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RESUMO

O estudo caracteriza-se como observacional, descritivo e retrospectivo e seu objetivo foi
promover uma analise temporal sobre as morbidades registradas em uma regido de garimpo do
DSEI Yanomami, Polo-Base Homoxi, no periodo de 2020 a 2024, segundo os capitulos da CID-
10. Os achados do presente estudo corroboram o entendimento de que a satde indigena ndo pode
ser analisada de forma isolada dos processos econdmicos e politicos que incidem sobre o
territorio. Constatou-se que a intensificacdo das morbidades no Polo-Base Homoxi reflete ndo
apenas falhas no sistema de atengdo priméaria, mas, sobretudo os efeitos de um modelo de
ocupacao predatdrio e excludente. Evidenciou-se que na area estudada, as variacGes anuais nas
frequéncias de morbidades, indicando oscilagfes, podem estar associadas a intensificacdo da
presenca garimpeira, a degradacdo ambiental, ao deslocamento populacional e a precarizacao das
condicdes de saneamento e alimentagdo. E que fatores estruturais, como a dificuldade de acesso
as equipes de saude e a descontinuidade das acGes de atencdo primaria, também se refletem na
dindmica dos agravos registrados no periodo, sendo que tais fatores sdo potencializados como
consequéncias da invasao do territorio indigena Yanomami por garimpeiros ilegais.

Palavras-chave: Povo Yanomami, Garimpo Ilegal, Evolu¢do de Morbidades, Determinantes
Sociais da Saude.
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ABSTRACT

This study is characterized as observational, descriptive, and retrospective, and its objective was
to promote a temporal analysis of morbidities recorded in a mining region of the Yanomami
Special Indigenous Health District (DSEI), Homoxi Base-Pole, from 2020 to 2024, according to
the ICD-10 chapters. The findings of this study corroborate the understanding that indigenous
health cannot be analyzed in isolation from the economic and political processes that affect the
territory. It was found that the intensification of morbidities in the Homoxi Base-Pole reflects not
only failures in the primary care system, but, above all, the effects of a predatory and exclusionary
occupation model. It was evidenced that in the studied area, the annual variations in morbidity
frequencies, indicating oscillations, may be associated with the intensification of mining
presence, environmental degradation, population displacement, and the precariousness of
sanitation and food conditions. Structural factors, such as difficulty accessing healthcare teams
and the discontinuity of primary care actions, are also reflected in the dynamics of the health
problems recorded during the period, and these factors are exacerbated as a consequence of the
invasion of Yanomami indigenous territory by illegal miners.

Keywords: Yanomami People, Illegal Mining, Evolution of Morbidities, Socio-Environmental
Vulnerability.

RESUMEN

Este estudio se caracteriza como observacional, descriptivo y retrospectivo, y tuvo como objetivo
realizar un analisis temporal de las morbilidades registradas en una region minera del DSEI
Yanomami, Polo Base Homoxi, entre 2020 y 2024, segun los capitulos de la CIE-10. Los
hallazgos de este estudio respaldan la comprensién de que la salud indigena no puede analizarse
de forma aislada de los procesos econémicos y politicos que inciden en el territorio. Se observé
que la intensificacion de las morbilidades en el Polo Base Homoxi refleja no solo deficiencias en
el sistema de atencion primaria de salud, sino, sobre todo, los efectos de un modelo de ocupacion
territorial depredador y excluyente. En el &rea estudiada se identificaron variaciones anuales en
las frecuencias de morbilidad, lo que indica fluctuaciones que pueden estar asociadas a la
intensificacion de la actividad minera, la degradacién ambiental, el desplazamiento poblacional
y el deterioro de las condiciones de saneamiento y seguridad alimentaria. Factores estructurales,
como el acceso limitado a los equipos de salud y la discontinuidad de las acciones de atencion
primaria, también influyen en la dinamica de los agravamientos registrados durante el periodo,
siendo estos factores potenciados por la invasion del territorio indigena Yanomami por mineros
ilegales.

Palabras clave: Pueblo Yanomami, Mineria llegal, Tendencias de Morbilidad, Vulnerabilidad
Socioambiental
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INTRODUCAO

O estudo das morbidades em regides de garimpo da Terra Indigena Yanomami TIY no
Distrito Sanitario Especial Indigena (DSEI) Yanomami, Polo-Base Homoxi, reveste-se de
importancia estratégica para a satde publica indigena e para a compreensdo dos determinantes
sociais e ambientais do adoecimento.

