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RESUMO

As enteroparasitoses constituem relevante problema de salude publica em regides de fronteira,
territorios frequentemente marcados por precariedade socioecondmica, infraestrutura sanitaria
insuficiente e desigualdades historicas. Este estudo analisa, por meio de revisdo narrativa da
literatura, as relagOes entre enteroparasitoses, desigualdades socioambientais e fragilidades de
governanca em areas fronteiricas. Foram articuladas evidéncias epidemioldgicas e ambientais da
faixa de fronteira brasileira e de cidades gémeas, com énfase em Céceres (MT) e Corumba (MS),
aos referenciais dos Determinantes Sociais da Satde, da Satide Unica e da Justica Socioambiental.
As buscas abrangeram SciELO, LILACS, PubMed/MEDLINE, Google Scholar e BVS. A
literatura indica elevadas prevaléncias de enteroparasitoses e contaminacdo de alimentos em
municipios fronteirigos, associadas a deficiéncia de saneamento, pobreza, baixa escolaridade e
moradia precéria. Criancas, migrantes, povos indigenas e outras comunidades tradicionais
apresentam vulnerabilidade desproporcional. O diagnostico € limitado pela baixa sensibilidade
de métodos microscopicos em determinadas situacfes e pelo custo das técnicas moleculares.
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Conclui-se que o controle efetivo requer agdes intersetoriais, com investimentos em saneamento,
educacdo em saude, vigilancia epidemioldgica, diagndstico acessivel, participacdo comunitaria e
cooperacdo transfronteiriga, apoiadas por politicas publicas especificas para esses territorios.

Palavras-chave: Determinantes Sociais da Salde. Vigilancia Epidemiolégica. Populagtes
Vulneraveis. Cooperacdo Internacional. Satde Unica.

ABSTRACT

Enteroparasitic infections are a relevant public health problem in border regions, territories often
marked by socioeconomic deprivation, inadequate sanitation infrastructure, and historical
inequalities. This narrative review analyzes the relationships between enteroparasitic infections,
socio-environmental inequalities, and governance weaknesses in border areas. Epidemiological
and environmental evidence from the Brazilian border strip and twin cities, particularly Caceres,
Mato Grosso, and Corumbéa, Mato Grosso do Sul, was examined through the frameworks of
Social Determinants of Health, One Health, and Socio-environmental Justice. Searches covered
SciELO, LILACS, PubMed/MEDLINE, Google Scholar, and the Virtual Health Library. The
literature indicates high prevalence of enteroparasitic infections and food contamination in border
municipalities, associated with inadequate sanitation, poverty, low educational attainment, and
precarious housing. Children, migrants, Indigenous peoples, and other traditional communities
are disproportionately vulnerable. Diagnosis is constrained by the limited sensitivity of
microscopic methods in certain settings and by the cost of molecular techniques. Effective control
therefore requires intersectoral action, including investment in sanitation, health education,
epidemiological surveillance, accessible diagnosis, community participation, and cross-border
cooperation, supported by public policies tailored to these territories.

Keywords: Social determinants of Health. Epidemiological Surveillance. Vulnerable
Populations. International Cooperation. One Health.

RESUMEN

Las enteroparasitosis constituyen un relevante problema de salud publica en las regiones
fronterizas, territorios frecuentemente marcados por precariedad socioecondmica, infraestructura
sanitaria insuficiente y desigualdades histdricas. Este estudio analiza, mediante una revision
narrativa de la literatura, las relaciones entre enteroparasitosis, desigualdades socioambientales y
debilidades de gobernanza en zonas de frontera. Se articularon evidencias epidemiolégicas y
ambientales de la franja fronteriza brasilefia y de ciudades gemelas, con énfasis en Céceres (Mato
Grosso) y Corumbéa (Mato Grosso do Sul), con los marcos de los Determinantes Sociales de la
Salud, Una Salud y Justicia Socioambiental. Las busquedas incluyeron SciELO, LILACS,
PubMed/MEDLINE, Google Scholar y la Biblioteca Virtual en Salud. La literatura indica
prevalencias elevadas de enteroparasitosis y contaminacion de alimentos en municipios
fronterizos, asociadas con saneamiento deficiente, pobreza, baja escolaridad y vivienda precaria.
Nifios, migrantes, pueblos indigenas y otras comunidades tradicionales presentan una
vulnerabilidad desproporcionada. El diagnostico esta limitado por la sensibilidad de los métodos
microscopicos en determinadas situaciones y por el costo de las técnicas moleculares. El control
efectivo requiere acciones intersectoriales, con inversiones en saneamiento, educacion sanitaria,
vigilancia epidemioldgica, diagndstico accesible, participacién comunitaria y cooperacion
transfronteriza, respaldadas por politicas publicas especificas para estos territorios.
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INTRODUCAO

Regides de fronteira sdo ecossistemas dinamicos, marcados por intensos fluxos
migratorios, baixa cobertura de saneamento basico, acesso limitado a servigos de salde e
desigualdades histéricas que impactam diretamente as condi¢des de vida das comunidades
(Figueiredo et al., 2012; Pereira et al., 2020). A invisibilidade dessas populac6es nos sistemas de
vigilancia e nas politicas publicas de salde agrava ainda mais a situacdo, dificultando a
formulacéo de estratégias eficazes de enfrentamento (Silva et al., 2018).

Nesse cendario de vulnerabilidade territorial, as enteroparasitoses despontam como um
grave problema de saude publica global, especialmente em regides caracterizadas por condi¢des
socioecondmicas precarias e infraestrutura sanitaria deficiente. A prevaléncia dessas infeccoes €
particularmente acentuada em populacdes que residem em areas de fronteira, onde a convergéncia
de mdltiplas formas de vulnerabilidade social, ambiental e institucional, ja descritas acima, cria
um cenario complexo e desafiador para o controle e a prevencao (Batista; Jurado, 2020; Silva et
al., 2015).

Apesar da alta prevaléncia de enteroparasitoses em contextos de pobreza e exclusdo, ha
uma notéavel escassez de estudos que abordem especificamente essas infeccGes dentro da
realidade das regides fronteiricas. Essas areas acumulam riscos ambientais, barreiras geograficas
e desafios politicos que impedem um enfrentamento conjunto e coordenado do problema
(Figueiredo; Querol, 2011; Vollkopf et al., 2006).

