Desde ja agradeco a sua atencdo e participacdo e coloco-me a disposi¢do para maiores
informacdes através do email randeralcantara@gmail.com e telefone (071) 999913240.

Eu concordo em participar desse estudo como participante. Fui informado e
esclarecido sobre o tema e o objetivo da pesquisa, assim como a maneira como ela sera feita —
incluindo a gravagdo em 4audio e video das minhas respostas € os beneficios e os possiveis
riscos decorrentes de minha participagdo. Foi evidenciado que o consentimento sera
previamente apresentado e, caso concorde em participar, serd considerado anuéncia quando
responder ao questiondrio e marcar a op¢ao de aceitagdo de participagdo na pesquisa. Recebi a
garantia de que posso retirar meu consentimento a qualquer momento, sem que isto me traga
qualquer prejuizo. Fui informado que ao retirar o consentimento de utilizagdo dos dados da
pesquisa, o pesquisador responsavel dara ciéncia de sua desisténcia, enviando-lhe um email
com a resposta de anuéncia de participacao na pesquisa ¢ informando-o da retirada do seu
consentimento. Fui orientado que caso ndo se sinta a vontade com alguma questao, tenho o
direito de nao responder. Fui informado também sobre o email do pesquisador e terei acesso a

uma copia do TCLE no meu email pessoal.


https://www2.ufrb.edu.br/cep/
mailto:eticaempesquisa@comissao.ufrb.edu.br
mailto:randeralcantara@gmail.com
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APENDICE C - Texto convite para a participaciio da pesquisa on-line

Vocé estd sendo convidado para participar voluntariamente da pesquisa “Itinerarios
terapéuticos de estudantes universitarios indigenas” vinculada ao Mestrado Profissional
em Saude da Populagdo Negra e Indigena — UFRB, que serd conduzida pelo pesquisador
Rander Jorge Alcantara, sob orientacdo da Prof.* Dr* Maria da Concei¢cdo Costa Rivemales,
coordenadora do mestrado profissional e docente do Centro de Ciéncias da Saude (CCS) da
Universidade Federal do Reconcavo da Bahia (UFRB).

Esta pesquisa tem por objetivo buscar compreender a trajetoria de cuidado, conhecer
como ocorrem as praticas de cuidado e o acesso aos servicos de saude dos estudantes
indigenas. Busca-se entender como ¢ a experiéncia da busca do cuidado em saude dos
estudantes indigenas, qual o impacto desse processo na vida dos estudantes indigenas, além
de compreender os tipos de locais e pessoas que deram e dao suporte a satide presentes em
suas trajetorias.Caso aceite participar deste estudo, sera solicitado que vocé conte a sua
histéria ao pesquisador, falando sobre a sua trajetéria de vida relacionada ao cuidado em
saude e as praticas de cuidado.Para participar desse estudo vocé ird acessar o link abaixo e
preencher um questiondrio com seus dados e, em contato telefonico com o pesquisador sera
definida a data que sera realizada a pesquisa. O consentimento para participar da pesquisa sera
previamente apresentado neste questiondrio e, caso concorde em participar, sera considerado
anuéncia quando responder ao questiondrio.Apos a leitura do presente termo de

consentimento livre e esclarecido (TCLE) que esta presente nesse link de acesso

https://forms.gle/P]RnkfrNb2pWFaFi7, caso haja aceite em participar da pesquisa, sera
necessario selecionar a opcao “Declaro que li e concordo em participar da pesquisa” e a opgao
Autorizo a captagdo de imagens e gravagao da voz para fins de pesquisa, localizada abaixo do
texto do TCLE on-line, acusando que leu e estd de acordo com o Tema apresentado. Uma
copia do termo sera enviada para o seu email. Caso ndo concorde em participar, basta fechar

essa janela do seu navegador.

