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RESUMO

Na regido amazonica, os modos de vida estruturam-se em estreita relagdo com a natureza,
expressa pelos rios, florestas e pelas dinamicas climaticas, configurando e reconfigurando
territorialidades especificas que influenciam diretamente a mobilidade e o trabalho do homem
amazonico, sobretudo no que se refere ao acesso aos servicos de saide. Embora se reconhegam
avangos do Sistema Unico de Satude (SUS), especialmente na Amazodnia, as desigualdades
territoriais ainda dificultam o acesso efetivo aos servicos ofertados, com destaque para as areas
de varzea, onde a organizagdo da rede assistencial ndo acompanha plenamente a dimensao
territorial da natureza, marcada pela dinamica sazonal das dguas e pelas condi¢des climaticas.
Nesse contexto, o presente estudo tem como objetivo compreender o ir e vir dos camponeses
na varzea amazonica no acesso aos servi¢os de saude nas ilhas da Paciéncia, Muratu, Jacurutu
e Paz, no municipio de Iranduba (AM). A pesquisa fundamenta-se na abordagem da Geografia
da Saude e adota procedimentos metodologicos que articulam andlise territorial, levantamento
de dados empiricos e investigagdo das condigdes socioambientais e infraestruturais que
influenciam o acesso aos servigos de saude. Os resultados evidenciam que o territorio da satide
na varzea ¢ dinamico e fortemente condicionado pelo regime hidroclimatico, produzindo
trajetos diferenciados entre os periodos de cheia e seca dos rios, os quais impactam diretamente
o tempo, o custo e as condi¢des de deslocamento da populagdo. Observou-se que, durante a
cheia, o acesso fluvial tende a facilitar a mobilidade, enquanto, na seca, os deslocamentos
tornam-se mais longos, fragmentados e onerosos, ampliando situagdes de vulnerabilidade e
iniquidades em satde. Constatou-se, ainda, que a concentragao dos servigos nos centros
urbanos, associada a limitada adaptacgdo territorial das politicas publicas, contribui para a
fragmentacdo do acesso a Atencdo Primdria a Saude (APS) na area de estudo. Como
contribuicao, o estudo propde arranjos territoriais da saide sensiveis a sazonalidade da varzea,
fundamentados na reorganizagdo territorial do atendimento, na ampliagdo da cobertura
assistencial e na formulagdo de estratégias de planejamento adaptadas as mudangas climaticas
e as especificidades socioespaciais amazonicas. Conclui-se que o planejamento do territério da
saide na Amazdnia exige a incorporagdo das dimensdes (i)materiais como elementos
estruturantes dos territorios da saide em areas de varzea, de modo a promover maior equidade
no acesso aos servigos de saude e fortalecer a territorializagao do SUS em contextos de elevada
vulnerabilidade socioambiental.

PALAVRAS - CHAVE: Acesso a saude; Territorio; Varzea; Amazonia.



ABSTRACT

In the Amazon region, ways of life are structured in close relationship with nature, shaped by
rivers, forests, and climate dynamics, which configure and reconfigure specific territorialities
that directly influence the mobility and work of Amazonian populations, as well as their access
to health services. Although there have been advances in the Brazilian Unified Health System
(SUS), particularly in the Amazon region, territorial inequalities still hinder effective access to
the services provided, especially in floodplain areas, where the organization of the healthcare
network does not fully correspond to the territorial dimension of nature, shaped by the seasonal
dynamics of water levels and climatic conditions. In this context, the present study aims to
understand the mobility of peasants in the Amazonian floodplain in accessing health services,
considering (im)material territorial dimensions and the routes undertaken across the islands of
Paciéncia, Muratu, Jacurutu, and Paz, in the municipality of Iranduba, Amazonas (AM). The
research is grounded in the framework of Health Geography and adopts methodological
procedures that combine territorial analysis, the collection of empirical data, and the
investigation of socio-environmental and infrastructural conditions that influence access to
health services, taking territory as its analytical basis. The results demonstrate that the health
territory in the floodplain is dynamic and strongly influenced by the hydroclimatic regime,
producing differentiated routes between periods of river flooding and drought, which directly
impact the time, cost, and conditions of population mobility. It was observed that, during the
flooding season, fluvial access facilitates mobility, whereas during the dry season, travel
becomes longer, more fragmented, and more costly, thereby exacerbating situations of
vulnerability and health inequities. It was further found that the concentration of services in
urban centers, combined with the limited territorial adaptation of public policies, contributes to
the fragmentation of access to Primary Health Care (PHC) in the study area. As a contribution,
this study proposes territorial health arrangements that are sensitive to the seasonality of the
floodplain, grounded in the territorial reorganization of service provision, the expansion of
healthcare coverage, and the development of planning strategies adapted to climate change and
to the socio-spatial specificities of the Amazon. It is concluded that the planning of health
territories in the Amazon requires the incorporation of (im)material dimensions as structuring
elements of health territories in floodplain areas, in order to promote greater equity in access to
health services and to strengthen the territorialization of the Brazilian Unified Health System
(SUS) in contexts of high socio-environmental vulnerability.

KEYWORDS: Access to health; Territory; Floodplain; Amazon.
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1 INTRODUCAO

Lagos igarapés, teus caminhos de sonhos
Tuas casas, marombas, flutuam

E se espelham nas aguas

Atravessas restingas, vales, platos

Resignado, voltas cantando

(A saga de um canoeiro, Ronaldo Barbosa')

A Amazonia possui a maior floresta continua do mundo, além de um sistema
hidrografico unico, dado pela bacia hidrografica amazonica (Tocantins, 2021). No fluxo natural
dos rios desse sistema hidrografico, a populagao se organiza e estabelece os seus modos de vida
(Witkoski, 2007). Os modos de vida na Amazonia se estruturam a partir de uma inter-relagao
entre pessoas ¢ ambiente, sobretudo com a floresta, rios e as dindmicas sazonais, nas quais o
tempo e o espaco sao moldados pelas condigdes hidroclimaticas.

O modo de vida amazdnico ¢ apresentado na musica “A saga de um canoeiro”. A
musica, uma poesia de Ronaldo Barbosa?, retrata uma cena “flagrante” da exuberante
Amazodnia, na qual € narrado o “ir e vir’’ de um canoeiro nesse sistema hidrografico sui generis,
citado na obra “O rio comanda a vida: uma interpretagdo da Amazonia”, por Leandro Tocantins.

Ainda de acordo com Azevedo (2023), o vocabulo “saga” remete as aventuras € aos
feitos de um canoeiro, um personagem dotado de identidade, que se movimenta nos rios da
Amazonia em uma “triade chegada-partida-descanso, que dialoga com a ideia do “rio abaixo,
rio a fora, rio adentro”, possibilitando perceber a instalagdo de um tempo metafisico, marcado
pela continuidade ou descontinuidade da vida [...]” (Azevedo, 2023, p. 8).

A poesia de Ronaldo Barbosa apresenta esta tese a partir dos encantos da floresta,
trazendo a figura do canoeiro, a sua identidade, seus movimentos e os tempos que ele vivencia
no sistema hidrografico da Amazdnia, em busca de algo, em algum lugar. Com base nessas
premissas, este estudo se propde a retratar o “canoeiro” e sua “identidade” como o camponés
amazonico; o “movimento nos rios”, representado pelo ir e vir; e o “tempo”, entendimento
como o tempo metafisico da Amazonia, influenciado pela sazonalidade hidroclimatica e pela
cultura local, defendido por Oliveira (2006) como “tempos lentos”.

O termo “camponés amazoOnico” sera utilizado nesta tese tendo como referéncia as
proposicdes de Witkoski (2007), ao defender que o camponés amazonico integra o indigena, o

seringueiro, o quilombola, o caboclo, o ribeirinho e o caboclo/ribeirinho como sujeitos que

! Poesia transformada em musica na voz de Arlindo Junior, levantador de toado do Boi Caprichoso.
2 A poesia “A saga de um canoeiro” foi investigada por Kenedi Santos Azevedo (2023), no trabalho intitulado
“Toada, abrigo da poesia: as letras das muisicas de Ronaldo Barbosa.
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acumulam vastas experiéncias na conservacao da floresta, aliando trabalho e vivéncia. Nessa
perspectiva, o camponés amazonico também ¢ um canoeiro, portador de multiplas identidades
que culminam naquela construida na terra, florestas e nas aguas de trabalho, ou seja, a
identidade do camponés amazonico.

Na poesia “A saga de um canoeiro”, a palavra “saga” remete a uma narrativa de
memorias, deslocamentos, esforcos e luta travados nos rios, ou seja, a vida cotidiana do homem
na varzea. Essa saga, vivida nas dguas amazoOnicas pelos camponeses, assume diferentes
finalidades, como a busca por alimentos, venda da produgao local, acesso a educagao e a saude,
entre outras.

Nas obras de Witkoski (2007) e Tocantins (2021), descreve-se, de maneira primorosa,
a vida cotidiana do homem na varzea, a partir da investigacdo da sua capacidade de adaptacao
a realidade entre o homem e o meio. Entretanto, apesar da riqueza analitica apresentada por
ambos autores, percebe-se a auséncia de uma abordagem que trate especificamente de busca
pelos servigos de saude desse camponés amazdnico no contexto da varzea

A auséncia desse enfoque também foi identificada em obras de referéncia que abordam
o cotidiano das populacdes que habitam na varzea, como a de Sternbaerg (1998) e Fraxe (2000).
Ainda que de Schweickardt (2021, p. 8), chame a aten¢do para as necessidades de saude do
homem camponés, ao afirmar que ndo podemos “romantizar a vida do ribeirinho, como se tudo
fosse abundante, pois a fome também ronda a vida das familias, assim como as necessidades
de satde [...]”, observa-se que essa tematica ndo ¢ desenvolvida de forma central nesses estudos.

Diante dessa lacuna, o presente estudo passa a destacar a busca pelo acesso aos servigos
de satide, compreendida a partir das condicionantes impostas pela sazonalidade hidroclimatica
da varzea amazonica. A dindmica das dguas, que orienta o ir € vir do camponés amazonico, nao
¢ incorporada como varidvel estruturante na distribui¢do e no funcionamento dos servigos de
saude, resultando em localidades que permanecem parcial ou totalmente descobertas em
determinadas épocas do ano.

Partindo desse cenario, emerge a necessidade de pensar e planejar o territério da satde
a partir das realidades socioespaciais da varzea amazonica, reconhecendo suas geografias,
temporalidades e modos de vida como elementos centrais na constru¢ao de arranjos territoriais
de acesso aos servicos de satde mais proximos da realidade do camponés amazonico.

A importancia de pensar o territorio da saude voltado para realidade amazodnica justifica-
se pela forma como a rede de saude se organiza sobre a floresta e a bacia amazonica, tendo os

seus pontos de fixacdo predominantemente nas cidades, mas também no entorno dos rios,
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igarapés, estradas, ramais®, ilhas, entre outros espacos. A associag¢io dos aspectos fisicos do
territério e o planejamento da satide gera longas distancias e uma logistica complexa para quem
busca os servicos de saude na varzea amazonica, sobretudo para aqueles que necessitam
deslocar-se até os centros urbanos.

Outro fator relevante ¢ a variabilidade fisica da floresta e a diversidade cultural, que
origina diferentes relacdes econdmicas, sociais, de trabalho, mobilidade, as quais se modificam
ao longo do ano e acabam influenciam diretamente no acesso aos servigos de saude. Essa
variabilidade fisica tem se intensificado no contexto do aquecimento global* e das mudangas
climaticas®, que vém alterando os modos de vida do camponés amazdnico, especialmente no
que se refere ao acesso aos servicos de saude.

No tocante a essas mudancas, sobretudo diante de eventos climaticos extremos, observa-
se a dificuldade de mobilidade do camponés amazonico em diferentes sazonalidades
hidroclimaticas para alcancar o estabelecimento de satide mais proximo. Esse cenario,
associado a baixa cobertura de saude na varzea amazonica — por vezes inexistente ou precaria
— contribui para situagdes de iniquidades em saude e para a baixa adesdo aos principios
doutrinarios e organizativos® do Sistema Unico de Satide (SUS), refletindo-se nos indicadores
de satide dos municipios amazonicos, que figuram entre os mais desfavoraveis do pais.

Esse cendrio, associado a baixa cobertura de saide na varzea amazonica — por vezes
inexistente ou precaria — contribui para situagdes de iniquidades em satde e para a baixa

adesdo aos principios doutrinarios e organizativos SUS, refletindo-se nos indicadores de saude

3 Ramal ¢ uma nomenclatura regional que se dé para a abertura de caminhos em meios a floresta, em geral, pela
populacdo local para o trafego de pessoas e transporte motorizado de pequeno e médio porte. Em geral, esses
ramais ficam intrafegaveis em periodos chuvosos, pois eles ndo dispdem de pavimentacao.

4 E um termo que se refere ao aumento da temperatura média global, considerando a combinagdo da temperatura
do ar na superficie e da temperatura da superficie do mar, calculada em média global ao longo de um periodo de
30 anos. Esse aumento normalmente é comparado ao periodo 1850—1900, usado como referéncia pré-industrial
(IPCC, 2018, Glossary).

5 Trata-se de um termo que se refere a uma alteragdo no estado do clima que pode ser identificada (por exemplo,
por meio de testes estatisticos), além das mudancas na média e/ou na variabilidade de suas propriedades e que
persiste por um periodo prolongado, tipicamente décadas ou mais. Cabe destacar que, as mudangas climaticas
também podem ser causadas por processos internos naturais ou por forgantes externas, em destaque, as modulagdes
dos ciclos solares, erupgdes vulcanicas e alteragdes antropogénicas persistentes na composi¢do da atmosfera ou no
uso da terra (IPCC, 2018, Glossary).

6 Os principios doutrinarios sdo universalidade, que garante o acesso a satide para todos; integralidade, que prevé
o atendimento completo ao individuo, incluindo promogao, prevencao, tratamento e reabilitacdo; e equidade, que
busca reduzir desigualdades no acesso aos servigos de saude. Ja os principios organizativos sdo descentralizagao,
que distribui a gestdo entre Unido, estados e municipios; regionalizacdo e hierarquizagdo, que organizam os
servicos em niveis de complexidade; e participacdo social, que permite a atuacdo da populagdo na gestdo do
sistema por meio de conselhos e conferéncias de saude.

70 Sistema Unico de Satde (SUS) ¢ o sistema piblico de saude brasileiro, instituido pela Constituigio Federal de
1988, baseado nos principios da universalidade, integralidade e equidade, garantindo o acesso gratuito e igualitario
as acdes e servigos de saude para toda a populagdo (Brasil, 1988).
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dos municipios amazodnicos, que figuram entre os mais desfavoraveis do pais. A relevancia
dessa investigacao, mesmo diante dos avancos do SUS desde a sua implantagdo, em meados de
1990, fundamenta-se diagnéstico preocupante das condigdes de saide e na insuficiente
infraestrutura de assisténcia disponivel na regiao.

No que se refere a varzea amazonica, parte-se da hipotese de que hé caréncia de
informacdes sobre o funcionamento dos territorios da satide, bem como sobre o ir e vir de quem
busca os servicos de satide nesses espacos sazonais. Nesse sentido, o objeto de estudo desta tese
concentra-se no territério construido a partir de suas dimensdes territoriais (i) materiais,
orientadas por Saquet (2020), no ir e vir quem busca os servigos de satde na varzea amazonica,
localizada nas ilhas da Paciéncia, Muratu, Jacurutu e Paz, no municipio do Iranduba, no
Amazonas, o maior estado da Amazonia Legal. O recorte territorial foi escolhido por integrar
uma area insular que apresenta caracteristicas semelhantes a outras ilhas da regido amazonica,
configurando-se como uma amostra territorial do funcionamento do acesso a saude em areas de
varzeas.

As questdes apresentadas culminam em uma problematica compartilhada central: os
arranjos territoriais da saide ndo acompanham o movimento da varzea amazonica,
especialmente no que se refere a porta de entrada SUS, estabelecido pela Aten¢do Primaria a
Satude (APS). A APS ndo atende integralmente todos os espagos da varzea em diferentes épocas
do ano, uma vez que o territorio da satide nao foi planejado geograficamente para esse fim,
além da limitada articulagdo institucional e do planejamento regional, apesar do seu desenho
capilarizada. Assim, a pergunta norteadora desta tese €: como a varzea amazonica, marcada por
cheias, secas, condiciona e estrutura os territorios de acesso a Aten¢ao Primaria a Saude?

Para responder a essa problematica, o objetivo geral para este estudo ¢ compreender o
ir e vir dos camponeses na varzea amazonica no acesso aos servicos de satide, considerando as
dimensdes territoriais (i) materiais e os trajetos realizados, a luz da Geografia da Satde. Os
objetivos especificos sdo: 1) conhecer as dimensdes territoriais (i) materiais das ilhas de varzea
da area de estudo; 2) identificar os diferentes trajetos que os camponeses fazem em busca de
acesso aos servigos de satide na area de estudo; e 3) formular arranjos territoriais da saude a
partir das dimensdes territoriais (i) matérias, fundamentadas na Geografia da Saude;

Os objetivos propostos buscam defender a seguinte tese: O territorio de saude na varzea
amazonica ¢ dindmico e sazonal, exigindo politicas publicas adaptadas ao regime
hidroliclimatico, realidade concreta da varzea e as dimensdes territoriais. Essa escolha ¢

desafiadora e, ao mesmo tempo, inspiradora, pois requer a desmistificacdo do territério por
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meio da Geografia da Saude, campo do conhecimento da geografico que oferece uma base
metodoldgica capaz de indicar caminhos para planejamento dos territdrios da satde na varzea
amazonica, orientado pelos principios doutrindrios e organizacionais do SUS, pela Constitui¢ao
Federal de 1988 e por documentos normativos que articulam ambiente ¢ a satde no contexto
amazonico, como o Plano Setorial de Adaptacdo a Mudanga do Clima (AdaptaSUS, 2024), a
Agenda Estratégica Mais Saude Amazonia Brasil (2025) e o Plano de A¢do em Saude de Belém
(2025).

Com base no problema de pesquisa e nos objetivos propostos, a presente tese estd
estruturada em dez capitulos. A introdugdo corresponde ao primeiro capitulo. O segundo
capitulo, Fundamentagdo contextual, apresenta a relacdo entre saide e ambiente na Amazonia
a luz de estudos que evidenciam o cenario de fragilidade estrutural e desigualdades territoriais.
O terceiro capitulo, 4 vdrzea amazénica da drea de estudo: arranjo de florestas, aguas, dos
climas e suas mudangas climaticas e das populagées camponesas, apresenta a area de estudo a
partir de seus aspectos socioambientais, com énfase no clima.

O quarto capitulo, 4 politica de atengdo a saude no Amazonas, aborda desde os primeiros
cuidados em saude do camponés amazdnico, baseado na medicina tradicional, até os
estabelecimentos oficiais de saude, além de apresentar a atual regionalizag¢do de satide no estado.

O quarto capitulo, 4 politica de atengdo a saude no Amazonas, aborda desde os
primeiros cuidados em satide do camponés amazonico, baseados na medicina tradicional, até
os estabelecimentos oficiais de saude, além de apresentar a atual regionalizagdo da saude no
estado. O quinto capitulo, Qual o territorio da saiide que defendemos? discute o territorio da satde
na varzea amazoOnica a partir da abordagem territorial (i) material proposta por Saquet (2020). O
sexto capitulo, O desenho metodologico pelo olhar da Geografia da Saude, descreve o percurso
metodoldgico, os critérios de selecdo, tamanho e representatividade da amostra, aspectos €ticos e
as etapas da pesquisa.

A partir do sétimo capitulo, iniciam-se os resultados. O capitulo As dimensées territoriais
(i) materiais que influenciam o acesso aos servi¢os de saude na varzea corresponde ao primeiro
objetivo especifico. Este capitulo apresenta as dimensdes territoriais discutidas por Saquet (2020),
contextualizada com a realidade da varzea da pesquisa, trazendo a importancia da dimensao N-
natureza na abordagem territorial. O oitavo capitulo, Entre cheias e secas. os diferentes trajetos
da saude na varzea amazonica, responde ao segundo objetivo especifico. Este capitulo
demonstra o ir e vir dos camponeses em busca dos servigos de satide durante a cheia e a seca

do rio Solimdes, bem como a forma como a sazonalidade hidroclimatica se expressa no
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territorio da satide, com énfase para as diferencas, limitagdes e potencialidades no acesso aos
servicos de saude na varzea amazonica.

O nono o capitulo, Arranjos territoriais da saude na varzea amazonica: dimensoes
territoriais (i)materiais fundamentados na geografia da saude, apresenta propostas
fundamentadas na Geografia da saude, dialogando com instrumentos de planejamento frente a
emergéncia climatica e a 30* Conferéncia das Partes das Nagdes Unidas sobre Mudancas
Climaticas (COP 30). Por fim, o trabalho encerra-se com as consideracdes finais, que

constituem o décimo capitulo.
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2 FUNDAMENTACAO CONTEXTUAL

O passado que — ainda bem — nunca ¢ esquecido; o
presente que, por si so, ja parece uma distopia [...]
Tammy Rosas, apresentagio, 20258,

A Amazonia Legal’ corresponde cerca de 58,9% do territorio nacional, abrangendo os
estados do Amazonas, Acre, Amapd, Pard, Roraima, Rondonia, Tocantins, a regido Centro-
Oeste do Mato Grosso € no Oeste do meridiano de 44° do estado do Maranhdo, de acordo com
o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2025a).

A regido amazonica compreende uma diversidade de comunidades tradicionais, entre as
quais se destacam “[...] comunidades extrativistas, ribeirinhos e quilombolas, que possuem
vastos conhecimentos sobre o territdrio e o manejo sustentdvel dos recursos naturais” (Brasil
2025, p. 19). Essa populacdo, que inclui o camponés amazonico, vive uma situagdo
desenvolvimento social distinta daquela observada no restante do pais, sobretudo quando se
trata das condigdes de saude. Como expressao dessa realidade, destaca-se a Pesquisa Nacional
de Saude (PNS, 2019), segundo a qual 40% da popula¢do da Amazonia Legal declarou uma
condi¢do de saude autorreferenciada regular ou pior, percentual superior a média nacional, que
corresponde a 33%.

Passado mais de 70 anos apos a criacio da Amazonia Legal, em termos de Indice de
Desenvolvimento Humano (IDH), a regido apresenta indice de 0,73 (Rodrigues,2023). Isso
significa que, no aspecto de desenvolvimento social, a regido apresenta IDH alto, no entanto,
inferior a média nacional (0,78). Essa situagdo contrasta com os IDHs encontrados nos estados
e na grande maioria dos municipios que apresentam médio e baixo desenvolvimento.

Além do IDH, o Indice de Progresso Social (IPS)'?, ¢ uma excelente ferramenta para
compreender acerca da qualidade de vida da populacao. Em uma escala de 0 a 100, o IPS reuniu
dimensdes sobre necessidades humanas, fundamentos do bem-estar e oportunidades. Ao
comparar esse indice de maneira regionalizada, a Amazdnia aparece com indices baixos. De
acordo o IPS (2025, p.24), “os municipios localizados na Amazonia Legal apresentaram um

desempenho menor que o do restante do Brasil”.

8 ROSAS, T. Encatarias. Apresentacio de Tammy Rosas. Local: Editora Valer, 2025.

% Esse recorte territorial remonta a década de 1950, no intuito de desenvolver a regido para fins de integracdo
regional.

19 Trata-se de uma ferramenta de gestdo territorial baseada a partir de dados publicos. Essa ferramenta identifica e
apresenta o que pessoas tém o que precisam para prosperar, desde necessidades basicas como abrigo, alimentago
e seguranga, até se possuem acesso a informagdo e comunicacdo, e se sdo tratadas igualmente, independentemente
de género, raca ou orienta¢do, na mesma escala.
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Quando se trata das necessidades humanas basicas, em destaque, o componente nutricao
e os cuidados médicos, segundo o IPS (2025), dos 15 municipios com os menores IPS do Brasil
(<0,550) em relagao a este componente, oito deles estao localizados na Amazdnia Legal (Figura
1), a saber: Jacareacanga (PA), Alto Alegre (RR), Santa Rosa do Purus (AC), Amajari (RR),
Itamarati (AM), Cajari (MA), Eirunepé (AM) e Atalaia do Norte (AM). O municipio do
Iranduba ocupa a posi¢ao 3.384 do componente nutricdo e os cuidados médicos, com 73,63,

considerado relativamente neutro.

Figura 1 — Indice de Progresso Social — componente nutri¢io e os cuidados médicos do Brasil
(2025).

IPS Brasil 2025 - Componente
Nutrigao e Cuidados
Médicos Basicos
(indice 0-100)
Ml 82,79-92,25
B 79,47 -82,78
[ 176,76-79,46
[ 7411-76,75
[171,22-74,10
[6785-71,21
[ 63,18 - 67,84
I 50,73 - 63,18
Ml 29,15 - 50,72
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Datum Sirgas 2000

Fonte: IPS (2025).

Esse cenario expde a necessidade de elucidar problemas recorrentes acerca das
condigdes de saude da populagdo amazodnida, partindo de alguns indicadores, como a
mortalidade infantil, expectativa de vida e as causas das mortes da populacdo amazdnica.

Sobre a mortalidade infantil, apesar da redugdo dessa estatistica vital ao longo das
ultimas décadas, a Amazdnia Legal ainda apresenta médias acima da média nacional. Enquanto
a média brasileira ¢ de 12,4 mortes por 1.000 nascidos vivos, na regido sdo 14,7 mortes por
1.000 nascidos vivos. Os estados do Amapa, Roraima e Amazonas se destacam nesse contexto,
apresentando aumento na mortalidade infantil nos ultimos anos (Rocha et al., 2021). Ainda para

Rocha et al. (2021), esse tipo de ocorréncia pode estar relacionado com o baixo peso,
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principalmente pelo fato da propor¢ao de nascidos vivos com baixo peso na Amazonia Legal
ser superior ao do restante do pais.

A expectativa de vida ¢ um indicador muito importante, pois ¢ capaz de demonstrar a
melhoria ou a piora das condigdes de vida, em especial o acesso aos servigos de saude,
sobretudo em idades mais avangadas. Quando se trata de Amazonia Legal, a expectativa média
de vida ¢ de 73,4 anos, enquanto no Brasil a média ¢ de 76,7 anos. As menores médias
registradas sao dos estados do Maranhao (71,7), Roraima (72,1), Rondonia (72,7) ¢ Amazonas
(72,8), de acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2022).

No que se refere as causas das mortes, Rocha et al. (2021) destacam que elas s3o
marcadas pela denominada pela carga tripla!!. Para Brasil (2025, p.32), essa carga tripla de
doencga ¢ uma “[...] combinacao de doencas transmissiveis e desnutri¢do, que persistem como
grave problema de saude publica até os dias de hoje, além de altas cargas de doencas cronicas
ndo transmissiveis e taxas elevadas de mortes violentas”.

No tocante as doengas cronicas, os autores exemplificam com as altas taxa de obitos
por neoplasia de utero, que ¢ superior ao cancer de mama, situagdo atipica nas demais regides
brasileiras. Essa informacgao ¢ confirmada por uma estimativa de novos casos de neoplasia de
utero para os anos de 2023 a 2025, realizada pelo Instituto Nacional de Cancer (INCA, 2022).
Nessa estimativa, o INCA demonstra que a maior taxa de novos casos para cada 100 mil
mulheres sera no Amazonas (31,71), seguido do Amapa (26,73) e Maranhao (21,13).

Sobre as doengas infecciosas e parasitarias, esse grupo de causa de doengas teve uma
evolugdo positiva ao longo das tltimas décadas na regido, apesar da média dos obitos ainda ser
superior a brasileira, se igualando a paises menos desenvolvidos. Ha prevaléncias das
internagdes em criangas menores de cinco anos, sobretudo por doengas infecciosas intestinais,
que em geral, estd associada as doencas de veiculagdo hidrica e vérias dimensdes e variaveis
sociais, sobretudo, ao saneamento basico precario, que propicia um ambiente adequado para a
proliferagdo dessas doencas (Pedraza, 2017; Cardoso, 2023).

Apesar da Amazonia Legal abranger os maiores reservatorio de agua doce superficial e
subterranea do planeta, segundo a Pesquisa Nacional de Saneamento Basico realizada pelo
IBGE (2017), cerca de 40% da populacdo da regido ndo tem acesso a dgua tratada e 87% nao
tem acesso a rede de esgoto, com destaque para 0 Amazonas e Para, com os maiores estados do

regido e do Brasil, e se apresentam os menores percentuais de unidades executoras de

! Trata-se de uma situagdo epidemioldgica que envolve causa de doengas concomitante: doengas cronicas,
infecciosas, parasitarias e desnutri¢do, causa externas, problemas de saude reprodutiva (Mendes, 2008).
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abastecimento de dgua e rede de esgoto com tratamento adequado. A auséncia de tratamento
da 4gua e esgoto pode influenciar nos casos de internagdes e dbitos por doencgas de veiculagdo
hidrica, situagdo que pode ser analisada com a padronizacdo e precisao do estudo de
Saneamento e Doencas de Veiculagao Hidrica — ano base 2019, realizado pelo Trata Brasil. De
acordo com esse estudo, a maior taxa de incidéncia de internagdes totais que estdo associadas a
falta de saneamento (por 10 mil habitantes), ocorreu na Regido Norte do pais'?, alcangando uma
taxa de 22,98 internagdes para cada 10 mil habitantes.

Esse breve e reduzido cenario sobre a saude da populacao da Amazdnia Legal foi o pano
de fundo da pandemia da COVID-19, contexto que evidenciou a precaria infraestrutura de satde
dos estados que compde a regido. De acordo com Inhudes et al. (2022), a maneira como a
COVID-19 chegou na Amazodnia Legal antecipou o que viria a acontecer no restante do pais
em seguida. Isso se deu, principalmente, pela menor oferta dos recursos de assisténcia a satde
e pela grande dependéncia da populagao no sistema publico de saude do Amazonas que entrou
em colapso durante a pandemia. A concentragao da alta complexidade localizada em Manaus,
capital do estado, ndo suportou a demanda dos demais municipios que buscaram atendimento.
Toda essa situagdo demonstrou para o Brasil e para o mundo, a grande vulnerabilidade
estrutural desse sistema.

Na Amazonia Legal existem limitacdes nas transferéncias para o atendimento de média
e alta complexidade, que em geral, localiza-se na capital do estado e demanda extensas e

onerosas distancias. Segundo (Brasil, 2025),

As distancias — entre cidades, municipios sedes de regionais de satde e centros
urbanos das capitais — sdo extensas e as vias de acesso, para uma grande parcela da
populagdo, sdo fluviais, ocasionando, muitas vezes, dias de viagem. Essas distancias
também dificultam o acesso das pessoas aos insumos de prevengao, aos diagndsticos
e aos medicamentos essenciais. A rede logistica e de abastecimento depende de
transportes aéreos, que sdo realizados, na maior parte das vezes, por aeronaves de
pequeno porte a custos elevados para o sistema de satde, especialmente, para os
estados da regido (BRASIL, 2025, p.33).

De acordo com as estimativas de Rocha et al. (2021), na Amazodnia Legal, a distancia
linear de uma sede municipal para um estabelecimento de satide com a oferta de média e/ou
alta complexidade dos servicos de satde, ¢ em média, 15 km, enquanto para o Brasil, a média
¢ de 10 Km. No entanto, as distancias na regido amazonica ndo sdo lineares e dependem de uma

série de aspectos, que vao desde o tempo, o tipo e custo dos transportes, a época do ano, as

12 A Regido Norte est4 inserida na Amazonia Legal, em cerca de 76% do seu territorio, o equivalente a 3.853.676
km?.
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questdes fisico-naturais, a cultura, entre outros, que podem até triplicar essa medida estimada
por Rocha et al. (2021), como demostrada na pesquisa de Anjos (2018) e Garnelo et al. (2018).

As longas distancias na regido amazonica interferem diretamente nos atendimentos que
demandam transferéncia em tempo habil. Essas situagdes incluem, por exemplo, acidentes de
transito ocorridos em municipios do interior da Amazdnia que resultam em traumatismo
craniano. Nesses casos, o paciente necessita de atendimento imediato em uma unidade de satde
proxima ao local do acidente e, preferencialmente, em um estabelecimento especializado que
disponha de leitos e equipe médica adequada.

Para Colares e Sousa (2023), o incremento das internagdes por acidentes de transporte
terrestres, em destaque as motocicletas, em hospitais mais distantes da capital ¢ um grande
desafio para o planejamento em saude. Para os autores, esse desafio ndo se d4 apenas “pela
sobrecarga, mas assim como a necessidade de atendimento mais especializado, como os alta
complexidade concentrados em Manaus [...]” (Colares e Sousa 2023, p. 33).

No entanto, quando se trata da oferta de leitos e médicos na Amazdnia Legal, essa oferta
¢ abaixo da média nacional e de certa maneira, impulsiona a populagdo que reside nos
municipios do interior dos estados a se deslocarem para as capitais estaduais, onde estdo
concentrados a maior oferta de insumos fisicos € humanos de saude, publico e principalmente,
particular. De acordo com o Relatorio de Demografia Médica (Scheffer, 2023), a menor
disponibilidade de médicos esta na regido amazonica, alcangcando a razao de 1,45 médicos para
cada 1.000 habitantes. Os estados do Pard, Maranhao e Amazonas apresentam a menor oferta
de médicos do Brasil, em 1,18, 1,22, e 1,36 para cada 1.000 habitantes, respectivamente
(Scheffer, 2023).

Quando se trata da desigualdade entre a oferta de médicos entre a capital e os municipios
do interior, a diferenca ¢ dez vez maior nos estados do Amazonas, Maranhao e Para. Enquanto
Manaus, capital do Amazonas, dispde de 2,39 médicos por 1.000 habitantes, os municipios do
interior do estado, tem razao de 0,21 médicos por 1.000 habitantes (Scheffer, 2023).

Assim, quem cuida da satde do camponés amazdnico nos municipios do interior do
Amazonas? O camponés amazonico estd amparado, sobretudo pelo conhecimento que ele tem
sobre a cura pela floresta, ou seja, da medicina tradicional e da APS, o pilar do SUS na
Amazonia Legal, especialmente nos municipios do interior por meio da Estratégia da Satde da

Familia (ESF)".

13 Implantada como o Programa Satide da Familia (PSF), em 1994, e renomeada como Estratégia da Satde da
Familia em 2000.
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A ESF retine uma equipe multidisciplinar composta, no minimo, por médico generalista,
enfermeiro generalista, auxiliar ou técnico de enfermagem e Agentes Comunitarios de Satude
(ACS). A ESF ¢ responsavel pelo acompanhamento regular voltado para os cuidados
preventivos e de promogao da satide de 3 a 4,5 mil pessoas, dentro de uma delimitacao espacial,
chamado de territério da satde. No ambiente amazonico existem as ESF ribeirinhas e fluviais,
cujo objetivo € chegar nas localidades remotas e que sdo acessadas apenas pelos rios
amazonicos. As ESF atuam nas Unidades Basicas de Saude (UBS), estas por sua vez estao
inseridas dentro de um territério da saude, servindo como estabelecimento de referéncia para a
populacdo e para as ESF vinculadas (Brasil, 2012; Brasil, 2017; Lima et al., 2021).