Esta revisdo narrativa busca preencher essa lacuna, propondo uma leitura das
enteroparasitoses em zonas de fronteira que as situe ndo apenas como agravo biomedico, mas
como expressao material de injusticas socioambientais, assimetrias territoriais e invisibilidade
politica, dimensdes evidenciadas por diversos estudos que documentam a vulnerabilidade de
comunidades indigenas, migrantes e populagdes ribeirinhas em areas de fronteira (Feitosa et al.,
2022; Morales-Espinoza et al., 2003; Pereira et al., 2020; Rivero et al., 2017a; Scavuzzo et al.,

2024). Os objetivos desta revisdo sdo: (i) sistematizar as evidéncias sobre a relacdo entre
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enteroparasitoses, desigualdades sociais e determinantes ambientais em regides de fronteira; (ii)
discutir os gargalos diagndsticos e as fragilidades de governanca transfronteirica; e (iii) apontar
horizontes para politicas publicas integradas que articulem ciéncia, satde publica, justica social

e equidade territorial.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao narrativa da literatura, cuja construcéo tedrica se fundamenta na
articulagio entre os referenciais dos Determinantes Sociais da Satide (DSS), da Satide Unica (One
Health) e da Justica Socioambiental, mobilizados para discutir os determinantes socioambientais
e os desafios de controle das enteroparasitoses em regides de fronteira, com énfase no territrio
brasileiro.

A revisdo da literatura cientifica realizou-se por meio de buscas em bases de dados
nacionais e internacionais (SCiELO, LILACS, PubMed/MEDLINE, Google Scholar e BVS),
utilizando descritores combinados (enteroparasitoses, fronteira, cidades gémeas, satde publica,
saneamento basico), com busca complementar focada em municipios da faixa de fronteira
brasileira e cidades gémeas (classificacdo do Ministério da Integracdo e do Desenvolvimento
Regional).

Para conferir rigor a andlise, as evidéncias mobilizadas foram categorizadas em trés
niveis: (a) evidéncia direta, produzida em regides de fronteira brasileiras; (b) evidéncia
comparativa, oriunda de outras regides fronteiricas globais; e (c) evidéncia contextual, advinda
de areas rurais ou remotas. Essa distingdo permitiu organizar a discussao da epidemiologia, dos
gargalos diagnosticos, das vulnerabilidades populacionais e da viabilidade de politicas publicas

transfronteiricas de forma critica e territorializada.
RESULTADOS E DISCUSSOES
Epidemiologia das Enteroparasitoses em Regides de Fronteira
A prevaléncia de enteroparasitoses em regides de fronteira € um reflexo direto das

condi¢des socioeconbmicas e ambientais que caracterizam essas areas. Estudos pontuais em

localidades fronteiricas tém demonstrado altas taxas de infecgdo, em alguns casos superiores as
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médias nacionais relatadas na literatura (Silva et al., 2018); contudo, a auséncia de estudos
comparativos sistematicos entre regides de fronteira e demais territdrios ainda limita
generalizacGes sobre a magnitude relativa do problema, o que reforca a necessidade de pesquisas
com desenho comparativo explicito.

Um estudo realizado em Céaceres/MT, municipio brasileiro na fronteira com a Bolivia,
revelou uma prevaléncia de 74,86% de enteroparasitoses na populagdo, com predominancia de
protozoarios. Esse indice € significativamente elevado, especialmente quando comparado a outras
regies do Brasil, e aponta para a precariedade das condi¢des de saneamento béasico e higiene na
area (Silva et al., 2018). O trabalho destacou que a ocorréncia de protozoarios foi maior que a de
helmintos, e que o poliparasitismo (infeccdo por mais de uma espécie de parasito) foi frequente,
especialmente em criangas.

Outro exemplo relevante é a situacdo na fronteira entre Puerto Quijarro (Bolivia) e
Corumba (Brasil). Um estudo sobre as condi¢cBes de saneamento basico nessas cidades
fronteiricas evidenciou a falta de infraestrutura adequada, como rede de esgoto e abastecimento
de adgua potavel, como fatores determinantes para a alta incidéncia de doencas relacionadas a agua
e ao saneamento, incluindo as enteroparasitoses (Batista; Jurado, 2020). A pesquisa apontou que
grande parte dos domicilios em Corumba utilizava fossas sépticas, e em Puerto Quijarro, a falta
de asfalto e rede de esgoto contribuia para a precariedade sanitéria.

A contaminacdo de alimentos, especialmente hortalicas consumidas cruas, também se
mostra como uma importante via de transmissdo em regides fronteiricas. Um estudo em
Itaqui/RS, na fronteira oeste do Rio Grande do Sul com a Argentina, analisou alfaces
comercializadas e encontrou 48,3% das amostras contaminadas por parasitos, com destaque para
Giardia lamblia e Entamoeba sp. (Silva et al., 2015).

A pesquisa sugere ainda que a contaminacgédo pode estar relacionada a agua de irrigacéo,
ao uso de adubo orgénico e as condicOes de transporte, ressaltando a necessidade de fiscalizagao
sanitaria e conscientizacdo dos produtores e consumidores (Silva et al., 2015). Resultados
semelhantes foram observados em Porto Murtinho/MS, também em é&rea de fronteira, onde
91,52% das amostras de alface analisadas apresentaram contaminag¢do por enteroparasitos,
incluindo Ascaris sp., Trichuris sp., Ancilostomatidae, Strongyloides sp. e Toxocara sp.
(Vollkopf et al., 2006).

Em conjunto, esses dados epidemiologicos demonstram a magnitude do problema nas

regides de fronteira: altas prevaléncias, poliparasitismo frequente em criangas e contaminagao de
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alimentos configuram indicadores de vulnerabilidade que exigem atencdo prioritaria.
Compreender por que essa magnitude se sustenta ao longo do tempo requer, no entanto, avancar
para além da descricdo epidemioldgica e examinar os determinantes sociais e ambientais que a

produzem o que se discute na se¢do seguinte.

Desigualdades Socioambientais e Determinantes da Saude

As enteroparasitoses em regides de fronteira ndo sdo meramente um problema de saude,
mas uma manifestacdo das profundas desigualdades socioambientais e da interagdo complexa de
determinantes sociais da saude. A vulnerabilidade dessas populac6es é multifacetada, englobando
aspectos econdmicos, sociais, culturais e ambientais que se interligam e perpetuam o ciclo de
infeccdo e doenca (Figueiredo; Querol, 2011; Pereira et al., 2020). Esses determinantes sao
discutidos a seguir segundo uma l6gica encadeada, de determinantes estruturais (renda e
escolaridade) para condi¢cGes materiais de exposicdo (saneamento, moradia, convivio com
animais) e, por fim, para dindmicas territoriais mais amplas (migracdo e governanca
transfronteirica) e ndo como uma lista de fatores isolados.