Rander Jorge Alcantara - Pesquisadora responsavel pelo estudo
Contato: randeralcantara@gmail.com

telefone: (71) 99913240

Prof* Dr* Maria da Conceicao Costa Rivemales - Pesquisadora responsavel pelo estudo.


https://forms.gle/PjRnkfrNb2pWFaFi7
mailto:randeralcantara@gmail.com
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Contato: mariarivemales@hotmail.com

Link do formuléario:

https://forms.gle/P]RnkfrNb2pWFaFi7

APENDICE D - Questionario online

1. E-mail *

2. 1. Nome *

3. 2 - Caso aceite participar da pesquisa, marque a opgao abaixo: *

Marque todas que se aplicam.

| Declaro que lio TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO e concordo em
participar da pesquisa.

https://docs.gocgle.com/forms/d/1ldpg3l4VezhFKBIc_d9NuloGectUdyXmFNdPmMiGgmkBG4/edit 4/8


mailto:mariarivemales@hotmail.com
https://forms.gle/PjRnkfrNb2pWFaFi7
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02/08/2023, 20:15 Pesquisa "Itinerarios terapéuticos de estudantes universitarios indigenas"

4. 3 - Caso autorize a captacao de imagens e gravacdo da voz para fins de 5
pesquisa, marque a opgao abaixo:

Marque todas que se aplicam.

| Autorizo a captagdo de imagens e gravagéo da voz para fins de pesquisa.

5. 4 - Ildade

6. 5-Geénero

Marque todas que se aplicam.

| masculino
feminino
Transexual

Prefiro ndo dizer

| outro:

7. 6 - Estado Civil

https://docs.google.com/forms/d/1dpg3l4VezhFKBlc d9NuloGectUdyXmFNdPmMiGgmkBG4/edit 5/8
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02/08/2023, 20:15 Pesquisa "Itinerarios terapéuticos de estudantes universitarios indigenas"

8. 7 -Tem Filhos? (Obs.: caso tenha, responda em outro numero de filhos)

Marque todas que se aplicam.

sim

9. 8 - Esta trabalhando? (Obs.: caso responda sim, coloque em outro qual € o
trabalho)

Marque todas que se aplicam.
Sim
Nao

Outro:

10. 9 -Qual a sua fonte de renda?

11. 10 - Reside com quem?

https://docs.google.com/forms/d/1dpg3l4VezhFKBlc d9NuloGectUdyXmFPNdPmMiGgmkBG4/edit 6/8
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02/08/2023, 20:15 Pesquisa "ltinerarios terapéuticos de estudantes universitarios indigenas"

12. 11 - Qual a sua media de ganho? (Obs.: caso n&o encontre nenhuma opgao,
cologue em outros a sua média de ganhos)
Marque todas que se aplicam.

|| até 1 salario minimo

" | de 1 a2 saldrios minimos

| de 2 a 5 salarios minimos
de 5 a 10 salarios minimos

mais de 10 salarios minimos

Outro:

13. 12 - Etnia

14. 13 - Pertence a alguma aldeia? (Obs.: caso responda sim, coloque em outros o
nome da aldeia e a cidade e o estado de localizacao)
Marque todas que se aplicam.
SIm
| Nao

Qutro:

15. 14 - Possui vinculo com alguma aldeia? (caso responda sim, coloque o nome
da aldeia na parte de outros
Marque todas que se aplicam.
Sim
Nao

QOutro:

https://docs.google.com/forms/d/1dpg3l4VezhFKBlc d9NuloGectUdyXmFPNdPmMiGgmkBG4/edit 7/8



110

02/08/2023, 20:15 Pesquisa "ltinerarios terapéuticos de estudantes universitarios indigenas"

16. 15 - curso de graduacao/pos-graduacao

17. 16 - Periodo que esta cursando:

Este contetido nao foi criado nem aprovado pelo Google.