Nessas regioes, as atividades garimpeiras ilegais promovem alteragdes significativas no
meio ambiente, incluindo contaminacao hidrica por mercurio, desmatamento e degradagao dos
ecossistemas, fatores que potencializam a ocorréncia de agravos a saude, como maléria, doencas
respiratdrias, dermatologicas e intoxicagdes quimicas (FUNALIL 2022).

A investigacdo sistematica dessas morbidades permite mapear vulnerabilidades
especificas, identificar padrdes epidemioldgicos e fornecer subsidios para o planejamento de
politicas de saude, estratégias de vigilancia epidemioldgica e intervencdes sanitarias adequadas a
realidade local e cultural dos indigenas das comunidades do Polo-Base Homoxi*, garantindo
aten¢do integral e respeitosa as comunidades indigenas (BREILH, 2010).

Neste contexto, a analise temporal dos dados de morbidade segundo capitulo do CID-10
para o DSEI Yanomami, Polo-Base Homoxi entre 2020-2024, revela padrdes epidemiologicos
que podem refletir ndo apenas os perfis de doenga, mas também determinantes socioambientais,
estruturais e de acesso. Estes padrdes sdo fundamentais para fundamentar intervencdes de satde
publica, politicas indigenas e estratégias de aten¢do integral.

O presente artigo tem por objetivo promover uma analise temporal sobre as morbidades
registradas em uma regido de garimpo do DSEI Yanomami, Polo-Base Homoxi, no periodo de

2020 a 2024, segundo os capitulos do CID-10.
REFERENCIAL TEORICO
A analise da evolucdo das morbidades em territorios indigenas exige uma abordagem

tedrica que ultrapasse a compreensdo biomédica tradicional do adoecimento, incorporando 0s

determinantes sociais, ambientais, politicos e territoriais que condicionam os perfis

Parte integrante do Distrito Sanitario Especial Indigena Yanomami (DSEI-Y), o Polo-Base Homoxi ¢ uma unidade
de satde indigena localizada na Terra Indigena Yanomami, em Roraima, que oferece servigos de satide a populacao
local, constituindo-se em um ponto de referéncia para o atendimento de saude, tanto ambulatorial quanto para a
supervisdo de Agentes Indigenas de Saude.

Revista DCS. 2026, v. 23, n. 86, p. 01-xx. 3
ISSN: 2224-4131



Pedro Galdino de Souza, Martha Cecilia Suarez Mutis, Jaime Louzada

epidemiolégicos dessas populagbes. No contexto dos povos indigenas, e particularmente do povo
Yanomami, a saude deve ser compreendida como um fenémeno indissociavel das relacoes
histdricas de ocupacéo do territorio, dos conflitos socioambientais e das assimetrias estruturais
de acesso a direitos basicos.

Nesse sentido, o presente estudo fundamenta-se no referencial da Determinagdo Social
da Saude, conforme proposto por Breilh (2010), que compreende 0 processo saude—doenga como
resultado de dindmicas sociais complexas, historicamente construidas, nas quais 0os modos de
producdo, as relacGes de poder e a apropriacdo dos territorios exercem papel central na producao
das iniquidades em salde. Para esse autor, 0 adoecimento coletivo ndo pode ser explicado apenas
por fatores individuais ou biol6gicos, mas sim pelas condi¢des estruturais que moldam os modos
de vida, o ambiente e 0 acesso aos servi¢os de salde.

No caso das populacdes indigenas da Amazbnia, essas condicdes estruturais sdo
fortemente influenciadas pela expansdo de atividades econémicas predatérias, como o garimpo
ilegal. Estudos tém demonstrado que a mineracdo em terras indigenas promove profundas
alteracbes ambientais, incluindo desmatamento, assoreamento de rios, contaminacdo por
mercurio e degradacdo dos ecossistemas aquaticos, impactando diretamente os determinantes
ambientais da saude (ALMEIDA et al., 2019; FUNAI, 2022). Esses processos ampliam a
exposicdo a agentes infecciosos, vetores de doencas e contaminantes quimicos, além de
comprometerem a seguranca alimentar e hidrica das comunidades.

A literatura aponta que a intensificacdo do garimpo ilegal na terra Indigena Yanomami Tl
Y esté associada ao aumento da incidéncia de doencas infecciosas e parasitarias, especialmente a
malaria, bem como de agravos respiratérios, dermatoldgicos e intoxicaces por metais pesados
(SILVA; NASCIMENTO; REIS, 2023; SILVA et al., 2025). Além disso, o deslocamento
populacional provocado pela invasdo garimpeira favorece a circulacdo de patégenos e a
reintroducéo de ciclos de transmissdo em areas previamente controladas, caracterizando cenarios
de instabilidade epidemiologica.