A pobreza é um dos principais fatores associados a alta prevaléncia de enteroparasitoses.
Familias com baixa renda mensal, como observado em um estudo em Uruguaiana/RS,
frequentemente residem em areas com infraestrutura sanitaria inadequada, o que as expde a um
risco maior de contaminacao (Figueiredo; Querol, 2011). A falta de acesso a agua potavel tratada,
sistemas de esgoto eficientes e coleta regular de lixo sdo condi¢bes comuns em muitas
comunidades fronteiricas. Em Corumba/MS e Puerto Quijarro/Bolivia, por exemplo, a
dependéncia de fossas sépticas e a auséncia de tratamento de esgoto contribuem diretamente para
a contaminacao do solo e da agua, facilitando a transmissdo de parasitas (Batista; Jurado, 2020).

Além da infraestrutura sanitaria, a educacdo desempenha um papel crucial. A baixa
escolaridade da mae, por exemplo, tem sido correlacionada com maiores indices de
enteroparasitoses em criangas, indicando que o conhecimento sobre praticas de higiene e
saneamento é um determinante importante na prevencdo dessas infec¢bes (Figueiredo; Querol,
2011). A falta de informacdo e a dificuldade de acesso a programas de educagdo em salde
contribuem para a manutencao de habitos que favorecem a disseminacdo dos parasitas.

As condicdes de moradia também sdo relevantes. Muitas residéncias em areas de fronteira

sdo construidas com materiais precarios, como alvenaria sem reboco ou pisos de cimento batido,
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0 que pode dificultar a higiene e favorecer a presenca de vetores de parasitoses (Batista; Jurado,
2020). A proximidade com animais domeésticos, especialmente cdes e gatos, que podem ser
portadores de parasitas zoonoticos, também representa um risco significativo, como demonstrado
em estudos que identificaram ovos de parasitas em caixas de areia de escolas infantis em
Uruguaiana/RS (Figueiredo; Querol, 2011).

Os fatores discutidos até aqui operam predominantemente na escala do domicilio e da
comunidade. Os fluxos migratorios intensos, caracteristicos das regides de fronteira, deslocam a
discussédo para uma escala territorial mais ampla a da mobilidade populacional, da circulagéo de
agentes infecciosos entre sistemas de salude e da governanca transfronteiriga, preparando
diretamente as sec¢Ges sobre politicas publicas e cooperacao internacional adiante. A mobilidade
populacional pode facilitar a introducéo e disseminacao de diferentes cepas de parasitas, além de
sobrecarregar os sistemas de salde locais, que muitas vezes ja sdo deficitarios (Pereira et al.,
2020). A falta de um plano de saneamento basico transfronteirico e a auséncia de politicas
publicas conjuntas entre 0s paises vizinhos exacerbam o problema, tornando o controle das
enteroparasitoses um desafio que transcende as fronteiras politico-administrativas (Pereira et al.,
2020).

As enteroparasitoses em regibes de fronteira sdo um problema de salde publica
intrinsecamente ligado a um conjunto de desigualdades socioambientais. A abordagem eficaz
exige ndo apenas intervencdes biomédicas, mas também acgdes intersetoriais que visem a melhoria
das condicdes de vida, saneamento, educacdo e acesso a servigos de saude para essas populacdes

vulneraveis.

Impacto em Grupos Vulneraveis

As enteroparasitoses em regides de fronteira afetam desproporcionalmente grupos
populacionais ja fragilizados, como criancas, populagdes indigenas e migrantes, exacerbando as
iniquidades em saude. Os determinantes discutidos na secdo anterior, pobreza, saneamento
deficiente, baixa escolaridade e moradia precaria, sdo compartilhados por toda a populacéo
fronteirica; o que distingue os grupos a seguir é a forma como trajetdrias especificas de excluséo,
cultura e mobilidade intensificam ou qualificam de modo particular os efeitos desses mesmos
determinantes. Diversos estudos mostram que criangas em areas de fronteira apresentam alta

prevaléncia de infecgBes intestinais, associadas a fatores socioecondmicos, ambientais e
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demograficos, como pobreza, falta de saneamento, baixa escolaridade materna e condicoes
precérias de moradia (Ferreira et al., 2021; Morales-Espinoza et al., 2003; Rivero et al., 2017a).

Criancas

As criangas sdo 0 grupo mais vulneravel as enteroparasitoses, apresentando altas taxas de
prevaléncia e intensidade de infeccdo, especialmente em regides de fronteira e areas de maior
privacdo socioecondmica (Hernandez et al., 2019; Morales-Espinoza et al., 2003; Rivero et al.,
2017a). A imaturidade do sistema imunol6gico, a maior exposi¢do a ambientes contaminados
(como brincadeiras no solo e contato com animais) e a menor adeséo a préaticas de higiene fazem
delas um alvo facil para os parasitas (Hernandez et al., 2019; Morales-Espinoza et al., 2003;
Rivero et al., 2017a).

As consequéncias das enteroparasitoses em criangas sdo graves e de longo prazo,
incluindo desnutricéo, anemia, atraso no crescimento e desenvolvimento cognitivo, além de baixo
desempenho escolar (Morales-Espinoza et al., 2003; Rivero et al., 2017a). Em regides de
fronteira, onde 0 acesso a servi¢os de saude e nutricdo é frequentemente limitado, o impacto
dessas infeccOes € ainda mais devastador, perpetuando o ciclo de pobreza e doenca (Hernandez
etal., 2019; Morales-Espinoza et al., 2003; Rivero et al., 2017a). Neste grupo, portanto, 0 mesmo
determinante estrutural, o saneamento deficiente, converte-se em dano de longo prazo justamente
pela combinacdo com uma vulnerabilidade bioldgica prépria da infancia, o que distingue seu caso

do dos demais grupos discutidos a seguir.