Google Formularios

https://docs.google.com/forms/d/1dpg3l4VezhFKBlc d9NuloGectUdyXmFPNdPmMiGgmkBG4/edit 8/8



111

ANEXO A - Parecer consubstanciado do CEP

Y UNIVERSIDADE FEDERAL DO

@ Ly RECONCAVO DA BAHIA - W"“‘

UFRB

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: ITINERARIOS TERAPEUTICOS DE ESTUDANTES UNIVERSITARIOS INDIGENAS
Pesquisador: RANDER JORGE ALCANTARA

Area Tematica:

Versao: 3

CAAE: 57547722.0.0000.0056

Instituigdo Proponente: Universidade Federal do Recdncavo da Bahia - UFRB

Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Nuamero do Parecer: 5.532.339

Apresentacao do Projeto:

As informacées dos campos "Apresentagdo do projete”, "Objetivo da pesquisa” e "Avaliagdo de riscos e
beneficios" foram retiradas do arquivo Informagdoes Basicas do projeto
(PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_PROJETO_ 1916153 .pdf, de 12/07/2022).

1. RESUMO

“Essa pesquisa propde-se a pesquisar os itinerarios terapéuticos dos estudantes indigenas tendo os
seguintes objetivos da pesquisa: compreender como ocorre os itinerarios terapéuticos dos estudantes
indigenas; e conhecer como ocorre as praticas de cuidado e o acesso aos servigos de saltde dos
estudantes indigenas.Ao verificar a auséncia, em muitos contextos, de espacos de cuidado que considere
as especificidades culturais, aventou-se a possibilidade de aproximar-se dessa comunidade universitaria, a
fim de compreender os itinerarios terapéuticos de indigenas universitarios, buscando entender as suas
trajetorias, compreendendo como ocorre as interagdes entre as diversas praticas de salude no cenario do
cuidado. Tendoem vista a escassez de pesquisas abordando os itinerarios terapéuticos de estudantes
indigenas universitarios, optou-se por fazer um estudo qualitativo exploratério. O estudc de natureza
qualitativa baseado em histéria de vida, utilizara como estratégia entrevistas abertas de base narrativa e
semi-estruturada aliado a ferramenta do diario de campo para registrar as falas, percepgées, emogdes e

reflexdes durante o

Enderego: Rua Rui Barbosa, 710 1° andar ¢, Prédio da Administragio Central
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Pagina 01 de 07



UNIVERSIDADE FEDERAL DO

@ by RECONCAVO DA BAHIA - W““‘

UFRB

Continuagio do Parecer: 5.532.339

caminhar da pesquisa. A escolha de um nove participante na histéria de vida advém da colaboracéo de
cada entrevista, dessa maneira o critério de escolha de colaboradores sera pela diversidade de
experiéncias. Sendo assim, esse trabalho seguira o critério da heterogeneidade considerando aspectos
como idade, sexo, curso de graduacao/pds-graduagdo, periodo cursado, utilizagdo de plano de saude ou
especificamente 0 SUS. O estudo sera realizado com estudantes indigenas vinculades a UFRB.O acesso
aos colaboradores da pesquisa ocorrera durante a aproximacao do campo de pesquisa, por um sucessive
processo de aproximagdo e possiveis contatos com os estudantes. Acontecera inicialmente através de
redes sociais (whatsapp, facebook etc), email, indicagdes, contato através do coletivo de estudantes
indigenas, a PROPAAE, participacdo de atividades e eventos. Apés estabelecer esse contato com os
estudantes indigenas, serdo escolhidos para a participagdo na pesquisa os que adequarem-se aos critérios
de participacédo. O pesquisador abordara os participantes e explicara as caracteristicas da pesquisa,
enfatizando as garantias éticas aos colaboradores e perguntara se estao a vontade em participar dessa
pesquisa. Apos o participante acessar o questionario online que estara no texto convite para a participagac
da pesquisa online, aceitar participar da pesquisa e concordar que as respostas sejam gravadas em audio e
video para posterior transcrigdo e analise, sera marcado um dia e horario para a entrevista. A coleta de
dados que ocorrera através dessa entrevista individual online, acontecera em uma sala virtual que tem como
objetivo conversar sobre o tema gerador estimulade pelo pesquisador, que tem como base algumas
tematicas.O primeiro encontro inicia-se com a entrevista individual que empreendera em lancar ao
colaborador algum tépico gerador e apés essa explanagédo do participante, caso precise compreender
pontos importantes para o entendimento do objetivo de estudo que nao foram contemplados de forma
esponténea pelo colaborador, podera haver perguntas.Um segundo encontro tera como perspectiva discutir
e refletir sobre o material produzido com cs colaboradores, com possibilidade de complementa-lo e pensar
conjuntamente em agdes. O tratamento do material obtido através das entrevistas sera orientado pela
analise de conteudo tematico”.

(PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_PROJETQO_1916153 pdf, de 12/07/2022, pag. 3).

2. HIPOTESE

“Nao se Aplica”.

(PB_INFORMACOES_BASICAS_ DO _PROJETO_1916153 pdf, de 12/07/2022, pag. 4).

3. METODOLOGIA

“Tendo em vista a escassez de pesquisas abordando os itinerarios terapéuticos de estudantes indigenas

universitarios, optou-se por fazer um estudo qualitativo exploratério. Seguindo a
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perspectiva de Dias (2013), ao trazer que a escolha de um novo participante na histéria de vida advém da
colaboragdo de cada entrevista, dessa maneira o critério de escolha de colaboradores sera pela diversidade
de experiéncias. Sendo assim, esse trabalho seguira o critério da heterogeneidade considerando aspectos
como idade, sexo, curso de graduacao/pds-graduacgdo, periodo cursado, utilizagdo de plano de saude ou
especificamente o0 SUS. Ao explorar a histdria de vida e a sua trajetéria de cuidado dos estudantes
indigenas, faz-se necessario entender o entrecruzamento entre as suas praticas de saude e a biomedicina.
O recurso da narrativa gue sera usado como método nesta pesquisa possibilitara ampliar a percepgéo de
questbes, variaveis e processos, podendo trazer novos sentidos para o entendimento desta pesquisa
(MUYLAERT et al, 2014). Na perspectiva de esperar a subjetividade se manifestar na relagdao com o
colaborador, como recurso de produgdo de evidéncias deste estudo de natureza qualitativa baseado em
histéria de vida, utilizara como estratégia entrevistas abertas de base narrativa e semiestruturada aliado a
ferramenta do diario de campo para registrar as falas, percepgdes, emogdes e reflexdes durante o caminhar
da pesquisa e da analise. Ao trazer a perspectiva decolonial nesse projeto, registra-se o seu contributo ao
evidenciar a utilizagao da narragao de historia como parte da metodologia, sobretudo, no ambito da salde, e
buscara envolver uma presenga com olhar e escuta cuidadosos, considerando e observando a subjetividade
do colaborador e do pesquisador. O acesso aos colaboradores da pesquisa ocorrera durante a aproximacao
do campo de pesquisa, por um sucessivo processo de aproximagdo e possiveis contatos com os
estudantes. Acontecera inicialmente através de redes sociais (whatsapp, facebook etc), email, indicagdes,
contato através do coletivo de estudantes indigenas, participagao de atividades e eventos. Apos estabelecer
esse contato com os estudantes indigenas, serdo escolhidos para a participa¢do na pesquisa os que
adequarem-se aos critérios de participacdo. O pesquisador abordara os participantes e explicara as
caracteristicas da pesquisa, enfatizando as garantias éticas aos colaboradores e perguntara se estao a
vontade em participar dessa pesquisa. Apds o participante acessar o questionario online que estara no texto
convite para a participagdc da pesquisa online, aceitar participar da pesquisa e concordar que as respostas
sejam gravadas em audio e video para posterior transcricdc e andlise, sera marcado um dia e horario para a
entrevista. O consentimento da participagdo ocorrera apos o entrevistado dar sua anuéncia quando
responder ac questionario da pesquisa que sera acessado através do seguinte link
https:/fforms.gle/LwvX29aZtxVXPnXv9. A coleta de dados ocorrera através de entrevista individual online,
que acontecera em uma sala virtual que tem como objetivo conversar sobre o tema gerador estimulado pelo
pesquisador e tem como base algumas tematicas. O aplicativo utilizado sera o Google Meet. O primeirc