Outro eixo tedrico relevante refere-se a organizacao do Subsistema de Atencéo a Saude
Indigena (SASISUS) e aos desafios historicos da Atencao Priméria a Saude (APS) em territorios
de dificil acesso. A Politica Nacional de Atencdo & Salde dos Povos Indigenas reconhece a
necessidade de um modelo diferenciado de cuidado, que considere as especificidades
socioculturais, territoriais e epidemioldgicas dessas populagBes. Contudo, diversos estudos

apontam que a precarizacgdo da infraestrutura, a rotatividade de profissionais, a descontinuidade
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das acOes e as limitagGes logisticas comprometem a efetividade da APS em &reas remotas da
Amazonia (BRASIL, 2023; OLIVEIRA; DANTAS; REBOUCAS, 2024).

Monteiro et al. (2018) destacam que, em populacdes indigenas, 0s agravos respiratorios e
infecciosos estdo fortemente associados a combinacdo entre fatores ambientais adversos e
fragilidades no acesso oportuno aos servigos de salde. Nesse contexto, os registros classificados
no Capitulo XXI da CID-10 — fatores que influenciam o estado de salde e o contato com 0s
servicos — assumem relevancia analitica, pois refletem tanto a demanda por cuidados
preventivos quanto as limitacdes estruturais do sistema de satide em responder de forma continua
e resolutiva.

A utilizacdo da Classificagdo Internacional de Doencas (CID-10) como ferramenta
analitica permite organizar e interpretar os padrdes de morbidade de maneira sistematica,
possibilitando comparacfes temporais e territoriais. A analise por capitulos da CID-10 é
amplamente utilizada em estudos epidemiolégicos por permitir a identificacdo de grandes grupos
de agravos e sua relacdo com contextos socioambientais especificos, especialmente em estudos
de carater descritivo e ecoldgico (PEREIRA et al., 2014; BENEDITO et al., 2025).

Por fim, este estudo também dialoga com a perspectiva dos direitos humanos e da satude
como direito coletivo, reconhecendo que a situacdo sanitéaria vivenciada pelo povo Yanomami é
resultado de processos historicos de violagdo de direitos territoriais e de insuficiéncia das agdes
estatais de protecdo. Conforme apontam Oliveira, Dantas e Reboucas (2024), a permanéncia do
garimpo ilegal em terras indigenas configura ndo apenas um problema ambiental e sanitario, mas
uma grave violacdo dos direitos humanos, com repercussdes diretas sobre os indicadores de satde
e sobrevivéncia desses povos.

O referencial tedrico em um estudo compreende uma analise critica e organizada da
literatura pertinente ao tema, fornecendo uma contextualizacdo tedrica e definindo os conceitos-
chave. Deve conter de maneira abrangente as teorias, modelos e pesquisas anteriores,
identificando lacunas, contradi¢des e consensos na literatura que s@o importantes para o foco do

trabalho que esté sendo desenvolvido.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional, descritivo e retrospectivo, com analise de série

temporal. Foram utilizados dados secundarios do Sistema de Informacdo da Atencdo a Saude
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Indigena (SIASI) e do Sistema de Vigilancia Epidemiologica da Malaria (SIVEP-Maléria),
referentes as comunidades adscritas ao Polo-Base Homoxi, DSEI Yanomami, no periodo de 2020
a2024.

Foram analisadas as morbidades gerais segundo os capitulos da CID-10, bem como os
casos positivos de malaria, com identificagdo das espécies de Plasmodium (P. vivax e P.
falciparum) e calculo do Indice Parasitario Anual. Os dados foram organizados em tabelas e
graficos e analisados por estatistica descritiva, com célculo de frequéncias relativas.

O estudo utilizou exclusivamente dados secundarios, sem identificagdo individual,
atendendo a Resolu¢do n® 510/2016 do Conselho Nacional de Saude.

Os dados foram organizados em tabelas e graficos de evolugdo temporal, permitindo
identificar tendéncias, picos epidémicos e relagbes com determinantes socioambientais. E,

posteriormente, discutidos a luz da literatura especializada.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise da evolugdo temporal das morbidades registradas entre os anos de 2020 e 2024
no Polo-Base Homoxi, pertencente ao Distrito Sanitario Especial Indigena (DSEI) Yanomami,
refletem a dindmica dos principais agravos a saide em um contexto de intensa vulnerabilidade
socioambiental. Localizada em uma regido fortemente impactada pela atividade garimpeira
ilegal, a TIY vem passando por profundas transformagdes em seu perfil social e epidemiologico,
com reflexos diretos nos indicadores de morbimortalidade e acesso aos servicos basicos de saude
(BENEDITO et al., 2025).