Populacdo Indigena

Populagdes indigenas que habitam regides de fronteira enfrentam desafios adicionais,
COMO acesso precario a saneamento basico, agua potavel e servicos de satde, além da manutencao
de préticas culturais tradicionais que podem aumentar o risco de exposicao a parasitas (Morales-
Espinoza et al., 2003; Scavuzzo et al., 2024). Barreiras linguisticas e culturais dificultam a
comunicacdo com profissionais de salde e a adesdo a programas de prevencdo e tratamento
(Morales-Espinoza et al., 2003). A desestruturacao social e a perda de territorios, frequentemente
associadas a expansdo de atividades econdomicas nas fronteiras, também contribuem para a

vulnerabilidade dessas populagdes as doencas parasitarias (Scavuzzo et al., 2024). Aqui, a
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intensificacdo do mesmo determinante estrutural passa menos pela biologia do que pela barreira
cultural e linguistica, que atrasa o proprio reconhecimento do problema pelos servigos de salde.

Migrantes e Populacgdes Flutuantes

Migrantes e populagOes flutuantes em regides de fronteira vivem frequentemente em
condicdes insalubres, em acampamentos ou assentamentos provisorios, estando expostos a um
risco elevado de infeccdo e disseminacao de parasitas (Meurs et al., 2017; Pawestri et al., 2021).
A falta de documentacdo, o dificil acesso a servicos de saude e a descontinuidade do tratamento
séo barreiras importantes para o controle das enteroparasitoses nesses grupos (Meurs et al., 2017;
Pawestri et al., 2021). A movimentacdo constante pode introduzir novas cepas de parasitas em
areas antes ndo afetadas, dificultando o controle epidemioldgico e a vigilancia (Meurs et al., 2017;
Pawestri et al., 2021). A estigmatizacdo e a discriminacdo também podem impedir que esses
grupos busquem assisténcia médica, agravando ainda mais sua situacdo de saude (Meurs et al.,
2017; Pawestri et al., 2021). Nesse caso, 0 que intensifica o0 dano ndo é uma condicao pessoal,
mas a propria mobilidade territorial, que interrompe tratamentos e dificulta o vinculo com um

sistema de saude fixo.

Outras Comunidades Tradicionais

Essas comunidades constituem uma quarta categoria de grupos vulneraveis, com
dindmicas proprias de exposicao ligadas ao territério e ao uso de recursos naturais. Outras
comunidades tradicionais que habitam regides de fronteira, como ribeirinhos, quilombolas,
pescadores artesanais, camponeses e extrativistas, também apresentam elevada vulnerabilidade
as enteroparasitoses. Esses grupos vivem, em grande parte, sob condigdes socioambientais
marcadas pela auséncia de saneamento basico, acesso limitado a agua potavel e habitacGes
precarias, fatores que favorecem a disseminacédo de parasitas intestinais (De Lima Pereira et al.,
2025; Guajajara et al., 2024; Martins et al., 2021). A dependéncia direta de recursos naturais,
muitas vezes contaminados, amplia ainda mais o risco de exposicdo (Guajajara et al., 2024).

Somam-se a isso 0 acesso restrito aos servicos de saude e as barreiras geograficas e
culturais, que dificultam o diagndstico oportuno e o tratamento adequado, perpetuando o ciclo de

transmissdo (De Lima Pereira et al., 2025; Guajajara et al., 2024). Apesar dessa evidente
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vulnerabilidade, ainda h& escassez de estudos epidemioldgicos especificos que investiguem a
magnitude e os determinantes das enteroparasitoses nessas comunidades de fronteira, o que limita
a formulacéo de politicas publicas e intervencgdes de saude mais direcionadas e eficazes (De Lima
Pereira et al., 2025; Guajajara et al., 2024).

Em conjunto, o impacto das enteroparasitoses sobre criangas, populacdes indigenas,
migrantes e demais comunidades tradicionais reflete as iniquidades sociais e a auséncia de
politicas publicas adequadas, sendo necessarias abordagens especificas e culturalmente sensiveis
para proteger a salde dessas populac@es e garantir seu direito a um ambiente saudavel e a servi¢cos

de saude de qualidade.

METODOS DE DIAGNOSTICO E DESAFIOS NO CONTEXTO FRONTEIRICO

A vulnerabilidade territorial discutida nas se¢6es anteriores nao se traduz apenas em maior
exposicao as enteroparasitoses: ela também se traduz em menor capacidade de detecta-las. Menor
infraestrutura implica menor capacidade diagnostica, o que favorece subdiagnostico e
subnatificacéo e, portanto, subestimacéo da prépria magnitude do problema discutida na secéo 3.
O diagnostico preciso das enteroparasitoses € essencial para o tratamento adequado e o controle
epidemioldgico, mas em regibes de fronteira a aplicacdo e disponibilidade de métodos
diagndsticos enfrentam desafios significativos, comprometendo a acuracia dos dados e a
efetividade das intervencdes (Dias, 2019; Garcia et al., 2018; Meurs et al., 2017).

Métodos Tradicionais e Suas Limitacgdes

Os métodos parasitologicos de fezes, como técnicas de sedimentacdo espontanea (ex:
Lutz), Kato-Katz e outros exames microscopicos, sdo amplamente utilizados devido ao baixo
custo e simplicidade (Hernandez et al., 2019; Incani et al., 2017; Meurs et al., 2017; Silva et al.,
2015).

No entanto, esses métodos apresentam limitacbes importantes, especialmente em
infeccOes de baixa carga parasitaria ou intermitentes, onde a eliminacdo de ovos e cistos nas fezes
pode ser irregular. A sensibilidade desses testes é variavel e depende da experiéncia do
microscopista, da qualidade da amostra e do nimero de amostras analisadas por paciente

(Hernandez et al., 2019; Meurs et al., 2017). Em regides de fronteira, a falta de laboratorios
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equipados, escassez de profissionais treinados e dificuldades logisticas agravam essas limitagdes,
levando a subnotificacdo e subestimacdo da prevaléncia real das infecgdes.

Desafios na Coleta e Transporte de Amostras

A coleta e o transporte adequados de amostras fecais sdo cruciais para a confiabilidade do
diagnostico. Em areas remotas, condi¢es inadequadas de armazenamento e transporte podem
comprometer a viabilidade dos parasitas e a integridade das amostras, resultando em resultados
falso-negativos ou identificacdo incorreta de espécies (Hernandez et al., 2019; Meurs et al., 2017;
Rey, 2008). A adesédo dos pacientes a coleta de multiplas amostras, necesséria para aumentar a
sensibilidade, € frequentemente baixa em populacdes com acesso limitado a informacdo ou

dificuldades de locomocéo (Hernandez et al., 2019; Meurs et al., 2017).