A cobertura da ESF na maioria dos estados da Amazonia Legal ¢ superior a média
nacional (63,8%)'*. Em alguns estados, esse percentual é ainda mais elevado, alcancando 94%
em Tocantins e 86% em Rondonia. Em contrapartida, essa porcentagem de cobertura ¢ menor
nos estados do Amapa (57,1%), Para (66,6%) e Amazonas (75,3%), segundo a Secretaria de
Atencdo Primaria a Saude (SAPS, 2023).

De acordo com Giovanella ef al. (2021), a cobertura da ESF estéd presente, sobretudo,
em recortes espaciais que tem populagdes em maior vulnerabilidade social, como por exemplo,
em areas rurais afastadas dos grandes centros urbanos. No entanto, quando se trata das areas
rurais amazonicas, ¢ preciso considerar, na andlise da cobertura da ESF, a baixa densidade
demografica os diferentes lugares que populacao utiliza para o “morar”, especialmente rios,
igarapés, estradas, ramais e ilhas.

Para Garnelo et al. (2018), alguns pontos sdo importantes quando se trata da cobertura
da ESF no territorio amazonico. Entre esses pontos, as autoras ressaltam que nem sempre a
excelente cobertura da ESF na regido condiz com o acesso aos servicos de saude da populagao.
Desse modo, a qualidade ndo pode ser expressa pela quantidade, como demonstrado nas
pesquisas de Oliveira (2008), Garnelo et al. (2013), Viana et al. (2015), Kadri & Schweickardt
(2016), Garnelo et al. (2018), Pereira (2018), Santos (2018) Anjos (2018); Garnelo (2019),
Anjos et al. (2019), Dolzane e Schweickardt (2020), Menezes et al. (2020), Rocha et al. (2021),
Inhudes et al. (2022), Silva et al. (2023), Braga (2023), Martin et al. (2024) e Oliveira e Mathis
(2024).

Segundo os estudos de Rocha et al. (2021) e Inhudes et al. (2022), na regido amazodnica,
cerca de 1,3 equipes da ESF sao responsaveis por mil Km?, enquanto a média brasileira para o

mesmo recorte territorial, sdo de 10,6 equipes. Outra relacdo desigual ¢ com os Agentes

14 Exceto no estado do Para, que dispde cobertura de 58% (BRASIL, 2025).
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Comunitarios de Saude (ACS). Na regido amazodnica existem 10 ACS para cada mil km?,
enquanto no restante no Brasil sdo 63 ACS para a mesma extensdo territorial. Além disso, a
situagdo das UBS que estdo localizadas nos municipios do interior releva outras limita¢des
estruturais: 81% delas ndo possui geladeira para medicamentos e 51% nao dispde de conexdo
com a internet, percentuais inferiores a8 média nacional.

Esses sdo apenas alguns dos problemas relacionado a cobertura da ESF na regido,
principal frente de atuagdo do SUS na Amazodnia Legal. Conforme aponta Brasil (2025), “a
resposta a essa situagdo de saude demanda uma rede de atengdo primaria bem estruturada e
organizada de modo a suprir as caréncias assistenciais, desde as capitais e cidades-polos até as
populagdes de vilarejos e ribeirinha” [...] (Brasil 2025, p. 35).

E nesse cenario de fragilidade estruturais e desigualdades territoriais que se insere o
recorte empirico desta pesquisa, uma vez que as ilhas de varzea constituem territorios onde tais
limitagdes expressam o cotidiano do camponés amazoOnico. A seguir, apresenta-se a varzea
amazonica e suas especificidades, fundamentais para compreensdo dos modos de vida, das

mobilidades e dos desafios associados ao acesso aos servicos de saude.
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3 A VARZEA AMAZONICA DA AREA DE ESTUDO: ARRANJO DE FLORESTAS,
AGUAS, DOS CLIMAS E SUAS MUDANCAS CLIMATICAS E DAS POPULACOES

A dinamica imposta pelo ciclo das dguas, que num
momento mata € no outro ressuscita, faz crer, para esses
homens, mulheres e criangas, que o que prevalece, no final
das contas, ¢ a vida — por isso, 1a permanecem.

(Terras, Florestas e Aguas de Trabalho,

Antonio Carlos Witkoski)

A varzea amazonica ¢ uma realidade a parte, com tempos e movimentos orientados pelas
condi¢des climaticas, pelo relevo e os rios da floresta. Ela incorpora as florestas, climas, aguas
e populagdes camponesas em um territdrio complexo, efémero e desafiador para o planejamento
da saude. Posto isto, vamos apresentar a varzea da area de estudo como um territério fisico —
aquele das florestas e das aguas, condicionada sobretudo pelo clima, relevo e, atualmente, pelas

mudangas climdticas; e a varzea como um territorio humanizado — a do camponés amazonico.

3.1 Caracterizacio geral do ambiente fisico da regiio amazonica

A regido amazOnica situa-se entre 5° de latitude norte e 10° de latitude sul, estando
geograficamente localizada nas proximidades da Linha do Equador, posi¢do que recebe altos
valores de radiacdo solar incidente. Nessa regido, esta situada a maior floresta tropical e bacia
hidrografica do mundo, fato que transforma a regido em um espago peculiar.

A area florestal da Amazonia inclui cerca de 6,7 milhdes de km?, abrangendo nove
paises da América do Sul — Bolivia, Coldombia, Equador, Guiana, Peru, Venezuela e Suriname,
o territorio da Guiana Francesa e Brasil — este compreende a maior parte da regido, alcangando
60% da Floresta Amazonica, distribuida em cerca de 4.196.943 milhoes de km? do territorio
brasileiro (Leal Filho et al., 2025).

Segundo Vale Junior et al. (2011, p. 159), na Amazonia existe uma diversidade de
vegetacdo e de solos. No tocante a vegetacdo, os autores ressaltam que atualmente existem
“fitofisionomias variando desde savanas, cerrados, com dominio das florestas nas suas mais
variadas fitofisionomias e intimamente associadas ao clima e ao solo” (Vale Junior et al. 2011,
p. 159).

Em relagdo aos solos da regido, em suma, “as caracteristicas quimicas e mineraldgicas
dos solos da Amazonia sdao, em grande parte, ditadas pela natureza do material de origem”

(Lima, 2001, p. 4).
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Areas extensas de solos ricos e eutroficos so existem onde hé influéncia atual (planicie
aluvial) ou pretérita (terragos e baixos planaltos das bacias do Acre e do Alto
Amazonas) de sedimentos andinos; ou, ainda, onde afloram rochas de riqueza quimica
maior (calcarios e margas em Monte Alegre-Ereré; basaltos e diabasios em Roraima,
Para e Amapa). De modo geral, nas demais areas, as condi¢des bioclimaticas atuais,
as caracteristicas do material de origem e as geoformas levam a formagdo de solos
profundos e intemperizado (Lima, 2001, p. 4).

Esses solos profundos e intemperizados citados pelo autor sao o resultado da associagao
do material de origem, clima e relevo, que transformam os solos da Amazonia, em termos
gerais, € um solo com:

[...] extrema pobreza em fosforo; acidez elevada; saturacdo por aluminio alta; baixa
CTC; pobreza em macro e micronutrientes; reduzida fixacdo de fosforo; lengois
freaticos elevados na maioria dos solos; densidade do solo elevada; adensamento e

susceptibilidade a erosdo nos solos de relevo movimentado e erosao laminar ligeira
nas areas de Savana em Roraima (Vale Junior et al., 2011, p. 159).

Cabe ressaltar que os solos ricos situados na planicie aluvial, mencionado por Lima
(2001), sofrem influéncia dos rios de agua branca, conhecidos regionalmente como agua
barrenta, que margeiam a planicie fluvial de deposi¢do holocénica, sujeita a inundagdes
periodicas, cujo espaco ¢ denominado de varzea'® (Iriondo, 1982). De acordo com Raseira
(2008), a alta fertilidade das varzeas dar-se-a4 pela renovagdo periddica dos nutrientes, que
ocorre durante os pulsos de inundacao, a partir do transporte de particulas organicas e minerais
realizado pelos rios e, posteriormente, sdo depositados no solo da varzea.

Portanto, a dinamica de fertilizagdo dos solos mais produtivos da Amazonia —
localizados na varzea — esté inteiramente associada com o relevo e hidrografia da regido. Isso
ocorre porque a Amazonia ¢ “um gigantesco dominio de terras baixas florestadas, disposto em
anfiteatro, enclausurado entre a grande barreira imposta pelas terras cisandinas e pelas bordas
dos planaltos Brasileiro e Guianense” (Ab’Saber, 2007, p. 65). Essas barreiras que o autor cita
organizam uma ‘“‘gigantesca depressdo topografica regional”, que associada com a intensa
pluviosidade da regido, transforma a Amazonia em um verdadeiro “mundo das dguas”.

Nas palavras do autor:

O mundo das 4dguas na Amazodnia ¢ o resultado direto da excepcional pluviosidade
que atinge a gigantesca depressao topografica regional. O grande rio, ele proprio,
nasce em plena cordilheira dos Andes, através de trés bragos, onde existem
precipitagdes nivais e degelo de primavera, a mais de quatro mil metros de altitude.

Fora este setor andino restrito e localizado, o corpo principal da bacia hidrogréafica
depende de um regime hidrologico totalmente pluvial (Ab’Saber, 2007, p. 67).

15 Nas se¢des subsequentes, abordaremos em detalhes o ambiente da varzea.
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No dominio das terras baixas florestadas, especificamente na area de planicie, a
paisagem “é coberta por um imenso bloco de floresta tropical primaria, intercalada por rios,
riachos, igarapés, lagos canais, pantanos, trechos de savana, praias arenosas e algumas outras
formagodes [...]” (Ayres, 2006, p. 3). Ha “diversidade extremamente elevada de plantas e
animais. A fauna e a flora aqudticas se distribuem em uma densa trama de rios, lagos e areas
alagaveis, de diferentes ordens de grandeza, que cobrem toda a bacia hidrografica” (Piedade,
2005, p. 84).

Toda essa “trama de rios” transforma a bacia hidrografica amazdnica na maior do
planeta, com 7 milhdes de km?, onde mais da metade (58%) esté situado em territorio brasileiro.
Esse “mar de dgua doce” ¢ um complexo sistema coberto por floresta tropical, que inclui uma
elevada diversidade de fauna e flora aquatica e terrestre, distribuida em diferentes cursos
d’4guas, com singulares ordens de grandeza e cores de dgua'® (Junk, 1982; Sioli, 1984; Costa
e Inhervin, 2005; Strand et al., 2018).

As interacdes desse complexo sistema existente na bacia amazonica desempenham um
importante papel na regulagdo do clima global, sobretudo nas interagdes que ocorrem na
atmosfera, incluindo a convecgdo, transporte de energia, ciclos biogeoquimicos, hidrologia,
entre outros que estdo entrelacados de maneira fisico-quimica (Strand et al., 2018; Nobrega,
2023).

Esse entrelagamento que organiza o complexo sistema da bacia hidrografica amazonica
depende da floresta amazodnica (cobertura do solo), que, se alterada, influencia na modificacao
do clima — e este, modificado, altera a disponibilidade e o balango de 4gua na bacia (Marengo,
2006). Sendo assim, a bacia hidrografica amazonica ¢ interdependente de diferentes sistemas

naturais, sobretudo do sistema climatico regional e global.

3.1.1 O clima da regido

O extenso territorio da regido Amazonia “possui regimes climaticos diferenciados. De
norte a sul, observa-se uma grande variabilidade espacial e temporal da precipitagdo” [...]
(Alves et al., 2013, p. 71), situagdo que influencia em dados esparsos, insuficientes e

quantificaveis e com expressivas incertezas em relacdo ao clima da regido (Nobre ef al., 2009).

16 [...] a cor predominante nos rios reflete as condi¢des das suas 4reas de captagdo. Com base nisso, as dguas dos
rios Amazonicos podem ser classificadas em trés tipos: branca, negra e clara
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No entanto, considera-se que os fatores que influenciam a estruturagdo do sistema
climatico da regido amazodnica sdo oriundos de fatores locais e globais. Para o autor, “[...] dentre
os fatores citam-se a localizagdo geografica equatorial, a influéncia da temperatura da superficie
do mar (TSM) do Atlantico e do Pacifico, a existéncia da cordilheira dos Andes, bem como a
floresta amazodnica” (Obregon, 2003, p. 340).

A floresta ¢ um dos principais fatores locais para a composi¢ao do sistema climatico da
regido amazonica, “[...] por meio do processo da evapotranspiracdo, fornecendo calor latente
para a média e alta troposfera [...]” (Aleixo 2021, p. 78). Em razdo da sua localizagao e
metabolismo natural, a floresta amazdnica é uma importante fonte de gases tracos, aerossois e
vapor d’agua para a atmosfera local e globalmente (Andreae & Crutzen, 1997).

Ainda para Marengo e Fish (2021):

[...] a floresta amazoOnica interage com a atmosfera para regular a umidade
atmosférica, através de uma intensa reciclagem de dgua realizada pelas arvores: depois
da chuva, a floresta tropical produz processos combinados de evaporagdo e

transpiragdo (evapotranspiragdo) intensa, e a agua retorna a superficie em forma de
chuva [...] (Marengo e Fish, 2021, p. 9).

Para Marengo et al. (2018), entre 30% e 50% das precipitacdes pluviométricas que
ocorrem na regido sdo consequéncia da evapotranspiracdo da floresta, contribuindo para o
balango de umidade!” da regido. “O balango de umidade na Amazdnia indica um papel
fundamental da evapotranspiragdo (3 a 3,5 mm/dia) e sugere que a evapotranspiracao media €
responsavel por 55% da precipitagdo” (Marengo e Nobre, 2009, p. 205).

Portanto, a floresta tem potencial de exercer influéncia sobre a circulagdo atmosférica,
umidade do ar e potencial de precipitagdo, estabelecendo-se como um importante centro de
intensa conveccao tropical — principal caracteristica do clima da regido — localizada na zona do

cavado equatorial (Obregon, 2003; Nobre et al., 2009; Marengo e Fish, 2021). Essa convecgao

17 Os estudos sobre o balango de umidade na regido amazonica deram-se inicio em meados da década de 1980, a
partir de uma pequena quantidade de estagdes de radiossondagem, que considerava nessa observagdo, a
precipitagdo e a vazado dos rios. A insuficiente quantidade de estacdes e a falta de continuidade espacial, além do
entendimento que a Amazonia ndo ¢ um “ciclo hidrologico fechado”, dificulta a precisdo do balan¢o de umidade
na regido (Marengo e Nobre, 2009; Marengo e Fish, 2021). No entanto, estudos pioneiros como o de Villa Nova,
Salati e Matsui (1976), Lettau e Molion (1979) e Marques, Salati e dos Santos (1980), utilizando-se de diferentes
métodos meteorologicos, contribuiram para uma estimativa mais precisa do balango de agua na Amazonia
(Marengo e Nobre, 2009).
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local associada com as nuvens'® controlam a maior parte da radiacdo incidente sobre a regido

amazonica (Horel ef al.,1989).

[...] A forte e extensiva convecgdo tropical sobre o continente durante o Hemisfério
Sul transporte calor latente para a alta troposfera e a distribui para as zonas
temperadas. Ao fazer isso, a floresta e a convecgdo juntas, resfriam a Amazonia, ao
mesmo tempo em que se torna uma intensa fonte troposférica de calor para a
circulag@o atmosférica global [...] (Nobre et al., 2009, p. 2).

A convecgdo tropical também sobre influéncia da Temperatura da Superficie do Mar
(TSM), do Atlantico Tropical, sobretudo da parte leste, e pela existéncia da Cordilheira dos
Andes, com altura média de 4.000 metros, transformando-se em uma verdadeira barreira para
a circulacdo de ventos no sentido leste da regido amazonica.

Além da influéncia dos fatores locais, a conveccao tropical é regulada pelos fatores
remotos. Segundo Obregon (2003, p.340), os fatores remotos sdo: “[...] o Pacifico tropical, o
Atlantico subtropical e os padrdes de circulagdo de grande escala localizados no Pacifico e
Atlantico”. No que se refere aos padrdes de circulagio de grande escala citado pelo autor, cabe
destacar: os ventos alisios, a influéncia das células de Hadley e Walker, os Jatos de Baixos e

Altos niveis; as zonas de convergéncias e a Alta da Bolivia. (Quadro 1):

18 As nuvens sdo os componentes mais variaveis do sistema climatico e tém um papel importante na determinagéo
do clima, e atuam tanto como refletores da radiacdo solar quanto como absorvedores da radiagdo terrestre [...]
(Obregon, 2003, p. 340).

39



Quadro 1 — Padrdes de circulagdo de grande escala e sinotica na Amazonia Legal.

Células Jatos Zonas de Convergéncias Sistema de
» Hadley Walker Baixo nivel Alto Nivel Zona de Convergéncia Zona de Convergéncia | Alta da Bolivia Mf".‘?ﬁo da
it el do Atlantico Sul (ZCAS) |  Intertropical (ZCIT) América do Sul
(SMAS)
Sao ventos Consiste em um | Asdiferencasde | Os Jatos de | O Jato de | Consiste em uma longa Trata-se se uma extensa | E uma | A reunido das
localizados na padrao de pressao Baixos Niveis | Alto  Nivel faixa de convergéncia area de circulagdo que | circulacdo diferentes
baixa troposfera, | circulagdo atmosférica entre | (JBN) s30 | (JAN) é um durante o verao da localizada no ramo anticiclonica caracteristicas da
originarios do atmosférica na os hemisférios correntes de | padrao de América do Sul. A ascendente da célulade | oriunda do calor | circulagdo
oceano Atlantico | regido equatorial, oeste ¢ leste ventos fortes que | circulacdo ZCAS ¢ originada na Hadley, atuante em latente liberado | atmosférica da
Equatorial. Esses | aproximadamente | originam o padrdo | produzem um | sobre a Amazonia, no sentido escala planetaria. A Zona | pela intensa | América do Sul
ventos se 30° de latitude | de circulagdona | padrdo de | América do noroeste-sudeste, de Convergéncia precipitacdo da | nas regides
deslocam no (Norte ¢ Sul). A | =zonaequatorial | circulacdo Sul durante o alcangando o sul do Intertropical (ZCIT) regido tropicais e
sentido Leste para | célula de Hadley | chamado Célula | caracterizado inverno Oceano Atlantico. transfere calor e umidade | amazdnica, que | subtropicais
Oeste, chegando | se origina pelo | de Walker. Essa | por um cavado | austral. O da JBN para o JAN, além | causa durante o verdo
até a Amazonia, | intenso calor da célula tem um proximo aregido | JAN é das médias se altas aquecimento na | austral contribuem
até a Cordilheira | condensacdo dos | ramo ascendente | equatorial, mais | constituido latitudes, sendo uma das | alta troposfera. | para o
dos Andes, local | tropicos. Ela no oeste do precisamente no | por  ventos principais responsaveis | Esse anticiclone | estabelecimento
que funciona desempenha um | Oceano Pacifico e | leste da | fracos  por pela precipitagdo nos inicia-se naparte | do Sistema de
como uma papel importante outro ramo no Cordilheira dos | cima dos tropicos. central da | Mongao da
barreira e desvia | na distribui¢do de Leste dele. Andes, e | tropicos e Cordilheira das | América do Sul
esses ventos para | calor para  as alcangam o | jatos abaixo Andes e a | (SMAS). Trata-se
o sentido sul e diferentes sudoeste da | dos tropicos liberacdo de | de um padrio
sudeste da latitudes da Terra. Amazonia e | no sentido calor oriundo da | climatico com
América do Sul. sudeste da | oeste, se convecgao sobre | variagdes de
América do Sul. | estabelecend o altiplano da | precipitacdo e
A Cordilheira | o como uma Bolivia. A Alta | ventos
dos Andes | caracteristica da Bolivia | principalmente
funciona como | da circulagdo ocorre em altos | durante o verdo.
uma verdadeira | tipico da niveis durante o | De acordo com
barreira, que | célula de verdo da | Marengo et al.
bloqueia de | Hadley nas América Sul. (2004), as
maneira respectivas principais
mecédnica esses | areas. caracteristicas do
jatos, SMAS incluem:
produzindo e QGradient

gradientes  de

e de
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intensa pressao
na regido leste
dos Andes com

diregdo
meridional em
JBN. Os IJBN

sdo responsaveis
pelo transporte
de umidade da
Amazodnia para a
Bacia Platina.

temperatura
em  grande
escala
(terrestre e
ocednica);
e Baixa
pressio  no
interior  do
continente
(Baixo do
Chaco);
o Alta
pressao
anticiclonica
(Alta da
Bolivia);
Efluxo da regido
amazoOnica para a
Bacia do Prata
(JBN).

Fonte: Gutman; Schwerdtfeger (1965); Bjerknes (1969); Paegle et al. (1987); Kodama (1992;1993); Figueroa ef al. (1995); Lenters; Cook (1997); Seluchi et al. (1998);
Obregon (2003); Marengo et al. (2004); Vera et al. (2006a); Nobre et al. (2009); Marengo et al. (2011); Marengo e Fish (2021); Aleixo (2021). Organizacio: a autora.

(2024).
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Além dos padrdes de circulagdo de grande escala e sindtica na Amazonia, existem
sistemas precipitantes que atuam e contribuem para o regime de chuvas na regido, a saber: as
linhas de instabilidade (Sistemas Convectivos de Mesoescala), as brisas fluviais e as frentes
(que tem escala sinotica como a Zcas).

A combinacdo dos fatores locais e remotos caracterizam o tipo climatico equatorial
chuvoso para a regido amazdnica — temperatura e umidade elevada, e baixa amplitude térmica
— com diversidade de caracteristicas que se modificam no espaco e¢ no tempo, originando
distintos aspectos do clima da Amazoénia, em destaque, a desigual distribui¢do da temperatura
e da precipitacao.

A temperatura estd diretamente relacionada com os altos valores de energia solar que a
regido amazonica recebe, o que influencia na amplitude térmica, com valores que variam de
1°C a 2°C, exceto no Sul da Amazodnia, sobretudo em Rondonia e Mato Grosso, devido a acao
zonal de sistemas frontais, conhecimento na Amazdnia como friagem (Herdies, 2018), evento
que veremos adiante.

Quando se trata das médias anuais, a temperatura da Amazonia ¢ elevada, com médias
que superam 26° - 28°C. Nesse contexto, as principais capitais da Amazonia brasileira se
destacam, Belém (PA) e Manaus (AM)!?: Belém com temperatura maxima de 26,5°C no més
de novembro (Figura 2-A) e minima de 25,4°C em margo (Figura 2-B); Manaus com extremos
de temperatura no més de setembro (27,9°C) (Figura 2-C) e minima em abril (25,8°C) (Figura

2-D) (Marengo e Nobre, 2009; Marengo e Fish, 2021).

19 Belém e Manaus foram escolhidas para exemplificar as altas temperaturas por serem as duas maiores cidades da
Amazonia brasileira.
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Figura 2 — Mosaico de imagens que apresentam a temperatura maxima e minima das principais
capitais da Amazonia brasileira (Belém-PA e Manaus-AM), entre 1991 a 2020.
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Fonte: INMET, 2024. Organizacio: a autora. (2024).

No que se refere a distribui¢do espacial da precipitagdo na amazonica brasileira, ¢
interessante destacar que a estacdo chuvosa ocorre de maneira assincrona nas latitudes Norte e
Sul, apresentando defasagem de aproximadamente seis meses entre os picos de chuva
registrados ao norte e ao sul da Linha do equador. Enquanto na Amazonia do Norte, a estagao
chuvosa ocorre no inverno, nos meses de junho e julho, € os meses mais secos da sdo agosto,
setembro e outubro. Na regido central, a maxima de chuva acontece no outono, e a seca ocorre
no inverno, sobretudo nos meses de julho, agosto e setembro no vale da bacia amazonica. Na
Amazodnia do Sul, a primavera tem inicio na estacdo chuvosa, e a maxima de precipitagdo ocorre
no verao, sobretudo nos meses de dezembro e janeiro, e 0os meses mais secos sao junho, julho
e agosto (Marengo e Fish, 2021).

Na regido amazdnica, constatam-se maiores médias pluviométricas do pais, com média
anual de 2.300 mm. No entanto, a distribui¢do da precipitagdo apresenta significativa
heterogeneidade espacial e temporal na regido, com destaque para quatros nucleos com
precipitacdes maximas: 1 —na foz do Rio Amazonas, no Amap4; 2 — a noroeste da Amazonia;
3 —setor ocidental da Amazodnia e; a leste da bacia amazonica (Marengo e Nobre, 2009) (Figura

3).
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Figura 3 — Imagem da distribuicdo espacial da precipitagdo acumulada (1991-2020) na
Amazonia brasileira. Os nimeros de 1 a 4 indicam os principais nucleos de precipitagao
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Fonte: INMET, 2024. Organizacéo: a autora. (2024).

O Nucleo 1 — Leste da bacia amazodnica recebe precipitacao de até 4.000 mm nos meses
de fevereiro (Figura 4-A), marcgo (Figura 4-B) e abril (Figura 4-C), e sofre a interferéncia das
linhas de instabilidade originadas ao longo da costa, sobretudo no fim da tarde, forcadas pela

circulagdo maritima (Marengo e Nobre, 2009).

Figura 4 — Mosaico de imagens que apresentam a distribuicdo espacial da precipitagdao
acumulada (1991-2020) no Nucleo 1.
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Fonte: INMET, 2024. Organizacao: a autora. (2024).

Nucleo 2 — O Noroeste da Amazonia recebe precipitacdo de até¢ 3.000 mm nos meses de
abril (Figura 5-A), maio (Figura 5-B) e junho (Figura 5-C), esse nucleo esta diretamente
associado a condensacao dos ventos do leste ZCIT, soerguidos pela Cordilheira dos Andes

(Marengo e Fish, 2021).
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Figura 5- Mosaico de imagens que apresentam a distribuicdo espacial da precipitacao

acumulada (1991-2020) no Nucleo 2.
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Fonte: INMET, 2024. Organizacao: a autora. (2024).

O Nucleo 3 — Setor Ocidental da Amazonia: Esse nicleo alcanga precipitagdo de até

2.500 mm entre os meses de margo (Figura 6 - A), abril (Figura 6-B), e maio (Figura 6- C), com

uma banda zonalmente orientada (Marengo e Nobre, 2009).

Figura 6 — Mosaico de imagens que apresentam a distribuicdo espacial da precipitagdao

acumulada (1991-2020) no Nucleo 3.
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Fonte: INMET, 2024. Organizacio: a autora. (2024).

O Nucleo 4 — Sul da bacia Amazdnica recebe nos meses de janeiro (Figura 7-A),

fevereiro (Figura 7-B) e marco (Figura 7-C) a média de precipitacao ¢ de 2.000 mm. Essa regido

sofre bastante influéncia da ZCAS e Alta da Bolivia e JBN (Marengo e Nobre, 2009).

Figura 7 — Mosaico de imagens que apresentam a distribui¢do espacial da precipitagao

acumulada (1991-2020) no Nucleo 4.
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Fonte: INMET, 2024. Organizacao: a autora. (2024).
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Apesar de a maior parte da Amazdnia apresentar totais elevados de chuva, existem
nicleos com totais mais acentuados de volume de chuva, como destacado nos topicos
anteriores. Essa distribui¢ao espacial da precipitagao pluvial pode sofrer alteracdo de acordo
com as mudancas dos fatores locais e remotos que condicionam a chuva na Amazodnia,
influenciando diretamente a hidroclimatologia e indiretamente as queimadas e o desmatamento

da regido. As mudancas do clima estdo associadas a transformag¢do da paisagem amazonica.

3.1.2 A varzea amazonica

A varzea é uma area alagavel que engloba um ecossistema hibrido (Figura 8), composto
por sistemas terrestres e aquaticos que se alternam, interligam e interdependem longo do ano
(Surgik, 2005). Essa éarea corresponde a aproximadamente 5% (300.000 km?) das areas
alagaveis plano aluvial da planicie amazonica, incluindo extensas faixas marginais dos leitos

120 — ¢ variam em duas

dos rios — que eles mesmo depositaram pelo processo de erosdo fluvia
grandes fases, uma terrestre e outra aquatica (cheia e seca) (Sioli, 1985; Suguio e Bigarella,

1990; Lima & Tourinho, 1994; Junk, 1997; Sternbaerg, 1998; Piedade ef al., 2013).

Figura 8 — Iranduba (AM) — Ilha do Jacuratu — Porto da ilha durante a enchente do Rio
Solimdes.

20 Trata-se do processo resultante da remogdo de materiais do fundo do leito e das margens pela agdo de forgas
hidraulicas, combinadas com o processo de intemperismo, onde os detritos passam a integrar a carga sedimentar
do rio (Christofolettti 1981; Rinaldi e Darby, 2011).
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De acordo com Raseira (2008, p.7-8):

Seus rios e lagos, bem como outros corpos de agua, abrigam 25% das espécies de
peixes de dgua doce do mundo, a grande e produtividade das espécies ocasionam
diversidade de uso dos recursos naturais. Estima-se que existem cerca 3.000 espécies
de peixes, dos quais 200 tem sido explorado comercialmente (Raseira 2008, p. 7-8).

A dinamicidade e a diversidade da varzea dos rios de agua branca (barrenta) é
classificada em seis tipos, a saber: varzeas da costa amapaense, varzeas do nordeste paraense e
pré-amazonia paraense, varzeas do Rio Pard, varzeas do estuario do Rio Amazonas, varzeas do
Baixo Amazonas e varzea do Solimdes (Witkoski, 2007). Todos os seis tipos de varzea sofrem
a influéncia do regime de inundacdo dos rios da Bacia hidrografica da regido, orientados pelo
clima e sazonalidade das aguas na dindmica da enchente/cheia e vazante/seca.

A sazonalidade das aguas “ocupa o primeiro lugar entre os agentes do dinamismo
geologico na Amazodnia. Esse dinamismo expde dois fendmenos naturais na referida area, a
saber: as “terras caidas” e as “formagao de ilhas”.

As terras caidas ¢ um termo local da Amazonia para determinar o desmoronamento que
ocorre nas margens dos rios de 4gua barrenta da planicie amazdnica, pela intensa erosdo dos
depositos fluviais holocénicos, compostos por material fino e de baixo grau de coesdo
(Carvalho, 2006; 2016; Tocantins, 2021). Esse fendmeno tem origem natural, multicausal,
recorrente e, por vezes, catastrofica, envolvendo a combinacdo de diferentes processos,
sobretudo das condic¢des climaticas, hidrologicas e litologicas (Fernandez, 1995; Souza, 2004;
Carvalho, 2006; 2016).

O fendmeno das terras caidas também influencia a formagao e modelagem das ilhas de
varzea no Rio Solimdes, relativo ao processo de erosio (terras caidas) e sedimentacdo?! (ilhas).
“Os sedimentos transportados rio abaixo formam enseadas, nos terrenos marginais, ou ilhas
novas no proprio leito onde as dguas se depositam [...]” (Witkoski, 2007, p. 138).

Na formacao dessas “ilhas novas”, Sternbaerg (1998, p. 1) ressalta que as dguas do rio
principal:

Se bifurcam e anastomosam, enfaixando ilhas aproximadamente lenticulares que se
alongam no sentido corrente e dividem o grande rio em dois, trés ou mais canais. O
alteamento das bordas da as ilhas perfil caracteristico, qual o de um prato, em cujo se

acomodam lagos, mais ou menos rasos, de perimetro rendilhado, que se retraem na
vazante e se dilatam com as ascensdes das aguas (Sternbaerg,1998, p. 1).

21[...] que ocorre com as inundag¢des anuais e o acréscimo da fertilidade resultado de novos depdsitos de terra
(colmatagens) [...] (Witkoski 2007, p. 138).
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No intervalo dessa retracdo e dilatacao das ilhas, surgem os parands, furo, lagos (Figura
9) e igarapés. De acordo com Sioli (1990), os paranas sdo caminhos de 4gua que contornam as
pequenas ilhas, com largura entre 4 a 5 km, que desaguam com vazdo média anual de

200.000m?/seg aproximadamente.

Figura 9 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Lago natural dentro da ilha durante a seca do
Rio Solimades.

Fonte: Acervo da autora (2024).

Em relacao aos furos, lagos e igarapés, Ab’saber (2002, p. 70-72) esclarece que:

O furo é sempre um canal fluvial, sem correnteza propria, que secciona uma
ilha fluvial ou interliga componentes internos de uma planicie de inundagéo.
[...] Com o rebaixamento mais rapido do rio, em relagdo ao escoamento dos
lagos anteriormente engordados pela injecdo de aguas das cheias. Os rios em
crescente mandam aguas para os lagos através dos furos; com a estiagem,
investe-se a correnteza e os lagos liberam 4guas para os rios através dos
proprios furos. [...] os igarapés sdo cursos d'dgua amazonicos de primeira ou
segunda ordem, componentes primarios de tributagdo de rios pequenos, médios
e grandes. A boca dos igarapés funciona como um portal de acesso ao dominio
das matas (Ab’saber, 2002, 70-72).

Os caminhos que as aguas percorrem durante as diferentes fases do rio evidenciam a
metamorfose fisica do territdrio que estamos expondo. Esses eventos demonstram como a
varzea ¢ um “territorio instavel e desafiador”, e principalmente sensivel a agdo antropica, como
ressalta Junk (2000). Nesse sentido, cabe ressaltar a rdpida e intensa mudanga climatica
intensificada pelas a¢des do homem em escala global, a qual vem trazendo consequéncias
catastroficas para as areas mais vulneraveis, como a Amazonia, sobretudo na varzea, por ser

um territério hibrido e dependente da natureza.
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3.2 A Amazonia no contexto das mudancas climaticas

A Amazonia exerce um papel de extrema importancia para o equilibrio climatico em
escala regional e global (Nobre ef al., 2009; Marengo e Nobre, 2009; Marengo e Fisch, 2021;
Flores et al., 2024), sobretudo por ser uma das principais reservas da biodiversidade e de
carbono do mundo.

Segundo o Painel Intergovernamental sobre Mudanca do Clima (IPCC)??, lancado em
202373, nas ultimas décadas, o efeito estufa e o aquecimento global tém se consolidado como
uma das principais preocupagdes da comunidade cientifica, especialmente em razdo dos
impactos potenciais sobre sistemas ambientais sensiveis. No caso do Brasil, as mudangas
climaticas na regido amazoOnica sdo consideradas estratégicas para a compreensdo das
dinamicas climaticas globais e regionais (IPCC, 2023).

Ainda para o IPCC (2023), os estudos de alta confianga apontam para o aumento da
emissdo de gases de efeito estufa resultado das atividades humanas, e como consequéncia desse
aumento, a elevagdo da temperatura da superficie em 1,1°C acima das avaliagdes anteriores,
nas décadas que compreende 2011 a 2020, com continuo aumento. O IPCC (2023) direciona
para o cenario da ocorréncia de muitos extremos climaticos e meteorologicos em todas as
regides do planeta, sobretudo aquelas mais vulneraveis, em destaque, a regido amazonica.