A partir desta categorizacgao, foi possivel identificar tendéncias e padrdes de adoecimento
que evidenciam tanto a persisténcia de doengas infecciosas e parasitarias quanto o crescimento
de agravos relacionados a determinantes sociais e ambientais. Os resultados apresentados a seguir
evidenciam variacdes anuais nas frequéncias de morbidades, indicando oscilagdes que podem
estar associadas a intensificacdo da presenga garimpeira, a degradacdo ambiental, ao
deslocamento populacional e & precarizagdo das condi¢des de saneamento e alimenta¢do. Além
disso, fatores estruturais, como a dificuldade de acesso as equipes de saude e a descontinuidade
das agdes de atengdo primaria, também se refletem na dinadmica dos agravos registrados no

periodo.
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Na Tabela 1, sdo apresentados os dados consolidados da Evolucdo Temporal das

Morbidades segundo os capitulos do CID-10 no Polo-Base Homoxi entre os anos de 2020 e 2024.

Tabela 1. Relag@o Temporal das Morbidades — DSEI Yanomami, Polo-Base Homoxi, Entre 2020 a 2024

Capitulos 2020 2021 2022 2023 2024
(%) (N) (%) (%) ()
XXI - Fatores que 62,7 56,8 56,8 79,5 48,8
influenciam o estado de
saude
X - Doengas do aparelho 13,4 13,1 13,1 7,1 25,3
respiratério
XVIII - Sintomas e achados 6,8 6.9 6,9 0,2 0,6
anormais
I - Doencas infecciosas e 4,7 13,0 13,0 5,2 9,6
parasitarias
XIX - Lesoes e causas 3,7 5.9 5,9 1,7 3,1
externas
XII - Doengas da pele e do 3,1 5,7 5,7 1,9 0,8
tecido subcutianeo
XIII - Sistema osteomuscular 3,1 5,0 5,0 0,0 1,9
VII - Doengas do olho e 2,8 2.4 2,4 1,5 1,9
anexos
XIV - Aparelho geniturinario 2,6 1,4 1,4 1,7 6,1
XI - Aparelho digestivo 1,7 0,9 0,9 1,7 1,3
Outros capitulos <1% <1% <1% <1% <1%

Fonte: STASI/DSEI' Y (BRASIL, 2025), adaptado.

Quando se analisa dos dados apresentados na Tabela 1, observa-se o predominio dos
fatores que influenciam o estado de satide e o contato com os servigos de saude (Cap. XXI), em
que esse capitulo representa a maior propor¢ao de atendimentos em todos os anos, atingindo cerca
de 79,5 % do total em 2023, com queda para 48,8 % em 2024.

Esse dado indica que grande parte da demanda ¢ composta por cuidados de natureza
preventiva, rastreamento, acompanhamento de condi¢des cronicas leves, contato com servigos de
satde para consultas e procedimentos de rotina, por outro lado, registrou-se o aumento das
doengas do aparelho respiratorio em 2024, referentes ao Capitulo X, que trata de doencas
respiratorias, com patamares estaveis entre 2020-2022, mas com de 25,3 % em 2024, o que pode
indicar surto ou reaparecimento de infec¢des respiratorias agudas, possivelmente favorecido por
condi¢des climaticas, sazonalidade, aumento de exposi¢do ou por reducdo das barreiras ao
atendimento.

No caso da Oscilagdo nas Doengas Infecciosas e Parasitarias (Cap. I), essa categoria
mostra valores elevados em 2021-2022 (~13 %), queda forte em 2023 e retomada moderada em

2024 (~9,6 %). A variagdo sugere influéncia de ciclos de surtos, variabilidade das condic¢des
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ambientais (4gua, saneamento, vetores), bem como possivel impacto de intervengdes de
vigilancia ou campanhas de saude. Em 2024 os capitulos como Sintomas e Achados Anormais
(18), Doencas de Pele (12) e Osteomusculares (13), entre outros, mostram diminui¢ao acentuada
de sua participagao em 2023, com ligeira recuperagao ou surgimento em 2024. Isso pode ser
reflexo de menores registros em 2023, possivelmente por dificuldades de acesso, deslocamentos,
impacto das medidas relacionadas a pandemia de COVID-19, escassez de profissionais ou
recursos ou mudancga de prioridades no sistema de saude local, conforme pontuado pelo proprio
Ministério da Saude, em um estudo relativo a toda regido amazonica (BRASIL, 2023).

Em 2024, além do aumento de doencgas respiratérias e infecciosas, hd emergéncias de
capitulos antes quase despreziveis, como neoplasias, transtornos mentais ¢ hematologicos.
Embora os niimeros sejam baixos, sua aparicao reforca a necessidade de vigilancia ampliada,
capacitacdo diagnostica e oferta de atendimento especializado.