encontro inicia-se com a entrevista
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individual que empreendera em langar ac colaborador algum tépico gerader e apés essa explanacédo do
participante, caso o entrevistador precise compreender pontos importantes para o entendimento do objetive

de estudo que nao foram contemplados de forma espontédnea pelo celaberador, podera haver perguntas.

Um segundo encontro terd como perspectiva discutir e refletir sobre o material produzido com os
colaboradores. O tratamento do material obtido através das entrevistas sera crientado pela analise de
conteudo.

Segue o link do questionario: https://forms.gle/LwvX29aZtxVXPnXvg".
(PB_INFORMAGCOES_BASICAS_DO_PROJETO_1916153.pdf, de 12/07/2022, pag. 4).

4. CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO (se houver)

“Critério de Incluséo:

serem individuos maiores de 18 anos, estudantes indigenas da UFRB e que estejam regularmente
matriculados.

Critério de Exclusé&o:

Os critérios de exclusdo serdo nao ser estudantes indigenas da UFRBE e ter trancado ou abandonado o
curso, assim como estar em gozo de alguma licenga por motivo de saude ou parto”.
(PB_INFORMAGOES_BASICAS_DO_PROJETO_1916153 pdf, de 12/07/2022, pag. 4).

Objetivo da Pesquisa:

“Objetivo Primario:

1 - Compreender como ocorre os itinerarios terapéuticos dos estudantes indigenas;2 - Conhecer como
ocorre as praticas de cuidado e o acesso aos servicos de salde dos estudantes indigenas”.
(PB_INFORMAGCOES_BASICAS_DO_PROJETO_1916153 pdf, de 12/07/2022, pag. 4).

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

“Riscos:

Os riscos sdo identificados com possiveis constrangimentos ao expor seus sentimentos, percepgdes e
vivéncias pessoais, possibilitando a mobilizagdo emocional frente aocs conteudos abordadeos durante a
entrevista individual. Além disso, pede surgir cansago e falta de motivagao pelo tempo despendido durante a
coleta de dados. Ressalta-se que, caso precise de um apoio emocional pela mobilizagcdo desencadeada
pela entrevista durante ¢ periodo de coleta de dados, sera acolhidos pelo entrevistador. O pesquisador
garante que o participante recebera todo acolhimento necessario ac longo de toda a pesquisa, e
responsabiliza-se pela assisténcia integral acs participantes em caso de danos decorrentes da pesquisa de

forma gratuita pelo tempo que for
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necessario, com direito a indenizacao.

Beneficios:

Os beneficios proporcicnados pela presente pesquisa sera a oportunidade de refletir e pensar em agées
sobre o tema proposto. No que se refere aos heneficios indiretos, a médio e longo prazo, considera-se a
possibilidade dos dados obtidos neste estudo proporcionarem conhecimentos cientificos e subsidios tedricos
e praticos para contribuir na reflexao sobre os itinerarios terapéuticos da populacéc indigena universitaria,
podendo contribuir para a elaboragcdo de propostas de agdes educativas, praticas de saude mais
democraticas, com atendimento de saulde diferenciado a atengao a saude dos povos indigenas, contribuindo
para o avango de pesquisas nessa area e com a possibilidade de pensar na estruturagdo de politicas
publicas”.

(PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_PROJETO_1916153.pdf, de 12/07/2022, pag. 4-5).

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Estudo nacional, unicéntrico, qualitativo, exploratério, com financiamento proprio.