O agravante dessa previsdo ¢ a atual situacao de vulnerabilidade da Amazo6nia. Para o
IPCC (2023), nessa regido do continente americano estdo localizadas areas expostas e com alto
grau de impacto das mudangas climaticas, situagdo que ¢ agravada pela desigualdade social e
econdmica, os altos niveis de pobreza, o acesso desigual de oferta dos servicos de saneamento
basico e de saude, o rdpido crescimento e alta densidade populacional nas cidades, a mudanga

no uso do solo pelo desmatamento, a urbanizagdo e a dependéncia financeira dos recursos

220 IPCC foi criado em 1988 a partir de uma agdo coordenada pelo Programa das Nagdes Unidas para o Meio
Ambiente (PNUMA) e pela Organizacdo Meteorologica Mundial (OMM). O ciclo mais recente do IPCC iniciou
em 2015 e terminou em 2023, fechando o 7° ciclo com o relatdrio sintese. O IPCC ¢é responsavel pela integragdo
das descobertas cientificas mais recentes sobre as mudangas climaticas em escala global por meio da reunido do
estado da arte do clima, das conclusdes de pesquisas e relatorios dos 195 paises membros do IPCC, fornecendo o
embasamento cientifico da tematica aos governos para a tomada de decisdo.

230 ciclo mais recente do IPCC foi dividido 03 grupos de trabalho independentes, a saber: Grupo 1 - Bases fisicas
das mudangas climéticas, lancado em agosto de 2021; Grupo 2 - Impactos da adaptagdo e da vulnerabilidade das
mudancas climaticas, divulgado em fevereiro de 2022; e Grupo 3 - Mitigagdo das mudangas climaticas,
disponibilizado em maio/2022. O relatério foi langado em 2022, e apresenta os impactos da adaptagdo e da
vulnerabilidade das mudangas climaticas em graus de confianga (baixa, média e alta), divididos em 18 capitulos,
distribuidos por 03 se¢des, elaborados por cerca de 272 autores e 700 autores contribuintes de paises membros. A
versdo de 2023, ¢ a sintese dos relatdrios anteriores.
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naturais que influenciam na degradagdo do solo e dos recursos hidricos, conjunto de situacdes
que alteram o clima regional e global.

Acdes antropogénicas, como o desmatamento, as queimadas e as emissdes dos Gases
de Efeito Estufas (GEEs) contribuem para o agravamento do aquecimento global em escala
global e, consequentemente, a vulnerabilidade dos povos da floresta, sobretudo quando essas

acdes nocivas ocorrem na propria floresta, ambiente dessa populagdo (Figura 10).

Figura 10 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Queimada antrdpica durante a seca de 2024
para a abertura de pastos.

Fonte: Acervo da autora (2024).

No tocante ao desmatamento, O Relatorio Anual do Desmatamento no Brasil (RAD,
2023) apresentou dados preocupantes em escala nacional. De acordo com o RAD (2023), a
quantidade de alertas de desmatamento no Brasil alcangou a quantidade de 397.162 alertas ao
longo de 06 (seis anos). Desse total, 247.470 sdo oriundos da Amazodnia Legal, representando

uma participacdo de 62% desses alertas entre os anos de 2019 a 2023 (Grafico 1).
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Grafico 1- Quantidade de alertas de desmatamento por bioma brasileiro, entre os anos de 2019

ol b

2019 2020 2021 2022 2023
B Amazonia 46.984 61.218 58.120 47.837 33.311
O Caatinga 531 5.644 10.621 13.989 18.840
m Cerrado 7.347 28.751 7.330 6.297 26.861
B Mata Atlantica  1.380 3.061 5.118 7.855 3.709
= Pampa 66 105 160 424 318
M Pantanal 203 208 292 268 314

Quantidade de alertas

Fonte: RAD (2023). Organizaciio: a autora (2024).

O desmatamento na Amazonia Legal ¢ causado principalmente pelas queimadas.
Segundo o MapBiomas (2024), de 1985 a 2023, cerca de 199,1 milhdes de hectares de territorio
brasileiro sofreu com as queimadas em algum momento (Grafico 2). Desse total, 42% das
queimadas ocorreram na Amazonia Legal, o equivalente a 82.675.593 ha — uma média de 1,7%
de perda de area anual do bioma, correspondendo a 7.114.722 ha/ano.

Grifico 2— Area

queimada acumulada na Amazo6nia Legal no periodo 1985 a 2023.

Fonte: MapBiomas (2024). Organizacio: a autora (2024).

Cerca de 54,7% desses incéndios ocorreram em area de uso antrépico, sobretudo para a

formagdo e manuten¢do de pastagens (53,5%), concentrando-se entre os meses de agosto a
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novembro (74,3%). De acordo com Nobrega (2023, p. 10), “o desmatamento e as queimadas
estdo intrinsicamente interligados. Ainda segundo o autor, “grande parte desse processo esta
relacionado com a conversao de floresta em pastagens, onde o fogo frequentemente ¢
empregado como método predominante para a limpeza das terras ap6s a derrubada da vegetagao
original”.

Portanto, a intensa e significativa mudanc¢a no uso do solo da regido amazonica ao longo
das ultimas décadas, causada sobretudo pela acdo antropica, em destaque, pelas queimadas,
vem contribuindo para as emissdes de gases de efeito e estufa’* e particulas de aerossois para a
atmosfera (Nobre et al., 1996; Davidson & Artaxo, 2004; Artaxo & Silva Dias, 2003; Artaxo
et al., 1998, 2002, 2003; IPCC, 2023) e, consequentemente, afetando niveis adequados e
recomendados desses gases e particulas de aerossois em escala global (Guenther et al., 1995;
Andreae et al., 2002; Andreae e Crutzen, 1997; Kaufman et al., 1998; IPCC,2023).

Em 2022, dos vinte e cinco municipios que mais emitiram GEEs no Brasil, vinte € um
estdo localizados na Amazonia Legal NUCLEO DE PESQUISA E EXTENSAO DA USP
SOBRE ALIMENTACAO SUSTENTAVEL — Sustentarea, 2022). Em 2023, esse cenario nao
foi diferente. De acordo com Instituto Clima e Sociedade (ISC, 2023), entre as dez cidades que
mais emitirem GEEs, oito estdo na Amazonia. A situacdo que se agravou em 2024, quando a
emissdao de CO2 aumentaram em 60% em decorréncia dos incéndios na regido (CNN Brasil,
2024).

De acordo com Artaxo ef al. 2002, Fuzzi et al. (2007) e Pauliquevis et al. (2007), Oviedo
et al. (2019), as queimadas na Amazonia apresentaram niveis muito elevados de material
particulado na atmosfera, variando entre 400 a 600 pg/m3, sobretudo na area correspondente
ao “arco do desflorestamento”, também conhecido como o “arco do desmatamento?’, com
indices que superam aqueles observados no periodo do inverno em Sdo Paulo.

Todo esse volume de material particulado ¢ transportado pela circulagdo atmosférica,
via Oceano Pacifico tropical e/ou oceano Atlantico Sul (Freitas et al., 1997, 2000a; Freitas,
1999), alcancando diferentes areas do globo e, consequentemente, intensificando o

aquecimento global, comprometendo a saude das pessoas, principalmente da populagdo da

24 Gases como CO, NO2 (didxido de nitrogénio), HCNM (Hidrocarbonetos ndo metano) cloreto e brometo de
metila, compostos organicos volateis (VOCs) e outros gases (LIOUSSE et al., 2004; ANDREAE et al., 2002).

25 [...] territério que vai do oeste do Maranhdo e sul do Pard em dire¢do a oeste, passando por Mato Grosso,
Rondonia e Acre. As rodovias Belém-Brasilia e Cuiaba-Porto Velho iniciaram o desenho desse arco, e atualmente
corresponde ao territério de 256 municipios que concentram aproximadamente 75% do desmatamento da
Amazonia (Oviedo et al. p.1,2019).
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Amazonia, sobretudo dos grupos mais vulneraveis, como os idosos (Artaxo et al., 2005; Castro
et al., 2009; Filho, 2015) e as criangas (Filho et al., 2013; Fernandes e Terceiro, 2022).

O desmatamento e as queimadas intensificam o aquecimento global, e consequentes, a
mudanga do clima em escala local e global. Esses eventos, geralmente vinculados e
interdependentes, tendem a se agravar com o aumento da temperatura no planeta, trazendo
riscos de savanizagdo para a regido, a perda da biodiversidade, risco do sumidouro de carbono
(o solo e a floresta), eficiéncia da precipitacdo, alteragdo no ciclo hidroloégico e das chuvas,
retroalimentagao climatica negativa, aumento da temperatura, aumento da duragdo da estagdo
seca, elevagdo do risco de incéndios florestais e a destrui¢do de habitats naturais e
consequentemente, a extingcdo de fauna e flora da regido, ¢ a migra¢do forcada de povos
originarios da Amazodnia, e do camponés amazonico (Coelho et al., 2013; IPCC, 2023).

Um estudo feito por Flores et al. (2024) combinou diferentes informagdes espaciais
utilizando informagdes dos seguintes fatores criticos de estresse hidrico da floresta amazonica:
aquecimento global, precipitacdo anual, intensidade e sazonalidade das chuvas, duragdo da
estacdo seca e desmatamento acumulado. O resultado do estudo aponta que “[...] até¢ 2050, 10%
a 47% das florestas amazOnicas estardo expostas a distirbios compostos que podem
desencadear transi¢des inesperadas do ecossistema e potencialmente agravar as mudangas
climdticas regionais [...] (Flores ef al. 2024, p. 555).

Esse agravamento das mudancas climaticas regionais citada pelos autores e pelas
ultimas edi¢des do IPCC apontam para o aumento da frequéncia e intensidade dos eventos
extremos na Amazonia. Todas essas projecdes se estabelecem como verdadeiros desafios para
os diferentes modos de vida tradicional da regido, que sdo mais afetados pelos extremos

climaticos dada a sua interdependéncia com o bioma da floresta amazonica.

3.2.1 Eventos climadticos extremos na Amazoénia: um novo normal?

Eventos climaticos extremos sdao fenomenos identificados fora de um padrao climatico,
considerando o tempo e o lugar da observagao, “[...] em condi¢des ndo-habituais, manifestando-
se acima do padrdo normalmente observado” (Lima et al., 2024, p. 1). Trata-se de
manifestagdes incomuns que estdo associadas a condigdes extremas dos elementos climaticos:
a temperatura, a umidade, os ventos, o balanco de energia, a precipitagdo, entre outros (IPCC,

2022).

53



Por se tratar de fendmenos anomalos, Alves et al. (2013) ressaltam que os estudos

observacionais dos extremos climaticos sdo limitados, sobretudo:

[...] pelas dificuldades de obtengdo de séries temporais longas e homogéneas de dados
climaticos capazes de registrar a ocorréncia frequente de extremos. Embora existam
séries temporais relativamente longas em muitas partes do globo, os conjuntos de
dados disponiveis para a bacia Amazdnica normalmente sdo escassos e limitados.
Devido a essas limitacdes, evidéncias paleoecologicas tornam-se ferramentas validas
para avaliar o historico de secas e/ou enchentes no passado, embora haja alguma

incerteza nas analises (Alves ef al., 2013, p. 28).

Em contrapartida, a ocorréncia desses eventos vem se tornando dada vez mais

frequentes em escala global, situacdo que necessita de tecnologias avangadas para detec¢ao

desses eventos em tempo habil, voltada para a prevencao de perdas e dados, sobretudo em

regides vulneraveis, como a Amazdnia. Nas ultimas décadas, a Amazonia experimentou

eventos extremos com intervalos de tempo reduzido, conforme demonstra os quadros abaixo

(Quadros 2 e 3).

Quadro 2 — Eventos extremos na Amazonia nos ultimos 26 anos (1998 a 2024).

Evento da Seca

Evento da Cheia

Ano Causa Intervalo Ano | Causa I Intervalo
1998 El Nifio -
2005 Aquecimento do Oceano 7 anos
Atlantico Norte
2009 Anomalia de Temperatura da -
Superficie Pacifico (ATS)
2010 El Nifo 5 anos
2012 La Nifa 3 anos
2014 Aquecimento do Oceano 2 anos
Atlantico Norte
2015 El Nifo 5 anos
2021 | La Nifia | 7anos
2023 El Nifio 8 anos
2024 | Anomalia TSM Oceano Pacifico 1 ano

Fonte: Alves et al. (2013), Nascimento et al. (2020); Boletim hidroclimatico-LABCLIM
(2023;2024).0rganizacao: a autora (2024).
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Quadro 3 — Intervalo de tempo de eventos extremos na Amazdnia nos ultimos 26 anos (1998

a2024).
Ano | Cheia | Seca | Intervalo
(em anos)
1998
2005 7
2009 4
2010 1
2012 2
2014 2
2015 1
2021 6
2023 2
2024 1

Fonte: Alves et al. (2013), Nascimento et al. (2020); Boletim hidroclimatico-LABCLIM (2023;2024).
Organizacao: a autora (2024).

Ao longo dos tltimos vinte e seis anos, a regido enfrentou seis eventos de seca e quatro
eventos de cheia, com intervalo de tempo que variam de um a oito anos, situacao semelhante
as indicagdes realizadas nos estudos de Cox et al. (2008). De acordo com os autores, o intervalo
de tempo das estiagens severas, como a de 2005, poderiam reduzir de vinte para dois anos em
2025, e partir de 2060, nove eventos de seca poderiam acontecer a cada dez anos (Cox et al.,
2008).

Um novo normal? Os eventos extremos na Amazonia estao se tornando mais frequentes
e intensos, fato que preocupa a comunidade global e a regional, sobretudo pela preservagao da
floresta e dos povos da regido. Os eventos climaticos extremos de secas e cheia “[...] trazem
consequéncias socioecondmicas importantes para varios setores da sociedade (agricultura,
transporte, recursos hidricos, saude, habitacdo)” (Alves et al., 2013), para o cotidiano das
pessoas, por meio de diferentes impactos, at¢ mesmo deixando vitimas fatais (Coelho et al.,
2013; Silva-Dias, 2014; Nascimento et al., 2020), e para a floresta, como a degradacdo e a
reducdo da vegetacdo natural, diminuicdo biodiversidade, a modificacio da precipitacio,
reducdo do semiduro de carbono e servicos ecossistémicos oriundos da floresta, além de
aumentar o desmatamento e as queimadas, entre outros prejuizos (Artaxo et al., 2014;
Lawrence; Vandecar, 2015; Nascimento, 2020.).

A perspectiva ¢ de que esse novo normal se intensifique como consequéncia da
savanizacdo da Amazodnia e das mudangas climaticas, o que pode ampliar a intensidade e
duracgdo das secas da regido, além de acentuar os extremos de temperatura no pais (Botinno et

al., 2024).
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De acordo com o levantamento realizado por Souza et al. (2024), nos municipios da
Amazonia Legal de até 50 mil habitantes (87% da regido), 30% deles (265 municipios) sdo
altamente vulneraveis aos eventos extremos na regido. Segundo os autores, a precariedade da
mobilidade urbana, a limitacdo do acesso aos meios de comunicacao, sobretudo a internet, ¢ a
falta de acesso aos servicos de saude sdo elementos que combinados, demonstram a pobreza
nos pequenos municipios da Amazonia Legal (Souza et al., 2024, p. 1).

Diariamente, a midia apresenta as mazelas dos eventos climaticos extremos na regiao
Amazonica, afetando diretamente a populacao urbana e rural, € em muitos casos, isolando
comunidades por meses, dificuldade o acesso a alimentos, a servigos basicos de saude, entre

outros (Figuras 11 e 12).

Figura 11 — Amazonas: Reportagem sobre a cheia do Rio Negro em 2021.
Cheia histérica no Amazonas é uma mistura da
variabilidade natural com mudancas climaticas
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Fonte: Martins, 2021.
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Figura 12 — Amazonas: Reportagem da seca historica de 2024.

Quase 770 mil pessoas sao
afetadas pela seca historica que
atinge o Amazonas, diz Defesa Civil

Todas as calhas dos rios do estado estSo em estado critico de vazante. Em Manaus, a Rio

Megra registrou menor cota da histdria ao atingir 12,66 metros, nesta sexta-feira (4).

Por g1 AM

D4 V2024 1701 4« Avualizado ha T meses

f] © <

Centenas de comunidades ja licaram isoladas no estado — Fole: Bruno KellypReuLers

Fonte: G1(2024).

O que podemos observar ¢ recorde sobre recorde: ha sempre uma cheia e uma seca
historica noticiada. Em 2021, tivemos a maior cheia, alcan¢ando uma cota de 30,02 metros no
Rio Negro em Manaus. Em 2024, na mesma localizacao, o nivel do Rio Negro chegou a marcar
12,66, superando a marca de 12,70 registrado em 2023.

De acordo com os estudos de Clarke et al. (2024), esses recordes historicos observados
recentemente — sobretudo a seca excepcional de 2023 — tiveram como a principal causa as
mudangas climdticas. Os autores destacam que, como amplamente veiculado na midia, as
populagdes vulneraveis foram as mais afetadas pela seca, entre as quais se encontram pequenos
agricultores, comunidades tradicionais (povos indigenas e camponés amazonico), cuja
subsisténcia depende fortemente da produgdo agricola e do uso dos rios para o transporte dos
alimentos até o consumidor final (Clarke et al., 2024).

Dessa forma, a ocorréncia e a frequéncia dos eventos extremos na Amazdnia ao longo
da ultima década sdao preocupantes e devem compor a pauta dos formuladores de politicas
publicas de todos os setores da sociedade, especialmente aquelas voltadas as populagdes mais

vulneravel, com destaque para os territorios de varzea. Esses territorios estdo submetidos a
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regimes ciclicos de cheias e secas, resultantes dos processos de hidroldgicos e das condigdes
climaticas da regido amazodnica, o que intensifica a exposi¢do aos impactos socioecondomicos e

ambientais associados as mudancgas climaticas.

3.3 A varzea amazonica da area de estudo

A area de estudo estd localizada na varzea do Solimdes — caraterizadas por agua
branca/barrentas — no municipio de Iranduba (Figura 13). Nessa area estao situadas as ilhas da
Paciéncia, Muratu, Jacurutu e Paz, pertencentes ao municipio de Iranduba, que somam mais de
86 Km?*®. No recorte espacial da pesquisa, o regime de inundacdo é controlado pela
sazonalidade das aguas, resultado da enchente/cheia e vazante/seca, em que cada “fase do rio”

dura em torno de dois a trés meses (Quadro 4).

27

Quadro 4 — Calendério hidrolégico dos rios Solimdes/Amazonas
Estacdes hidrologicas/meses Jan | Fev | Mar | Abr | Mai | Jun | Jul | Ago | Set | Out | Nov | Dez

Enchente

Cheia

Vazante

Seca

Fonte: Witkoski (2007, p. 139). Organizacio: a autora (2024).

O calendéario acima controla as atividades/cotidiano do camponés amazdnico que vive
na area de estudo. De acordo com IBGE (2022), nas ilhas existem 312 estabelecimentos
distribuidos em domiciliar particular (Figura 14), edificagdo em construcdo, estabelecimento
agropecuario, estabelecimento de ensino, estabelecimento de outras finalidades,

estabelecimento de satde e estabelecimento religioso (IBGE, 2022) (Quadro 5).

26 As quatro ilhas que compde a 4rea de estudo equivalem ao tamanho das cidades como as de Fama (MG), Paial
(SC), Muritiba (BA), Curral de Cima (PB), Monteiropolis (AL) e Santa Clara do Sul (RS).

27 A construgdo do calendario hidrologico da pesquisa de Witkoski (2007) foi embasado nos dados de cotas maxima
e minima do rio Solimdes/Amazonas, entre os anos de 1903 a 2000, tomando como ponto de referéncia o porto da
cidade de Manaus, distante 29 Km em linha reta da area da pesquisa, e cerca de 43 Km seguindo o curso do rio.
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Figura 13 — Iranduba (AM): Localizac¢do da 4rea de estudo
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pesquisa (2024).
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Figura 14 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — domicilios particulares durante a seca de
2024.

Fonte: Acervo da autora (2024).

Quadro 5 — Estabelecimentos da area de estudo.

Estabelecimento

Area de

estudo Particular Em Agropecuario | Ensino Outras Saude Religioso | Total
construcao finalidades

Ilhas da 233 5 44 3 21 1 5 312
Paciéncia,
Jacurutu,
Muratu e
Paz.

Fonte: IBGE (2022). Organizacio: a autora (2024).

Portanto, cerca de 74,7% dos estabelecimentos da area de estudo sdo particulares,
abrangendo uma populagdo residente de 378 pessoas>®, fato que vai ao encontro da obra de
Witkoski (2007), quando apresenta a varzea do rio Solimdes/Amazonas “como paisagem
natural e humanizada onde habita, trabalha e vive o camponés amazdnico com a sua familia —
noutras palavras, o seu territorio” (Witkoski, 2007, p. 133).

Cabe ressaltar que a area de estudo corresponde a um recorte da varzea humanizada,
presente em toda a Amazonia Legal (Figura 15). A populagcdo que reside nessa regido ¢ de
27.283,626 habitantes. Em sua maioria, essa populacdo encontra-se concentrada nos grandes
centros urbanos da regido, sobretudo nas capitais dos estados e na margem dos principais rios

(Oliveira, 2006).

28 Existem muitos estabelecimentos atualmente fechados na érea, ¢ parte populagdo residente ao redor nfo estd
cadastrada no territorio da saude.
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Figura 15— Localidades da Amazdnia Legal
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Entretanto, ¢ fundamental ndo perder de vista a populagdo que vive nos municipios do
interior, especialmente nas areas rurais. Nesses espacgos, predominam moradias fixadas no
entorno dos rios, igarapés, furos, paranas, ramais, ilhas, como ocorre na area de estudo, onde
os territorios estdo diretamente interconectados com o subir e descer das aguas.

A varzea como um territério humanizado remonta ao periodo pré-colonial até os dias
atuais (Mcgrath, 1991, Sternbaerg, 1998; Porro, 1995; Pereira, 2007; Witkoski, 2007; Silva e
Fraxe, 2014). Tantos os povos das aguas quanto o camponés amazonico permanecem com o
género de vida que envolve a unidade produtiva e unidade familiar, que constitui a esséncia da
vida cotidiana e da sociabilidade entre as pessoas, marcada pela agricultura e pesca (Monteiro,

1981; Mcgrath, 1991; Alves, 2004; Cruz, 2007), como ocorre na area de estudo.
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4 A POLITICA DE ATENCAO A SAUDE NO AMAZONAS

A sabedoria ancestral

Que se aprende com a floresta

A cura de todos os males com plantas e ervas
(Garantido, 2012)

Amazodnia, lugar permeado de riquezas, segredos, histérias e doengas, principalmente
com a chegada do europeu na regido. A complexidade dessas doencas, quando associadas a
multiplicidade dos lugares e das vivéncias dos povos da Amazonia, levou a uma busca vigorosa
pela cura das diferentes enfermidades manifestadas a partir das expedi¢des realizadas nos rios
da Amazonia, assistida pelos pajés no contexto colonial e, posteriormente, pelos modestos
hospitais, até os estabelecimentos de saude de alta complexidade do SUS, implantados em

diferentes estados da Amazonia, sobretudo no Amazonas.

4.1 As praticas curativas no Amazonas anterior ao SUS

A partir do século XV, a Amazonia passou a receber expedigdes exploratorias da
Europa, em busca de riquezas. Essas expedicdes eram realizadas pelos rios, lugares onde os
desbravadores encontravam e traziam doengas. Para Loureiro (2004), grande parte das doengas
responsaveis pelas epidemias na regido subiu o rio oriunda de outros lugares, como foi o caso
da variola, colera, entre outras doencas.

Em meados do século XVII, deu-se inicio ao processo de ocupacdo na Amazodnia pelos
colonizadores europeus, marcado pela implementagdo de politicas de integracdo colonial
voltadas a defesa e ao controle dos territorios de sob dominio da Coroa Portuguesa. A busca
pelo ouro e pela prata fracassaram, e as expedi¢cdes em determinada contiguidade tiveram
sucesso na exploragdo das drogas do sertdo, por efeito da sua valorizagdo no mercado europeu,
estabelecendo-se um frequente comércio entre a Amazdnia e a Europa.

A coleta das drogas do sertdo exigia profundo conhecimento da regido amazdnica, cuja
sabedoria milenar era acumulada pelos povos indigenas, os conhecedores da floresta. A
exploragdo dessas drogas viabilizou o contato dos povos indigenas com os exploradores,
expondo ambos a diferentes doengas® e a uma busca premente aos cuidados em saude.

Nesse contexto, os pajés possuiam exclusividade da cura para as diferentes doengas que
estavam surgindo no contexto da Amazonia colonial. Os pajés simbolizam o acimulo de

conhecimento adquirido da floresta ao longo do tempo, voltado para a cura das enfermidades.

2 Segundo Costa (2008), o século XVII data os primeiros eventos pontuais de epidemias na regido amazodnica.
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Esses lideres indigenas eram respeitados em suas tribos em razdo de seus apanagios,
principalmente para a cura das doengas e orientacdo de remédios caseiros oriundos da floresta
(Botelho et al., 2006).

Na Amazonia, o dominio exclusivo da cura pelos pajés foi ameacado a partir da chegada
dos jesuitas e, principalmente, com a implantagdo dos primeiros hospitais no século X VIII. Para
Eisenberg (2000), quando os jesuitas perceberam que os povos indigenas conferiam autoridade
ao pajé, eles “[...] tentaram assumir este papel, e para competir com a autoridade religiosa dos
pajés, comecaram a se dedicar ao atendimento médico dos indios e adaptar os rituais dos
sacramentos cristdos aos usos locais” (Eisenberg, 2000, p. 61).

No tocante aos primeiros hospitais do Amazonas, de acordo com Loureiro (2004), o
primeiro hospital do estado — o Real Hospital Militar da Capitania de Sao José do Rio Negro,
localizado no atual municipio de Barcelos — tinha instalagdes simples e era voltado para
atendimento de militares e indigenas em servigos militares®®. O Real Hospital Militar da
Capitania de Sdo José do Rio Negro foi transferido posteriormente para Manaus®!, como

estratégia de protegdo do territorio. Para Loureiro (2004, p. 14), essa mudanca partiu da:

Necessidade de proteger o Solimdes, cuja posse era contestada pelos espanhois de
Requefia, para ali foram transferidas tropas sob as ordens do plenipotenciario Manuel
da Manuel da Gama Lobo d'Almada ¢ o Hospital de Barcelos foi abandonado,
fundando-se o novo Hospital Militar de Sao Vicente, na ilha do mesmo nome, no
extremo Oeste no lugar da barra hoje em Manaus (Loureiro, 2004, p.14).

A figura de um hospital na regido representou simultaneamente uma nova compreensao
da cura, a aproximacgao e o distanciamento dos cuidados em satide pelos povos tradicionais e
populagdo pobre da regido. No tocante a uma nova compreensao da cura, dar-se-4 pela busca
exclusiva aos pajés, até a implantacdo do hospital. Portanto, o hospital era uma possibilidade
de cura aqueles que pudessem acessa-lo (militares e indigenas recrutados para o servigo militar),
e apartados dos povos indigenas e pobres, 0s quais representavam a maioria da populacao da
época.

Ou seja, apesar da implantagdo de um hospital no Amazonas, a maioria da populacdo
ainda carecia da atencdo e dos cuidados de um pajé. Nesse contexto, Botelho et al. (2006)
esclarecem que, embora os colonizadores tivessem a necessidade de aniquilar os pajés devido

ao seu poder de liderancga e resisténcia entre os povos indigenas, também dependiam dos seus

39 Uma internagdo s6 poderia ser feita apds a aceitagdo do paciente pelo cirurgido e sua respectiva confissdo por
um padre quando entdo o inspetor levava o pedido ao governador que o autorizava [...] (Loureiro, 2004, p. 16).
310 hospital foi transferido para Manaus em meados do ano de 1851, do século XIX.
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conhecimentos para tratar as doengas, principalmente aquelas desconhecidas pela medicina
medieval.

No entanto, Loureiro (2004, p. 18) ressalta que além dos pajés como responsaveis pela
cura, havia os fisicos e cirurgides do hospital na regido, nos relatos de Alexandre Rodrigues

Ferreira®?:

A medicina durante o século XVIII, como nas demais colonias, foi exercida, no
Amazonas, por fisicos e cirurgides, ¢ ilegalmente por uma grande quantidade de
charlatdes, praticos, curadores, curiosos, pajés, curandeiros e barbeiros, que
Alexandre Rodrigues considerava tdo numerosos quanto os politicos da Italia
(Loureiro 2004, p.18).

Para Costa (2008), essa diversidade de praticas curativas era bastante difusa e divergente
entre si. Ela resultava da escassez de médicos diplomados e da busca para expandir os
estabelecimentos do ensino médico amparados pelo Estado.

A heterogeneidade dessas praticas curativas tinha o objetivo de entender e atender as
diferentes morbidades que estavam ocorrendo na Amazonia, consequéncia da grande
efervescéncia dos fatos oriundos do processo de colonizagdo e ocupacdo na regido. Nesse
contexto, Schweickardt (2011) afirma que os relatdrios sobre a situagdo de saude da regido
amazoOnica revelavam uma populacdo doente e abandonada pelo poder publico — cenario
especialmente preocupante no dmbito da constru¢do do Estado Nacional, marcado pelo
1solamento do interior e o litoral. Coexistente com a necessidade de extinguir esse isolamento,
era fundamental conhecer a regido e as doencas rurais do “sertdo”, que ganhavam mais
notoriedade em decorréncia de seu contagio.

A contaminacdo de doengas na regido expandiu no século XIX, influenciada por
multiplas causas, dentre elas, o incremento das expedigdes e visitas empreendidas por cientistas
e viajantes em busca de riquezas; a instalagao do vapor das embarcagdes que navegavam nos
rios da Amazonia contribuiu para a redug¢do do tempo das viagens e, consequentemente, para o

acesso e para a exploragio nas areas remotas; e o auge do ciclo da borracha®, responsavel pela

32 Alexandre Rodrigues Ferreira realizou uma viagem filosofica no interior da Amazonia e parte da regido Centro-
Oeste, em meados do século XVIII. Esse naturalista brasileiro descreveu diferentes aspectos socioecondmicos dos
povos que habitavam na Amazodnia.
33 Um exemplo de doenga que sofreu influéncia da producdo da borracha na regido foi a lepra, principalmente nos
rios Solimdes e Purus, e nos municipios de Fonte Boa e Labrea (Schweickardt, 2017). Ainda para o autor,
“[...] alguns historiadores apontam que o crescimento da lepra no Estado do Amazonas se deve a esse processo
migratorio, tendo os maiores indices da doenga nas localidades com maior contingente de migrantes [...]”
(Schweickardt, 2017, p. 80),
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imigracao de diferentes culturas para a regido, sobretudo a nordestina, resultando no surgimento
de localidades com expressivos nimeros populacionais em lugares insalubres.

Esses acontecimentos interferiram diretamente na saude publica do Amazonas,
implicando na difusdo de doengas como gonorreia, beribéri, malaria, febre amarela, variola,
sarampo, entre outras doengas, na capital e, principalmente, no interior do estado. De acordo
com Schweickardt (2011, p. 16), a economia da borracha transferiu a riqueza para a Amazonia,
0 “[...] que trouxe diversas benfeitorias a cidade de Manaus, mas a0 mesmo tempo a pobreza e
as doengas recorrentes da producao extrativista [...]".

Ainda para o autor:

Enquanto a Paris dos tropicos refletia as luzes da modernidade com suas obras e seus
objetos de consumo, o interior do estado mostrava uma realidade bem diferente. A
vida nos seringais era regida por condi¢des insalubres e pela exploracio do trabalho
do indigena e do migrante nordestino [...] (Schweickardt, 2011, p. 40).

Esse cendrio contribui para provocar a discussdo acerca das praticas curativas no
contexto supracitado. Para Costa (2003), a separagdo da Provincia do Grio-Pard e o
estabelecimento do Amazonas como provincia, em 1852, fomentou a urgéncia em criar uma
infraestrutura que possibilitasse o saneamento regional, com a inclusdo de médicos
“habilitados” para “curar” a populacdo doente, relegando a medicina tradicional da regiao.

Como consequéncia, ainda no século XIX foram criadas varias acdes voltadas para essa
finalidade, em destaque, a instalagdo dos primeiros hospitais civis da provincia, no contexto, a
Santa Casa de Misericordia de Manaus ganhou notoriedade na época®*, o hospital de

isolamento, o Umirizal®, além das comissdes de satde no interior do estado. Apesar dessa

34 [...] Quando criado, este estabelecimento de saude configurou-se como sendo o inico em todo o territorio
provincial destinado a tratar, em carater permanente e de modo exclusivo, a camada pobre da sociedade provincial
(Costa, 2008, p. 118).

351...] O Umirizal era um local com casas de palha usado em periodos de epidemia, mas que passou também a ser
utilizado como moradia dos portadores de lepra, sendo que, a partir de 1908, passou a ser utilizado exclusivamente
para isolamento e acompanhamento dos leprosos (Schweickardt, 2017).
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conjuntura na capital, Manaus era considerada “morta” e o interior*® “doente”, do ponto de vista

da saude publica’”*8. Segundo Costa (2008, p. 54-55):

Na provincia do Amazonas, a constante insuficiéncia de recursos dispensados a verba
Saude e Caridade Publica fizeram com que as Comissdes de Satude Piblica tomassem
um carater eventual, uma vez que eram constituidas somente em periodos
emergenciais, como os epidémicos, sendo desfeitas tdo logo que os males manifestos
abrandassem [...] (Costa, 2008, p.54-55).

Um exemplo de politica ptblica no contexto citado por Costa (2008), foi a criagdo do
Servico de Saneamento e Profilaxia Rural no Amazonas (SSPR), criado em 1918, posto em
pratica em dezembro de 1921, atingindo todo o estado, considerado o primeiro servigo de saude
a alcangar a varzea amazonica (Schweickardt, 2011).

Ainda de acordo com o autor:

Os postos itinerantes serdo a grande inova¢do do Saneamento Rural no estado do
Amazonas, configurando-se como um novo modelo de atendimento as populagdes
interioranas [...]. [...] As caracteristicas da Amazonia como as grandes distancias em
uma rede hidrografica complexa que muda a cada estacdo, exigiram uma nova forma
de conceder o posto rural. [...] No interior que tinha uma populagao distribuida entre
rios e igarapés, e, portanto, com mais dificuldade para se deslocar até o posto fixo, foi

preciso utilizar o servigo movel, ou seja o posto itinerante (Schweickardt, 2011, p.
237-238).