Métodos Moleculares e Imunoldgicos: Potencial e Barreiras

Métodos moleculares, como a Reacdo em Cadeia da Polimerase (PCR), e métodos
imunolégicos, como o ELISA, oferecem maior sensibilidade e especificidade no diagndstico de
enteroparasitoses, permitindo a detec¢do de parasitas mesmo em baixas concentragdes ou em
estagios iniciais da infeccdo (Dacal et al., 2020; Liu et al., 2014; Mufioz et al., 2024). Esses
métodos também podem ser Uteis para a identificacdo de espécies e gendtipos, 0 que € importante
para estudos epidemioldgicos e para 0 monitoramento da resisténcia a medicamentos. A PCR
multiplex, por exemplo, permite a deteccdo simultanea de mdaltiplos patégenos, otimizando o
fluxo de trabalho laboratorial e aumentando a taxa de deteccdo em comparacdo com métodos
convencionais, como a microscopia e a cultura (Dacal et al., 2020; Liu et al., 2014).

No entanto, a implementacdo desses métodos em regides de fronteira ou com recursos
limitados enfrenta obstaculos significativos, como o alto custo dos reagentes e equipamentos, a
necessidade de infraestrutura laboratorial avancada e a caréncia de profissionais qualificados
(Dacal et al., 2020; Hernandez et al., 2019). A centralizacdo desses exames em grandes centros
urbanos, longe das comunidades fronteirigas, cria barreiras de acesso e atrasa o diagnostico e o

tratamento.
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Diagnostico em Campo e Tecnologias Point-Of-Care

A busca por tecnologias de diagnostico rapido e de baixo custo, que possam ser utilizadas
em campo (point-of-care), € uma prioridade para regides com recursos limitados. Testes rapidos
baseados na deteccdo de antigenos parasitarios em amostras de fezes ou sangue tém o potencial
de agilizar o diagnostico e facilitar a tomada de decisao em nivel local (Garcia et al., 2018; World
Health Organization, 2012). No entanto, a validacédo e a disponibilidade desses testes em larga
escala ainda sdo desafios. A integracdo de tecnologias moveis e telemedicina também pode
desempenhar um papel importante na melhoria do acesso ao diagnostico e no suporte a
profissionais de salde em &areas remotas, permitindo a consulta a especialistas e a interpretacdo
de resultados a distancia (Barbosa et al., 2023; Machado et al., 2010).

Tabela 1
Comparacao de métodos diagnosticos para parasitoses intestinais.

Meétodo Diagnéstico  Vantagens LimitacGes em fronteira Citac0Oes

Garcia et al., 2018;

M'C(O.SCOp'a Baixa sensibilidade em Hernandez et al.,
tradicional . Lo . ~ . . .

. ~ Baixo custo, simplicidade, infeccbes de baixa carga, 2019; Incani et al.,
(sedimentacdo L . !

N detecta multiplos parasitas  operador-dependente,  requer 2017; Meurs et al.,
esponténea, Lutz, ltiol 2017~ Sil |
Kato-Katz) multiplas amostras 017; Silva et al.,

2018
Microscopia com Maior sensibilidade para .

~ L . . Necessidade  de  corantes

coloragdes especiais protozodrios  especificos, o . . .
MR . .« especificos e microscopios Garciaetal., 2018
(Tricrémico,  Ziehl- melhor visualizagdo e
- - adequados, capacitagdo técnica
Neelsen modificado)  morfol6gica
Metodqs . Boa sensibilidade e Custo elevado, necessidade de
imunoldgicos (ELISA, I . : . o .
s especificidade, util em cadeia de frio, validacdo Garciaetal., 2018
testes  rdpidos de X o
. baixa carga parasitaria limitada em campo
antigenos)
Métodos moleculares Alta Dacal et al., 2020;
sensibilidade/especificidad ~ Alto custo, exige infraestrutura Incani et al., 2017;
(PCR, RT-PCR, e : ) :
. e, detecta multiplos avancada e pessoal treinado Liu et al., 2014;
multiplex) . .
patdgenos, genotipagem Meurs et al., 2017
Diagndstico Detecgdo simultanea de . .
NN L - . Muito caro, baixa .
sindrdbmico molecular véarios agentes, rapidez, . - ~ Dacal et al., 2020;
L : . disponibilidade,  manutencdo .
(painéis multiplex associagdo carga- Liuetal., 2014

N . complexa
para diarreia) parasita/doenca
Testes rapidos / point-
of-care Agilidade, aplicavel em Validacdo e disponibilidade Barbosa et al.,
(imunocromatogréfic  campo, reduz tempo de limitadas, sensibilidade 2023; Garcia et al.,
0s, microscopia diagndstico variavel 2018
portatil)
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Método Diagndstico  Vantagens Limitagcdes em fronteira Citacles
Acesso remoto a ... .
Integracéo com especialistas apoio Limitacdo de Internet,
- R seguranca de dados, Barbosaetal., 2023
telemedicina diagndstico, otimizacdo de

- L necessidade de treinamento
decisdes clinicas

Os desafios no diagnostico das enteroparasitoses em regides de fronteira séo
multifacetados e exigem soluc@es inovadoras e adaptadas. A combinacao de métodos tradicionais
com tecnologias mais avancadas, a capacitacdo de profissionais de salude e a melhoria da
infraestrutura laboratorial sdo passos essenciais para garantir um diagndstico preciso e oportuno,
fundamental para o controle efetivo dessas infecces. Essa cadeia de problemas diagnosticos,
possivel subestimacdo da magnitude real do problema e dificuldade de planejamento das
politicas, funciona como eixo transversal desta revisdo, conectando diretamente a discusséo

técnica deste capitulo as estratégias de controle e as politicas publicas apresentadas a seguir.

PERSPECTIVAS DE CONTROLE E PREVENCAO

Tendo em vista os determinantes, os grupos vulneraveis e as limitacdes diagndsticas
discutidos até aqui, esta se¢do trata do que pode ser feito no plano técnico e operacional para
conter as enteroparasitoses em regides de fronteira: as medidas concretas de saneamento,
educacdo, vigilancia e pesquisa que constituem a resposta direta ao problema. A traducdo dessas
medidas em arranjos institucionais de governanca e cooperacdo entre paises é tratada
separadamente na secdo seguinte. As estratégias devem considerar a complexidade
socioambiental dessas areas e envolver acdes intersetoriais que combinem intervencdes de salde
publica, melhoria da infraestrutura e educacdo (Morales-Espinoza et al., 2003; Pawestri et al.,
2021).