Trata-se de uma pesquisa desenvolvida no Programa de Pés-Graduacdo em Salde da Populagdo Negra e

Indigena para obtengdo de titulo de mestre.
Numero de participantes no Brasil: 100.
Previsdo de inicio do estudo, com coleta de dados: 12/08/2022.

Previsdo de encerramento do estudo (ultima ag&o prevista no cronograma): 31/03/2023.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Vide o campo "Conclusfes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes”

Conclusées ou Pendéncias e Lista de Inadequagodes:

O projeto encontra-se aprovado para execugdo, pois atende aos principios bioéticos para pesquisa
envolvendo seres humanos, conforme resolucdo 466/2012 (ou 510/2016) e complementares. Cabe ao
pesquisador responsavel manter os dados da pesquisa em arquivo, fisico ou digital, sob sua guarda e
responsabilidade, por um periodo de 5 anos apés o término da pesquisa (Resolugdo CNS 466/2012 Item

X|.2.f — Do Pesquisador Responsavel).
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Consideragdes Finais a critério do CEP:

Seu projeto foi Aprovado e a coleta de dados podera ser iniciada junto aos participantes da pesquisa. O
CEP/UFRE deseja sucesso no desenvolvimento dos trabalhos e aguardara o recebimento dos relatérios
parciais e final nos prazos pertinentes previstos no cronograma, por meio de notificagao via plataforma
brasil, conforme a Resolugdo do CNS n°® 466/2012, item XI.2, letra d.

o] modelo dos relatorios encontra-se na pagina
https://www2.ufrb.edu.br/cep/images/Formularios/Modelo_relatorio_parcia_ou_final.pdf

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacdo
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 12/07/2022 Aceito
do Projeto ROJETO 1916153.pdf 16:00:47
QOutros Carta_resposta_ao_CEP.docx 12/07/2022 |RANDER JORGE Aceito
16:00:22 | ALCANTARA

Outros Carta_resposta_ao_CEP.pdf 12/07/2022 |RANDER JORGE Aceito
16:00:04 |ALCANTARA

Cronograma CRONOGRAMA. pdf 12/07/2022 | RANDER JORGE Aceito
15:58:58 | AL CANTARA

Projeto Detalhado /| Projeto.pdf 12/07/2022 |RANDER JORGE Aceito

Brochura 15:58:47 |ALCANTARA

Investigador

Outros Texto_convite.pdf 07/07/2022 |RANDER JORGE Aceito
16:51:50 | ALCANTARA

TCLE / Termos de | TCLE pdf 07/07/2022 |RANDER JORGE Aceito

Assentimentoc / 16:35:33 |ALCANTARA

Justificativa de

Auséncia

Qutros TERMOQO_CONFIDENCIALIDADE pdf 20/06/2022 |RANDER JORGE Aceito
08:47:39 |ALCANTARA

Folha de Rosto FOLHA_ROSTO_PESQUISA pdf 29/03/2022 |RANDER JORGE Aceito
11:50:27 | ALCANTARA

Outros ROTEIRO.pdf 21/03/2022 |RANDER JORGE Aceito
06:16:28 | ALCANTARA

Orgamento orcamento. pdf 21/03/2022 |RANDER JORGE Aceito
06:05:31 | ALCANTARA

Situagao do Parecer:
Aprovado
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Necessita Apreciagao da CONEP:

Nao

Endereco:

UNIVERSIDADE FEDERAL DO
RECONCAVO DA BAHIA - g zm"fw mo

UFRB

CRUZ DAS ALMAS, 18 de Julho de 2022

Assinado por:
Sibele de Oliveira Tozetto Klein

(Coordenador(a))

Rua Rui Barbosa, 710.1° andar ¢, Prédio da Administragao Central.