Os pontos de implantacao do SSPR no estado tinham relagdo com os locais responsaveis
pela extragdo do latex, no entanto, a “[...] preocupac¢do ndo era mais salvar a economia da
borracha, e sim atender a populacdo que softria as consequéncias da crise” (Schweickardt, 2011,
p- 239), principalmente para o acompanhamento da malédria, doenca de chagas e a
ancilostomiase, endemias rurais que afetavam o desenvolvimento no entendimento do poder
publico (Schweickardt e Martins, 2017)

A crise da produ¢do da borracha estava instalada na regido Amazdnica desde o final do

século XIX, com desfecho em meados do século XX, deixando na regido uma massa de

3¢ Na segunda metade do século XIX, o conjunto desagregador estava muito mais transparente com a ocupagio
desordenada seguida das distonias sociais e das doengas mortais. Sem a presenga do pajé e muito menos do médico,
os indios, caboclos e brancos, todos eram facilmente vencidos pela malaria, por picadas de animais venenosos,
leishmaniose, febres pestilenciais e diarreias de sangue. Esse conjunto de inseguranca pessoal e coletiva em pouco
tempo gerou farta publicacdo, em torno das teorias hipocraticas e galénicas, defendendo a insalubridade da
Amazénia (Costa, 2003, p.139-43).

37 Termos utilizados na obra de Schweickardt (2011).

38 Para Costa (2008, p.59), “[...] o que mais sobressai sdo as constantes queixas a respeito da auséncia de médicos,
enfermeiros e vacinadores que pudessem atender em todos os pontos da provincia, assim como também
permaneciam constantes as queixas a respeito da falta de meios pecuniarios que pudessem ser aplicados no servigo
de satde publica da provincia”.
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desempregados sem assisténcia do poder publico, vulneraveis a fome e as doencas. Foi nesse
cenario de crise que o SSPR foi encerrado — em 1930, permanecendo com algumas estruturas
em determinados locais, deixando a populagdao do interior do Amazonas com reduzidas
possibilidades de atendimento médico, sujeita a medicina tradicional, ou seja, a retomada ao
atendimento pelos pajés. Somente “[...] a partir de 1939, uma nova institui¢do de satde publica
intervird no Amazonas: o Servi¢o de Profilaxia da Malaria, vinculado ao departamento nacional
da satide™***°, (Schweickardt, 2011, p. 257).

Essa nova instituicao que o autor se referiu trata-se da criagdo do Servigo Especial Saude
Publica (SESP)*, criado em 1942, voltado para a criagdo da infraestrutura de servicos de satude
e saneamento fixos — de maneira inédita — nos municipios de Manaus, Fonte Boa, Benjamin
Constant, Eirunepé, Labrea, Parintins, Uaupés, Manicoré, Itacoatiara, Maués e Tefé, e
subpostos nos municipios de Envira, Carauari, Sao Paulo de Olivenca e Borba, além de alcancar
progressivamente outros municipios como FSESP, voltado para o atendimento dos
trabalhadores da borracha, no contexto de segunda guerra mundial (Bastos, 1996; Sousa;
Schweickardt, 2013; Sousa, 2017).

Segundo Campos (2006) e Sousa (2017), o SESP construiu uma rede de distribuicdo de
medicamentos para a populacao do interior e implantou cerca de 24 postos de saude no vale
amazoOnico entre os anos de 1942 e 1943, tornando realidade os anseios de Getalio Vargas de
aproximar o interior com o centro do pais. O SSPR e o SESP representaram um marco
importante sobre a saude publica em areas remotas do Amazonas na Primeira Republica. Esse
processo também foi impulsionado pelas comissdes locais e nacionais realizadas na capital,
bem como pelas viagens cientificas de Oswaldo Cruz e Carlos Chagas em diferentes regides e
estados (Schweickardt, 2011).

E importante destacar que, paralelo ao encerramento dos SSPR em 1930, no mesmo ano
foi criada a Leprosaria de Paricatuba, no municipio do Iranduba (o Umirizal foi destruido),

marcando o isolamento*? pratico dos doentes. Para Schweickardt (2017, p. 99), “os principais

¥ 0 Departamento Nacional de Saude (DNSP,) foi criado em 1920 — dirigido por Carlos Chagas até 1929 —
considerado um marco no movimento sanitarista da Primeira Republica (Lima; Hochman 2004).

40 De acordo com Schweickardt e Martins (2017), a discussdo acerca das endemias rurais retornaram para a agenda
nacional apos a extingdo do SSPR, onde as novas e antigas doengas foram integradas nos programas nacionais.

41 Sousa (2017, p. 45) destaca que “[...] o SESP passou a existir no pais a partir do ano de 1942 por meio de um
acordo entre os EUA e o Brasil. Inicialmente planejado para ser provisorio, estendeu-se apos a Segunda Guerra,
permanecendo atuante no pais até o ano de 1960, quando foi substituido pela FSESP, que, enquanto fundagao
subordinada ao Governo Central, continuou existindo até o ano de 1990.

42 Esse efetivo isolamento foi encerrado no estado em meados da década de 1970, onde o SESP organizou “[...]
os nucleos de referéncia da hanseniase nos diferentes territérios da Amazonia, considerando que o servigo de Lepra
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servigos de controle da hanseniase estavam concentrados na capital, embora alguns municipios
tenham criado pequenos locais de isolamento, como ¢ o caso de Labrea e Parintins [...]”.

A partir de 1945, o pais ndo tinha informagao suficiente acerca do quadro de saude
publica dos estados — dificultando a elaboragdo de politicas publicas voltados para a
organiza¢do da saude —, e atribuiam a situacdo de saude a pobreza, e consequentemente, as
questdes de desenvolvimento do pais (Lima; Hochman, 2005). Esse cenario foi importante para
as discussoes sobre a criacdo de importantes institui¢des de saude publica, em destaque, o
Ministério da Saude em 1953 e o Sistema Nacional de Satide implantado em 1964. Apesar da
implantacdo dessas institui¢cdes, a satide publica no pais ndo era prioridade para o governo da
época (Escorel et al., 2005; Schweickardt e Martins, 2017),

A partir de 1960, vérios projetos do governo militar foram implantados na regido
amazoOnica no intuito de construir planos de desenvolvimento em diferentes segmentos,
sobretudo, o econdomico. Esse novo cenario influenciou na reorganizagdo espacial da regido,
fomentando o éxodo rural e o crescimento das cidades, resultado dos processos migratorios de
diferentes locais da propria regido norte, e das demais regides do pais.

Um exemplo foi a implantag@o da industria no estado do Amazonas, representada pela
Zona Franca de Manaus (ZFM)*, responsével pela transformaco da economia regional. Para
Becker (2005, p. 73), a producao econdomica da ZFM “[...] passou da exclusividade do
extrativismo para a industrializa¢do, com a exploragao mineral e com a Zona Franca de Manaus,
que foi um posto avancado geopolitico colocado pelo Estado na fronteira norte, em pleno
ambiente extrativista tradicional [...]”.

Além de transformar a economia regional da regido, a ZFM também contribuiu para a
reconfiguragdo socioespacial da cidade de Manaus, principalmente pelo inchago urbano da
cidade, carecendo de servigos publicos para atender a essa nova realidade. Segundo

Schweickardt e Martins (2017, p. 12):

deveria ser integrado as demais atividades realizadas, ou seja, ndo tendo pessoas e agdes exclusivamente para o
servigo de assisténcia a hanseniase. Nesse sentido, o SESP estava apresentando uma logica de servico de atengao
integral e ndo fragmentado em Programas. [...] Essas ideias se encaixam na logica da Atengdo Primaria a Saude,
que vinha sendo proposta por diferentes conferéncias internacionais de satde [...] (Schweickardt, 2017, p. 95-96)”.
4 Programa de desenvolvimento regional criado em 1967.
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A estrutura urbana da cidade de Manaus ndo conseguiu responder as novas
necessidades que a ZFM trazia, como servigos de sancamento, moradia, educagdo e
satide. No interior do Estado a caréncia de servigos de saude adequados as
necessidades da populagdo ja era historica. As unidades de saide ndo conseguiam
atender a demanda, pois além de ter instalagdes e materiais precarios, havia a
recorrente questdo da caréncia de pessoal qualificado para responder aos desafios
sanitarios caracteristicos da regido. Para responder aos novos desafios, o Estado do
Amazonas necessitou investir em novas instalacdes de saude, principalmente na
ampliacdo da rede basica de satde e de hospitais a0 mesmo tempo que passou a
investir na formagao e qualificacdo de profissionais de satde (Schweickardt e Martins
(2017, p. 12).

Os investimentos que os autores se referem foram implantados principalmente em

Manaus, onde, segundo Navarro (2017, p.199), “[...] fez emergir importantes desafios no setor

da satide no Estado do Amazonas, criando uma situa¢do de urgéncia na implementacdo de

medidas que pudessem conter os agravos gerados pelo crescimento populacional, em especial

aqueles encontrados na cidade de Manaus”. Segundo o Relatorio de Gestao (Relatorio de 1971)

e Schweickardt e Martins (2017), a partir de 1971, o sistema de satide de Manaus era constituido

pelos seguintes estabelecimentos (Quadro 6):

Quadro 6 — Estabelecimentos de saude da cidade de Manaus a partir da década de 1970.

Estabelecimentos de satide Tratamento
Hospitais Centro de Controle de Oncologia do Estado do Amazonas — CECON Céancer
Especializados | Alfredo da Matta** Hanseniase

Cardoso Fontes Tuberculose

Eduardo Ribeiro Satde Mental
Hospitais Hospital Getalio Vargas Geral

Gerais Hospital Colonia Antonio Aleixo

Hospital Infantil Dr. Fajardo Infantil

Hospital Chapot Prevost Isolamento

Maternidade Ana Nery Maternidade
Postos de Adrianépolis Cuidados

satide Boulevard Amazonas primarios

Gloria

Sdo Raimundo

Santa Luzia

Sao Jorge
Hospitais Beneficente Portuguesa Geral

filantropicos® S—
Santa Casa de Misericordia
Hospital Militar

Fonte: Relatorio de 1971; Schweickardt e Martins (2017). Organizagao: A autora (2024).

4 De acordo com Schweickardt e Martins (2017), a partir da década de 1980, as institui¢des Alfredo da Matta,
Hemoterapia do Amazonas, Centro de Controle de Oncologia, Medicina Tropical, Hospital Adriano Jorge, foram

transformadas em Fundagdes, cujo modelo era menos burocratico.
45 Nio faziam parte da administra¢io direta do governo do Amazonas.
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Apesar da implantacdo desses estabelecimentos de satde na capital, a rede de
atendimento ndo alcangava a demanda em franco crescimento na cidade, haja vista o contexto
econdOmico e social que a cidade estava passando por consequéncia da ZFM. As condi¢des de
atendimento a saude no interior do estado eram bem mais preocupantes do que na capital e
sofriam com a precariedade da rede basica e hospitalar, além da descontinuidade de agdes
médicas, justificadas pela geografia do estado do Amazonas como um fator determinante e
limitante para organizar o atendimento de saude no interior em um momento em que o territorio
amazonico era palco de projetos desenvolvimentistas do governo militar.

Enquanto Manaus dispunha de hospitais e postos de satide (mesmo que insuficientes),
o interior do estado dependia de atendimentos vinculados a convénios com a Igreja Catdlica,
SESP, Instituicdes filantropicas, Instituto Nacional de Previdéncia Social (INPS), além de
programas sob gestdo estadual e federal. No tocante a esses programas, algumas agdes foram
importantes para a saude publica do interior ap6s os trabalhos do SSPR e SESP/FASESP, em

destaque as que estdo organizadas no quadro abaixo (Quadro 7).

Quadro 7 — Ag¢des do governo estadual e federal voltados para a saude publica no interior do
estado do Amazonas

Santa Isabel do Rio Negro, Barcelos; Sao
Paulo de Olivenga, Carauari (igreja
catolica). Nos demais municipios que
receberam a referidas unidades, o
atendimento a populagdo ndo aconteceu
por falta de recursos

Periodo | Tipo de Programa Municipios alcancados Observacio sobre a
Gestao (interior) acio
1964 Federal | Mudanga do | Quatorze postos: Alvardes, Benjamin | Atendia
Servico Especial | Constant, Itacoatiara, Boca do Acre, | 466.781 (65,1% da
Saude  Publica | Borba, Coari, Eirunepé, Labrea, | populagdo).
(SESP) para | Manacapuru, Manicorg¢, Maués,
fundagao Parintins, Sao Paulo de Olivenga e Tef¢;
(FSESP). Doze sub-postos: Barreirinha, Canutama,
Carauari, Codajas, Fonte Boa, Frederico
Veiga, Humaitd, Itapiranga, Novo
Aripuand, Urucara, Urucurituba e
Parintins;
Um hospital: Benjamin Constant.
A partir | Estadual | Programa de | Coari, Manacapuru, Itacoatiara, Tefé, | Esse programa
de 1967 Implantacdo de | Borba. Parintins, Benjamim Constant | importou da Inglaterra
Unidades (administrada pelo Comando Militar da | cerca de 43 unidades
Médicas no | Amazonia), Humaitd (Prelazia Nullius), | médias pré-fabricadas,
Interior (PIUMI) | Manacapuru, Sdo Gabriel da Cachoeira, | no intuito de atender a

populagdo do interior
do estado. O programa
enfrentou a falta de
recursos humanos e
uma baixa capacidade
logistica para alcangar
areas mais remotas do
estado, o que resultou
em seu funcionamento
em apenas 13 dos 43
municipios existentes
em 1975. Nesse
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contexto, a  gestdo
estadual de saude
direcionou as unidades
do programa para
localidades do interior
que ndo  possuiam
acesso aos cuidados em
saude.

1978

Estadual

Programa de
Unidades Moveis
Flutuantes

Trés unidades fluviais distribuidas nas
calhas de rio: Seringueiro I — Rio Madeira
com sede em Manicoré; Seringueiro I —
Rio Juruéd com sede em Eirunepé;
Seringueiro III — Rio Purus com sede em
Labrea.

O objetivo do programa
era auxiliar as familias
dos  produtores da
borracha a promogao e
protecdo a saude, além
de contribuir para a
permanéncia do
seringueiro no interior
do estado.

1980

Estadual

Processo de
descentralizagdo

Municipios do interior

A descentraliza¢do nédo
partia da
municipalizagio.

Tratava-se de uma
estratégia do estado
para gerenciar 0
extenso territorio do
interior do Amazonas.

Descentralizacao da
assisténcia em Saude
Mental

1983

Federal

Programa de
Desenvolvimento
Rural Integrado

- PDRI

Barreirinha, Parintins,
Urucard, Careiro e
Iranduba, entre outros.

Manacapuru,

O objetivo do programa
era reduzir a
mortalidade das
diferentes morbidades
por meio de medidas de
saude coletiva e
ambiental, visando
melhores condi¢des de
vida para o pequeno
produtor.

1984
1986

Estadual

Regionalizagdo
de programas de
saude

Regional Metropolitana de Saude (sede
em Manaus); Regional Solimdes/Purus
(sede em Manacapuru); Regional Médio

Amazonas (sede em Itacoatiara);
Regional Madeira (sede em Novo
Aripuand); Regional com (sede em

Barcelos); Regional Solimdes/Jutai/Jurué
(sede em

Tefé); Regional Labrea (sede em Labrea;
Regional Jurua (sede

em Eirunepé); Regional Alto Solimdes
(sede em Benjamim

Constant).

o objetivo da
regionalizaco era
racionalizar, disciplinar
e operar a rede de
Servigos, e
principalmente,
alcancar a populacdo
rural do interior do
estado. Nesse contexto,
foi utilizado o critério
calha dos rios para
organizar o sistema de
saude para alcancar a
populacao ribeirinha.

Fonte: Relatorios de gestdao (1971;1974;1982 e 1983); Hirdes (2009); Casado (2011); Schweickardt (2011);
Schweickardt e Martins (2017); Sousa (2017). Organizacio: A autora (2024).
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As acdes de saude citadas no Quadro 7 tinham entre si um objetivo andlogo: chegar até
a populagdo mais remota da regido com a oferta de assisténcia médica. As diversas tentativas
de aproximar os servicos de satide da populacao amazoénida mais distante teve inicio desde a
chegada dos jesuitas, passando pela implantagcdao dos hospitais até aos diferentes programas de
saude federal e/ou estadual. No entanto, Maio e Lima (2009) ¢ Sousa (2017) chamam a atencao
para essas aproximacdes da assisténcia a satde nessas localidades remotas a partir dos relatorios
do SESP e FASESP durante o tempo de atuacdo na regido. O maior desafio apontado nesses
relatorios era a questdo cultural, ou seja, o contexto local exigia um conhecimento muito
especifico, distinto daquele transmitido na formagao dos profissionais, sendo considerado um
obstaculo para alcancar as metas estipuladas no planejamento da saide para aqueles territdrios
(Sousa, 2017; Maio e Lima, 2009).

Ao trazer a figura do pajé nesse contexto, temos a representacdo do conhecimento do
lugar, do cotidiano, das pessoas e da floresta, isto é, dos elementos do espago responsaveis pelas
morbidades e, principalmente, no processo de cura das doengas endémicas da regido amazonica.
As populagdes tradicionais tinham a sua forma de cuidar da satide e tratar da doenca, integrando
o ambiente nas praticas de cura que eram diversificadas, acompanhando o movimento do lugar
e da cultura de cada povo. E esse conhecimento justifica a afirma¢do de Loureiro (2004, p.12)
ao ressaltar que “[...] toda essa Medicina continua viva entre as populacdes indigenas da
Amazonia e talvez ainda traga novas contribuigdes para a farmacologia mundial [...]”.

Em contrapartida, a chegada dos europeus na regido colocou a Amazdnia em um
verdadeiro espaco de satide e doenga tropicais, servindo “[...] como campo de estudos para a
experimentacdo de entomologistas, parasitologistas e médicos que buscavam compreender o
aspecto ambiental ecologico, etioldgico e terapéutico dessas doengas” (Schweickardt, 2011, p.
70). Isso significa que, a partir da colonizagdo da Amazonia, houve o encontro de praticas de
cura, em que a medicina dos europeus foi utilizada nos processos de colonizagdo e exploracao
dos povos tradicionais, principalmente com o exterminio dos pajés.

A medicina dos europeus nao chegava a todas as localidades da Amazodnia, e quando
chegava tinha pouco conhecimento do lugar. A criagdo de programas de satde voltados para
assisténcia médica as areas remotas era condicionada a processos de exploragdo da regido e a
interesses geopoliticos, ou seja, o acesso aos servicos de satde era descontinuo, deixando a
populagdo dessas areas ao acaso, ou nos cuidados de um pajé na melhor das hipoteses.

Ao longo dos séculos, vérias cidades foram se desenvolvendo e, consequentemente, a

implantagao gradual dos equipamentos urbanos teve que ser instalada, em destaque, na cidade
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de Manaus. Esses equipamentos, como os estabelecimentos de satide — mesmo que precarios —
eram sempre voltados para atender a uma parcela privilegiada da populacdo, deixando os
pobres, mulheres e povos indigenas fora do atendimento nesses estabelecimentos.

Por conseguinte, foi a partir do século XX que uma grande mudancga ocorreu no processo
de cura na regido amazonica, sobretudo no crescimento da disponibilidade dos servigos de
saude; maior abrangéncia espacial desses servigos; crescimento das instituicdes médicas; maior
acesso da populagao a esses servicos; e principalmente o planejamento da saude mais efetivo a

partir da criacdo SUS.

4.2 O SUS no Amazonas

Como ponderado no subitem anterior, até a implantacdo do SUS no Brasil, em relevo
no Amazonas, a maioria da populagdo do estado era “relegada a sua propria sorte, e vivia a
mercé das praticas de curas atreladas ao atendimento dos hospitais filantropicos” (Wailla, 2017)
e da medicina tradicional, representada pela figura do pajé.

A aprovagdo do SUS como um sistema nacional de saide ocorreu com a promulgacao
da Constituicdo Federal de 1988, em que foi incorporada “a maioria das propostas do

movimento de Reforma Sanitaria*®”

(Aguiar, 2015, p. 38). O principal legado deixado pela
Reforma Sanitaria no SUS foi a mudanga na relacdo do Estado e sociedade no tocante ao
fundamento do direito a satide da populagdo brasileira, principalmente pelas populagdes
marginalizadas.

Do ponto de vista processual, a constru¢do do SUS foi gerada gradativamente,
impulsionada, principalmente, pelos movimentos politicos e sanitarios, em destaque a Reforma
Sanitaria, como mencionado anteriormente, além da Conferéncia de Alma-Ata, em 1978 e §*
Conferéncia Nacional de Satde, realizada em 1986.

Para Alexandre (2015, p. 151), a Constituicao de 1988 apresenta de maneira clara um

SUS pautado em “um modelo de saude voltado para as necessidades da populacao, procurando

461...] reforma social centrada nos seguintes elementos constituintes: a) a democratizagdo da satide, o que implica
a elevacdo da consciéncia sanitaria sobre saude e seus determinantes e o reconhecimento do direito a saude,
inerente & cidadania, garantindo o acesso igualitario e universal ao Sistema Unico de Saude e participagio social
no estabelecimento de politicas e na gestdo; b) democratizagdo do Estado e seus aparelhos, respeitando o pacto
federativo, assegurando a descentralizagdo do processo decisorio e o controle social, bem como fomentando a ética
e a transparéncia nos governos; ¢) democratizagdo da sociedade alcangando os espagos da organizacao econdmica
e da cultura, seja na distribuicdo justa da riqueza e do saber, seja na ado¢ao de uma “totalidade de mudangas”, em
torno de um conjunto de politicas publicas e praticas de saude, seja mediante uma reforma intelectual e moral
(Paim, 2008, p. 173).
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resgatar o compromisso do estado para com o bem-estar social, especialmente no que se refere
a saude coletiva, consolidando-o como um dos direitos da cidadania [...]”.

Apesar de a criagao do SUS ocorrer em 1988, o direito a satide em escala nacional foi
garantido apos dois anos, pela Lei n.°. 8.080 em 1990, que regula todas as agdes do sistema de
satde em territorio nacional, norteado pelos principios doutrinarios e organizativos (Quadro 8),

cujo objetivo ¢ “personificar o conceito ampliado de satide” (Roncalli, 2003).

Quadro 8 — Principios doutrinarios e organizativos do SUS.

= Universalidade Garantia de acesso a toda a populagdo de satde.

a w &

=) S =

g % E Equidade Garantia de a¢bes e servicos de satide em todos os niveis de
= E 35- complexidade do sistema.

g ~ 3 Integralidade Conjunto de acdes de saude ofertados no sistema voltado para a
O prevencgao e cura, individual e coletivo.

% 2 Descentralizagdo E a redistribuigdo das responsabilidades das agdes de satide pelos trés
« g £ niveis de governo.

= £ 8 Regionaliza¢do Refere-se a forma como o sistema serd descentralizado, considerando o
E E 'g territorio e a populagdo.

2 A B0 Hierarquizagao Organizacdo por niveis de aten¢do de complexidade crescente entre os
«x °© Servigos.

Fonte: Lei n.°. 8.090/90; Roncalli (2003); Aguiar (2015). Organizagdo: A autora (2024).

Desde a normatizacdo do SUS, diversas legislacdes foram implementadas, entre elas
leis organicas, normas e emendas constitucionais, com o objetivo de assegurar os principios
doutrinarios e organizativos do sistema — apresentados no Quadro 8— e garantir que o SUS
alcance todos os territorios do pais.

Apesar da consolidacdo do SUS na década de 1990, a universalizagdo do acesso a saude
ndo ocorreu de forma homogénea em todo o territdrio brasileiro. Populagdes residentes em areas
rurais, ribeirinhas e em territérios da floresta continuaram enfrentando importantes barreiras
geograficas, culturais e institucionais para acessar os servigos de saude.

Na regido amazodnica, tais dificuldades sdo ainda mais evidentes devido as grandes
distancias, a dependéncia do transporte fluvial e a baixa disponibilidade de infraestrutura
sanitaria e de profissionais de saude em areas remotas. Estudos apontam que essas populagdes
historicamente apresentaram indicadores de saude mais vulneraveis quando comparados aos
centros urbanos, revelando desigualdades persistentes no acesso e na oferta de servicos no
ambito do SUS (Carneiro et al., 2012; Garnelo et al., 2017).

Nesse contexto, movimentos sociais e debates no campo da satde coletiva passaram a
reivindicar politicas especificas capazes de reconhecer as particularidades territoriais e

socioculturais dessas populacdes, o que culminou na criagao da Politica Nacional de Saude
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Integral das Populagdes do Campo e da Floresta (PNSIPCF), instituida pela Portaria GM/MS
n° 2.866, de 2 de dezembro de 2011%.

Nesse contexto, além da criagdo de politicas especificas voltadas para populacdes
historicamente vulnerabilizadas, tornou-se necessario também reorganizar territorialmente o
sistema de saide para garantir maior acesso ¢ equidade na oferta dos servigos. Assim, a
Regionalizagdo de Satide como estratégia de descentralizagdo e organizacao das acdes de satide
no territorio nacional, e que desde a década de 1990, diversas Normas operacionais Basicas da
Satde (NOBS) foram formatadas para o avango de uma regionalizacdo que descentralizasse e
hierarquizasse os servicos de satde, considerando os principios doutrinarios do SUS.

A implantacdo de regionalizacdo da saude, ao buscar incorporar a complexidade
geografica do pais e as profundas desigualdades sociais constituiu-se em um desafio para o
poder publico, especialmente no processo de organizacdo de redes de atencdo capazes de
alcangar populagdes distribuidas em multiplos territorios de uma nacdo de dimensdo
continental. Para Lima et al. (2012), Garnello et al. (2017), Teston et al. (2019) e Rocha et alt.
(2022), as condic¢des historicos-estruturais da regido amazdnica, ao longo dos séculos
contribuiram para que o processo de regionaliza¢cdo de devolvessem de forma lenta, mantendo
desafios que ainda precisam ser superados.

A partir de 2001, com as Normas Operacionais da Assisténcia a Satide no SUS (NOAS
01/2001 e NOAS 01/2002) esses desafios comecgaram a ser superados. De acordo com Aguiar
(2015, p. 120), “[...] essas NOAS apresentam a regionalizacdo como estratégia para organiza¢ao
do sistema no territorio, com o objetivo de promover maior equidade no acesso da populacdo
as acoes e servicos de saude”.

As referidas NOAS evidenciaram conceitos-chaves para operacionalizar a
regionalizagdo, entre os quais, se destacam os moddulos assistenciais, microrregioes,
macrorregidoes e regides de saude, bem como recomendaram a criagdo Plano Diretor de
Regionalizacdo (PDR) (NOAS 2001 e NOAS 2002). Em 2011, esses conceitos foram

estruturados e ampliados por meio do Decreto 7.508/11 (Quadro 9).

A Politica Nacional de Satide Integral das Populagdes do Campo e da Floresta (PNSIPCF) sera discutida com maior detalhamento no subitem 4.4.
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Quadro 9- Conceitos utilizados para estruturagdo e regionalizagdo do SUS

CONCEITO

DEFINICAO

Regido de Saude

Definida como espaco geografico continuo constituido por agrupamentos de municipios
limitrofes, delimitado a partir de identidades culturais, econdmicas e sociais e de redes de
comunicag¢do e infraestrutura de transportes compartilhados, com a finalidade de integrar a
organizagdo, o planejamento e a execucdo de agdes de servigos de saude.

Contrato
organizativo  da
acdo publica da
saude (COAP)

Acordo de colaboragdo firmado ente federativos com a finalidade de organizar e integrar
acdes e servicos de saude na rede regionalizada e hierarquizada, com definicdo de
responsabilidades, indicadores e metas de saude, critérios de avaliagdo de desempenho,
recursos financeiros que serdo disponibilizados, forma de controle e fiscalizacdo de sua
execu¢do e demais elementos necessarios a implementacao integrada das acdes e servicos de
saude.

Portas de entrada

Servigos de atendimento inicial a saude do usuario no SUS.

Mapa da satude

Descricao geografica da distribuicdo de recursos humanos e de agdes e servigos de saude
ofertados pelo SUS e pela iniciativa privada, considerando-se a capacidade instalada
existente, os investimentos ¢ o desempenho aferido a partir dos indicadores de satide do
sistema.

Rede de atengdo a
satde

Conjunto de agdes e servicos de satde articulados em niveis de complexidade crescente, com
a finalidade de garantir a integralidade da assisténcia de saude.

Servicos especiais
de acesso aberto

Servigos de satde especificos para o atendimento da pessoa que, em razdo de agravo de
situagdo laboral, necessita de atendimento especial.

Protocolo clinico
e diretriz
terapéutica

Documento que estabelece critérios para o diagnostico da doenga ou do agravo a saude; o
tratamento preconizado, com os medicamentos e demais produtos apropriados, quando
couber; as posologias recomendadas; os mecanismos de controle clinico; o acompanhamento

e a verificag@o dos resultados terapéuticos a serem seguidos pelos gestores do SUS.

Fonte: Aguiar (2015, p.121-122). Organizacio: Acervo da autora (2024).

No estado do Amazonas, alguns dos referidos conceitos foram inseridos no primeiro
Plano Estadual de Saude (PES 2012-2015), divulgado pela Secretaria de Saude do Estado do
Amazonas (SES-AM). Sendo assim, a proposta de um SUS capilarizado chegou ao Amazonas
(capital e interior), por intermédio do PES, 24 anos ap0s a criagdao do SUS, de maneira audaciosa
e imprecisa, porém com grande avanco se consideramos o histdrico do acesso aos servigos de
satde na regido.

Desde 2012, a SES-AM apresentou trés Planos Estaduais de Saude, a saber: PES 2012-
2015; PES 2016-2019; PES 2020-2023; e o atual, PES 2024-2027. A cada PES, os novos
conceitos citados no Quadro 5 foram ampliados e incorporados afim de organizar e otimizar a
regionalizagdo de saude a partir dos principios defendidos na Constitui¢do de 1988.

A mudanga dos limites territoriais nos referidos planos, bem como a ampliagdo da oferta
dos servigos de saude no estado, faz parte do avango na definigdo desses recortes territoriais,
no entanto, do ponto de vista da articulagdo entre as regionais, hd muito que se avancar (Inhudes,
et al., 2022). Essa articulagdo entre as regionais € necessaria para alcancar o plano ambicioso
das NOAS em chegar a todas as localidades do estado, particularmente, aquelas de dificil

acesso, como nas areas de varzeas em diferentes periodos do ano.
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4.3 A Regionalizacio do SUS no Amazonas

O SUS no Amazonas esta regionalizado em 03 (trés) macrorregides — Macrorregiao
Oeste, Macrorregidao Central e Macrorregiao Leste — incluindo 09 (nove) Regides de Saude,
para atender os 62 municipios do estado (Figura 16). Dentre essas regionais de saude, a
Regional Manaus, Entorno e Alto Rio Negro contém a maior quantidade de municipios,
totalizando 12 (doze), a maior extensao territorial, em cerca de 365.264,65 km?, e o maior
quantitativo populacional, em cerca de 2.663.871 de habitantes, representando mais de 67% da
populacao do estado.

Além das macrorregionais e regionais de saude, o Amazonas também dispde de duas
microrregionais de saude, que sdo recortes territoriais em escala municipal, que estdo
habilitados a modulo assistencial. Quando um ou mais municipios sdo uma microrregiao,
simultaneamente também sao um modulo assistencial, ou seja, eles correspondem ao nivel de
média complexidade de resolubilidade de assisténcia a satde.

Portanto, a média complexidade representa o nivel intermediario entre a baixa ¢ a alta
complexidade. Enquanto a baixa complexidade deve estar presente em todos os municipios,
representada pela Atencdo Basica, a alta complexidade concentra-se, em geral, nas capitais
estaduais. Assim, a logica de organizagdo entre baixa, média e alta complexidade dos servigos
de saude segue os principios da regionalizacao, descentralizacdo e hierarquiza¢do do sistema
no territorio.

No Amazonas, todos os 62 municipios estdo no primeiro nivel de Atengdo a Saude, na
oferta de Atencao Basica. No nivel intermedidrio, ou seja, na média complexidade, o estado
inclui 18 polos, na base territorial de planejamento em microrregionais de saude. A alta
complexidade, que representa o maior grau de resolubilidade dos agravos em saude, estd
concentrada na cidade de Manaus, capital do estado.

Sendo assim, o acesso do paciente ao atendimento especializado ocorre de forma
progressiva: da APS, no nivel municipal, segue-se para a média complexidade — nos modulos
assistenciais distribuidos pelas microrregides — e, posteriormente, para Manaus, que concentra

os servigos de alta complexidade no estado do Amazonas.

78



Figura 16 — Mapa das Macrorregides, Regides e Microrregioes de saude do Amazonas.
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4.3.1 O territorio da saude intramunicipal

Quando se trata da organiza¢ao da saude em escala municipal, ou seja, da Atencao
Primaria a Satide — a assisténcia em satde mais proxima da populacdo — entra em cena os
microterritdrios dentro do territério municipal. Trata-se do distrito sanitario, da microarea e da
area de abrangéncia da ESF. De acordo com Barcellos (2008, p. 58), “sdo areas de atuagdo, de
carater administrativo, gerencial, economico ou politico”.

Ainda sobre esses microterritorios, Mendes (1993) e Monken & Barcellos (2005)
ressaltam que esses territorios ultrapassam a perspectiva de organizagao politica da oferta dos
servigos de saude e, principalmente, para além de uma visdo geométrica. Esses territorios, na
visao dos autores, sdo o resultado de uma interacdo entre a populagdo e o sistema de satude,
ambos dentro do mesmo limite territorial, que estdo em constante movimento, dada pelos perfis
geograficos e de satde dos microterritorios.

Para Mendes (1993c), esse movimento ¢ dado pela realidade dos territorios, cuja
delimitacdo territorial desses microterritorios deve ser construida de maneira constante e
processual, o que o autor chama de territorio-processo, alcangando a proposta metodologica
Pan-americana de Satide (OPAS) sobre os Sistemas Locais de Satide (SILOS), e posteriormente
adequada no Brasil a partir de diferentes visdes, sobretudo do gedgrafo Milton Santos. Nas
palavras do autor, esse encaminhamento metodologico “deverd ser esquadrinhado de modo a
configurar uma determinada realidade de saude, sempre em movimento” (Mendes, 1993c,

p.166). Para Mendes (1993a), esse esquadrinhamento territorial ¢ delimitado a partir:

Territorio-distrito: do politico-administrativa;

Territorio-area: da abrangéncia de uma unidade ambulatorial;
Territorio-microarea: da homogeneidade socioecondmico-sanitaria;
Territorio- territorio-moradia: do lugar de residéncia da familia.

O esquadrinhamento que o autor se refere em escala de microterritorio € o lugar onde
os agravos de saude acontecem e, sobretudo € a partir desses microterritorios que a maioria dos
agravos ¢ identificado, a partir das multiplas relagdes espaciais. Sendo assim, esses
microterritorios ndo podem ser delimitados simplesmente para receber uma estrutura do SUS,
sem avaliar a sua real eficiéncia. Para Gondim et al. (2008, p. 321), os territérios da saude nao
podem ser “tratados como mero receptaculo que contém determinadas caracteristicas e

aspectos”.
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E nesse contexto que os ACS desempenham um papel de suma importancia no
mapeamento desses microterritorios, desenvolvendo agdes voltadas para a promogao da satde
e, principalmente, a prevengdo de doencas a partir atividades no territério-moradia,
estabelecendo-se como o profissional mais proximo da ESF nos microterritorios
intramunicipais. Os ACS contribuem para que os territorios da satide ndo sejam apenas um
receptaculo de uma politica da saide que ndo alcanca a demanda. Estudos como Fortes et al.
(2016); Arruda e Araajo (2019); Murillo (2024) demonstram essa importancia desse

profissional para o planejamento da saude nos territorios.