Neste contexto, os dados observados no Polo-Base Homoxi espelham caracteristicas
encontradas em outros estudos com populagdes indigenas no Brasil. Por exemplo, a morbidade
hospitalar dos indigenas Xavante em Mato Grosso (2000-2002) mostrou elevadas proporg¢des de
doencas respiratorias e infecciosas entre criangas menores de cinco anos, destacando a
precariedade de condi¢Ges ambientais e de satide, conforme uma pesquisa realizada por Pereira
et al. (2014). Além disso, em uma revisao recente sobre doengas cronicas nao transmissiveis em
populagdes indigenas, Benedito et al. (2025) apontam a variabilidade consideravel na prevaléncia
segundo territorio, o que reforga que fatores locais, socioambientais e de acesso sdo determinantes
criticos para os perfis de morbidade observados.

No Gréfico 1, apresenta-se a evolucao temporal das morbidades segundo capitulo do CID-

10, Polo Base-Homoxi, no periodo de 2020 a 2024.
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Grafico 1. Evolugdo temporal das morbidades segundo capitulo do CID-10, Polo-Base Homoxi (2020-2024)
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Fonte: STASI /DSEI'Y (BRASIL, 2025), adaptado.

Quando se analisa os dados apresentados no Grafico 1, verifica-se que no periodo de 2020
a 2024, as morbidades relacionadas no Capitulo XXI do CID-10, apresentaram o maior nimero
de registros, o que reflete a intensificagdo da procura por atendimentos gerais, consultas de rotina
e procedimentos basicos de atengdo primaria. De acordo com o préprio Ministério da Satde
(BRASIL, 2023), essa categoria inclui também registros de contato com servigos de satide para
acompanhamento de doengas cronicas e imunizagdes, o que pode indicar tanto um aumento da
demanda por cuidados quanto uma sobrecarga do sistema diante das limitacdes logisticas e
territoriais.

Os dados esbogados no Grafico 1 também mostram que os registros das patologias
constantes no Capitulo X (Doengas do Aparelho Respiratorio) sofreram variagdes significativas
ao longo dos anos, com aumento expressivo em 2024.

Explicam Silva; Nascimento e Reis (2023), que essa eleva¢do pode estar associada aos
surtos de infecg¢des respiratorias agudas, possivelmente agravadas por fatores ambientais, como
o aumento da poeira e da polui¢do causada pelo garimpo, além das precarias condi¢des de
moradia observadas em comunidades proximas as areas de extragao ilegal.

Um estudo recente, elaborado por Silva et al. (2025), aponta que a exposi¢ao a metais
pesados e particulas em suspensao provenientes do garimpo intensifica doencas respiratorias e
reduz a imunidade das populagdes indigenas, colocando em risco a sobrevivéncia destas
populagdes.

Com base nos dados contidos no Grafico 1, os casos relativos as patologias enumeradas
no Capitulo XVIII (Sintomas e achados anormais), mantiveram percentuais baixos, com pequena

variagdo ao longo dos anos; indica que os registros de sintomas sem diagnostico especifico
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permanecem relativamente constantes. As doengas infecciosas e parasitarias (Cap. ) mantiveram-
se entre as principais causas de morbidade em todos os anos analisados.

Esses achados sdo coerentes com o cenario epidemiolédgico da TIY, apresentando pelo
Ministério da Satde, através da Secretaria de Vigilancia em Saude (BRASIL, 2024), onde
doengas como malaria, infecgdes gastrointestinais e doencas de transmissdo vetorial t€ém alta
incidéncia. Situacao semelhanca ¢ descrita por Purri ef al. (2025) em um estudo cujo objetivo era
avaliar as causas de morbidade entre crianca indigenas de 0 a 9 anos.

Uma pesquisa realizada por Souza; Barbosa e Oliveira (2023) mostra que aumento dessas
doengas esta fortemente correlacionado com a expansdo do garimpo ilegal, que promove
desmatamento, acimulo de aguas paradas e deslocamentos populacionais, criando condigdes
favoréveis a proliferacdo do mosquito Anopheles darlingi, vetor da malaria.

Quanto aos demais capitulos (XI, XII, XIII, XTIV, VII e outros), os dados apresentados no
Grafico 1 mantém percentuais baixos ou quase residuais, sendo que doencas de pele,
musculoesqueléticas, do aparelho digestivo e do olho/analogos aparecem em menor frequéncia,
mas ainda indicam uma diversidade de agravos. Tais achados estdo coerentes com os resultados
apresentados por Silva; Batista e Cappellaro (2022), quando estudaram as doencas que mais
acometem criancas indigenas na Amazonia do século XXI.