Melhoria do Saneamento Basico

A principal medida para o controle das enteroparasitoses € a universalizagdo do acesso a
saneamento basico de qualidade. Isso inclui o fornecimento de agua potavel tratada, a
implementacdo de sistemas eficientes de coleta e tratamento de esgoto, e a gestdo adequada de
residuos sélidos (Batista & Jurado, 2020; Morales-Espinoza et al., 2003; Pawestri et al., 2021).

Investimentos em infraestrutura sanitaria sdo fundamentais para quebrar o ciclo de transmisséo
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dos parasitas, reduzindo a contaminacéo do solo e da agua. E crucial que esses investimentos
sejam acompanhados de manutencdo continua e que as solucBes sejam adaptadas as realidades

locais, considerando as particularidades geogréaficas e culturais das comunidades fronteiricas.

Educacdo em Saude e Higiene

Programas de educacdo em saude e higiene sdo essenciais para promover mudancas de
comportamento e aumentar a conscientizacao sobre as formas de transmissao e prevencao das
enteroparasitoses. As a¢des educativas devem ser direcionadas a todas as faixas etarias, com foco
especial em criangas e manipuladores de alimentos (Hernandez et al., 2019; Pawestri et al., 2021;
Rivero et al., 2017b; Silva et al., 2015). Topicos como a importancia da lavagem das méos, a
higienizacdo adequada de alimentos, o consumo de agua segura e o descarte correto de fezes
devem ser abordados de forma culturalmente sensivel e acessivel. A inclusdo de temas de salde

parasitaria no curriculo escolar pode ter um impacto significativo a longo prazo.

Vigilancia Epidemioldgica e Tratamento

O fortalecimento da vigilancia epidemioldgica é crucial para monitorar a prevaléncia das
enteroparasitoses, identificar areas de alto risco e avaliar a efetividade das intervencdes. 1sso
envolve a realizacdo de inquéritos coproparasitoldgicos periddicos, especialmente em populacdes
vulneraveis como criancas, e a notificacdo de casos para que as autoridades de salde possam
planejar agdes direcionadas (Acka et al., 2010; Silva et al., 2018). O tratamento em massa ou
seletivo com anti-helminticos, quando indicado, pode reduzir a carga parasitaria na populagéo e
diminuir a transmissdo. No entanto, o tratamento medicamentoso deve ser parte de uma estratégia
mais ampla, que inclua melhorias no saneamento e educacdo, para evitar a reinfec¢do (Acka et
al., 2010; King, 2016).

Pesquisa e Inovacao
Continuar investindo em pesquisa € fundamental para aprofundar o conhecimento sobre

a epidemiologia das enteroparasitoses em regides de fronteira, identificar novos determinantes e

desenvolver intervencGes mais eficazes e adaptadas. A pesquisa pode focar em novas tecnologias
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de saneamento de baixo custo, métodos de diagnostico mais rapidos e acessiveis, e estratégias de
educacdo em saude inovadoras. Além disso, estudos sobre a resisténcia a medicamentos e a
dindmica de transmissdo em diferentes contextos fronteiricos sdo importantes para guiar as
politicas de controle (Mufioz et al., 2024; Wong et al., 2020).

A erradicacdo das enteroparasitoses em regides de fronteira € um objetivo ambicioso, mas
alcancavel, que depende de um compromisso continuo com a melhoria das condigdes de vida e a
promocdo da saude. Traduzir essas medidas técnicas em agdo sustentada e coordenada entre

paises, no entanto, requer arranjos institucionais de governanca, tema tratado na secao seguinte.

Tabela 2

Sintese das estratégias técnico-operacionais de controle e prevencdo das enteroparasitoses em

regides de fronteira.

Estratégia

Saneamento basico

Educacéo em salde
e higiene

Vigilancia
epidemioldgica e
tratamento

Cooperagao
transfronteirica e
abordagem
intersetorial

Pesquisa e inovagéo

Impacto/Importancia

Reduz transmissdo de enteroparasitos e contaminacdo
ambiental por meio do acesso universal a agua potavel,
coleta e tratamento de esgoto e manejo adequado de
residuos sélidos.

Melhora praticas preventivas (lavagem das maos,
higienizacdo de alimentos, consumo de &gua segura,
descarte adequado de fezes), reduzindo infeccBes e
promovendo mudangas comportamentais duradouras.

Permite monitorar prevaléncia, identificar areas de risco,
avaliar intervencfes e reduzir carga parasitaria via
tratamento seletivo ou em massa aliado a agdes
preventivas.

Sustenta agdes integradas entre salde, saneamento,
educacdo e meio ambiente, com troca de informacdes e
politicas conjuntas entre paises fronteirigos.

Aperfeicoa diagnostico e controle por meio de novas
tecnologias, estudos sobre resisténcia a medicamentos,
métodos de baixo custo e estratégias adaptadas as
realidades locais.

Referéncias

Pawestri et al. (2021); Silva et
al. (2015, 2018)

Herndndez et al. (2019);
Pawestri et al. (2021); Rivero et
al. (2017a); Silva et al. (2015)

Acka et al. (2010); Silva et al.
(2018)

Hernandez et al.
Pawestri et al. (2021)

(2019);

Hernéndez et al. (2019); Mufioz
et al. (2024)

POLITICAS PUBLICAS E COOPERACAO INTERNACIONAL

As medidas técnicas descritas na se¢do anterior, saneamento, educacdo, vigilancia e

pesquisa, so se sustentam no tempo se ancoradas em um arcabouco de politicas publicas robustas

e, crucialmente, em mecanismos eficazes de cooperacdo internacional. Esta secdo eleva a
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discusséo do nivel operacional para o nivel institucional: quem precisa implementar e coordenar
essas respostas, e sob quais arranjos de governanga. A natureza transfronteiri¢a dessas infeccoes
e seus determinantes sociais e ambientais demanda acdes coordenadas que transcendam as

jurisdicdes nacionais (Feitosa et al., 2022; Pawestri et al., 2021).