4.4 Politica Nacional de Saiude Integral das Populacdes do Campo e da Floresta

(PNSIPCF)

A Politica Nacional de Saude Integral das Popula¢des do Campo e da Floresta
(PNSIPCF) foi criada pela portaria GM/MS n° 2.866, de 2 de dezembro de 2011. Essa politica
foi construida para atender as demandas sociais de movimentos de populagdes rurais e
tradicionais no contexto da saude, no ambito do SUS (BRASIL, 2011; BRASIL, 2013). A
PNSIPCEF ¢ orientada pelos pricipios do SUS, com diretrizes especificas para orientar agdes e
servigos focados no acesso aos servigos de saide das populacdes do campo e da floresta, a
saber: transversalidade, intersetorialidade e participagdo social (Brasil,2013).

Desde 2011 a PNSIPCF vem sendo atualizada no intuito de reconhecer e priorizar agdes
voltadas para a equidade do acesso aos servicos de satde de populagdes historicamentes
vulneraveis no campo e nas florestas (Brasil, 2023). Apesar desse esfor¢o em levar equidade a
saude para essa populagdes por meio de politicas publicas, varias pesquisas apontam a
dificuldades em sua efetivagdo. Para Charqueiro (2016) e Santos et al. (2025), ¢ necessario
ampliar a discussdo acerca da saude das populacdes rurais, trazendo para o territorio € os modos
de vida na efetivagdo da PNSIPCF de maneira integral no contexto rural e ribeirinho.

O conceito de territorio estd inserido do plano operacional da PNSIPCF. Para Brasil
(2011, p.31), o territorio € o “[...] espaco que possui tecido social, trama complexa de relagdes
com raizes histdricas e culturais, configuragdes politicas e identidades, cujos sujeitos sociais
podem protagonizar um pacto de desenvolvimento local sustentavel [...].” Além de conceituar,
a PNSIPCEF apresenta a potencialidade desse conceito no ambito da efetivagdo dessa politica no

campo e na floresta, que segundo Brasil (2011, p.31), “[...] o territério vem se constituindo num
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reordenamento institucional e numa nova estratégia de gestdo publica capaz de promover
articulagdes entre municipios e microrregides e a integracdo de politicas publicas”.

Nesse contexto o territorio ¢ amplamente reconhecimento como uma ferramenta
estratégica para implantagao dos eixos estruturantes, que sdo o acesso, promogao ¢ vigilancia a
saude, educacdo permanente e popular em saude, e principalmente, o monitoramento e
avalia¢do do acesso as agdes e servigos de saude as populacdes do campo e da floresta (Brasil,
2011).

Sendo assim, o reconhecimento do territorio como conceito fundamental para a
efetivagdo de uma politica publica, como a PNSIPCF, fortalece a presente discussdo em trazer

para o bojo do debate, qual o territorio que defedemos partindo da Geografia da Saude.
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5 QUAL O TERRITORIO DA SAUDE QUE DEFENDEMOS?

Outra preocupagdo ¢ subsidiar a elaboracdo de uma
abordagem territorial que considere,
concomitantemente, as articulagdes/interagcdes
existentes entre as dimensoes sociais do territorio,
em unidade entre si e com a natureza exterior ao
homem, o processo historico e as
multiescalaridades das dindmicas territoriais [...].
Marcos Aurélio Saquet

O uso da categoria territorio e as suas diferentes divisdes empregadas no planejamento
da saude remete a uma das muitas facetas do poder que o Estado exerce em um determinado
espaco. As diferentes nomenclaturas e divisdes territoriais utilizadas no campo da satde “sao
areas de atuagdo de carater administrativo, gerencial, econdmico ou politico, que se estruturam
no espaco e criam territdrios proprios, dotados de poder” (Gondim et al., 2008, p. 304).

No capitulo anterior, esclarecemos que o emprego da categoria territdrio no contexto do
planejamento da satde, em geral, relaciona-se com a delimitacio de uma éarea para a
hierarquizagdo da oferta dos servigos de saude (Faria, 2012; Barcellos et al., 2002), ou,
“tradicionalmente, algumas andlises de situacdo sdo realizadas descrevendo o conteudo do
territorio, tratado como mero receptaculo que contém determinadas caracteristicas e aspectos”
(Gondim et al., 2008, p. 321), apesar desse conceito ter sido inserido com relevancia e
abrangéncia no contexto da PNSIPCF. No entanto, o presente capitulo busca ampliar o
entendimento do conceito de “territério” no amago do planejamento da satide, por meio das

lentes da ciéncia geografica.

5.1 Algumas consideragdes preliminares e compulsdrias

Na presente tese, buscamos evidenciar a potencialidade do territdrio, trazendo a
Geografia como ciéncia alicerce voltada para o planejamento da satde, em particular na varzea
amazonica. O intuito ¢ apresentar a Geografia enquanto ciéncia do espago, ndo apenas como
um recurso simplificado e reduzido para delimitar e/ou localizar algo*3, mas como uma ciéncia

necessaria para construgdo de um territorio da saude mais equanime para as Amazonias.

“8 Parte de equivocos que foram engendrados pela propria epistemologia da Geografia e Ciéncias Politicas, € que,
ao utilizar esse conceito em diferentes campos do saber e pelo senso comum, pode explicar muitas imprecisdes
em torno de sua aplicacdo (Faria, 2012).
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Cabe aqui enaltecer e reconhecer o trabalho realizado pelos pesquisadores e associados
do Laboratério de Histéria, Politicas Puablicas e Saude na Amazonia — LAHPSA/Fiocruz
Amazonia, na busca em construir um conceito de territério para as areas ribeirinhas da
Amazonia voltado para o planejamento da satide. H4 menos de uma década, esses pesquisadores
vém estruturando o conceito de territdrio liquido como categoria de andlise para compreender
os multiplos territorios da saiide na Amazonia, visando a um planejamento da satide que seja
adequado a realidade da floresta das aguas.

Ao longo dos tltimos anos, varias publicagdes abordaram diferentes tematicas aplicando
o conceito de territorio liquido nas politicas publicas de satide na Amazdnia. Nesse contexto,
destacam-se as pesquisas de Schweickardt ez al. (2016), Kadri & Schweickardt (2016), Portela
(2017), Kadri et al. (2017), Pereira (2018), Santos (2018), Maciel (2018), Silva (2019), Neves
(2019), Kadri et al. (2019), Pereira et al. (2019), Santos (2020), Medeiros (2020),
Schweickardt et al. (2021), Ferreira (2021), Almeida (2021), Reis (2021), Schweickardt et al.
(2021), Moura (2022), Silva et al. (2023), Guedes (2023), Heufemann et al. (2023), Lemos et
al. (2023), Schweickardt e Souza (2024), entre outros.

Essas pesquisas foram realizadas em diferentes lugares da Amazdnia Legal,
principalmente no estado do Amazonas, em destaque, nos municipios do Iranduba, Careiro,
Borba, Barreirinha, Tef¢, Parintins e Maués, por profissionais de diferentes areas
interdisciplinares, em destaque, na area da Historia, Psicologia, Enfermagem, Medicina,
Fisioterapia, Administracdo, Contabilidade, Servigo Social, Ciéncias Econdmicas e Biologicas,
além da Geografia representada pela gedgrafa Lupuna Corréa de Souza, com a cartografia social
como ferramenta de analise do territério liquido (Schweickardt e Souza, 2024).

Segundo Schweickardt et al. (2020), o conceito de territério liquido atende a identidade
cultural e social do camponés amazonico, além das caracteristicas fisicos-naturais da regido.
Sendo assim, esse conceito orienta para o “modelo de atengdo a satide que vai além do prescrito
e incorpora, em certa medida, o modo de vida do ribeirinho (Schweickardt ef al., 2016, p. 116)”.

Sendo assim, liguido ¢ o “fluido, movimento, a algo que conecta as pessoas ¢ a vida”
(Schweickardt et al., 2020, p. 28). Esse movimento esta relacionado com a sazonalidade dos
rios, que secam ou enchem, exigindo a adaptagdo dos seres humanos nos diferentes caminhos
produzidos pelos rios (Kadri & Schweickardt, 2016; Schweickardt et al., 2020).

O conceito de liquido nessa abordagem se refere a uma realidade concreta material, pois
nesse movimento de “ir e vir”, a pratica social acontece. E nesse movimento que as pessoas se

unem, conectam realidades e historias, no tempo especifico dessa liquidez. Portanto, o liquido
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ndo ¢ delimitado apenas como o “rio”, ou seja, o lugar fisico. Ele também se materializa nas
multiplas relagdes simbodlicas e culturais que se manifestam nos modos de vida do camponés
amazonico (Schweickardt et al., 2020; Heufemann et al., 2023).

A categoria de analise territorio liquido defendida pelos pesquisadores e associados do
LAHPSA/Fiocruz Amazénia estd amparada na producdo da Geografia, sobretudo nas
abordagens de Raffestin (1993), Santos (1996), Oliveira (2000), Monken; Barcellos (2005),
Haesbaert (2005), Becker (2010), Moraes; Candas (2013), comumente citando o conceito de
territorio usado/utilizado nessa abordagem territorial.

Portanto, a nossa intengao nao é propor uma discussao tedrica e metodologica acerca da
categoria “territoério” no campo da ciéncia Geografica — ou trazer um novo conceito ou termo —
sequer, nas Ciéncias da Saude, pois, neste campo do saber, Monken et al. (2008) e os
pesquisadores e associados do LAHPSA/Fiocruz Amazodnia fizeram-no com sapiéncia.

O territério liquido nos da excelentes informagdes sobre os “caminhos da satde na
Amazonia”. No entanto, sentimos falta desse conceito ao discutir a busca dos servigos de saude
na varzea amazonica de maneira mais interrelacionada com diferentes aspectos da vida
cotidiana do camponés, principalmente aqueles que foram ressaltados na obra de Witkoski
(2007). O “ir e vir” de quem busca os servigos de satde na varzea AmazOnia ndo estdo
associados “apenas” com a politica do planejamento da saude, mas com uma série de elementos,

ou seja, com as Geografias dos territorios da varzea.

5.2 Territorio da saude (i)material: o territorio que defendemos

O territorio da satide que iremos adotar na presente tese reine a abordagem territorial
(i)material defendida pelo Geografo Marcos Aurelio Saquet, e o territério liquido legitimado
pelo LAHPSA/Fiocruz Amazonia, por reconhecermos a simbiose de ambos os conceitos na
construgdo de um territorio-processo para o esquadrinhamento dos territorios de satde da area
de estudo.

A escolha da abordagem territorial defendida por Saquet (2020) parte da autonomia que
¢ dada aos pesquisadores na compreensdo das especificidades e singularidades locais
(materialidade e relagdes intersubjetivas) no intuito de construir um entendimento de territdrio

que se aproxime da realidade desejada. Nas palavras do autor:
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Precisamos estar atentos as singularidades e particularidades da formagao territorial
brasileira, tdo heterogénea e com processo particular [...]”. “Antes de qualquer “coisa,
¢ preciso construir abordagens e concepgdes para o Brasil, com o nosso povo, que
auxiliem na compreensdo das des-continuidades, multitemporalidades,
multiescalaridades e especificidades, com a vida indigena e afrodescendente; a ruptura
provocada pela exploracdo e conquista europeia efetivada no pds-1500; a Amazdnia
[...]”. Portanto ¢ “fundamental ajustar, rever, reelaborar as abordagens, com as
singularidades dos Brasis” (Saquet, 2020, p. 169-170).

Portanto, podemos assegurar que categoria de analise territorio liquido responde, em
parte, a recomendagdo que o autor fez no tocante a elaboragdo de abordagens que se aproximem
das diferentes realidades dos Brasis, sobretudo da realidade dos povos da Amazdnia que
estabelecem os seus modos de vida na varzea. No entanto, sdo necessarias tecer algumas
consideracdes no intuito de aproximar os conceitos de territorio liquido do territdrio (i)material,
para aclarar o conceito de territorio da saude que defendemos na presente tese.

Para compreendermos a abordagem territorial (i)material de Saquet (2020), precisamos
considerar as dimensoes territoriais do territorio: a Economia, a Politica, a Cultura ¢ a Natureza,
ou seja, a E-P-C-N (Saquet, 2020). O autor ressalta que as dimensdes da Economia, Politica e
Cultura (E-P-C) estao na mesma posic¢ao de analise; elas podem mudar de arranjo dependendo
do lugar e do tempo, uma dimensao pode sobrepujar a outra, reconfigurando o arranjo territorial
a partir de formas espaciais e relagdes a partir desses novos arranjos, criando e recriando os
conteudos geograficos.

As dimensdes da abordagem territorial (i)material constroem um territorio que ¢
“resultado e condi¢do da reproducdo da relagdo social-natural”, onde “ha, no territorio, a
multidimensionalidade do homem, que ¢ natureza e sua natureza exterior [...]” (Saquet, 2020,
p. 186). Ele pode ser pensando como “lugar articulado a lugares, por multiplas relagdes,
econOmicas, politicas e culturais; como movimento e unidade entre o ser ¢ o nada, dado
(i)materialidade [...]” (Saquet, 2020, p. 175).

De acordo com Dematteis (2020), a abordagem territorial (i)material ¢ uma
oportunidade para repensar o conceito de territério na Geografia, pois o territorio defendido na
referida abordagem:

[...] “ndo ¢é aquele sem atores”, de quem o reduz a um conjunto de ecossistemas
regidos por leis naturais, nem aquele das ciéncias sociais e politicas mais abstratas,
que compreendem o territdrio como um simples espaco de interagdo entre atores,

privado de relagdes com a materialidade do ambiente natural e construido (Dematteis,
2020, p. 7-8).
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A materialidade que o autor se refere ndo ¢ aquela derivada de uma Geografia Positivista
ndo reflexiva, mas daquela exprimida das relagdes intersubjetivas derivadas da necessidade da
producao do viver. Assim, o territoério “resulta como contetdo, meio e processo de relagdes
sociais. Essas relagdes sociais que sao, ao mesmo tempo, materiais, substantivam o territorio”
[...] (Dematteis, 2020, p. 8-9).

A afirmacdo de Dematteis (2020) acerca das relacdes sociais no territorio, a partir da
abordagem territorial (i)material, proposto por Saquet (2020), aproxima e distancia esta
abordagem do conceito de territério liquido, quando Schweickardt et al. (2020) declaram que
as relacdes simbdlicas e culturas sdo materializadas no rio por meio dos modos de vida do
ribeirinho, ou seja, a liquidez de uma realidade em movimento que se adapta de acordo com
sazonalidade do rio. No entanto, para entendermos essa aproximagao ¢ distanciamento entre
ambos os conceitos, precisamos resgatar as dimensdes E-P-C-N da abordagem territorial
(i)material por Saquet (2020).

Posto isto, podemos considerar que o territorio liquido faz parte das dimensdes da
abordagem territorial (i)material adotada por Saquet (2020), e um possivel avango na dimensao
Natureza (N), pois, como ressaltado pelo autor, essa dimensdo ainda ¢ negligenciada na
abordagem territorial (i)material, ou até mesmo ¢ tratada apenas como base fisica (o que ¢
comumente feito pelo planejamento da saude). A dimensao Natureza (N) na obra de Saquet
(2020) nao foi detalhada dada a sua complexidade, no entanto, o autor recomendou a
compreensdo desta dimensdo para o entendimento da (i)materialidade do territério, com a
“possibilidade de se considerar, na natureza do territorio, a natureza” (Saquet, 2020, p. 185).

Ao concebermos o territorio liquido como uma referéncia fundamental para avangarmos
na dimensdo Natureza (N) da abordagem territorial (i)material, precisamos considerar o
movimento. O movimento ¢ entendimento por Saquet (2020) como “des-continuidade
(i)material”. Para o autor, esses movimentos sao resultados das experiéncias, vivéncias, ou seja,
das:

Territorialidades distintas e plurais, multiplas, tanto politica como econdmica e
culturalmente, num tinico movimento [...]. Esse movimento ¢ de “des-continuidades
(i) materiais. Ha uma rela¢do entre tempo e espaco: as mudangas que ocorrem no

espaco sdo mudangas no tempo, e as mudangas no tempo sdo no espago [...] (Saquet
2020, p. 170).

Portanto o movimento para Saquet (2020) ¢ (i)material no territorio. Esse movimento é
orientado pelas dimensdes E-P-C (Economia — Politica — Cultura). Sendo assim, as

territorialidades — movimento (i)material — referem-se as diferentes relacdes que sdo efetivadas
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no territorio. Elas sdo o resultado da relacdo, reciprocidade e unidade dos individuos uns com
os outros que extrapola as relagdes de poder politico e as expressdes dos diferentes grupos
sociais e envolve, simultaneamente, “os processos econOmicos centrados em seus agentes
sociais. A territorialidade significa cotidianidade, (i)materialidade, no (s) tempo (s), na (s)
temporalidade (s) e no (s) territorio (s), no movimento relacional-processual” (Saquet, 2020, p.
176)”.

No territério liquido, o movimento é material. Nele, as relacdes simbolicas e culturais se
materializam no liquido do aspecto fisico-natural, ou seja, no rio. Trata-se da territorialidade
materializada no ir e vir nos rios amazonicos. Para elucidar essa afirmag¢ao, devemos lembrar
que sdo nos movimentos dos rios que também as trocas e vendas de alimentos acontecem; as
criangas nascem; pessoas morrem; pessoas recebem atendimento a saude; o camponés
amazoOnico retira a sua subsisténcia; os camponeses amazonicos conversam sobre 0s mais
diversos assuntos; entre outros. Essa liquidez (materializada) acontece em diferentes tempos e
movimentos, comandada pelo rio e influenciada pelas condi¢des climaticas, transformando-se
em territério liquido.

Sendo assim, ousaremos em utilizar o territério liquido na dimensdo Natureza (N) da
abordagem territorial (i)material, no formato material, assim como ambas as abordagens o
defendem. Logo, as territorialidades (movimentos) das dimensdes Economicas — Politicas —
Culturais (E-P-C), dada a sua (i)materialidade — poderdo ser materializadas na dimensao
Natureza (N), por meio do territorio liquido, além da materialidade da propria natureza da
natureza, que sdo os rios e as condigdes climaticas, que interferem diretamente nas demais
dimensdes.

Ao trazer o conceito de territorio liquido na abordagem territorial (i)material voltado
para o planejamento da satde nos territorios da varzea amazonica, temos as dimensdes

territoriais (E-P-C-N) com as seguintes particularidades (Tabela 1):

Tabela 1 — Dimensdes do territorio da satde (i)material

Dimensoes territoriais Particularidades da varzea amazonica

E Economia A subsisténcia da populagdo da varzea amazonica, dada pela pesca,
agricultura e extrativismo.

P Politica A politica de saude representada pela Atencdo Basica, como o atendimento
mais proximo do camponés amazonico que reside na varzea dos rios de agua
barrenta.

C Cultura Os modos de vida do camponés amazdnico.

N Natureza O ecossistema de varzea de agua barrenta; territorialidades materializadas

nos rios e nas condi¢des climaticas (territorio liquido).
Fonte: Saquet (2020); Schweickardt ef al. (2020). Organizagao: A autora (2024).
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A vista disso, o territério que defendemos na presente tese, é o territorio da satde
(i)material. Nele, mora o camponés amazonico que carece de atendimento a saude, representado
pelo atendimento da Atengao Basica (Politica); nele, o camponés amazonico estabelece os seus
modos de vida (Cultura); nele o camponés amazonico retira a sua subsisténcia (Economia); nele
o camponés amazodnico aprendeu a se adaptar e materializar as relagdes, de acordo com os seus
tempos e movimentos (Natureza).

No territério da saude (i)material ndo ¢ apenas o “adoecimento” que impulsiona a busca
do atendimento a satide que, em geral, estd localizado na cidade. Junto com a doenga, as
dimensdes territoriais interferem na acessibilidade dos servigos de saude, pois, dependendo da
época do ano, uma dimensao pode suplantar a outra, interferindo no movimento de ir e vir de

quem busca os servigos de saude.
5.2.1 A acessibilidade dos servigos de saude no contexto do territorio da saude (i)material

Para Unglert (1999, p. 223), “a acessibilidade ¢ uma das dimensdes mais complexas do
acesso a saude”, razdo pela qual Anjos (2018) denominou de acesso geografico a satde para a
acessibilidade, por considerar as particularidades fisicas da regido amazdnica na busca pelos
servicos de saude. No entanto, a autora ndo utilizou a categoria territorio de maneira evidente
em seu trabalho, razdo pela qual decidimos trilhar o caminho do territorio da saude (i)material.
Retomando a compreensdao de Unglert (1999), a autora entende que a acessibilidade

pode ser abordada pelos seguintes enfoques (Fluxograma 1):

Fluxograma 1 — Enfoques da dimensdo acessibilidade

Geogrifico - Funcional - Cultural - Econémico

*No nivel de *Se *Se * Considerando
distancia a ser COHSId?rarmosd analisarmos a que
percorrida e (s):rvi gfosue sﬁg inser¢do  do totalidade dos
obstaculos oferecci docsl, ceu SeI:ViQO de seljvig:os~ :
transpostos T, dle saude nos saide ndo esta
i OTATEN G © habitos e disponivel
sua qualidade costumes da todos
populacdo cidaddo
——— —— —— ——

Fonte: Unglert (1999, p. 224). Organizacio: A autora (2024).

Os enfoques da dimensao acessibilidade abordados por Unglert (1999) sao na verdade
as dimensdes territoriais partindo do territério da saude (i)material, com as seguintes

interpretagdes (Tabela 2):
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Tabela 2 — Dimensdes do territério da satide (i)material sob o enfoque da acessibilidade

Dimensées do territorio da saude

(i)material

Enfoques da dimensio acessibilidade

E Economia

A subsisténcia da
populacdo da  véarzea
amazoOnica, dada pela

pesca,  agricultura e

E Econdmico

O camponés amazonico tera possibilidade
de buscar os servigos de saude se tiver
condigdes de pagar um transporte até o
estabelecimento de saude mais proximo.

extrativismo. Essas condigdes vao depender da
Economia (E).
P  Politica A politica de satde F Funcional A organizagdo dos estabelecimentos de
representada pela Atencdo satde mais proximos do camponés, ou
Basica, como o seja, a Politica (P) da Atencdo Basica.

atendimento mais préximo
do camponés amazdnico
que reside na varzea dos
rios de agua barrenta.

C Cultura

Os modos de vida do
camponés amazonico.

C  Cultural

A inser¢do e a modifica¢do do servigo de
saude de acordo com os modos de vida do
camponés amazonico, isto é, a Cultura

(©).

N Natureza

O ecossistema de varzea

de agua barrenta;
territorialidades
materializadas nos rios

(territério liquido).

G  Geografico

O geografico ultrapassa o entendimento
de distancia a ser percorrida e obstaculos
transpostos. O geografico ¢ a Natureza
(N) materializada de duas maneiras: a
partir dos aspectos fisico-naturais (rios e
condigdes climaticas); e por meio do
territorio liquido, quando as relagdes
culturais se materializam no fisico-
natural.

Fonte: Unglert (1999); Schweickardt et al. (2020); Saquet (2020). Organizagio: A autora (2024).

Portanto, todas as dimensdes do territorio da saude (i)material interferem de diferentes

maneiras na acessibilidade dos servigcos de saude, at¢ mesmo superam o entendimento dessa

dimensao, pela possibilidade de discutir a transmutacao do conteudo geografico, que em muitas

situacdes, pode impossibilitar a busca pela cura pelo camponés amazdnico.

Sendo assim, o territério da saude (i)material que percorre esta tese ndo anula a

dimensao acessibilidade dos servigos de saude, pelo contrario, ele difunde o territério da oferta

dos servicos de saude na varzea, por ser simultaneamente “conteudo geografico”, “meio e

processo das relagdes sociais”, que se materializam (territorio liquido) no material (nos rios),

substantivando o territorio da varzea de dgua barrenta, em um territorio da saude (i)material,

que necessita seguir um processo de territorializagdo a partir das suas dimensdes territoriais.
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5.2.2 A territorializag¢do no territorio (i)material da satide

Os territorios da saide devem ser compreendimentos para além de uma extensao
geométrica, epidemiologica, administrativa, tecnoldgica, politica, social e cultural; essa
perspectiva deve ser superada, pois o territorio se (re)constrdi de maneira permanente pelo seu
constante movimento (Mendes, 1993). Portanto, ¢ importante reconstruir os lugares para a
edificacao do territério, a partir da sua identidade cultural, organiza¢do social, meios de
subsisténcia, adaptacao, entre outros (Magnaghi, 2000).

O pensamento de Saquet (2020) se compatibiliza com as afirmagdes de Mendes (1993)
e Magnaghi (2000), quando declara que compreender o territéorio como area ¢ reduzir essa
categoria como um produto de centralidades e autoridades, ou seja, de poder. Para o autor,

evidenciar apenas:

[...] o que o que é meu ndo é teu e que o que teu ndo ¢ muito pouco diante da
complexidade da construgio do territorio. E preciso superar as concepgdes simplistas
que compreendem os territorios sem sujeitos sociais ou esses sujeitos sem territorios
e apreender a complexidade e a unidade do mundo da vida, de maneira (i)material,
isto ¢, as interagdes no e com o lugar, objetiva e subjetivamente, sinalizando para a
potencializagdo dos processos de desenvolvimento territorial (Saquet, 2020, p. 25,
grifos do autor).

Compete aqui esclarecermos que, em geral, a delimitacdo de um territério da saude para
a inser¢do a oferta dos servicos de saude voltados para a Aten¢do Basica envolve muito o que
Saquet (2020, p. 25, grifos do autor) evidenciou: “o que o que é meu ndo é teu e que o que teu
ndo”, principalmente quando os territorios da satide fazem limites com outros municipios, €
ndo existem acordos entre eles para gerenciar a oferta dos servicos de satde.

Essa concepcdo simplista de territorio, em geral, ¢ oriunda do processo de
territorializagdo da satde, um termo utilizado frequentemente nas Ciéncias da Satde, sobretudo
no planejamento da saude, como uma ferramenta metodologica que viabiliza reconhecer as
condi¢cdes de vida, a situa¢do de saude da populagdo e o acesso aos servicos de satide de um
territorio para delimitar e organizar a oferta de saide (Matus, 1993; Teixeira, Paim & Vilasboas,

1998; Gondim et al. 2008). Para Gondim ef al. (2008, p. 319), essa ferramenta:

[...] permite espacializar e analisar os principais elementos e relagdes existentes em
uma populacdo, os quais determinam em maior ou menor escala seu gradiente de
qualidade de vida. A andlise territorial implica uma coleta sistematica de dados que
vao informar sobre situagdes-problemas e necessidades em saide de uma dada
populagdo de um territério especifico, indicando as suas inter-relagdes espaciais.
Possibilita ainda, identificar vulnerabilidade, populacdes expostas e selecdo de
problemas prioritarios para a interveng¢ao [...] (Gondim et a/.,2008, p. 319).
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Na perspectiva do territorio da satide (i)material, a territorializacdo da saude ¢
compreendida “pelo movimento de apropriacdo e reprodugdo de relagdes sociais (SAQUET,
2020, p. 176)”, ou seja, a territorializacao € a (des) continuidade (i)material do territério. Trata-
se das territorialidades que podem ser materializadas em diferentes locais ao longo do tempo,
sempre comandadas pelos rios, e estes por sua vez, influenciados pelas condi¢des climaticas,
modificando os conteidos geograficos desse territorio.

Para o autor:

[...] Na territorializagdo ha localizagdo, formas espaciais, relagdes e interagdes, fluxos
e redes, movimento. As redes sdo multiplas e articuladas, envolvendo e sendo
envolvidas por sujeitos diversos, interesses, necessidades, escalas, lugares. A
territorializacdo ¢ (i)material, seja no Brasil, na Inglaterra, nos EUA, na Itdlia, na
Indonésia, no México, na Colombia etc., com aspectos gerais ligados ao movimento
de reproducdo da sociedade e da natureza e com elementos especificos e cada lugar,
grupo social, classe, etnia, periodo, momento. Ha uma (i)materialidade das formas e
relagdes sociais: uma estd na outra; as obras estdo vinculadas aos significados, nas
territorialidades, e estas nas obras; ndo consigo imaginar que existem formas sem
relagdes e relagdes sem formas. A (i)materialidade ocorre na relagdo ¢ E-P-C-N, no
territorio, na territorialidade, na vida [...] (Saquet, 2020, p. 172-173).

A territorializagdo ¢ o movimento resultante da interacdo entre as dimensoes E-P-C-N,
sendo assim, na territorializacao, as formas mudam de acordo com o “subir e descer” dos rios
e das condigdes climdticas, cujo movimento acontece em tempos diferentes. Apesar de a
territorializacdo ser (i)material, ela localiza as relacdes, fluxos e redes que, em geral, estdo
interligadas com as sazonalidades dos rios. Na oferta dos servicos de saude em territorios de
varzeas, ha diferentes territorializacdes da satide que mudam pelo menos duas vezes ao ano. Na
varzea, a territorializacdo da saude nao ¢ estatica; na varzea, o rio ¢ o clima comandam as
territorializagdes da satde.

A defesa de uma territorializagdo da satide na varzea por meio da abordagem do
territorio da saude (i)material vai ao encontro da declaracdo de Gondim et al. (2008), quando
elucida a necessidade de propor uma mudanga nas praticas sanitarias operacionalizadas no
territorio. Essa mudanca deve alcangar os sistemas naturais e artificiais, a intera¢ao deles, a
percep¢ao da populacdo sobre eles e a compreensao dos hébitos da populagdao fixada no

territorio, relacionado nos comportamentos e problemas de saude (Gondim et al., 2008).
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Ainda para os autores, nessa abordagem:

[...] a reproducdo social esta relacionada diretamente a reproducdo material da vida
cotidiana traduzida pelas condi¢cdes concretas de existéncia da populagdo. Essa
reproducdo material acarreta contextos diversos em que a situacdo da saude estd
relacionada as condi¢des de vida. Esses contextos sdo constituidos por uma
diversidade de usos, com reflexo de uma rede de interacdes diversas no ambito
sociopolitico-econdmico-cultural-territorial implicadas no processo social como um
todo (Gondim et al., 2008, p. 321).

A propositura desses autores envolve as palavras-chave: reproducdo material da vida
cotidiana; condi¢cdes de vida; interagdes sociopolitica-econdmica-cultural-territorial. Essa
proposta vai ao encontro da abordagem da qual defendemos voltada para o planejamento da
saude no ambito da varzea amazonica.

As palavras-chave que os autores citam nos lembram as dimensdes territoriais
mencionadas por Saquet (2020, p. 190):

A abordagem territorial ¢ uma forma de compreensdo desses processos, pode
contribuir na superagdo de aspectos e dicotomias na natureza/sociedade e
ideia/matéria e subsidiar a elaboracdo de propostas de desenvolvimento territorial,

valorizando as relagdes sociais entre os sujeitos, destes com os seus lugares e destes
com outros lugares [...] (Saquet, 2020, p. 190).

Portanto, essa valorizagdo das diferentes interacdes s6 pode ocorrer se for considerada
uma territorializacao a partir do movimento, isto €, das (des)continuidades (i)materiais. Nesse
contexto, o tempo constitui uma ferramenta essencial para compreender o territorio da saude
(i)material, sobretudo no ambiente de varzea, 16cus marcado por temporalidades especificas do

camponés amazdnico.
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6 O DESENHO METODOLOGICO PELO OLHAR DA GEOGRAFIA DA SAUDE

Ao adotar o territdrio como categoria analitica,
a Geografia da Saude possibilita a construcao de
metodologias sensiveis as dindmicas locais,

as mobilidades ¢ as desigualdades no

acesso aos servigos de saude.

Christovam Barcellos®

O desenho metodoldgico do presente trabalho foi compreendido a luz da Geografia da

Saude. Segundo Santana (2016, p.13), a Geografia da Saude ¢:

[...] Uma éarea cientifica que integra temas da Geografia Fisica (e.g., Climatologia
Regional e Local) e temas da Geografia Humana (e.g., Urbanizagdo, Demografia e
seu Ordenamento do Territério). [...] A Geografia da Satde ocupa uma posi¢ao nodal;
¢ um espago onde convergem ou se cruzam fendmenos naturais, socioecondmicos,
culturais e comportamentais, de importancia capital na explicacdo dos padrdes de
satide e doencga (Santana, 2016, p. 13).

Sendo assim, “a pluralidade da Geografia da Saude mostra o potencial da geografia em
sintetizar e integrar conhecimentos, em unir o mundo fisico e social [...]” (Nogueira 2008, p.
25), transformando-se em uma area do conhecimento dinamica e plural, com capacidade de
sintese e incorporacao de saberes inter e transdisciplinares (Santana, 2005; Fogaca, 2024).

No entendimento de Pereira (2021), a ciéncia geografica € constituida de varios nos,
cada um deles tem a sua propria especialidade. Nesse sentido, a Geografia da Saude localiza-
se na posi¢cdo do no da rede, ou seja, ocupa um espaco de convergéncia e articulacdo de
diferentes fluxos.

Portanto, olhar um determinado problema pelas lentes da Geografia da Saude, em suma,
¢ “[...] apresentar o olhar geografico, uma forma de organizar as ideias que auxiliam os outros
profissionais a ter uma nova maneira de enxergar determinada situagdo e conseguir, talvez
outros caminhos de resolucao ou entendimento da situagdo apresentada” (Pereira, 2021, p. 127).
Essa maneira de olhar para um problema ¢ raramente vista fora da Geografia da Saude, apesar
de a Geografia reclamar a interlocugdo entre o mundo fisico e social hd décadas (Mayer, 1996).

Quando a Geografia da Saude entra em contato com outras ciéncias, ela fornece um
modo de olhar especifico para determinada problematica, sendo capaz de trazer a luz
determinadas situacdes que ndo estariam ressaltadas a partir de outras formacgdes profissionais

(Pereira, 2021, p. 130). No entanto, Fogaca (2024) ressalta a importancia da dependéncia da

4 BARCELLOS, C. Territorio e satide: condicionantes socioambientais da satide coletiva. Rio de Janeiro: Fiocruz,
2008.
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Geografia da Satde com ciéncias correlatas (saude coletiva, epidemiologia e diferentes
ramificagdes da Geografia), para alcancar esse “modo de olhar” partindo da Geografia da
Sande.