A analise temporal demonstra que o periodo em estudo coincidiu com a intensificacao das
atividades garimpeiras na TIY, fato amplamente documentado por 6rgaos federais e estudos
independentes. Essa presen¢a tem implicado ndo apenas na degradacdo ambiental, mas também
em profundas consequéncias sociais, como o aumento da violéncia, da fome e da disseminagao
de doencas, conforme bem observam Oliveira; Dantas e Reboucas (2024), demonstrando que a
precariedade das condigdes sanitarias e a desestruturagdo dos servicos de satde nas aldeias
ampliam a vulnerabilidade epidemioldgica, especialmente entre criangas e gestantes.

Os achados do presente estudo corroboram o entendimento de que a satide indigena ndo
pode ser analisada de forma isolada dos processos econdmicos e politicos que incidem sobre o
territorio. De acordo com Monteiro et al. (2018), a determinacao social da saude deve ser
compreendida como um processo dinamico, no qual as desigualdades estruturais e as formas de
exploracdo ambiental se traduzem em desigualdades de adoecimento. Nesse sentido, a
intensificagdo das morbidades no Polo-Base Homoxi reflete ndo apenas falhas no sistema de

atencdo primaria, mas, sobretudo os efeitos de um modelo de ocupacao predatorio e excludente.
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A Tabela 2 apresenta a distribui¢do dos casos positivos de malaria e indicadores

epidemioldgicos por comunidades do Polo-Base Homoxi.

Tabela 2 - Distribui¢ao dos casos positivos de malaria e indicadores epidemiologicos por comunidades do Polo-
Base Homoxi entre os anos de 2020 a 2024

APHIPIU 201 16 2 125,00 0 0,00 2 100,00 0 0,00

2020 | NARAHIPIU 85 102 13 12745 5 3846 6 46,15 2 15,38
XEREU I-HM 203 30 5 166,67 1 20,00 4 80,00 0 0,00
HOMOXI - ALD 89 14 18 1285,71 13 72,22 5 27,78 0 0,00
OKORASIPI 135 9 1 11,11 0 | 0,00 1 100,00 0 0,00

TOMAY 95 27 6 22222 4 66,67 2 3333 0 0,00

TORITA 153 26 7 269,23 ﬁ 71,43 ﬁ 0,00 ﬁ 28,57
TURAHIPIU 110 21 3 1428 0 000 2 66,67 1 33,33

XEREU I-HM 203 30 2 66,67 0 0,00 2 100,00 0 0,00

XEREU II-HM 111 114 1 877 0 0,00 1 100,00 O 0,00

2021 HOMOXI 89 14 5 357,14 0 0,00 5 100,00 0 0,00
TOMAY 95 27 2 74,07 1 50,00 1 50,00 0O 0,00

TORITA 153 26 25 961,54 22 83,00 3 12,00 0 0,00
WAHAPIU 90 31 1 32,26 | 1 100,00 0 O, 00 0 0,00
WIRAMAPIU II 107 1 22,73 i 100,00 ﬁ - 0,00
OKORASIPI 135 1 11L,11 1 100,000 0 0,00 0O 0,00

2022 TOMAY 95 27 7 25926 5 7143 1 1429 1 14,29
TORITA 153 26 7 26923 4 57,14 1 1429 2 28,57
XORITHOTHOPI 132 3 2 666,67 0 0,00 2 100,00 0 0,00

APHIPIU 201 16 5 312,50 0| 0,00 5 100,00 0O | 0,00
NARAHIPIU &5 102 266 260784 0 | 0,00 266 100,00 0 @ 0,00

2023 TURAHIPIU 110 21 13 619,05 10| 0,00 12 9231 1 @ 7,69
XEREU I-HM 203 30 43 1433,33 1 2 33 41 9535 1 233
XEREU II-HM 111 114 153 1342,11 153 100,00 0 @ 0,00

NARAHIPIU &5 136 404 297059 29 7,18 366 90,59 9 223
TURAHIPIU 110 14 18 1285,71 1 5,56 17 9444 0 0,00
XEREU I-HM 203 51 128 2509,80 13 10,16 107 83,59 8 | 6,25
XEREU II-HM 111 104 194 1865,38 22 11,34 166 85,57 6 | 3,09

Fonte: SIVEP-Malaria/DSEI Y (BRASIL, 2025), adaptado.