Lacunas nas Politicas Nacionais

Historicamente, as politicas de salde e saneamento no Brasil e em paises vizinhos tém
focado em intervencdes em nivel nacional, muitas vezes negligenciando as especificidades das
regides de fronteira. A fragmentacdo administrativa e a falta de recursos dedicados a essas areas
resultam em uma cobertura insuficiente de servicos basicos e em programas de controle de
doencas que ndo sdo adaptados a realidade local (Morales-Espinoza et al., 2003; Pawestri et al.,
2021; Pereira et al., 2020). A auséncia de dados epidemioldgicos consistentes e a subnotificacao
de casos em areas remotas dificultam o planejamento e a alocacao de recursos, criando um ciclo

vicioso de invisibilidade e negligéncia.

A Necessidade de Politicas Transfronteiricas

Para serem eficazes, as politicas publicas de controle das enteroparasitoses em regides de
fronteira devem ser concebidas e implementadas de forma transfronteirica. Isso implica na
harmonizacdo de legislacdes e protocolos de vigilancia epidemioldgica, no intercambio de
informacdes e experiéncias, e na realizacdo de acOes conjuntas de prevencdo e controle (Brasil,
2019; Pawestri et al., 2021). Experiéncias internacionais mostram que intervencdes integradas,
como a abordagem One Health e o engajamento de multiplos atores, podem reduzir
significativamente a prevaléncia de infecgdes intestinais e mitigar riscos relacionados a
mobilidade populacional e a transmisséo entre paises (Morales-Espinoza et al., 2003; Pawestri et
al., 2021). A criagdo de comités binacionais de saude e saneamento € um instrumento concreto

para viabilizar essa harmonizacao e garantir a sustentabilidade das a¢des conjuntas.
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Desafios da Cooperacéo Internacional

A cooperacao internacional, embora essencial, enfrenta diversos desafios. As diferencas
nos sistemas de salde, nas prioridades politicas e nas capacidades técnicas entre 0s paises podem
dificultar a implementacdo de agbes conjuntas. A assimetria de poder e recursos entre nacgdes
vizinhas também pode gerar desequilibrios na responsabilidade e no engajamento (Pawestri et
al., 2021). Além disso, a instabilidade politica e as barreiras burocraticas podem atrasar ou
inviabilizar projetos de colaboracdo. Superar esses desafios exige um compromisso politico

continuo, a construcdo de confiangca mutua e a busca por solugdes inovadoras e flexiveis.

O Papel das Organizacdes Internacionais e da Sociedade Civil

Superar esses desafios exige compromisso politico continuo, construcdo de confianga
mitua e a busca por solucBes inovadoras e flexiveis. E nesse ponto que organizagoes
internacionais e a sociedade civil acrescentam uma camada distinta de resposta, nao redutivel a
acdo dos governos nacionais: Organizacfes internacionais, como a Organizacdo Pan-Americana
da Saude (OPAS), desempenham papel fundamental ao promover a cooperagdo, fornecer apoio
técnico e financeiro, facilitar o didlogo entre paises, desenvolver diretrizes padronizadas e
mobilizar recursos para projetos de salde em areas de fronteira (Hansen, 1983; World Health
Organization, 2021). A participacdo ativa da sociedade civil, incluindo ONGs e comunidades
locais, é igualmente importante para garantir que politicas e programas sejam culturalmente

sensiveis, socialmente justos e efetivos (Hansen, 1983).

Financiamento e Sustentabilidade

O financiamento adequado e a sustentabilidade das intervencdes sdo aspectos criticos,
pois a dependéncia de recursos externos pode tornar os programas vulneraveis a flutuacoes
econdmicas e mudancas nas prioridades dos doadores. E fundamental que paises de fronteira
desenvolvam mecanismos préprios de financiamento e busquem parcerias de longo prazo para
garantir a continuidade das acOes, integrando politicas de saude e saneamento em planos de
desenvolvimento regional e promovendo investimentos publicos e privados em infraestrutura
basica (Gizaw et al., 2019; Hansen, 1983).
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Em sintese, a formulacdo e implementacdo de politicas publicas transfronteirigas, aliadas
a cooperacgdo internacional robusta e ao engajamento da sociedade civil, sdo pilares para o
controle efetivo das enteroparasitoses em regibes de fronteira. Apenas uma abordagem
coordenada e sustentavel pode mitigar os impactos dessas infec¢fes e promover satde e bem-

estar para as populag¢fes mais vulneraveis (Gizaw et al., 2019; Hansen, 1983).

ESTRATEGIAS DE INTERVENCAO E ESTUDOS DE CASO

As secOes anteriores trataram do que fazer (secdo 7) e de quem deve coordenar essa
resposta (secédo 8). Esta se¢do tem funcgédo distinta: examinar o que experiéncias concretas de
implementacdo, documentadas na literatura internacional, demonstram sobre a eficacia dessas
estratégias na pratica e o que delas é efetivamente transferivel para regides de fronteira brasileiras.
Trata-se, portanto, de evidéncia comparativa e contextual (conforme distin¢do apresentada nos
Métodos), e ndo de evidéncia direta produzida em territério nacional, o que impde cautela na

extrapolacdo dos resultados.

Intervengdes Integradas de Saneamento e Saude

Um dos exemplos mais completos de intervencdo documentada é o da fronteira entre
Tailandia e Mianmar. O problema de partida era semelhante ao discutido nas secdes anteriores:
comunidades subprivilegiadas, com saneamento precério e alta prevaléncia de enteroparasitoses.
A intervencdo combinou melhoria do saneamento, acesso a agua segura, educacdo em salde e
envolvimento comunitario, incluindo construcdo de sistemas de abastecimento de agua,
instalacdo de fossas sépticas e promocdo da lavagem das maos; a populacdo-alvo eram familias
e escolares de comunidades fronteirigas de baixa renda. Os resultados relatados foram reducdes
significativas na prevaléncia de enteroparasitoses, atribuidas sobretudo ao engajamento
comunitario e a adaptacdo das intervencdes as condigdes locais (Gizaw et al., 2019; Nachaiwieng
et al., 2024; Pawestri et al., 2021; Rivero et al., 2017b). O elemento mais transferivel para o
contexto brasileiro ndo é a solucdo técnica em si que depende de recursos e infraestrutura
especificos, mas o modelo de governancga da intervencdo: a combinagdo de melhorias estruturais

com participacdo comunitaria desde o planejamento.
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Campanhas de Desparasita¢cdo em Massa

Diferentemente do caso anterior, a evidéncia sobre desparasitacdo em massa ndo vem de
um unico contexto, mas de uma sintese de experiéncias em diferentes regides: campanhas de
desparasitacdo em massa, especialmente em escolares, sdo estratégias custo-efetivas para reduzir
a carga parasitaria e a transmissdo em regiGes de alta prevaléncia. A administracao periddica de
anti-helminticos a grupos de risco, quando integrada a acdes de saneamento e educacéo, contribui
para resultados duradouros e reducdo da reinfeccdo (Anozie et al., 2024; Nachaiwieng et al.,
2024). A cooperacdo transfronteirica é essencial para garantir que populaces de ambos os lados
da fronteira sejam beneficiadas, ampliando o impacto das campanhas (Liu et al., 2014; Pawestri
etal., 2021).