Ao passo que a Geografia da Satde depende das ciéncias correlatas, ela também
consegue fazer a interlocugdo entre elas, além de ampliar o campo de visdo de problemas
relacionadas ao processo saude-doenca. De acordo com Darsie e Souza (2022, p. 110), trata-se
de um “[...] campo capaz de ampliar as discussoes, estratégias e percep¢des promovidas pela
aproximacao entre as ciéncias da saude - de forma ampla - ¢ o espaco”. A aproximac¢ao da
Geografia com as Ciéncias da Saude, sobretudo pelo espaco — objeto de estudo da Geografia —
permitiu que a Geografia da Saude compreendesse o processo de satde e doenga de maneira
mais ampla e interconectada com diferentes aspectos (da saude e do espaco).

Segundo Ribeiro (2014), isso se da pela multiplicidade das relagdes entre a Geografia e
as condi¢des de saude, “[...] envolvendo dimensdes sociais, ambientais, politicas, humanas,
comportamentais, culturais, histdricas e bioldgicas”. Portanto, “os diversos temas e abordagens
atuais da geografia da saide demonstram o esfor¢o de abranger o contexto dos problemas de
saude, sua composi¢do social, politica ¢ ambiental e suas particularidades locais” (Barcellos,
Buzai e Handschumacher, 2018, p.10).

Independente da complexidade e particularidade dos processos que envolvem a saude e
a doenga, ambos acontecem no espago geografico (ponto nodal), haja vista que ele “[...]
congrega todas essas dimensoes em diferentes escalas temporais e espaciais” (Ribeiro 2014, p.
1123).

Para Anjos (2018, p. 56), “no ambito da compreensdo do espago, considerando a
expansdo das fronteiras teoricos-metodoldgicas da Geografia da Saude, o espago ganhou
notoriedade para o planejamento da saude [...]” Essa notoriedade, citada pela autora, se da
sobretudo pela utilizacdo da categoria de andlise “territério”, utilizada no contexto da
organizacao do sistema de saude.

Segundo Roma et al. (2020, p. 9):

A geografia da satide, desde a sua origem, tem sido calcada na evidéncia dos
problemas, permitindo a identificacdo de lugares e situagdes de risco, apoiando o
planejamento territorial de agdes de saude e o desenvolvimento das atividades de
prevengdo e promogdo a saude, que também visem a mais acessibilidades, eficacia,

eficiéncia e efetividade na construcdo de politicas publicas de satde, com a
perspectiva de promocao a satde a partir de um espago saudavel (Roma et al..2020,

p-9).
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O territério como um “pedago” do espago geografico para organizar a oferta dos
servigos de saude ¢ “[...] a0 mesmo tempo e no mesmo lugar, as condi¢gdes de producdo de
doencgas e agravos, as bases para a organizagdo dos servigos de saude, o palco de conflitos
sociopoliticos e de identidade de grupos sociais” (Barcellos et al. 2020, p. 7).

Para tanto, compreender o ir e vir dos camponeses na varzea amazonica no acesso aos
servigos de saude, considerando as dimensdes territoriais (i) materiais e os trajetos realizados
nas ilhas da area de estudo — a luz da Geografia da Satde — requer a utilizagao de diferentes
métodos sustentados pela plataforma metodolégica da area. Nesse enfoque, compreender o
territorio constitui a base da investigagdo; assim, os deslocamentos expressos no ir e vir do

camponés amazonico sdo analisados como meio para revelar as dindmicas territoriais.

6.1 A plataforma metodolégica
A plataforma metodologica da Geografia da Saude ¢ a integragcdo e articulagdo de
métodos e abordagens de diferentes saberes (Santana, 2005). Para a autora, esses saberes

oriundos de distintas areas do conhecimento sdo,

[...] tradicionalmente organizados em torno das Ciéncias Sociais, das Ciéncias da
Terra e das Ciéncias da Saude, constituindo-se como instrumento de compreensio
global, preocupado com os problemas actuais, a diferentes escalas” (Santana, 2005,
p. 25).

O campo de estudo da geografia da saude, na sua configuracdo atual permite que
diferentes perspectivas paradigmaticas possam contribuir para o entendimento dos diversos
niveis de determinacao dos problemas de satde (Barcellos, Buzai e Handschumacher, 2018, p.
8). Isso ocorre pelo posicionamento da Geografia da Saude, que transforma a sua plataforma
metodologica em complexa e distinta “[...] de outras disciplinas, mas a0 mesmo tempo, continua
trabalhando com as bases tedrico-metodologicas da Geografia” (Pereira 2021, p. 21), e de uma
gama de temas e métodos que possibilitam a compreensao dessa complexidade no ambito

espacial (Barcellos, Buzai e Handschumacher, 2018).

Para esses mesmos autores,

[...] a diversidade de temas e abordagens metodologicas verificada na atualidade
demonstram a dindmica de uma Geografia da saude caracterizada, ndo somente por
um enfoque geografico sobre questdes de saude, mas principalmente uma ciéncia
aplicada a saude, que se constitui um movimento generoso, de oferta de conceitos e
métodos empregados para compreender e atuar sobre os problemas de saude

(Barcellos, Buzai e Handschumacher, 2018, p.8).
96



Nesse sentido, faz-se cada vez mais necessario utilizar a plataforma metodologica
orientada pela Geografia da Saude, principalmente em lugares mais vulneraveis, dada a
complexidade na resolubilidade dos problemas de satde. De acordo com Buzai e
Handschumacher et al. (2018, p.9), nos paises do Sul — onde o Brasil e o bioma amazonico se

encontram, as populacdes sao:

[...] caracterizadas por perfis dominados por doengas transmissiveis “historicas”
(malaria, sarampo, desnutrigdo...) estdo proximas, ou mesmo entrelagadas, com
populagdes dominadas por novas causas de morbidade e mortalidade. Estas questdes
de saude publica opostas ou até mesmo contraditorias levam aos atores e tomadores
de decisdo a escolhas dificeis, de modo a alocar os meios, muitas vezes reduzidos, a
realidade das necessidades, muitas vezes imensas. Identificar a realidade da
distribuicdo das necessidades, tanto em termos de populacdes como de espagos,
coloca o territdrio no centro do jogo cientifico, tornando a geografia uma disciplina
importante no desenvolvimento sanitario do espaco. [...] Assim, a identificacdo de
espagos, fronteiras, descontinuidades da satide encontra para os gedgrafos a sua razéo
de ser e o seu desenlace, voltando a centrar-se nesta questdo central dos territorios,

muito além das abordagens puramente geoepidemioldgicas (Barcellos, Buzai e
Handschumacher, 2018, p.9).

Congruente com a afirmagdo dos autores, as varzeas da area de estudo da presente
pesquisa sdo territérios vulneraveis, transformando o “ir e vir de quem busca acesso aos
servigos de saude” extremamente complexos e desafiador. Portanto, para compreender esse
territorio partindo da Geografia da Saude, utilizou-se uma plataforma metodologica

fundamentada nas bases tedrico-metodoldgicas da Geografia e na triangulagao de abordagens.

6.1.1 A organizagdo da plataforma metodologica

A plataforma metodoldgica foi construida a partir da perspectiva da Geografia Fisica e
Geografia Humana, tendo a Geografia da Saude como ponto de convergéncia entre ambas, ou
seja, o ponto nodal (Fluxograma 2). Sendo assim, adotou-se a triangulacdo de abordagens
metodoldgicas (Quadro 10), com o objetivo de alcangar as dimensdes territoriais do territorio —

categoria analitica do espaco geografico mobilizada no presente trabalho.
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Fluxograma 2 — Plataforma metodolégica
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Elaboracao: Larissa Cristina Cardoso dos Anjos (2024).
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Quadro 10 — Triangulagdo de métodos e pesquisa utilizados na metodologia

Loégica do

Hipotético/dedutivo: Parte do reconhecimento de um hiato no conhecimento. Sendo assim, para esclarecer
possiveis causas da lacuna, sdo formuladas hipdteses pelo processo da deducdo, que deverdo ser testadas ou
falseadas. Cabe ressaltar que, quando ndo ha a possibilidade de falsear a hipotese, ¢ necessario realizar
proposicao temporadria, isto ¢, a considera-se a validade da hipotese de maneira ndo definitiva, haja a vista que
ela pode ser invalidade a qualquer momento.

raciocinio

Quanto

Pesquisa exploratoria: Busca aproximagdo com problema da pesquisa para contribuir com uma visdo geral
para sugerir diregdes para a formulag@o de hipoteses.

aos
objetivos

Quanto os
procedimentos

Pesquisa bibliografica: E feita a partir do levantamento de referéncias tedricas analisadas e publicadas em
diversos meios, desde o eletronico como revistas cientificas, ou livros fisicos, entre outros.

Pesquisa documental: Oriunda de diversas fontes e dispersas sem tratamento analitico, tais como: relatorios
oficiais, tabelas estatisticas, jornais, entre outros.

Pesquisa de campo: Realizacdo de coletas de dados in situ, com a aplicacdo de questionario e entrevistas, a
exemplo.

Geoprocessamento: Processamento, andlise e visualizacdo de dados espaciais coletados em campo ou em
documentos ¢ sites oficiais, por meio de ferramentais computacionais.

Quanto a
abordagem

Pesquisa mista: Esse tipo de método combina as abordagens quantitativas e qualitativas na mesma
investigacdo, ofertando uma variedade de formas e alternativas para problemas complexos, que os métodos
quantitativo e qualitativo teriam dificuldade de dar conta de maneira isolada.

Fonte: Silveira e Cordova (2009); Lazar et al. (2017); Gil (2019); Gil (2022); Siena et al. (2024). Organizacio:
a autora (2024).

A triangulagdo de abordagens foi necessdria para interpretar € compreender as
dimensdes territoriais do territorio, sob as lentes da Geografia da Saude, no intuito de organizar
e estruturar a discussdo acerca do objeto de estudo da presente tese e, principalmente,

sistematizar o territorio da saude do qual estamos tratando.

6.2 A construcio do Territorio da Saude

A construgdo do territorio estd embasada no Planejamento Ascendente em saude,
conforme estabelecida pela Lei organica da satide (Lei n® 8.080/90). Essa abordagem propde o
planejamento da satde a partir do nivel local, considerando as diferentes realidades do lugar e
os atores sociais envolvidos na construgao dos territorios da saude.

A sanitarista Unglert (1999) propos recomendacdes praticas para esse tipo de
planejamento, originalmente aplicadas em ambientes urbanos das regides Sudeste e Nordeste,
a partir de diferentes objetos de estudo. Na presente tese, adotam-se as recomendagdes da
autora, realizando-se as adaptagdes necessarias para atender o ir € vir de quem busca os servigos

de saude na varzea amazonica (Quadro 11).
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Quadro 11 — Adaptacdes realizadas para o presente estudo a partir das recomendagdes
praticas por Unglert (1999)

Recomendacdes praticas por Unglert Adaptacdes realizadas para o
(1999) presente estudo
Mapa base
Setor censitario IS Gt ien
Bairro
Barreira geografica Dimensdes territoriais

Movimentos sociais urbanos
Adscricio de clientela Adscrigdo de clientela

Fonte: Unglert (1999, p.225-226). Organizacio: a autora (2024).

As adaptacdes realizadas na metodologia de Unglert (1999) foram necessérias para
representar o territorial (i)material da saude. No entanto, as adaptacdes realizadas neste trabalho
serdo aplicadas em um ambiente rural da Amazonia, mas também podem ser replicados em

contextos urbanos, sem prejuizo da abordagem adotada.

6.2.1 A base cartografica

A base cartografica da presente tese retine as seguintes pistas por Unglert (1999): mapa-
base e setor censitario, em escala de 1:25.000. Na area de pesquisa, existem trés setores
censitarios (Tabela 3). No entanto, ¢ importante destacar que a delimitacao da base cartografica
orientada por Unglert (1999) ndo coincide com os territorios da satide da area de estudo (Figura
17), tampouco com a escala adotada nesta pesquisa, conforme tabela abaixo, tornando

necessdaria realizagdo de ajustes.

Tabela 3 — Setores censitarios da area da pesquisa

Municipios Setor censitario Escala
Iranduba 130185205000016P 1: 10.000
130185205000083P 1: 6.000
130185205000084P 1:3.00

Fonte: IBGE (2022). Organizagao: a autora (2024).
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Figura 17 — Base cartografica da pesquisa
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Fonte: Elaboragao da autora a partir de dados cartograficos do IBGE (2022) e trabalhos de campo na area de estudo (2024).




As informacdes dos setores censitarios da area de estudo foram utilizadas para realizar
levantamento dos estabelecimentos, da populacdo e da densidade demografica, sendo
necessaria elaboragdo de uma delimitagdo cartografica do territério da saide com base nas
informacdes da Secretdria de Saude do Iranduba, haja vista a inexisténcia dessa base
cartografica. Além dos dados dos setores censitarios, foram utilizados diferentes dados

matriciais e vetoriais para compor a base cartografica do presente estudo (Quadro 12).

Quadro 12 — Dados utilizados para compor a base cartografica da tese

Shapefile Fonte
Amazonia Legal IBGE, 2022.
Municipios do Iranduba IBGE, 2010.
Setores censitarios IBGE, 2022.
Estabelecimentos IBGE, 2022 e Trabalhos de campo (2024;2025).
= Area de estudo Trabalhos de campo (2024;2025)
2 Malha vidria DNIT, 2010.
Rede hidrografica IBGE, 2022.
Estabelecimentos IBGE, 2022.
Os trajetos da satde Trabalhos de campo (2024;2025).
Localizagdo dos lagos SEMAS
Regionais de Satude SEMSA, 2022.
Territérios da (i)materiais da saude A partir dos resultados da tese
Imagens de satélite Catalogo do INPE
-E Modelos Digitais de Elevagdo (MDE) USGS Earth Explorer
§ Mapas Tematicos em Raster G(I)\L[;i Alifiﬁkgil?;?ne

Elaboracgéo: A autora (2024).

Os diferentes dados foram utilizados, em alguns casos, de forma isolada e, e em outros,
de maneira simultdnea, sendo manipulados de acordo com a sistematizacao das informacdes e,

principalmente, com a sua espacializagao.

6.2.2 Dimensoes territoriais

As dimensoes do territorio da satude ¢ a adaptagao da barreira geografica e movimentos
sociais urbanos propostos por Unglert (1999). A Barreira geografica a partir de proposta por
Unglert (1999) pode ocorrer nos espacos rurais e urbanos. Nos espagos rurais, os obstaculos
sd0 naturais, enquanto nos espagos urbanos, além de serem naturais, também sdo “[...] gerados
pela implantagdo urbana que orientam a organizacdo dos fluxos de frequéncia numa dada

estrutura de circulagdo que criam “distancias relativas” que variam do nivel local para o regional
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[...] (Unglert 1999, p. 226)”. Ainda para a autora, “[...] a barreira geografica ¢ conceituada tendo
como referéncia a populagao que se movimenta na regiao” (Unglert 1999, p. 226).

No tocante aos movimentos sociais urbanos, a autora ressalta que eles “[...] se expressam
como movimentos de bairros e incluem problemas prioritarios para a popula¢ao, como moradia,
transporte e saude [...]” (Unglert, 1999, p. 226). No entanto, para o presente estudo ampliamos
esses movimentos sociais para o ambiente urbano e os incluimos nas dimensdes territoriais da
satde. Na reformulacdo das pistas de Unglert (1999), compreendemos que as dimensdes
territoriais da saude abrangem a barreira geografica e os movimentos sociais rurais (Fluxograma

3).

Fluxograma 3 — Adaptagao das barreiras geograficas e movimentos sociais para E-P-C-N.

‘ Barreiras geograficas ’

. Movimentos sociais rurais ’

e

As dimensdes E-P-C-N envolvem os modos de subsisténcia da populagdo da varzea

Elaboracao: A autora (2024).

amazodnica, provida pela pesca, agricultura e extrativismo (Economia), e a oferta de saude
representada pela Atencdo Primaria a Saude (Politica), os modos de vida do camponés
amazonico (Cultura), e as particularidades do ecossistema de varzea de dgua barrenta, que
comandam o ir e vir do camponés amazonico (Natureza). Portanto, cada dimensao territorial
pode se transformar em barreira geografica em determinada circunstancia, simultaneamente ou
nao, dependendo do contexto, influenciando nos movimentos sociais, sobretudo na busca pelos

servigos de saude.

6.2.3 Adscrigdo de clientela: os trabalhos de campo

Para Unglert (1999, p. 226), a adscricdo de clientela ¢ o “mapeamento no nivel de

domicilio [...], fundamental para a incorporagcdo da relacdo de responsabilidade entre os
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trabalhadores da 4rea da saude e a populagdo”. Portanto, adotamos o mesmo ponto de vista da
autora na realizacdo dos trabalhos de campo, pois, para compreender o “ir e vir’ dos
camponeses amazonicos em busca dos servicos de saude, ¢ fundamental conhecer a realidade

em que vivem, especialmente no espago da residéncia, onde permanecem por mais tempo.

6.3 Percurso metodologico

No plano metodologico, utilizaram-se diferentes técnicas, organizadas de acordo com o

tamanho da amostra da pesquisa, respeitando os aspectos éticos e as limitagdes do estudo.

6.3.1 Critérios da selecdo da amostra

A escolha dos participantes da pesquisa ocorreu por ilhas (Tabela 4) que se adequarem

nos critérios de inclusdo da area da pesquisa.

Tabela 4 — Numero de pessoas selecionadas por ilha para a pesquisa.

Ilha referéncia Pessoas Proporc¢io %
Paciéncia 48 57,1
Jacurutu 29 28,8
Muratu e paz 24 23,5

Total 101 100

Fonte: Pesquisa direta (2025). Organizagfo: a autora (2025).

Para alcangar a populacdao de 101 pessoas, foram convidados 15 chefes de familias na
Ilha da Paciéncia, 08 na Ilha do Jacurutu e 6 nas Ilhas da Paz e do Muratu. Cabe ressaltar que
foi incluido na pesquisa o questionario e entrevista da familia, a qual aceitou a sua inclusdo no
estudo ou que os responsaveis legais concordem com a inclusao, apds a assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (ANEXO 1). O TCLE foi apresentado de forma

impressa e lido em voz alta para o participante da pesquisa que assinou no caso de aceite.

6.3.2 Tamanho e representatividade da amostra

O calculo amostral foi realizado por amostragem estratificada proporcional

considerando a populacdo total de 378 pessoas (IBGE, 2022) e a quantidade de domicilios por
ilhas (Tabela 5).
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Tabela 5 — Numero de pessoas por ilha conforme IBGE, 2022.

Ilha referéncia pessoas Propor¢io %
Paciéncia 180 47,7
Jacurutu 109 28,8
Muratu e paz 89 23,5

Total 378 100

Fonte: Pesquisa direta (2025). Organizagdo: a autora (2025).

O nivel de confianga ¢ um indicador da probabilidade de que os resultados observados
em uma amostra sejam representativos da populagao estudada (Quadro 13). O erro amostral

representa a margem de incerteza nos resultados da pesquisa.

Quadro 13 — Numero amostral total por nivel de confianga e erro amostral

Nivel de confianca Erro amostral Numero amostral
(pessoas)
90% 7% 101 pessoas

Fonte: Pesquisa direta (2025). Organizagdo: a autora (2025).

O célculo amostral foi realizado utilizando a férmula para amostragem aleatdria simples
em populacdo finita, considerando uma populagdo total de 378 pessoas (IBGE, 2022). Para
garantir representatividade estatistica, foram definidos um nivel de confianca de 90% e erro
amostral de 7%. O tamanho amostral necessario foi estimado em 101 pessoas, distribuidas
proporcionalmente conforme a representatividade de cada ilha. Sendo definidos 48 pessoas para
a Ilha Paciéncia, 29 pessoas para a Ilha Jacurutu e 24 pessoas para a Ilha Muratu e Paz,
garantindo que cada estrato seja representado de acordo com sua participacdo no total (Tabela

6).

Tabela 6— Numero de pessoas por ilha conforme IBGE, 2022.

Ilha referéncia Proporg¢ao N por
% Confianca de 90% e erro 7%
Paciéncia 57,1 48
Jacurutu 28,7 29
Muratu e paz 14,2 24
Total 100 101

Fonte: Pesquisa direta (2025). Organizagdo: a autora (2025).
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A saber, a formula utilizada para o calculo do tamanho amostral para populagdes finitas:

. N-Z2p(1-p)
CE*-(N-1)+Z%-p(1-p)

T

Onde:

n: ¢ o tamanho da amostra

N: € a populagao total (378 domicilios)

Z: ¢ o valor da distribuicao normal para o nivel de confianga (1,96 para 90%)
p: € a proporcao esperada (0,7)

E: € o erro amostral (7% ou 0,07)

6.3.3 Aspectos éticos

Em conformidade a Resolug¢ao 466/12, do Conselho Nacional de Saude, o projeto foi
submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Uberlandia — CEP/UFU
e aprovado no Certificado de Apresentagio para Apreciagio FEtica (CAAE):
75080423.5.0000.5152.

O presente estudo obedeceu as normas nacionais e internacionais de ética em pesquisa
envolvendo seres humanos, em conformidade a Resolucao 466 de dezembro de 2012 do
Conselho Nacional de Saude. Assim, nenhuma informag¢do que permita identificar os
individuos na pesquisa sera divulgada, garantindo a privacidade e o anonimato dos participantes

da pesquisa.
6.3.4 Etapas da pesquisa.
As etapas da pesquisa (Quadro 15) utilizaram-se de diferentes técnicas — de maneira

i1solada e/ou simultaneas — dependendo da necessidade, para responder os objetivos especificos

do presente trabalho.
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Quadro 14— Organizacdo das etapas da pesquisa

Etapa | Etapa | Etapa | Etapa | Etapa | Etapa Etapa

1 2 3 5 6 8

) Q

Q [e] o z «n ©n

s e = ]
Objetivos 238 | E=R 2 g3 S w
O T 5] ‘a — < I o Qo
g £ 9 S o = < 2

=} B =9
S & 8 E < By C @ E =
= .2 == 0 <O £
< — < Q Q= n @
52 52 § =3 £ =

S

e S SRS O

1| Conhecer as dimensdes territoriais (i)
materiais das ilhas de varzea da area de
estudo.

2 | Identificar os diferentes trajetos que os
camponeses fazem em busca de acesso
aos servigos de saude na area de estudo.

3 | Formular arranjos territoriais da satide a
partir das dimensdes territoriais (i)
matérias, fundamentadas na Geografia

da Saude.

Fonte: Pesquisa direta (2025). Organizagdo: a autora (2025).

% % Dados secundarios

% 83 % Trabalho de campo .

XXX

% 83 % Geoprocessamento e
s
1)

Para responder ao Objetivo n® 1 — Conhecer as dimensdes territoriais (i)materiais das
ilhas de varzea da area de estudo — foram adotadas 07 (sete) etapas, a saber: (1) levantamento
bibliografico; (2) levantamento documental; (3) levantamento de dados secunddrios; (4)
trabalho de campo; (5) coleta e anélise da dgua; (6) tabulacao e analise dos resultados; e (7)
geoprocessamento.

O levantamento bibliografico deu embasamento a discussdo do objetivo do presente
trabalho, principalmente por meio da revisitacdo da obra de Saquet (2020), utilizada na
elaboragdo das dimensdes (1)materiais da satide a partir da realidade da area de estudo. Também
foram realizados levantamentos documentais em 6rgados oficiais, com destaque para o IBGE
(2022) e o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude — CNES (2024).

Além disso, foram utilizados dados secundarios provenientes do site da Agéncia
Nacional de Aguas (ANA) e da plataforma Power NASA. Esses dados foram obtidos com base
na area da pesquisa e utilizados para a andlise de informacdes referentes a temperatura,
precipitagdo, cheia e vazante do Rio Solimdes.

Os trabalhos de campo ocorreram nos periodos de cheia e de vazante. Durante essas
atividades, foram aplicados questionarios estruturados e entrevistas semiestruturadas (Apéndice
1), adaptados do Cadastro Domiciliar da Atencao Basica do SUS, contendo informacgdes de
localizagdo, dados sociodemograficos, socioecondmicos, socioambientais, de saide e de
percepg¢ao quanto ao acesso aos servigos de saude na area de estudo. A aplicagdo presencial dos

questionarios e entrevistas tiveram duracdo média de 30 minutos e incluiu o registro de imagens
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do entorno das residéncias, conforme previsto no TCLE. Durante o registro das imagens, foi
garantida a retirada de moradores do entorno das residéncias, com o objetivo de preservar sua
identidade. Ademais, os trabalhos de campo incluiram observacao direta e conversas com
lideres comunitarios.

Ainda no ambito do trabalho de campo, foram realizadas coletas de 4gua em trés pontos:
(1) Rio Solimdes; (2) Lago do Sacambu (Ilha da Paciéncia); e (3) Lago da Bela (Ilha do
Jacuratu). As amostras foram submetidas a analises fisico-quimicas e organolépticas — cor,
gosto e odor, pH, turbidez, solidos totais, cloro residual e condutividade — além de parametros
bacteriologicos (coliformes totais e Escherichia coli).

Todos os dados foram organizados e tabulados em planilhas do Excel para a estruturacao
das informacdes, organiza¢do das falas dos camponeses e para a elaboracao de graficos. Além
disso, foram utilizadas imagens de satélite classificadas: ao todo, 10 imagens provenientes de
trés satélites distintos (Tabela 7), todas da 6rbita 231 e cena 062, abrangendo um periodo de 34
anos. Como critérios de selecdo, consideraram-se a sazonalidade do Rio Solimdes (periodos de

cheia e seca), bem como a disponibilidade e a qualidade das imagens.

Tabela 7 — Imagens de satélite utilizadas no estudo

Satélite Meés Ano
Landsat 5 Julho 1990
Setembro
Junho 2000
Novembro
Julho 2010
Outubro
Landsat 8 Julho 2020
Novembro
Julho 2024
Landsat 9 Novembro

Fonte: USGS — EarthExplorer (2025). Organizagao: A autora (2025).

As imagens foram submetidas a uma classifica¢do supervisionada no QGIS 3.36.1, com
o auxilio do p/ugin Dzetsaka. As imagens foram classificadas em trés classes, a saber: Classe 1
(Hidrografia); Classe 2 (Vegetacao); e Classe 3 (Solo exposto). Para cada classe, foram obtidas

diferentes amostras, conforme quadro a seguir (Quadro 15):
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Quadro 15 — Quantidade de amostras por classes e ano.

Classe 1 — | Classe 2 — Classe 3 —
Més Ano Hidrografia | Vegetacdo | Solo exposto
Julho 1990 61 18 9
Setembro 57 14 12
Junho 2000 57 16 1
Novembro 57 16 5
Julho 2010 59 17 11
Outubro 59 17 13
Julho 2020 60 18 15
Novembro 60 26 20
Julho 2024 60 32 20
Novembro | 2024 60 26 20

Fonte: USGS — EarthExplorer (2025).0rganizacao: A autora (2025).

A classificagdo das imagens permitiu a andlise da transformacao da paisagem das ilhas

da varzea de estudo ao longo das 03 ultimas décadas. Cabe destacar que as imagens

classificadas nos ultimos 04 anos (2020 e 2024), foi o raster para a sobreposicao dos shapefiles

dos territorios da satude (poligno) e dos estabelecimentos domiciliares da area de estudo (ponto).

A partir dessa classificacdo multitemporal de imagens de satélite Landsat 8 e 9,

referentes aos anos 2020 e 2024 (no periodo de julho a novembro), foram obtidos os centréides

das areas mapeadas (Tabela 8), para realizar o levantamento da matriz de distancias das

referidas imagens (Tabela 9).

Tabela 8 — Centroides da area de estudo

Centroides
Data
Latitude Longitude
06/07/2020 9633378,928 808294,011
11/11/2020 9633378,928 808294,011
17/07/2024 9633378,928 808294,011
30/11/2024 9633378,928 808294,011

Fonte: USGS — EarthExplorer (2025).0rganizacao: A autora (2025).

Tabela 9 — Matriz de distancias

Matriz de distancia

Datas 06/07/2020  11/11/2020  17/07/2024  30/11/2024
06/07/2020 0 1,5793 3,0073 1,5793
11/11/2020 1,5793 0 4,3613 0
17/07/2024 3,0073 4,3613 0 4,3613
30/11/2024 1,5793 0 4,3613 0

Fonte: USGS — EarthExplorer (2025). Organizagao: A autora (2025).
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A andlise de deslocamento espacial desses centroides teve como objetivo identificar
possiveis modificagdes territoriais, associadas a dindmica sazonal das ilhas no periodo de 2020
a2024.

A fim de alcangar o Objetivo n° 2 — Identificar os diferentes trajetos que os camponeses
realizam em busca de acesso aos servigos de saude na area de estudo —, as informagdes foram
obtidas a partir dos trabalhos de campo. Nessa etapa, foi realizado o levantamento das
coordenadas geograficas das residéncias (ponto) e dos trajetos percorridos para chegar até elas
(linha).

Além desse mapeamento, também foram levantadas informagdes sobre os diferentes
trajetos realizados pelos camponeses da area de pesquisa, por meio da observacao direta, de
conversas com os lideres comunitarios e da aplicacdo e tabulacdo dos questionarios e
entrevistas.

A materializa¢do desses trajetos ocorreu por meio do geoprocessamento. Nessa etapa,
foram utilizadas imagens de satélite da area de estudo referentes a diferentes épocas do ano —
periodos de cheia e de seca do rio — associadas aos tracados dos percursos realizados pela
populagdo, considerando a sazonalidade do Rio Solimdes.

No cumprimento do Objetivo n® 3 — Formular arranjos territoriais da saude a partir das
dimensdes territoriais (i)materiais, fundamentadas na Geografia da Satde — foram utilizadas
todas as etapas metodologicas, de maneira direta ou indireta, haja vista que elas foram
importantes para o embasamento da materializagao do territorio da satide, por meio da analise
de leis e decretos referentes a temadtica, sobretudo com a coleta e analise da 4gua, conforme o
quadro 14.

O geoprocessamento constituiu uma ferramenta central para essa materializacao,
partindo da perspectiva da Geografia da Saude, das indicagdes de Unglert (1999) e dos
direcionamentos relacionados as dimensoes territoriais por Saquet (2020). Nesse sentido, foram
criados shapes a partir das interpretacdes desenvolvidas nesta tese acerca da construgao dos
territorios (i)materiais da saude. Assim, esse procedimento permitiu alcangar o resultado

esperado para o objetivo em voga.
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7 AS DIMENSOES TERRITORIAIS (I) MATERIAIS QUE INFLUENCIAM O
ACESSO AOS SERVICOS DE SAUDE NA VARZEA

“O clima mudou: a terra subiu e o sol baixou”
Camponés amazonico da Ilha da Paciéncia (Iranduba, AM)

O ir e vir de quem busca os servigos de saude na varzea amazodnica ¢ alterado conforme
diferentes variaveis. Neste capitulo, apresentaremos a abordagem territorial (i)material, por
Saquet (2020), ao contexto deste estudo, resultando nas dimensdes territoriais (i) materiais da
saude.

A andlise parte das percepcoes do camponés amazonico ¢ da observagao de campo,
considerando as dimensdes EPCN (Economia, Politica, Cultura e Natureza). No entanto, a
ordem original dessas dimensdes, apresentada por Saquet (2020), ndo sera seguida aqui, pois a
realidade da area da pesquisa orienta a analise para as dimensdes NTCEP (Natureza, Tempo,
Cultura, Economia e Politica). A dimensdao Tempo (T) foi incorporada devido a sua relevancia
no presente trabalho, especialmente por facilitar a compreensao da relacdo entre a dimensao

Natureza e as dimensdes Cultura, Economia e Politica.

7.1 N — Natureza

A érea de estudo enfrenta diferentes sazonalidades hidroclimaticas ao longo do ano, que
variam em intensidade conforme os eventos extremos que acometem a Amazonia, como por
exemplo as grandes cheias de 2014 e 2021 e as secas dos anos de 1998 e 2024. Essa variacdao
do nivel do rio influencia diretamente o cotidiano do camponés amazonico, afetando aspectos
como a insegurancga alimentar, a qualidade do ar durante as longas estiagens e o deslocamento
para diversas finalidades, como o acesso aos servigos de saude, entre outros.

No recorte espacial da pesquisa, o regime hidrologico € influenciado pela sazonalidade
das 4guas, decorrente dos periodos da enchente (cheia) e vazante(seca). Cada “fase do rio” dura,
em torno de dois a trés meses, transformando o territério fisico das ilhas — de terrestre para o
aquatico e de aquatico para terrestre.

Entre 1990 a 2024, as ilhas da Paciéncia, Muratu e Jacuratu (Iranduba, AM),
enfrentaram regimes hidrologicos variados, com eventos extremos sobretudo nas cheias (maio,
junho e julho) e na seca (outubro e novembro). Nesse periodo, essas ilhas alteraram a sua
configuracdo territorial (Figura 18), incluindo o surgimento de uma nova ilha, a Ilha da Paz,

visivel em imagens de satélite a partir da década de 2010.
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Figura 18 — Mapa das mudangas territoriais das Ilhas da Paciéncia, Muratu, Paz e Jacuratu,

entre os anos de 1990 a 2024.
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Toda a dindmica da cheia e da seca do rio Solimdes/Amazonas remodela o territorio de
varzea, criando e recriando espagos que estdo em continua transformacgdo (Meggers, 1977;
Shubart, 1983). Os lagos sdo um exemplo dessa remodelagem de territorio causado pela
sazonalidade do Rio Solimdes. Durante o periodo de seca do rio, surgem trinta e seis lagos para
diferentes usos, principalmente para a utilizagdo da dgua para consumo.

Além da observagdo direta do surgimento dos lagos, oriundo da transformagao fisica da
varzea, ¢ possivel também observar a transformacgao da area da pesquisa por meio de imagens
de satélite. No periodo que compreende os anos de 2020 a 2024, considerando os meses de
cheia e seca nas respectivas ilhas, constatou-se que, em um intervalo de tempo de quatro anos,

ocorreu um deslocamento das ilhas entre 1,58 metros a 4,36 metros (Tabela 10).

Tabela 10 — Deslocamento das ilhas da varzea ao longo de quatro anos, 2025

Data Deslocamento (m)
06/07/2020  11/11/2020 1,58
11/11/2020  17/07/2024 4,36
17/07/2024  30/11/2024 4,36

Fonte: USGS — EarthExplorer (2025). Organizagao: A autora (2025).

Apesar de aparentemente discretos, esses valores sdo relevantes dentro do contexto da
varzea amazonica, e principalmente, do reduzindo tempo analisado. Essa oscilacdo observada
pode ser atribuida tanto a sazonalidade da varzea, sobretudo pelo processo de “erosdo ao
transporte e a deposicao de residuos em alta escala” (Tocantins 2021, p. 42).