2024

Posteriormente a apresentacao dos dados contidos na Tabela 2, promoveu-se a distribui¢ao
dos casos positivos de malaria, registrados no Polo-Base Homoxi no periodo de 2020 a 2024,
bem como o Indice Parasitario Anual (IPA). Tais informacdes encontram-se esbogadas no Grafico

abaixo.
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Grafico 2. Distribuicdo dos casos positivos de malaria e IPA - Polo Base Homoxi (2020-2024)
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Fonte: SIVEP-Maléria/DSEI'Y (BRASIL, 2025).

No Gréfico 2 observa-se a distribui¢cdo anual dos casos positivos de malaria ¢ o Indice
Parasitario Anual (IPA) no Polo-Base Homoxi entre 2020 ¢ 2024. A evolugao dos casos, mostra
que entre 2020 e 2021 houve um aumento de casos de 224 para 307, representando crescimento
de cerca de 37%. Ja em 2022, observou-se redugdo. Entre os anos de 2023 ¢ 2024, Os casos voltar
a crescer expressivamente, atingindo 283 em 2023 e 305 em 2024, o que representa uma
recrudescéncia epidémica. O comportamento do IPA (indice Parasitirio Anual) mostra para o
periodo entre 2020 (232,14) e 2022 (261,54) uma caracterizagao de alto risco (IPA maior ou igual
a 50 casos/1.000 hab.). Em 2023, h4 um salto abrupto para 1696,11. E em 2024, chega a 2439,34,
indicando explosdo de transmissao e elevada incidéncia em relacdo a populagdo avaliada.

E importante ressaltar que este aumento coincide com o avango das atividades de garimpo
e mobilidade populacional observados na regido da TIY, conforme mapeamento elaborado pela
Rede Eclesial Pan-Amazodnica em parceria com o Instituto Conviva (REPAM, 2025).

No Grafico 3 apresenta-se a evolugdo dos casos positivos e predominio de P. vivax, no

Polo Base Homoxi, no periodo de 2020 a 2024.

Grafico 3. Evolugao dos casos positivos e predominio de P. vivax - Polo Base Homoxi (2020-2024)
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2020 2021 2022 2023 2024
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Fonte: SIVEP-Malaria/DSEI' Y (BRASIL, 2025).
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Quando se analisa o Grafico 3, constata-se que houve variagdo expressiva no numero de
casos positivos, elevando o percentual de Plasmodium vivax, no periodo entre 2020 e 2024, no
Polo-Base Homoxi, com picos em 2021 e 2024. Entretanto, observa-se também que o percentual
de P. vivax apresentou decréscimo em 2022, sugerindo maior presenca de P. falciparum nesse
ano. A partir de 2023 observa-se predominio quase absoluto do P. vivax, indicando possivel
reinfeccdo endémica e menor severidade clinica. O padriao sugere que, mesmo com oscilagdes
nos casos totais, a transmissao permanece ativa e predominantemente por P. vivax, o que reforga
a necessidade de ag¢des continuas de controle vetorial e vigilancia epidemioldgica, situagdo que
também foi observada em um estudo realizado por Aguiar; Picoli e Ananias (2022).

Por outro lado, entre 2020-2021 os casos de P. falciparum se mantiveram elevados (28 ¢
25), indicando transmissao ativa e persistente. Em 2022, houve reducao expressiva (10 casos),
possivelmente refletindo a¢des de controle, intensificagdo de diagndstico e tratamento, ou reflexo
da baixa cobertura dos servicos de satide na atencdo primaria, com a presenca de atividades
garimpeiras. Ja em 2023, observou-se minimo histdrico (1 caso), sugerindo um breve controle
da transmissdo do parasita. No entanto, em 2024 o niimero voltou a aumentar significativamente
(65 casos), um surto que pode estar relacionado a reintroducao de vetores infectados; migracao
de populacdes entre aldeias e areas de garimpo; enfraquecimento das medidas de vigilancia ou
dificuldades logisticas.

Um estudo elaborado por Silva e Oliveira (2023) mostra que o crescimento dos casos
positivos de malaria, contribuindo, consequentemente para a elevagdo do Indice Parasitario
Anual, da-se em decorréncia dos desafios no controle da malaria entre os povos indigenas. E que
estes sao multifatoriais, abrangendo varias questdes, entre as quais pode-se destacar a caréncia de
profissionais preparados e dispostos a atuar com saude indigena, as dificuldades no acesso ao
diagndstico, o isolamento desses povos, os tratamentos caseiros sem orientacdo médica, a
resisténcia aos farmacos antimaldricos devido ao seu uso inadequado por falta de adesdo aos
esquemas terapéuticos.

O Grafico 4 apresenta a evolucdo dos casos de Plasmodium falciparum, registrados no

Polo Base Homoxi, no periodo em estudo (2020-2024).
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Grafico 4. Evolugao dos casos de Plasmodium falciparum - Polo Base Homoxi (2020-2024)
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Fonte: SIVEP-Malaria/DSEI' Y (BRASIL, 2025).