A experiéncia internacional reforca que intervencdes integradas, adaptadas ao contexto
local e com cooperagdo transfronteirica, sd@o essenciais para o controle efetivo das

enteroparasitoses em regides de fronteira.

Abordagens Baseadas na Comunidade

O envolvimento da comunidade no planejamento e implementacédo das intervencdes € um
fator critico para o sucesso no controle das enteroparasitoses em regides de fronteira. Abordagens
baseadas na comunidade, que capacitam os moradores a identificar seus proprios problemas de
saude e a desenvolver solugdes adaptadas a sua realidade, mostraram-se eficazes na promocao de
mudancas sustentaveis e na reducdo da prevaléncia de infec¢Bes intestinais (Acka et al., 2010;
Nery et al., 2015; Pawestri et al., 2021). Em contextos em que a confianga nas instituicbes
governamentais € baixa e as barreiras culturais sdo significativas, a participacdo ativa da
comunidade é essencial para garantir a aceitagdo e adesdo as intervencdes (Acka et al., 2010;
Pawestri et al., 2021).

Estratégias como a formagéo de agentes comunitarios de saude, criacdo de comités locais
de saneamento e programas de educagdo em salde sdo exemplos de iniciativas que fortalecem a
capacidade comunitaria de gerenciar sua propria saude (Acka et al., 2010; Nery et al., 2015;
Pawestri et al., 2021).
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Desafios na Implementacéo e Sustentabilidade

Apesar da eficacia dessas estratégias, a implementacdo e sustentabilidade das
intervencdes enfrentam desafios como falta de recursos financeiros e humanos, instabilidade
politica, dificuldade de acesso a areas remotas e resisténcia cultural a novas préaticas (Acka et al.,
2010; Pawestri et al., 2021). A descontinuidade de programas e a falta de coordenagéo entre
diferentes niveis de governo e paises fronteiricos também podem comprometer os resultados a
longo prazo (Acka et al., 2010; Pawestri et al., 2021).

Para superar esses desafios, é fundamental que as intervengdes sejam planejadas de forma
participativa, com envolvimento de todos os partes interessadas, e acompanhadas de mecanismos
de monitoramento e avaliacdo continuos para garantir sua efetividade e sustentabilidade (Acka et
al., 2010; Nery et al., 2015; Pawestri et al., 2021).

Em sintese, as experiéncias revisadas nesta secdo, em sua maioria produzidas fora do
contexto brasileiro, convergem quanto aos ingredientes de sucesso: integragdo entre saneamento,
educacdo e vigilancia, forte envolvimento comunitario e cooperacdo transfronteirica. O que ainda
falta, e constitui uma lacuna relevante identificada por esta revisdo, sdo estudos de implementacédo
e avaliagdo de intervengdes conduzidos diretamente em regides de fronteira brasileiras, capazes
de testar empiricamente se esses mesmos ingredientes produzem resultados comparaveis no

contexto nacional.

CONSIDERACOES FINAIS

As enteroparasitoses permanecem como um relevante desafio de satde publica em regides
de fronteira, marcadas por desigualdades socioecondmicas, caréncias estruturais e barreiras no
acesso aos servicos de salde. Esta revisdo narrativa discutiu os determinantes socioambientais
associados a essas infeccOes, apontou as popula¢des mais vulneraveis e refletiu sobre estratégias
de controle e prevencao.

A andlise evidenciou que fatores como saneamento bésico insuficiente, habitacdes
precérias, dependéncia de recursos naturais potencialmente contaminados e limitagdes de acesso
a diagnostico e tratamento contribuem para a manutencgéo do ciclo de transmisséo. Grupos sociais

como criangas, populagdes indigenas, migrantes e demais comunidades tradicionais sofrem de
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forma desproporcional os impactos das enteroparasitoses, reforcando a necessidade de atengéo
diferenciada.

Além disso, a escassez de estudos epidemioldgicos sistematicos em contextos fronteiricos
dificulta a formulacdo de politicas publicas especificas, limitando a implementacdo de
intervencdes eficazes. Torna-se evidente que o enfrentamento das enteroparasitoses nessas
regides requer uma abordagem integrada, que una politicas de salde, melhorias estruturais em
saneamento e agua potavel, alem de estratégias educativas e de cooperacéo internacional.

Em sintese, a literatura revisada demonstra com razoavel consisténcia a associacao entre
saneamento deficiente, condi¢des de moradia precérias e alta carga parasitaria, bem como a
vulnerabilidade desproporcional de criancas, populacBes indigenas, migrantes e demais
comunidades tradicionais. Permanece incerta, no entanto, a real magnitude do problema nas
regiGes de fronteira brasileiras, dada a escassez de estudos diretos e as limitagdes diagnosticas
discutidas na secdo 6, o que constitui a principal lacuna identificada por esta revisdo. A
implicacdo central para as politicas pablicas €, portanto, dupla: investir na producéo de evidéncia
epidemioldgica direta sobre essas regides e, simultaneamente, ndo aguardar essa evidéncia
completa para agir, dado que os determinantes estruturais do problema ja sdo suficientemente
conhecidos para justificar intervencéo.

Assim, conclui-se que compreender as interac0es entre vulnerabilidades sociais e fatores
ambientais € fundamental para avancar no controle das enteroparasitoses em regides de fronteira.
Mais do que um problema biomédico, as enteroparasitoses aqui discutidas, da epidemiologia ao
diagnostico, das politicas publicas a governanca transfronteirica, expressam uma mesma injustica
socioambiental, conforme proposto na introducdo deste trabalho: populagdes historicamente
marginalizadas arcam desproporcionalmente com um ©6nus de doenca evitdvel. Esse
entendimento ndo apenas responde a questdo central proposta na introducéo, mas também ressalta
a urgéncia de acOes intersetoriais que contribuam para reduzir as desigualdades em salde e

promover melhores condicdes de vida, satde e equidade territorial as populacdes mais afetadas.
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