Nas ilhas da area de estudo, ocorre o fendmeno erosivo chamado “Terras Caidas”
(Figura 19). Esse ¢ um termo regional da Amazodnia que designa o desmoronamento das
margens dos rios de agua barrenta da planicie amazdnica, causado pela intensa erosdo dos
depositos fluviais holocénicos, compostos por material fino e de baixo grau de coesdo
(Carvalho, 2006; 2016; Tocantins, 2021). Esse fendmeno tem origem natural, multicausal,
recorrente e, por vezes, catastrofica, envolvendo a combinacdao de diferentes processos,

sobretudo das condig¢des climaticas, hidrologicas e litologicas (Fernandez, 1995; Souza, 2004;

Carvalho, 2006; 2016).
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Figura 19 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Terras caidas, 2024.
i‘ # -

O fendmeno das terras caidas também influencia a formagdo e modelagem das ilhas de

varzea no Rio Solimdes, relativo ao processo de erosdo (terras caidas) e sedimentacdo — o
acréscimo dos depdsitos®® (ilhas). “Os sedimentos transportados rio abaixo formam enseadas,
nos terrenos marginais, ou ilhas novas no préprio leito onde as aguas se depositam [...]”
(Witkoski, 2007, p. 138).

Sendo assim, os deslocamentos das ilhas entre 1,58 metros a 4,36 metros, pode ser
atribuido a essa dinamica fisica da 4rea de estudo, mas também a fatores técnicos e operacionais
relacionados a aquisi¢do e ao processamento das imagens. Entre esses fatores estdo diferencas
nos angulos de visada dos satélites, nas condi¢cdes atmosféricas, na sazonalidade da imagem
capturada e em eventuais imprecisdes no georreferenciamento.

De acordo com Congalton e Green (2009), os deslocamentos de até um pixel (30 metros,
no caso dos sensores Landsat) s3o considerados aceitaveis em classificagdes supervisionadas,
sendo que valores inferiores a esse limiar podem estar relacionados tanto a alteragdes reais
quanto a variacdes esperadas do processo. Segundo os autores, “classificagdes com exatidao
global superior a 85% e deslocamentos espaciais inferiores a dimensdo do pixel sdo,
geralmente, consideradas confiaveis e adequadas a andlise da paisagem, especialmente quando
ha repeti¢do sazonal ou natural das feicdes" (Congalton & Green, 2009, p. 110). A escala da
area de ¢ modesta diante da grandiosidade da Regido Amazonica. A varzea sofre grande
influéncia dos rios de agua barreta, e o processo de erosdo e deposi¢ao transformam

constantemente a varzea da 4rea da pesquisa.

59[...] que ocorre com as inundag¢des anuais e o acréscimo da fertilidade resultado de novos depdsitos de terra
(colmatagens) [...] (Witkoski 2007, p. 138).
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A transformacgdo dessas feicOes na area também esta relacionada diretamente com as
condi¢des climaticas da Amazonia — sobretudo com as variaveis ambientais da precipitacdo, a
temperatura e a cota fluviométrica do Rio Solimdes. Na varidvel precipitacdo, se observa que

nos ultimos vinte anos (2005 a 2004), os indices de chuva na area da pesquisa variaram ao longo

dos anos e meses, conforme demonstra o quadro abaixo (Quadro 16).

Quadro 16 — Precipitacdo pluvial da area da pesquisa entre os anos de 2005 a 2024.

TOTAL
ANO JAN | FEV | MAR | ABR | MAI | JUN | JUL | AGO | SET | OUT | NOV | DEZ | ANUAL
2005 | 122,09 [271,18 253,75 | 165,42 54,41 | 64,55 | 166,36 | 276,88 1.781,72
2006 | 179,26 | 256,81 | 295,13 | 244,06 92,95 66,86 | 256,77 | 217,12 | 2.092,85
2007 119,95 [ 255,01 [ 264,59 | 145,98 | 85,33 | 103,46 | 86,53 | 52,76 | 52,78 | 138,78 | 251,3 | 1.876,72
2008 224,85 | 156,96 | 89,54 92,87 | 155,73 184,66 | 282,21 | 2.557,31
2009 254,18 | 205,46 | 172,03 | 153,46 58,38 |242,17] 1.901,86
2010 |24535]261,82] 178,42 167,72 140,32 | 88,84 82,04 | 156,92 | 262,8 | 1.989,84
2011 [251,47 175,01 | 86,69 50,63 151,82]196,15 (137,49 |2.334,87
2012 |287,69209,81 267,72 | 181,16 |138.89] 76,56 | 95,13 | 55,85 | 61,3 | 52,08 | 108,59 | 182,18 1.716,96
2013 | 184,39 [ 268,01 204,28 | 191,09 | 54,98 | 113,94 53,35 | 148,22]99,94 | 1.772,21
2014 | 185,56 | 209,39 227,01 202,04 | 139,36 | 67,45 148,941 113,49 | 139,66 | 1.856,62
2015 |184,82]133,94 (217,65 127,19 146,87 | 81,99 | 53,34 96,78 | 60,02 | 1.168,55
2016 | 95,43 |250,67 196,57 | 136,39 | 75,54 | 77,56 67,52 | 77,61 | 58,95 1.685,06
2017 [278,11] 184,2 [225,54 259,35 92,08 | 117.21] 65,94 | 52,3 |109,44]126,02]116,96 1.962,37
2018 | 172,48 [122,46| 97,21 |283,25|255,19] 197,22 | 78,43 | 58,87 | 87,66 | 71,19 | 144,82 [ 262,81 1.831,59
2019 [262,74] 282,7 87,28 | 116,13 ] 63,44 | 125,26 | 164,12 140,41 | 231,25 | 2.410,28
2020 |188,45] 129 286,56 | 154,4 | 53,45 105,47 | 149,54 | 255,24 [ 228,86 | 2.223,83
2021 159,15 | 164,37 | 161,93 | 101,53 | 194,43 | 243,93 [ 277,97 2.580,74
2022 [271,18 172,53 | 65,94 108,88 | 135,74 | 160,5 |2.195,44
2023 [191,43] 211,8 | 255,7 | 182,92 |177.47| 73,27 53,93 | 104,51 | 244,46 1.592,29
2024 | 134,62202,96|280,21 | 179,61 [229,83] 102,14 | 67,38 168,69 | 1.536,97
Volume de precipitagdo muito Volume de precipitagdo elevado Redugao das chuvas e aumento de Temperaturas muito elevadas e

elevado temperatura eriodo seco

Fonte: NASA POWER (2025). Organizagao: A autora (2025).

De acordo com o quadro de precipitagdo referente ao periodo de 2005 a 2024, evidencia-

se a forte sazonalidade hidroclimatica na area da pesquisa, com maior volume de chuva
concentrado entre os meses de janeiro e maio, em destaque os meses de fevereiro e abril.
Destacam-se os anos de precipitagdo total elevada, como 2021, 2008 e 2019, com valores de
precipitacdo anual total de 2.580,74 mm, 2.557,31 mm e 2.410,28 mm, respectivamente, todos
relacionados com os registros de cheias historicas na regido amazonica. Em relacdo aos meses
mais chuvosos, destacam-se, no ano de 2011, os meses de abril e fevereiro, com 458,31 mm e
406,75 mm, respectivamente, € o més de maio de 2006, com 402,93 mm.

Por outro lado, os periodos inferiormente chuvosos — e, consequentemente, mais secos,
com altas temperaturas — concentraram -se nos meses de setembro, outubro e novembro

(Grafico 3).
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Grifico 3 — Climograma da temperatura (mdxima e minima) e da precipitacdo (2005 a 2024).
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Fonte: NASA POWER (2025). Organizagao: A autora (2025).

Durante o referido recorte temporal, as temperaturas diarias dos meses mais quentes

atingiram valores acima de 40°C, com destaque para os anos de 2015 (03/10, 04/10 e 22/10),

2023 (05/10,08/10 € 09/10) e 2024 (21/09,26/10 e 27/10) (Gréfico 4).

Grifico 4 — Temperatura acima de 40°C registrada na area da pesquisa entre os anos 2005 a
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Fonte: NASA POWER (2025). Organizagao: A autora (2025).

Nos anos de 2023 e 2024 também foram registradas as menores cotas fluviométricas do

periodo analisado (2006 a 2024), apresentando valores extremamente baixos, como observado

em outubro e novembro de 2024, com cotas de 238 cm e 244 cm, respectivamente (Grafico 5).
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Grifico 5 — Rio Solimdes (Iranduba). Cota minima do rio préximo a area da pesquisa durante

os anos de 2006 a 2024.

2500

2000

1500

1000

500

Jan

Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out  Nov
2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
2020 2021 2022 e ()23 cmm— (24

Dez

Fonte: ANA — Cota Online.

Organizacdo: a autora (2025).

Além disso, o rio Solimdes apresentou as maiores cotas da série historica em 2012 e

2021. Em 2012, nos meses de maio e junho, o rio atingiu valores recordes, chegando a 2.073

cm nos referidos meses. J4 em ano de 2021, as cotas registradas foram de 2.051 cm em maio e

2.057 cm em junho (Grafico 6).

Grafico 6 — Rio Solimoes (Iranduba). Cota maxima do rio préximo a area da pesquisa durante

os anos de 2006 a 2024
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Fonte: ANA — Cota Online.

Organizacdo: a autora (2025).
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A sazonalidade hidroclimatica da area da pesquisa transforma a paisagem do rio
Solimdes e da varzea. Durante de enchente e cheia, o0 movimento natural das 4guas associado
ao regime chuvoso, somado ao trafego de embarcagdes, produz os banzeiros®! no rio (Figura

20).

Figura 20 — Iranduba (AM) — Rio Solimdes — Banzeiro na travessia do rio rumo a cidade do
Iranduba, 2024.

Fonte: Acervo da autora (2025).

Na paisagem de varzea, durante o periodo de cheia, a vegetagdo e o solo permanecem
submersos (Figura 21), e na seca, voltam a ter contato direto com o ecossistema semelhante ao

de terra firme (Figura 22).

51 Trata-se do movimento leve das 4guas dos rios amazodnicos originado pelo vento, chuva ou barcos de diferentes
tamanhos (Santos ef al, 2025).
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Figura 21 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Paisagem da ilha no periodo da cheia, 2022.

Fonte: Acervo da autora (2025).

Figura 22 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Paisagem no periodo da seca, 2022.

Fonte: Acervo da autora (2025).

Segundo Tocantins (2021, p. 42), “a paisagem também ¢ transformada pelo processo de
erosao ao transporte € a deposicdo de residuos em alta escala”. Esse dinamismo geoldgico
citado pelo autor sustenta a fertilidade dos solos de varzea, oferecendo maior possibilidade para
0 uso agricola em relagdo ao solo de terra firme.

Witkoski (2007, p. 135), explica que:

[...] Dependendo da origem dos rios, alguns deles — por exemplo, os de 4gua barrenta,
como o Solimdes/Amazonas — carregam em suas aguas apreciaveis quantidades de
segmentos, no fluxo da enchente/cheia e, quando volta ao seu leito natural, deixam
detritos minerais e organicos depositados sobre a planicie em inundacdo, dando de
grande fertilidade e valor para a produgdo intensiva de alimentos (Witkoski, 2007, p.
135).
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Dessa maneira, a dinamica da cheia e da seca do rio Solimdes/ Amazonas remodela ¢
fertiliza> o territorio de varzea, criando e recriando espacos que estio em continua
transformagao (Betty Meggers, 1977; Shubart, 1983), que transforma essa area em um rico e

diverso ecossistema, que ¢ adaptado com o subir e descer das aguas.

7.2 T — Tempo

Para Saquet (2020), o tempo € uno, fluxo, relacdo, e (i)materialidade; assim, o territdrio
¢ aprendido como “tempo, temporalidades e territorialidades”. Nesse sentido, “ha um
movimento do tempo no territdrio e do territério no tempo, simultaneamente. O tempo tem
muitos significados, o que torna mais complexa a tarefa do pesquisador” [...] (Saquet, 2020, p.
183).

Essa complexidade apontada por Saquet (2020) pode ser observada na area de estudo.
A mudanga fisica no territorio da varzea — dimensdo Natureza — manifesta-se temporalmente,
em um movimento de des-continuidades (i) materiais, haja a vista que o “[...] tempo e espago
sdo unos. Ha regularidades na mudanga e mudanga na regularidade [...]” (Saquet p.171, 2020).

No contexto da presente pesquisa, tais regularidades na mudanga correspondem as
diferentes sazonalidades hidroclimaticas que incidem sobre a varzea ao longo do ano. Essas
sazonalidades sdo reveladas pelo tempo; assim, a inser¢cdo da dimensao (i)material Tempo (T)
no debate evidencia naturezas particulares (N) dentro da propria natureza e, com elas, distintas
economias (E), politica de satde (P) e culturas (C), configurando um verdadeiro caleidoscopio
territorial.

A analogia da varzea como um caleidoscopio territorial, a partir da inser¢do da dimensao
territorial (1) material Tempo, tem o objetivo de elucidar as variagcdes de formas, cores, arranjos
espaciais, econdmicos, culturais e politicos sem que se perca a identidade da varzea amazdnica,
mesmo diante das mudancgas na paisagem. Desse modo, a varzea adquire fei¢des distintas ao
longo do tempo, que a movimenta continuamente, sem, contudo, descaracterizar o seu territorio.

Diante dessa breve explanacao, ¢ importante ressaltar que caracterizar o tempo da varzea
amazonica inserida em um territdrio da satide constitui uma tarefa complexa e desafiadora. A
subida e a descida do rio de agua barrenta originam temporalidades que influenciam os
movimentos de ir e vir da populagdo no territério da saude localizado na véarzea, isto €, na

acessibilidade. Quando o rio esta seco, os tempos de deslocamento tendem a ser mais longos e,

52 Devemos insistir no fato que nem todas as varzeas da Amazonia brasileira sio iguais em fertilidade [...]
(Witkoski, 2007, p. 138)

120



em contrapartida, quando o rio estd cheio, tornam-se mais curtos, dependendo da localizagao
das residéncias dos moradores.

O movimento de subida e descida do rio estabelece tempo metafisico da varzea,
nomeado por Nascimento (2015) de “tempo das aguas”, declamado na poesia de Ronaldo
Barbosa. De acordo com o autor, esse tempo:

Levou os ribeirinhos a manter uma relagdo peculiar com estes espagos, por meio da
rogagem da vegetacdo herbacea e arbustiva antes da enchente/cheia como uma forma
de otimizar o tempo, ja que essas terras por serem baixas, precisam ser cultivadas

assim que as aguas recuam ¢ a colheita das plantas de ciclo curto deve ser feita assim
que as aguas sobem na enchente/cheia (Nascimento, 2015, p. 10).

Trata-se do tempo metafisico apresentado na musica “A Saga de um canoeiro”; dos
tempos lentos e rapidos®® (Oliveira, 2004); e do tempo produzido a partir do especifico
(Oliveira, 2006). E nesse contexto que o calendario agricola se insere, pois é por meio dele que
0 campongés amazonico organiza o seu cotidiano e, em particular, o tempo destinado a busca
pelos servicos de satde. O calendario agricola fornece uma nog¢ao do tempo e da subida e da
descida dos rios, que também determina o momento de plantar, colher e pescar na varzea
amazonica, ou seja, os modos de subsisténcia do camponés amazonico (Economia).

Sendo assim, discutir o tempo a partir de uma abordagem do territorio da satde
(1)material no contexto do planejamento da satide na varzea amazodnica torna-se relativo. E essa

relatividade do tempo € destacada pelo autor, quando ele ressalta que:

[...] a definigdo de periodos, comegos e fins é relativa, aproximada; o tempo ¢ a
durag@o e movimento; é processual — relacional; des-continuo. O tempo presente,
passado e futuro indica um processo e, também, a simultaneidade; significa
transtemporalidade [...] (Saquet, 2020, p. 183).

Essa transtemporalidade citado pelo autor foi identificado no levantamento de campo.
No grafico 7, observa-se que o tempo de deslocamento das ilhas da area de estudo até a sede

municipal se altera conforme a época do ano (Grafico 7).

33 Para Oliveira (2004, p. 7) nas pequenas cidades e aglomerados, existe a “inércia caracterizada pelos tempos
lentos e a0 mesmo tempo a dinamicidade dos tempos rapidos que caracterizam a inser¢ao da Amazdnia no mundo”.
Ainda para o autor, nas “pequenas cidades amazdnicas vivem essa contradicdo: sdo articuladas as relagdes
pretéritas caracterizadas pela inércia e, a0 mesmo tempo, articuladas a dinamicidades contemporaneas que as ligam
ao mundo, especialmente a partir da biodiversidade e da sociodiversidade. Essa contradi¢do, que de resto ndo ¢
exclusiva da Amazodnia, possibilita as simultaneidades nas inovagdes e sinais da modernizagdo na paisagem
(especialmente ligados a comunicag@o, mas também em equipamentos) (Oliveira 2004, p. 7)”.
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Grifico 7 — Iranduba (AM) Tempo de deslocamento das ilhas para a sede municipal (2024).
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Fonte: Pesquisa direta (2025).

A maior amplitude de tempo de deslocamento entre as diferentes fases do rio ocorre na
Ilha da Paciéncia: na cheia, a média de tempo que o camponés amazdnico leva para se deslocar
¢ de cerca de 15 minutos, enquanto na seca — a depender da localizagdo das comunidades — esse
tempo pode alcancar 60 minutos ou mais. Nas demais ilhas, o tempo médio de deslocamento
no periodo da cheia varia entre 15 ¢ 25 minutos, e, na seca entre 30 a 45 minutos (também
condicionado a localizacao das comunidades dentro de cada ilha).

O tempo de deslocamento das ilhas até a sede municipal depende das condi¢des
econdmicas do camponés amazonico: quanto maior o tempo de deslocamento, maior € o gasto
com o diesel e/ou gasolina. Assim, a dimensdao econdmica estd condicionada o tempo da
natureza, pois € ela quem vai ditar o momento de pescar, de plantar e colher. Em outras palavras,
o tempo da natureza exerce forte influéncia sobre as condi¢cdes econdmicas — motor da
mobilidade do camponés — uma vez que, sem recursos financeiros, a populagdo ndo consegue

se deslocar no territorio.
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7.3 C — Cultura

A cultura da varzea remonta ao periodo pré-colonial, desde os povos amerindios das
aguas (Mcgrath, 1991, Sternbaerg, 1998; Porro, 1995; Pereira, 2007; Witkoski, 2007; Silva e
Fraxe, 2014). Esses primeiros amerindios habitavam na varzea antes dos etnocidio organizado
pelos povos colonizadores, € o seu modo de vida influenciou a formacao de diferentes culturas
na adaptabilidade do homem na varzea.
Sternbaerg (1998, p. 125) ressalta que:
A varzea foi habitada por sociedades diversas, que, cada uma a seu tempo, € as vezes,
lado a lado, utilizaram os recursos do meio em funcdo de suas capacidades e
exigéncias, nela deixando vestigios de sua passagem, a marca mais ou menos

duradoura de sua economia, enfim, a expressao do seu “género de vida” (Sternbaerg,
1998, p. 125).

Sendo assim, camponés amazdnico como um traco vivo da ancestralidade dos povos
das aguas, permanecem com o género de vida que envolve a unidade produtiva e unidade
familiar, que constitui a esséncia da vida cotidiana e da sociabilidade entre as pessoas, marcada
pela agricultura e pesca (Monteiro, 1981; Mcgrath, 1991; Alves, 2004; Cruz, 2007).

Assim, o ponto de partida para a compreensdao da dimensdao cultural da presente
discussdo ¢ a identidade, deslocando o olhar a partir da ciéncia geografica, que “[...] significa,
simultaneamente, espacialidade e/ou territorialidade (Saquet 2020, p.159)”. Para tanto, “a
identidade € um componente fundamental da constitui¢do territorial [...]” (Saquet 2020, p.159).

Portanto, a cultura esta vinculada ao territdrio e, consequentemente, as suas dimensdes.
No caso da varzea, a dimensdo cultura se movimenta com a natureza € os seus tempos e, por
sua vez, a dinamica economica e a efetivagao de politicas de bem-estar de carater comunitario.
A interacdo dessas composi¢des — de maneira simultanea ou nao, sobrepostas ou ndo — cria um
“[...] movimento historico, relacional, material e ideario, como uno e multiplo [...]” (Saquet
2020, p.168), que denominamos cultura do camponés amazonico.

Durante o levantamento de campo, foram identificados aspectos da cultura do camponés
relacionados as dimensdes territoriais. A primeira relagcdo identitaria observada foi o vinculo
com a medicina tradicional. Apesar de as ilhas ndo contarem mais com a presenca do pajé ou
parteira, os camponeses mais velhos preservam os conhecimentos da cura provenientes da
natureza. Nesse sentido, a pratica tradicional mais utilizada na area de estudo ¢ consumo de
chas para diferentes finalidades, como por exemplo: cha de limao para sinusite, cha de goiaba
com loura e cravo para baixar glicose, chd de amor crescido para o estdmago, cha de algo para

gripe, entre outros.
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Na maioria das vezes, a ingestdo de chas constitui a primeira acdo imediata diante de
qualquer morbidade na 4area de estudo. Essa situacdo ocorre, em parte, porque existem
diferentes barreiras que interferem tanto na saida da populagdo para buscar atendimento de
saude na sede municipal quanto na chegada do ACS as residéncias dos camponeses. Entre essas
barreiras culturais destaca-se o “medo”: o receio de sair durante a noite, em periodos de
temporal quando ha banzeiro, durante a chuva, apds as 13h devido ao risco de assaltos no rio
principal provenientes da area urbana da cidade.

Portanto, a relacdo entre a natureza e o territorio, aliada a inser¢ao de situagdes externas
— como a violéncia urbana que alcanga a area de estudo —cria uma cultura que estabelece tempos
para o camponés amazonico se movimentar pelo territorio e, inclusive para buscar acesso aos
servicos de saude. Essa dinamica também alcanga a medicina tradicional, que permanece como
a primeira pratica acionada em situacdes de urgéncia, mesmo diante da existéncia de politicas
publicas de Atencao Basica.

De certa forma, a cultura produz tempos, e esses tempos tém a capacidade de acionar —
ou ndo — a dimensao politica. Para que essa dimensao seja efetivamente alcancada, ¢ necessario
ultrapassar condicionantes da natureza e da economia, que, por sua vez, s6 podem ser superadas
pela propria cultura, € interdependente do tempo.

Outra situagdo que vem construindo uma rela¢do identitaria do camponés como o
territorio € a igreja. De acordo com o levantamento e observacdo de campo, as comunidades
das ilhas da area de estudo participam de igrejas das religides catolicas e evangélicas. Esses
espagos religiosos também funcionam como ponto de apoio quando a equipe de satde realiza
acoes nas ilhas. No entanto, a participacdo dos camponeses nas igrejas esta condicionada a
sazonalidade do rio: ela € mais efetiva no periodo da cheia, devido ao acesso facilitado.

Do ponto de vista da dimensdo cultural, observa-se que no territorio existe 0 movimento
do velho e do novo: a0 mesmo tempo em que persistem elementos culturais oriundos de
ensinamentos pretéritos como o uso de chd, novos atores e praticas culturais vém sendo
inseridos na area de estudo, como novas religioes, a chegada gradativa de televisores LCD,
aparelhos celulares, internet e, mais recente, a presen¢a da violéncia urbana na 4rea rural — ainda
que separadas por um rio.

Essa relagdo entre o antigo e o atual dinamiza a cultura do camponés amazonico, que
passa a ter acesso ao urbano, a alimentagdo industrializada, a tecnologia da informacao e a
preceitos religiosos diferentes daqueles deixados pelos povos das 4guas. Assim, ndo podemos

compreender a cultura do camponés amazonico associada apenas ao rural, isolada do mundo
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globalizado. E importante compreender no contexto da area de estudo, o camponés que nela
vive, para entdo refletir sobre como os servicos de satde poderdo ser efetivados considerando

os modos de vida locais.

7.4 E — Economia

A subsisténcia econdmica dos camponeses da area de estudo estd pautada em projetos
agroextrativistas de varzea, que combinam a agricultura familiar e uso de recursos naturais,
incluindo o manejo da pesca — especialmente do pirarucu — e a pecuaria (Amazonas, 2024).
Além das atividades agroextrativistas, os camponeses contam com o apoio governamental por
meio de programas de transferéncia de renda, como Bolsa Familia, e beneficios especificos,
como o Seguro-Defeso (auxilio pesca).

Durante a seca, a varzea “se transforma em areas de agricultura e de pasto, enquanto na
cheia ndo resta outra coisa sendo pescar para se sustentar. A varzea se “derrama” sobre o
cotidiano das pessoas, mas ¢ necessario suor ¢ trabalho para alimentar a familia” [...]

(Schweickardt, 2021, p. 8), ¢ o que Witkoski (2007) chama de “4guas de trabalho”.

7.4.1 Pesca

No que se refere a pesca, a area de estudo engloba trinta e seis lagos>* com ambientes
aquaticos para diferentes usos, a saber: preservacao, subsisténcia, manejo € uso comercial
(Figura 23). Dentre os trinta e seis lagos, 44% sdo voltados para a subsisténcia (16 lagos),
seguidos pela avaliagcdo de estoques pesqueiros e reproducdo, que representa cerca de 25% (9
lagos); reprodugdo e desenvolvimento, com 22% (8 lagos); e, por fim, uso comercial,

correspondente a 8% (3 lagos).

54 Dos trinta ¢ seis lagos listados na Instrugdo Normativa n. 01/2023, referente ao Acordo de Pesca da Secretaria
de Estado de Meio Ambiente do Estado do Amazonas (SEMAS), dez apresentam coordenadas geogragificas fora
dos limites das ilhas analisadas na presente pesquisa. Nesse sentido, sugere-se que a referida normativa contenha
coordenadas incorretas.
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Figura 23 — Iranduba, (AM) - Lagos da area de estudo para diferentes usos, 2023.
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De acordo com a Instrugdo Normativa n. 01/2023, referente ao Acordo de Pesca da
Secretaria de Estado de Meio Ambiente do Estado do Amazonas (SEMAS), existem regras para
a pesca comercial na area de estudo, especialmente no que se refere ao manejo do pirarucu
(Figuras 24 e 25), que definem limites de captura, controle e monitoramento das atividades
pesqueiras. Uma dessas regras estabelece a limitagdo da quantidade equivalente a uma caixa
isotérmica com capacidade méaxima de 170 litros ou 90 kg por semana, independentemente da

quantidade de embarcagdes utilizadas.

Figura 24 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Lago dentro da ilha utilizado para a pesca
do pirarucu e retirada de 4gua para o camponés amazonico, 2024.

Fnte: Aervo da auora (04).

Figura 25 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Pesca do pirarucu na ilha, 2024.

Fonte: Acervo da autora (2025).
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Cabe ressaltar que essa limitacdo da capacidade maxima ¢ influenciada pela dimensao
N —natureza. A primeira interferéncia esta relacionada com o calendario agricola, pois, a subida
e a descida do rio — fendmeno que condiciona o surgimento dos lagos e, consequentemente, o
crescimento dos peixes — ndo seguem uma data rigorosa, especialmente no contexto de eventos
climaticos extremos. Nesse cendrio, as mudangas climaticas dificultam o acesso dos pescadores
aos lagos (Figura 26) e, sobretudo, o escoamento da produgdo pesqueira, influenciando

diretamente na renda das comunidades pesqueiras locais.

Figura 26 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia. Lago com curso d’4gua reduzida na seca de
2024.

Elaboracio: Acervo da autora (2024).

Assim, o periodo da liberagdo da pesca, que compreende os meses de novembro e
dezembro, em muitas situacdes, ndo atende a realidade dos pescadores da area de estudo,
especialmente no que se refere a capacidade maxima semanal de captura orientada pela
Instrugdo Normativa n. 01/2023 da SEMAS. Outro fator que vem influenciando no processo de
maturacao do pescado — e, consequentemente, o calendario do manejo — esta relacionado ao uso
de herbicidas a base de glifosato para a pratica da pecudria, o qual serd detalhado no item a

seguir.

7.4.2 Pecuaria

A pecuaria (Figura 27) ¢ uma atividade econdmica realizada no periodo da seca na area

de estudo. Nesse periodo, o uso de herbicidas como glifosato e derivados ¢ aplicado nos

sistemas agricolas e de pastagens, localizados principalmente proximo dos cursos d’aguas
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(Figura 28), especialmente no entorno dos lagos. Esse uso acarreta grande risco para o manejo

da pesca, para a saude humana e preservagao dos ecossistemas da varzea.

Figura 27 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Criag¢@o de gados durante a seca do ano de
2024.

Fonte: Acervo da tora (024).

Figura 28 — Iranduba (AM) — Ilha do Muratu — Uso de herbicidas no entorno dos lagos da area
de estudo, 2024.

Segundo Lima (2021), os herbicidas podem ser transportados para os cursos d’aguas
mais proximas por escoamento superficial, € ao entrar em contato com o ecossistema aquatico,

podem ocasionar efeitos nocivos para os peixes € demais organismos. Entre esses efeitos
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nocivos, se destaca as vias bioquimicas, fisiologicas, endocrinas e comportamentais, como por
exemplo, a busca por alimento, evasao de predadores e cortejo reprodutivo, fato que pode
influenciar nas sobrevivéncias das espécies e comunidades nos ambientes aquaticos (Lopes et
al.2022).

A exposi¢io do glifosato e derivados pode causar possiveis efeitos® a satide humana.
Uma dessas vias ¢ a ingestdo de agua, haja a vista que parte da populacgdo ingere agua dos lagos,
principalmente no periodo da seca do rio. Além da ingestdo, a exposicao ao glifosato pode
ocorrer por inalacao e contato direto dos camponeses que fazem uso desse tipo de herbicida nas
atividades econdmicas (Gillezeau et al. 2019).

O uso indiscriminado de herbicidas na area de estudo, com o objetivo de acelerar o
crescimento economico da pecudria e sistemas agroextrativistas, acarreta consequéncias para o
ecossistema da varzea, para a saude das pessoas ¢ até mesmo dos animais. Durante o
levantamento de campo, os camponeses relataram ocorreu casos da morte de gados em
decorréncia da vegetacdo contaminada. Apos esses episodios, 0os camponeses passaram a
aguardar cerca de quinze dias apds a aplicacdo dos herbicidas para reinserir o gado no local.

Como mencionado anteriormente, a contaminagao por herbicidas ocorre durante a seca
do rio Solimdes, periodo em que a ilha emerge e os lagos se formam. No periodo da enchente
(Figura 29) e da cheia do rio, parte dos gados sdo retirados da ilha e transportada de barco para
a terra firme, localizada em municipios adjacentes. Em geral, essas areas sdao arrendadas por
um determinado periodo, até o rio baixar e os gado retornar para a area de estudo. Quando o
transporte para a terra ndo ocorre, os animais sao mantidos uma plataforma flutuante chamada

maromba (Figura 30).

55 De acordo com os estudos de Galli et al. (2024), o glifosato pode desregular diferentes sistemas do corpo
humano, como por exemplo, desregular o sistema endocrino, o sistema reprodutor, além de causar estresse
oxidativo e gerar danos ao DNA, com fortes associagdes a diferentes tipos de cancer.
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Figura 29 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Cria¢ao de gado extensivo durante a enchente
do Rio Solimdes, 2022.

Fonte: Acervo da autora (2022).

Figura 30 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Maromba no entorno do rio, 2022.
e ——_r

Fonte: Acervo da autora (2022).

As marombas sdo estruturas elevadas, feita tdbuas ou troncos de arvore, onde o gado,
plantas e animais sao colocados durante os periodos de enchentes e cheia na regido amazonica,
incluindo as areas de varzea. Situacdo semelhante acontece as com as galinaceas (Figura 31);
no entanto, elas permanecem na 4rea de estudo durante a cheia do rio para servir de alimento a

populacao.
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Figura 31 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Criag¢@o de galindceas durante a cheia do
Rio Solimées, 2022.

RN

Fonte: A_cervo da autora (2022).

As galinéceas e seus ovos sdo utilizados para a alimentagdo de subsisténcia e também
para a venda direta no porto da cidade do Iranduba, contribuindo para a economia local. De
maneira semelhante, durante o periodo da cheia, a pesca também assume um papel importante:
a populacdo consegue pescar a partir das suas proprias residéncias, e os peixes capturados

sejam, em geral, de menor porte e destinados prioritariamente ao consumo familiar.

7.4.3 Agricultura

A atividade agricola da area de estudo tem como base a agricultura familiar, voltada ao
cultivo de leguminosas e hortaligas, como a melancia, manga, banana, tomate, o milho, batata,
macaxeira, cheiro verde, amendoim, entre outras. Esses produtos sdo destinados
prioritariamente ao consumo propria populacdo e o excedente ¢ comercializado na cidade do
Iranduba.

A produgdo agricola da area de estudo ocorre principalmente no periodo da vazante e
da seca do Rio Solimdes. Dependendo do tipo de leguminosa e hortalica, os camponeses iniciam
o processo de escoamento da produ¢do durante a seca (Figura 32) —apesar da logistica ser dificil

e onerosa — e, sobretudo durante a enchente do rio (Figura 33)
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Figura 32 — Iranduba (AM) — Porto da cidade —  Figura 33 — Iranduba (AM) — Porto
Venda da produgao de leguminosas da area de da cidade — Venda da producao de
estudo, 2022. melancia da area de estudo, 2022.

.0
Y K =

Fonte: Acervo da tra (2022). Fonte: Acervo da autora (2024.

No periodo da cheia do rio, a producao agricola dos camponeses ¢ alagada, situacdo que
influéncia diretamente na alimentacdo e economia das familias. Uma estratégia encontrada para
evitar a perda das sementes e mudas consiste no uso de embalagens para transporte (Figura 34)
— estruturas feitas de material polietileno — popularmente conhecidas como “sacolas de muda”
ou “saquinhos de muda”, utilizados para a germinagdo e o desenvolvimento inicial das plantas

antes do transplante para o solo definitivo.

Figura 34 — [randuba (AM) — Ilha da Paciéncia — Mudas de planta durante a cheia do Rio
Solimoes, 2022.

i'.
Fonte: Acervo da autora (2022).
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Portanto, durante o periodo de seca, as plantas sdo retiradas do solo e transferidas para
recipientes apropriados, permanecendo em locais elevados para evitar o alagamento que ocorre
na cheia. Quando o nivel do rio sobe, esses recipientes sao colocados em estruturas mais altas
— como marombas, estivas ou areas elevadas proximas as residéncias — garantindo a
sobrevivéncia das mudas e a continuidade do ciclo produtivo.

Com a descida das 4dguas e a reapari¢do das areas cultivaveis, os camponeses retornam
as mudas ao solo de origem, retomando o cultivo diretamente na terra firme da varzea. Esse
processo exige planejamento constante, forca de trabalho familiar e conhecimento acumulado
ao longo de geragdes sobre os ritmos do rio, mostrando como a agricultura local esta
intimamente ligada ao tempo da natureza, aos ciclos hidrologicos e as estratégias de adaptacao
do camponés amazodnico para assegurar a subsisténcia e a manuten¢do da producdo agricola

anual.

7.5 P — Politica

A dimensao politica construiu-se a partir da politica de satde, mais especificamente na
politica de APS, cuja oferta de servigos saude ¢ a mais proxima da populagdo da area de estudo,
associada com as condicdes de satide dos moradores das ilhas. E importante ressaltar que nio
foi identificada participagdo social da populagdo nos processos de discussdo e tomada de
decisdo relacionados as politicas de satde na area de estudo, o que justifica a ndo inser¢ao dessa
discussao na dimensao politica no presente topico.