Bairro: Centro

UF: BA
Telefone:

Municipio:
(75)3621-6850

CEP: 44.380-000

CRUZ DAS ALMAS

Fax:

(75)3621-9767

E-mail:

elicaempesquisa@comissao.ufrb.edu.br

Pagina 07 de 07

117



118

ANEXO B - Folder de divulgacio do Seminario sobre acdes afirmativas e povos

indigenas

Evento com
certificado

Semindrio sobre Ag¢oes

Afirmativas e Povos
Indigenas

“SOMOS UNICOS,
DENTRO DE MUITOS”

Rodas de
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Culcural
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e s 8h30 as 17h NN
Inscrigoes >
LA . B AL UG
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ANEXO C - Programacio do seminario sobre acoes afirmativas e povos indigenas

Seminario sobre Acoes Afirmativas e Povos Indigenas
TEMATICA: SOMOS UMICOS DENTRO DE MUITOS
PROGRAMACAO

DATA: 24/04 /2023
HORARIO: o8h3o as 17hoo
LOCAL: Auditdrio Fran Demétrio - Centro de Ciéncias da Sadde

MAMNHA

= Bh3zomin - Ritwal indigena
= Bh3jomin - Abertura do evento:
Representante indigena - Lu Yara
Representante do Coletivo Indigena - Joubert Kaimbeé
Representante do Programa de Pds-graduacdo em Sadde da Populagdo Megra e Indigena -
Dr. Fernando Yicentini
Representante do Frograma de Mestrado Profissional em Historia da Africa, Digspora e dos
Povos Indigenas - Dr. Fabricio Lyrio Santos
Representante do Centro de Gigncias da Sadde
Representante da PROPAAE no Centro — Gestora Ariane Mendes / Pro-reitor Prof. Carlos
Alberto Santos de Paulo
Mediagio: Thamir Pataxd [Estudante indigena do Centro de Ciéncias da Sadde)

= ghismin - Roda de conversa: Somos tnicos, dentro de muitos: a diversidade dos povos
indigenas na UFRB
Debatedoras/es:
= Camilla Tupinamba - discente do Mestrado em Sadde da Populagido Negra e Indigena
=  Itaynara Rodrigues (Tuxa) - discente do Mestrado em Sadde da Populagdo Megra e Indigena
= Thamir Pataxd - Representante do Coletivo Indigena
Medacao: Joubert Kaimbeé

= 11h- Apresentagio de Resultados da Pesguisa:
= [tinerario Terapéutico de Estudantes Indigenas. Expositor: Rander Alcantara
(Psicdlogo, Mestrando do Frograma de Fds-graduagio em Satde da Populagao
Megra e Indigena)
= O gue & um indigena para vocé? Praticas e representagdes sobre os povos indigenas
entre a comunidade académica da UFRB. Expositora: Beatriz Pankard { Estudante
indigena do Centro de Artes, Humanidades e Letras)

TARDE

= 13h30 as 14h30 — Momento artistico-cultural — Microfone aberto

= 14h3oh - Roda de conversa: Entrada, permanéncia e pos-permanéncia de Indigenas na
Universidade
Beatriz Pankara - Representante do Coletivo Indigena -
Maria Lidiany - Docente do Mestrado em Saldde da Populacao Negra e Indigena
Deysiane Tuxa - Egressa do Curso Mestrado em Sakde da Populacio Negra e Indigena

Jurema Machado - Docente do Programa - Mestrado Profissional em Histdria da Adfrica,
Didspora e dos Povos Indigenas
Mediacio: Joubert Kaimbé

= Leitura da Carta de Recomendacdes. Responsavel: Coletivo Indigena da UFRB
16hoo - Ritual indigena

Realizacao

Prd-reitoria de Politicas Afirmativas e Assuntos Estudantis (PROPAMAE)

Programa de Pds-graduagdo - Mestrado Profissional em Saldde da Populagdo Negra e
Indigena

Programa de Pds-graduacdo - Mestrado Profissional em Histdria da Africa, da Didspora e dos
Povos Indigenas

Micleo de Estudos em Género, Raca e Sadde - NEGRAS

Coletivo de estudantes indigenas
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ANEXO D - Folder do CINE NEGRAS