Com base no Grafico 4 percebe-se que o Polo-Base Homoxi apresenta caracteristicas de
transmissdo instavel para o Plasmodium falciparum, com picos epidémicos ciclicos e elevacao
drastica do IPA entre 2023 e 2024, indicando expansao da transmissao local.

De certa forma, os resultados acima apresentados ndo estdo em consonancia com 0s
divulgados por Fonseca; Oliveira e Menezes (2025), quando avaliaram a prevaléncia da malaria
entre 0os Yanomami na regido Amazonica, no periodo de 2010 a 2023, registrando nesse ultimo
ano o maior numero de casos no periodo analisado.

Um estudo elaborado por Mota ef al. (2024), mostra que a expansao da transmissado local
do Plasmodium falciparum entre os povos indigenas do Amapa pode estar associada a varios
fatores, dentre eles: acesso limitado aos servigos de saude; fragilidade das agdes de controle
vetorial; intensificagdo de garimpos e desmatamento e, migra¢do de populagdes para areas de
risco.

Entretanto, no caso da regido Amazdnica como um todo, para Fonseca; Oliveira e
Menezes (2025), a intensificacdo expressiva da transmissdo da malaria deve-se, possivelmente, a
combinagdo de fatores como a expansdo do garimpo ilegal, o desmatamento em territorios
indigenas, o enfraquecimento das politicas de satide indigena e as dificuldades de acesso aos
servicos de diagnostico e tratamento; situagdo que caracteriza a area estudada no presente artigo.

A metodologia de um artigo delineia os procedimentos empregados para conduzir a
pesquisa, incluindo o tipo de estudo, a sele¢cdo da amostra, os métodos de coleta e analise de
dados, consideracGes éticas e limitacbes do estudo. Sua descri¢cdo detalhada e transparente é
essencial para garantir a replicabilidade e a confiabilidade dos resultados, além de proporcionar
uma base sélida para a interpretacao e a generalizacéo dos achados.
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CONCLUSAO

A analise da evolucao temporal das morbidades no Polo-Base Homoxi, entre 2020 ¢ 2024
evidencia vulnerabilidade sanitéria e social, fortemente condicionada pela expansao do garimpo
ilegal. Persistem doencas infecciosas e parasitarias, agravos respiratérios e demandas
relacionadas a fatores que influenciam o estado de saude, refletindo um quadro complexo de
adoecimento associado a determinantes sociais e ambientais.

Ressalta-se que a saude das populagdes indigenas nao pode ser compreendida
isoladamente dos processos de degradagdo ambiental e das desigualdades estruturais. A presenga
do garimpo amplia riscos sanitarios, contaminacao e violéncia, deteriorando condigdes de vida.
As limitagdes de acesso e recursos agravam a vulnerabilidade epidemioldgica. O fortalecimento
da atencdo a saude indigena requer reconhecimento dessa complexidade e ado¢do de estratégias
integradas que articulem satde, meio ambiente e prote¢ao territorial.

Os resultados apresentados no presente estudo evidenciam variagdes anuais nas
frequéncias de morbidades, indicando oscilagdes que podem estar associadas a intensificacao da
presenca garimpeira, a degradagdo ambiental, ao deslocamento populacional e a precarizacao das
condi¢des de saneamento e alimentagdo. Além disso, fatores estruturais, como a dificuldade de
acesso as equipes de saude e a descontinuidade das agdes de atengao primdria, também se refletem
na dindmica dos agravos registrados no periodo, sendo que tais fatores sao potencializados como
consequéncias da invasdo do territorio indigena Yanomami por garimpeiros ilegais.

Diante de tais situagdes, recomenda-se as seguinte agdes: fortalecimento da vigilancia
epidemiologica, com sistemas continuos de monitoramento; ampliacdo da cobertura da atencdo
basica, garantindo presenca regular das equipes; promog¢ao de agdes intersetoriais entre saude,
meio ambiente e seguranga publica; valorizacdo dos saberes tradicionais Yanomami em praticas
de cuidado; capacitagdo e apoio para os profissionais de saude indigena; refor¢o na protecao
territorial e no combate ao garimpo ilegal; incentivo as pesquisas € a0 monitoramento permanente
no territorio.

Em sintese, o enfrentamento do quadro sanitério identificado requer intervengdes técnicas
e compromisso politico com a defesa da vida e dos direitos dos povos tradicionais, assegurando
o fortalecimento do Subsistema de Aten¢do a Saude Indigena do SUS/SASISUS e o pleno direito

a saude do povo Yanomami.
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