A érea de estudo abrange 86 km?, incluindo quatro ilhas de varzea — Ilha da Paciéncia,
Ilha da Paz, Ilha do Jacurutu e ilha do Muratu — todas inseridas em dois territorios da saude,

com densidade demografica de 4,39 habitantes por km?.

e  Microterritorio 1: Area com 15,85 Km2, incluindo as Ilhas do Jacuratu, Muratu e Paz. Esse
territorio abrange uma populagdo de 228 pessoas (85 familias), com densidade demografica de
14,4 habitantes por Km?;

e  Microterritério 2: Area com 70,15 Km? , incluindo apenas a Ilha da Paciéncia, com uma

populacao de 150 pessoas (45 familias), com densidade demogréfica de 2,1 habitantes por Km?.

Esses microterritorios sdo uma delimitacao politica que abrange a area de estudo e, como
se trata de uma varzea, existem mudancas em sua configuragdo fisica. conforme demonstra a
Figura 35. Essa conformacao territorial ndo acompanha a dinamicidade da vérzea, na qual o

regime hidrologico redefine os limites fisicos do territorio, cuja delimitagdo politica nao
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acompanha essa redefini¢do. Essa configuragdo evidencia que o territorio de saude na varzea
ndo ¢ estatico, mas se redefine conforme o pulso das dguas, impactando diretamente o acesso
aos servicos de saude e o deslocamento da populagao.

Para cada microterritorio, existe 01 ACS que visita as residéncias pelo menos uma vez
ao més. No entanto, dindmica dessas visitas varia de acordo com a sazonalidade do Rio
Solimdes, especialmente durante os periodos de cheia e seca.

De acordo com as informagdes do IBGE (2022), existe um estabelecimento de saude na
Ilha da Paciéncia. Contudo, esse estabelecimento de satide encontra-se inativo por conta de
limitagdes estruturais (Figura 36). Portanto, o estabelecimento de satde mais proximo da
populacao localiza-se na sede municipal do Iranduba.

Cabe ressaltar que, considerando a drea da pesquisa ¢ atendida pela APS, a equipes de
ESF realizam deslocamento até as ilhas para a prestacdo de atendimentos, assim como a
cobertura mensal dos ACS nos microterritorios de saude.

No que se refere aos ACS, tanto para o acompanhamento desses profissionais até as
residéncias da populagdo para o acompanhamento das condi¢des de quanto o deslocamento dos
camponeses até a sede municipal do Iranduba ocorrem por meio de trajetos diversos, utilizando
diferentes meios de transportes, com tempos, movimentos e dire¢des variadas.

Durante o levantamento de campo, verificou-se que muitos domicilios permanecem
fechados ao longo do ano (Figura 37), seja durante o periodo da cheia, seja nos periodos da
seca. Essa dinamica reflete diretamente na populagdo fixa da area: das 378 pessoas declaradas

pelo IBGE (2022), 70,4% (266) estdo cadastradas nos territdrios da satide da area da pesquisa.
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Figura 35 — Territorios da satide (microareas) das Ilhas da Paciéncia, Muratu, Paz e Jacuratu, entre os anos de 2020 a 2024.
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a — Estabelecimento de saude desativado, 2024.
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Figura 36 — Iranduba-AM — Ilha da Paciénci

Fonte: Acervo da autora (2024).

Figura 37 — Iranduba (AM) — Ilha do Jacuratu — Casa fechad

a na ilha durante a seca de 2024.
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Fonte: Acervo da autora (2024).

Dessa populacdo cadastrada nos territorios de satde, 54% (145 pessoas) sdo do sexo
masculino, e 46% (121 pessoas) do feminino. Em relacdo a faixa etaria, cerca de 51% (135
pessoas) possuem entre 20 e 59 anos, enquanto 20% (52 pessoas) tém 60 anos ou mais. Portanto,
71% da populacdo fixa cadastrada nos territorios de saude das ilhas de varzea tém mais de 20

anos de idade (Tabela 11).
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Tabela 11 — Faixa etéria e género dos territorios da satde da area da pesquisa.

Faixa etaria ~ Feminino = Masculino %
0-1 1 0 0
1-4 2 6 3
5-9 14 8 8

10 - 14 13 9 8

15-19 8 18 10

20 - 59 63 72 51

60 ou + 20 32 20
% 46 54

Fonte: CNES, 2024. Organizacio: A autora (2024).

Esse cenario foi confirmado pelo levantamento de campo realizado em 30 domicilios,
abrangendo uma populacdo de 101 pessoas. Cerca de 64,4% (65 pessoas) da amostra
populacional sdo do sexo masculino e 35,6% (36 pessoas) pertencem ao sexo feminino. Dessa
amostra, 45% (45 pessoas) estdo na faixa etaria entre 20 a 49 anos, enquanto 28% (28 pessoas)
possuem 60 anos ou mais. Em sintese, a populacdo com 20 anos ou mais representa 73% dos

participantes da pesquisa (Grafico 8, 9 e 10).

Grafico 8 — Piramide etaria Grafico 9 — Piramide etaria Grafico 10 — Piramide etaria
da Ilha da Paciéncia, 2024 da Ilha do Jacurutu, 2024 da Ilha do Maratu, 2024
[60 ou +] | ] 6oou+] NN [60 ou +] |
poso] NN | cos) DN poso)
[15-19] | | [15-19] [15-19] |
[10-14] | | [10-14] i [10-14] |
[5-9] [ | [5-9] | [5-9] |
[1-4] | | [1-4] | [1-4] I
m Masculino ® Feminino ® Masculino = Feminino B Masculino ™ Feminino

Fonte: Dados da pesquisa (2024). Fonte: Dados da pesquisa (2024). Fonte: Dados da pesquisa (2024).
Organizacao: A autora (2024). Organizacao: A autora (2024). Organizacio: A autora (2024).

A populacdo mais jovem das ilhas — na faixa etdria de 10 a 14 anos e 15 a 19 anos —
representou 16% (16 pessoas) do universo da pesquisa. Os camponeses participantes
esclareceram que esse nimero reduzido se deve a emigragdo de criangas e adolescentes para a
sede municipal do Iranduba em busca de educagdo. A uUnica escola em funcionamento
presencial estd localizada na Ilha do Muratu. Porém, dependendo da época do ano, o
deslocamento para essa escola tornou-se oneroso e, por vezes, perigoso, o que leva muitos

estudantes a residirem na cidade do Iranduba e Manaus, na casa de amigos ou familiares. Ao
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buscarem melhores oportunidades educacionais, essas criangas e adolescentes raramente
retornam as ilhas, o que, de maneira indireta, repercute na cobertura da APS na area de estudo.

A érea pesquisa ¢ coberta pela ESF Solimdes I, vinculada a UBS Dr. Lourenco Borghi,
situado na sede municipal do Iranduba. A ESF Solimdes I foi cadastrada em 30 de dezembro

de 2003, e atualmente ¢ composta por 21 profissionais (Grafico 11).

Grafico 11 — Profissionais da ESF Solimdes I que atende a populagao da area da pesquisa,

2024.
]
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Fonte: CNES, 2024. Organizacio: A autora (2024).

As ilhas da area sdo acompanhadas por duas ACS. A ACS 1 acompanha 49 familias,
totalizando 123 pessoas, em um territorio de 76,56 Km?, com uma densidade demografica 1,74
habitantes por km?. J4 a ACS 2 acompanha 69 familias, somando 142 pessoas em um territorio
de 15,85 km?, com densidade demografica de 8,96 habitantes por km?.

A oferta dos servigos de saude nas ilhas acontece por meio das ACS, da ESF Solimdes
I, da Equipe de Satde Bucal (ESB) Solimdes I — ambas vinculadas a UBS Dr. Lourenco Borghi
— e da UBS Fluvial. Inicialmente, as ACS visitam as residéncias dos camponeses amazonicos
para realizar o levantamento das condicdes de satde, com frequéncia que varia de um a duas

vezes por més (Tabela 12).

Tabela 12 — Frequéncia da visita das ACS que fazem acompanhamento nos territdrios da
saude da area da pesquisa, 2024

Ithas 1 vez por 2 vezes por
més més
Paciéncia 80% 20%
Jacurutu 75% 25%
Muratu e Paz 100% 0%

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Organizacio: A autora (2024).
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A diferenca de densidade demografica entre os dois territdrios acompanhados — de 1,74
e 8,96 hab/km? — indica realidades contrastantes de dispersdo populacional, o que pode
implicar distintas cargas de trabalho e desafios de mobilidade para as ACS, bem como a
frequéncia da visita das ACS em seus respectivos territorios de satde.

As ACS realizam o levantamento das condi¢des de satde da populagdo, contribuindo
com a elabora¢do de mensagem das a¢des da ESF Solimdes I e da EBS Solimdes I, que inclui
atividades em locais das ilhas — sempre acompanhando a sazonalidade do Rio Solimdes — como
escolas e igrejas, além da UBS fluvial, que funciona como laboratorio no porto da sede
municipal do Iranduba (Figura 38) e das consultas na UBS Dr. Lourenco Borghi, localizada na
sede municipal. Cabe ressaltar que, esse planejamento mensal € constantemente ajustado
conforme o nivel das 4dguas, o que evidencia a necessidade de uma organizacao da APS sensivel

as temporalidades da varzea.

Figura 38 — Iranduba (AM) — UBS fluvial no porto da sede municipal, 2024

i e

Fonte: Acervo da autora (202)

De acordo com o CNES (2024), A UBS Dr. Lourenco Borghi, dispde de 63 profissionais
da area saude, distribuidos entre médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem, ACS, entre
outros (Grafico 12). O funcionamento dessa unidade ¢ de segunda a sexta-feira, das 07 as 19h,

também conforme o CNES (2024).
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Grafico 12 — Profissionais da UBS Dr. Lourenco Borghi que atende a populacao da area da
pesquisa, 2024
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Fonte: CNES, 2024. Organizacio: A autora (2024).

Em relagdo aos equipamentos, a UBS Dr. Lourenco Borghi dispde de um equipamento
de imagem (raio X dentdrio), e dezesseis equipamentos voltados para a odontologia — quatro
equipamentos odontoldgicos, dois compressores odontologicos, um fotopolimerizador, quatro
canetas de alta rotacdo, quatro canetas de baixa rotacdo e um amalgamador (CNES,2024).

Toda essa estrutura descrita é voltada para o atendimento preventivo da populacdo da
area de estudo. No entanto, quando se observam as condi¢des de saude da populagdo, verifica-
se que nem todas as morbidades estdo relacionadas exclusivamente ao cuidado primario, apesar
de apresentarem condig¢des sensiveis a aten¢ao primaria em relacdo as doencas evitaveis.

Nesse sentido, cabe ressaltar que a populagdo ¢ acometida principalmente pela

hipertensdao, com trinta e quatro casos, seguido de tabagismo, com trinta € um casos, € pelo

diabetes, com doze casos>® (Grafico 13).

Grafico 13 — Condigdes de satde dos territérios da area da pesquisa, 2024.
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arterial respiratorias mental drogas

Fonte: CNES, 2024. Organizacao: A autora (2024).

W

56 Existem casos que as morbidades estio presentes no mesmo paciente.

141



Quanto ao levantamento de campo, foi verificada uma maior diversidade de morbidades
em relacdo aquelas que estdo cadastradas e acompanhadas pela Esf Solimdes I, a saber: Lupus,
Doenga de Alzheimer (DA), Doenga de Parkson (DP), cancer no estobmago, Helicobacter pylori
(H. Pylori), Epilepsia, Artrite reumatoide, Gastrite, Sindrome de Guillain-Barré (SGB),
Pneumonia. A maior parte dessas morbidades faz parte do tratamento de média e alta
complexidade do sistema de saude, razao pela qual ndo consta no mapeamento de morbidades
da Aten¢ao Basica. De acordo com o relato dos participantes, essas morbidades estdo sendo
acompanhadas pelo SUS, principalmente nos estabelecimentos de saude localizados na cidade
de Manaus.

Diante desse cenario, a dimensdo politica, pautada na organiza¢ao da APS, evidencia
que a complexidade do perfil epidemiologico da populacdo requer deslocamentos frequentes
para Manaus, onde sdo ofertados atendimentos de média e alta complexidade. Sendo assim, a
garantia do cuidado continuo depende diretamente da capacidade de mobilidade da populagdo
e das condicdes estruturais que possibilitam o acesso aos servigos especializados fora da area

de estudo.

7.6 O que nos relevam sobre as dimensées (i) materiais da satide?

Nesta discussdo, buscamos articular as dimensdes territoriais (i) materiais para
fundamentar a explicacdo do acesso aos servigcos de saude da varzea amazdnica. Para tanto,
essa convergéncia dimensional ¢ orientada pela Natureza (N), dando énfase nas questdes
climéticas. Essa escolha se justifica pelo levantamento realizado na area de estudo, no qual 95
% dos camponeses percebem que as condi¢des climaticas tém grande relevancia no acesso aos
servigos de saude.

A contextualizagdo apresentada anteriormente, baseado em dados cientificos, constituiu
informacao geralmente distante do cotidiano dos camponeses, que em grande parte tém contato
com esses conteudos apenas pelos noticiarios, especialmente pela previsdo do tempo. Apesar
desse distanciamento técnico, o camponés amazdnico da drea de estudo demonstrou
conhecimento empirico detalhado sobre ao aquecimento global e as mudancas climaticas — que
corresponde aos dados técnicos demonstrados no Quadro 17, Grafico 3, 4, 5 e 6, apresentando
uma riqueza de observagdes que impressionam qualquer estudioso do clima.

Quando questionados acerca da percepcdo das mudangas climaticas ao longo dos

ultimos anos, todos os participantes da pesquisa declararam que o tempo mudou de maneira
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9 ¢

dréstica nas ilhas. Falas como “o tempo esta mais quente”, “o sol estd mais quente”, “demora a
chover” e “o tempo tem mudado bastante”, foram recorrentes durante o levantamento de campo.

Alguns relatos foram bastante enfaticos, e até mesmo poéticos, ao mencionar as
mudangas climaticas. O texto seguir expressa emogdes, lembrangas e percepgdes pessoais de
uma moradora antiga da Ilha do Jacuratu, com aproximadamente 99 anos de idade. A fala dessa
camponesa representa, de informa indireta, a percep¢do dos demais camponeses da area de
estudo.

Antigamente o clima era diferente de hoje
Agente vivia alegre, satisfeito

Eu olhava para o passaro e sorria
Antes tinha um inverno normal

Antes o verao era ventilado.

Antes tinha rogado até as 12h

Hoje o rogado tem que ser até as Sh
Depois, fica muito quente

Antes tinha mais gente aqui

Antes, a lua brilhava mais

Hoje o brilho da lua ndo ¢ mais bonito
Hoje, o espago chora

(Camponés n.°2. da ilha do Muratu)

Quando a moradora da Ilha do Jacuratu afirma que “Antigamente o clima era diferente
de hoje”, o sentido da frase esta relacionado ao aumento da temperatura aos longos das tltimas
décadas, fenomeno confirmado pelos relatérios mais recentes do IPCC (2023). As
consequéncias desse aumento de temperatura sdo percebidas e sentidas pelos camponeses das
ilhas, sendo possivel destacar algumas falas que comprovam essa mudanga em seu cotidiano

(Quadro 17):

Quadro 17— Percepcdes camponesas sobre as mudancas climdticas, 2025

Interlocutor Fala

Camponés n.°. 2 da Ilha da Jacuratu | O clima de todo ano ¢ diferente. A culpa ¢ do homem. T4 na biblia o
desmatamento.

Camponés n.°. 4 da Ilha da Jacuratu | O tempo esta mais quente, tem mais calor e menos chuva ao longo dos 20
a 30 anos. Tudo mudou!

Camponés n.°. 4 da [lha da Paciéncia | O clima mudou. Comegou a ter mais trovao, e antes nao tinha neblina no
més de novembro, e comegou a ter.

Camponés n.°. 1 da Ilha da Paciéncia | O clima mudou: a terra subiu e o sol baixou.

Camponés n.°. 3 da Ilha da Paciéncia | O clima tem mudado bastante. Antes eu ndo sentia o sol. Agora, mesmo
com o vento d4 para sentir a quentura do sol enquanto estou trabalhando.
Qualquer quentura eu deixo o trabalho.

Camponés n.°. 1 da Ilha da Paz O tempo mudou. Agora estd ruim. Qualquer chuva adoece. Esta mais facil
adoecer pegando sol ou chuva.

Camponés n.°. 5 da Ilha do Muratu | O clima esta mais quente e abafado. Me sinto mal.

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Organizac¢io: A autora (2025).
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O quadro acima chama a atengao para algumas consequéncias das mudangas climaticas
no cotidiano do camponés amazonico, especialmente no trabalho voltado para a agricultura,
para a pesca e para as condi¢des de saude. Nas falas dos camponeses — “[...] antes tinha rogcado
até as 12h. Hoje o rogado tem que ser até as 9h [...]” (Camponesa n.°2. da Ilha do Muratu,2024)
e “[...] qualquer quentura eu deixo o trabalho[...]” (Camponés n.°. 3 da Ilha a da Paciéncia,
2024) — ¢ possivel perceber essas alteragdes com nitidez.

Esses relatos demonstram que o horario de trabalho do camponés ¢ condicionado a
temperatura do dia, que ja chegaram a ultrapassar os 40°C, como grafico demonstrado

anteriormente (Grafico 14).

Grafico 14 — Temperatura acima de 40°C registrada na area da pesquisa entre os anos 2005 a
2024.
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Fonte: NASA POWER (2025). Organizagao: A autora (2025).

Esse cendrio influencia o planejamento e a escala de trabalho na agricultura e,
principalmente, a seguran¢a alimentar e orgamento das familias que dependem da venda das
leguminosas e hortalicas. Cabe ressaltar que, as mudangas climaticas também interferem no
processo de frutificacdo dessas culturas: segundo a observa¢do dos camponeses da area da
pesquisa, as plantas vém sofrendo com as altas temperaturas, situacdo que leva ao maior
ressecamento de folhas e frutos no periodo seco (Figuras 39 e 40).

Segundo os camponeses, as plantas “ndo sdo como antes”. Para eles, estio mais
enfraquecidas e suscetiveis a praga, situacao que se explica pelo fato de os verdes estarem mais
quentes e os invernos — e até periodos foras do inverno — apresentarem maior volume de chuvas,

chegando a inundar as plantagdes fora da época usual de cheia do rio.
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Figura 39 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Bananal seco na Ilha durante a seca de
2024.

Fonte: Acervo da autora (2024).

Figura 40 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Milharal seco na ilha durante a seca de
2024.

LA

Fonte: Acervo da autora 2024.

Nas palavras dos camponeses, o verdo amazonico associado com a seca do rio vem
sendo cada vez mais “massacrante”; a “producdo ¢ diferente dos ultimos anos” e “tudo fica
mais dificil”. Para lidar com essas mudancas, eles precisam gastar mais com a compra de
equipamentos para proteger as hortalicas do sol — como, por exemplo, o uso da tela de sombrite
(Figura 41) — além de investir em insumos para combater as pragas, o que impacta diretamente
os custos de producdo, e até mesmo contradiz os principios que orientam a politica da

agricultura familiar, a qual prioriza praticas sustentaveis e de base agroecologica.
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Figura 41 — Iranduba (AM) — Ilha do Jacuratu — Uso de sombrite para proteger hortalicas na
Ilha do Jacuratu, 2024.

Fonte: Acervo da autora (2024).

Cabe ressaltar que as altas temperaturas e a frequéncia de dias do periodo seco
meteoroldgico, também influenciam na quantidade e magnitude das queimadas, que, segundo
0s proprios camponeses, aumentaram nos ultimos anos (Figura 42), haja a vista que a populagao
do municipio aproveita os dias mais quentes e secos para esse tipo de pratica, uma vez que
favorece a expansdo mais rapida do fogo no territério. Além das consequéncias ambientais
decorrentes das queimadas, ha prejuizo para a saide dos camponeses. De acordo com o
levantamento realizado em campo, os participantes da pesquisa relataram que muitas pessoas

adoecem por doengas respiratdrios, como asma, rinite, sinusite € pneumonia.
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Figura 42 — Iranduba (AM) — Ilha do Muratu — Queimadas realizadas na ilha durante o més de
novembro de 2024.

Fonte: Acervo da autora (2024).

As queimadas ocorrem durante o periodo menos chuvoso, de seca do rio, principalmente
nos meses mais quentes e com a cota fluviométrica reduzida e prolongada, ou seja, entre
setembro, outubro € novembro, conforme demonstrado anteriormente (Grafico 15). Nesses
meses mais quentes, hd também a recorréncia de falta energia elétrica, situacdo que esta
relacionada ao fato de a rede elétrica ser limitada a um cabo de transmissdo para toda a area de
estudo, o que sobrecarrega o sistema e limita a distribui¢cdo de energia, tornando-a mais onerosa
para a populacdo.

E oportuno mencionar que apenas duas casas possuem ar-condicionado na area da
pesquisa e que, em geral, esses equipamentos sao utilizados para receber visitas de parentes.
Dessa forma, os camponeses usam ventiladores nos meses mais quentes, apesar de nao estarem
habituados com esse eletrodoméstico. As elevadas temperaturas tém obrigado os moradores a
recorrer para obter o conforto térmico, além de utilizarem bacias com agua posicionadas
proximas ao aparelho para aumentar umidade do ar dentro das residéncias, fato que vem

alterando a dimensao C — cultura dos camponeses.
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Grifico 15 — Rio Solimdes (Iranduba). Cota minima do rio proximo a area da pesquisa durante
os anos de 2006 a 2024.
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Fonte: ANA — Cota Online. Organizagao: a autora (2025).

Outra situacdo mencionada pelos camponeses durante o levantamento de campo foi a
percepcao referente a subida e a descida do rio. Eles relataram que o calendario da sazonalidade
das 4guas mudou drasticamente na ultima década, a ponto de nem mesmos os idosos
conseguirem prever com precisao o momento da subida ou descida do nivel das aguas da area
de estudo. Essa situa¢do pode ser observada nos Graficos 5 e 6, que apresenta os eventos
extremos de cheia e da seca no rio Solimdes e evidencia o contraste em relagdo ao calendario
da cheia e da vazante nas ilhas.

A fragilidade no acompanhamento do calendério agricola também afeta a pesca, uma
vez que as secas e cheias extremas alteram a configuragao dos lagos. No caso das secas, 0 acesso
a esses ambientes torna-se dificultado (Figura 43). A redu¢do do volume de dgua dentro dos
lagos influencia a qualidade e a quantidade do manejo dos peixes, sobretudo do pirarucu —
espécie responsavel por parte da subsisténcia dos camponeses das ilhas, especialmente da Ilha

da Paciéncia.
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Figura 43 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Barco sendo carregado entre os lagos da
ilha da Paciéncia, para a realizagdo da pesca do pirarucu, 2024.

Fonte: Acervo da autora (2024).

Cabe ressaltar que, apesar das dificuldades mencionadas anteriormente relacionadas ao
periodo de seca do rio, também existem desafios as cheias, sobretudo quando elas atingem
niveis acima da média, como ocorreu em 2012, nos meses de maio e junho. Segundo o relato
dos camponeses, cotas elevadas como as registradas em 2012 e 2021 superaram aquelas
vivenciadas ao longo do tempo. De acordo com os moradores, algumas residéncias tiveram de
ser adequadas a nova realidade, principalmente no que diz respeito a altura das casas (Figura
44).

A expressao usada pelos camponeses em relagdo a modificagdo realizada nas
residéncias, era de que a “casa estava baixa e teve que levantar por causa da grande cheia”. Esse
“levantar” refere-se a alteragao na estrutura de sustentagao das casas, sobretudo na altura das

estacas, para que a dgua do rio ndo alcancasse o assoalho das moradias.
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Figura 44 — Iranduba (AM) — Ilha da Muratu — Residéncia modificada por causa das cheias
extremas no Rio Solimdes, 2024.

No tocante as condi¢des de saude, as seguintes falas dos camponeses remetem a

importantes reflexdes:

e “[...] Antes, a lua brilhava mais. Hoje o brilho da lua ndo ¢ mais bonito. Hoje, o espago chora”
(Camponés n.°2. da Ilha do Muratu);

e O clima estd mais quente e abafado. Me sinto mal (Camponés n.°5. da Ilha do Muratu);

e  “[...] Qualquer chuva adoce. Esta mais facil adoecer pegando sol ou chuva” (Camponés n.°1. da
Ilha da Paz).

A reflexdo do Camponés n.°2, da Ilha do Muratu, nos permite compreender que, no
contexto das mudangas climaticas — e, consequentemente, da transformacdo da mudanga do
espaco geografico da area de estudo — essas alteracdes podem estar influenciando na satde
mental desses camponeses. Isso corre porque muitos deixam de reconhecer o lugar onde sempre
viveram e, assim, também deixam de se reconhecem como parte daquele espaco.

O fato de o camponés afirmar que “o brilho da lua ndo € mais bonito” remete a ideia de
que a pratica de ndo contemplagdo do belo vem sendo afetada. Ou seja, a natureza, segundo o
olhar desses moradores, deixa de cumprir a sua fung¢do simbolica de embelezamento. Essa perda
perceptiva repercute diretamente na sensacao de felicidade e bem estar-estar e, portanto, na
saude mental dos camponeses — sobretudo daqueles mais idosos.

A fala do Camponés n.°5, da Ilha do Muratu — “O clima esta mais quente e abafado. Me
sinto mal” —também pode indicar desdobramentos semelhantes ao desabafo do Camponés n.°2,

da mesma da Ilha. Sentir-se mal em um clima quente constitui uma expressdo de
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descontentamento com o tempo e o lugar. Esse mal-estar pode estar relacionado tanto as
questdes de satide mental quanto a condigdes fisicas, como desidratagdo, insolacdo e exaustiao
pelo calor.

Nesse contexto, a declaragao do Camponés n.°1, da Ilha da Paz, chama a atencao para
esse “sentir-se mal”, quando afirma que “[...] qualquer chuva adoce. Estd mais facil adoecer
pegando sol ou chuva”. A facilidade em adoecer pela chuva ou pelo sol foi uma das respostas
mais recorrentes entre os camponeses. Ou seja, os extremos climaticos vém alcangando a satde
dos moradores de maneira mais incisiva.

Os tradicionais banhos de chuva da infancia e as longas jornadas de plantio das rocas
nao podem mais ser praticados como antes, devido ao excesso de chuva ou de calor, que afetam
o bem-estar e a satide dos camponeses, contribuindo para ao adoecimento dessa populagao.

De maneira enfatica, os camponeses afirmaram que esse cenario de adoecimento, secas
e chuvas extremas tende a piorar. A prospeccdo feita por eles ndo se pauta em relatorios do
IPCC (2023), mas em referéncias de carater biblico. A expressdo “o que estd quente vai
esquentar mais”, de teor apocaliptico, nos alerta para o futuro de pessoas que nasceram e
cresceram na varzea amazonica e que estao adaptadas as condigdes climaticas da area de estudo.
Essa adaptacdo os fez — e ainda os faz — conhecer e (re) conhecer as mudangas climaticas
percebidas no contexto atual, o que legitima a fala da previsdo pessimista feita pelos

camponeses para um futuro proximo.

7.6.1 A agua potavel na varzea: entre experiéncia e evidéncia

Dos 62 municipios do estado do Amazonas, Iranduba ocupa a 35 posi¢do na dimensao
agua e saneamento do IPS. Essa colocagdo indica que o municipio apresenta um IPS
relativamente neutro, evidenciando um desempenho médio nesse indicador. No componente
indice de abastecimento de agua, o municipio também manteve a 35" posicao, reforcando o
desempenho intermediario.

Entretanto, ao analisarmos essa informag¢ao em escala local — especificamente nas ilhas
que compodem a area de estudo — verificamos que tal indicador ndo se aplica, uma vez que nao
ha oferta de abastecimento de 4gua por parte da prefeitura para essas localidades.

Durante os levantamentos de campo, verificou-se que a sazonalidade hidrocliméatica
influencia o acesso a agua para consumo humano. Segundo os relatos dos camponeses, eles nao

se sentem seguros em consumir adgua do Rio Solimdes e dos lagos localizados nas ilhas,
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especialmente durante o periodo de seca. Essa inseguranca decorre dos casos recorrentes de
doengas de diarreicas e de doencas gastrintestinais, incluindo os registros de cancer de estdmago
entre os moradores. A experiéncia empirica dos camponeses acerca da qualidade da dgua nas

ilhas, foi comprovada em laboratorio, conforme tabela abaixo (Tabela 13).

Tabela 13 — Resultados dos exames fisico-quimicos e organolépticos da agua do Rio Solimdes
e lagos da area da pesquisa, 2024.

Parametros Resultado NMP PORTARIA
Lago Sacumbu Lago (1lha da Ilha Rio Solimées GM/MS N° 888
(Ilha da Ilha da do Jacuratu)
Paciéncia)
Cor 71,6 uH 389,1 uH > LD uH 15
Gosto <1 <1 <1 6
pH 5,45 5,73 5,39 Desejavel entre 6,0
a9,0
Turbidez 14,9 uT 19,9 uT 231,0 uT 5
Sélidos totais 132,5 mg/L 524,1 mg/L 531,2 mg/L 500
Cloro residual 0,0 mg/L 0,0 mg/L 0,0 mg/L Sem referéncia
Condutividade 27,87 uS/cm 34,22 uS/cm 13,58 uS/cm Sem referéncia
Parametros
bacteriologicos
Coliformes totais PRESENCA PRESENCA PRESENCA Auséncia
UFC/100 mL UFC/100 mL UFC/100 mL
Escherichia coli PRESENCA PRESENCA PRESENCA Auséncia
UFC/100 mL UFC/100 mL UFC/100 mL

Fonte: Laboratério de analises de agua e efluentes. (2025). Organizagao: A autora (2025).

De acordo com a tabela acima, as amostras de 4gua enviada para analises, encontra-se
em desacordo a Portaria GM/MS n° 888, de 04 de maio de 2021, que dispde sobre os
procedimentos de controle e de vigilancia da qualidade da 4gua para consumo humano e seu
padrdo de potabilidade. Portanto, os resultados mostram que os valores obtidos para os
parametros analisados estdo, em sua maioria, fora dos limites permitidos pela legislacdo,
indicando que a agua dos pontos avaliados ndo € potavel, ou seja, ¢ imprdpria para 0 consumo
humano.

Embora a area de estudo seja cercada por rios e lagos de dgua doce proveniente da bacia
hidrografica amazonica, o camponés precisa recorrer a diferentes meios para ter acesso a dgua
potavel. Esse acesso varia conforme os periodos de cheia e seca, além da influéncia da
pluviosidade da regido, em que a agua ¢ utilizada para afazeres domésticos e higiene pessoal,
especialmente durante a seca do rio.

Ao longo da cheia, o camponés amazonico consegue comprar agua na cidade de
Iranduba devido ao acesso facilitado por barcos de diferentes tamanhos. Além disso, ha a

possibilidade de encher garrafdes de d4gua no porto municipal e, em alguns momentos, receber

152



doagdes de agua mineral da Prefeitura do Iranduba. No entanto, durante a seca, o acesso torna-
se mais demorado e oneroso para diferentes finalidades, incluindo a obten¢do de agua potavel.

Sendo assim, durante a seca do Rio Solimdes, cada comunidade da area de estudo utiliza
uma técnica para obter dgua potavel. Na Ilha do Jacuratu (lado A) e Ilha da Paciéncia, os
camponeses amazonicos utilizam a 4dgua armazenada na caixa d’dgua da igreja evangélica,
conhecida como a “agua do pastor”. Essa agua ¢ captada dos lagos préximos por meio de
bomba elétrica (Figura 45) e, em seguida, tratada com a técnica SALTA-z (Figura 46). Trata-
se de uma tecnologia social desenvolvida pela Fundag@o Nacional de Saude (FUNASA) para o
tratamento descentralizado de dgua em pequenas comunidades — especialmente rurais,
ribeirinhas e indigenas — onde ndo ha acesso a sistemas convencionais de abastecimento.

Na Ilha do Jacuratu (lado B), ndo existe a técnica SALTA-z implantada em um
estabelecimento comunitario. A mesma situagdo ocorre nas ilhas do Muratu e Paz. Como esses
territorios ficam distante do lado A da Ilha do Jacuratu durante a seca, os camponeses que
residem nessas localidades ndo tém acesso a dgua tratada por essa técnica. Assim, os moradores
utilizam a agua captada no Rio Solimdes por meio de bomba d’dgua, armazenam-se em
diferentes reservatdrios e realizam o tratamento com o hipoclorito de s6dio em pd ou com a

combinagdo de sulfato de aluminio e cloro.

Figura 45 — [randuba (AM) — Ilha da Paciéncia — Motor que puxa 4gua para as residéncias,

2024.
2

> -

Fonte: Acervo da autra (2025).
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Figura 46 — Iranduba (AM) — Jacuratu (lado A) — Caixa d’agua situada na igreja evangélica,
com a utilizacao da técnica SALTA-z, 2025.

|

Fonte: Acervo da autora (2025).

Na Ilha da Paciéncia, assim como na Ilha do Jacuratu (lado A), existe um local que
funciona como ponto de apoio para o tratamento de agua, situado na residéncia do lider da
comunidade. Os camponeses que moram nas proximidades desse local buscam agua utilizando
diferentes recipientes. Ja nas residéncias mais distantes, ou quando h& impossibilidade de
deslocamento, os moradores consomem agua da chuva para beber ou utilizam a agua dos lagos
realizando tratamentos como hipoclorito de sddio em pé ou sulfato de aluminio e cloro.

Diante desse cenario, os camponeses tomam alguns cuidados no consumo da 4dgua para
evitarem o adoecimento. Entre essas medidas profilaticas, destacam-se a ingestdo de agua

mineral e a recomendacao de consumir de qualquer origem, sobretudo durante a seca do rio.
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8 ENTRE CHEIAS E SECAS: OS DIFERENTES TRAJETOS DA SAUDE NA VARZEA
AMAZONICA

Vem mudando o seu curso
Em sua imensidao,

As vezes misterioso

Em outros momentos
Tenebroso, quando vento
Comega a soprar

Joel Cabral de Abreu®’

O presente capitulo busca conhecer os diferentes trajetos que o camponés amazonico
realiza a partir das sazonalidades hidroclimaticas da area de estudo, considerando as limitagdes
e potencialidades. Embora ousado, alcancar esse objetivo, ou até mesmo, se aproximar dele, ¢
importante para compreender como esses trajetos mudam a partir da dindmica da
reconfiguragdo territorial que a varzea experimenta ao longo dos anos, resultante da

sazonalidade hidroclimatica da regido.

8.1 Saude que navega: a facilidade do acesso nas aguas do rio em cheia

Durante os periodos de cheia (Figura 47), o acesso as residéncias acontece pelo rio,
predominantemente por via fluvial, por meio da utilizagdo embarcagdes de pequeno porte, o
que facilita os deslocamentos em razao da maior rapidez, do menor custo operacional e da maior
acessibilidade econdmica desses meios de transporte para os camponeses que residem na area
de estudo.

O tempo de deslocamento do camponés amazonico até a sede municipal varia entre 15
min a 25 min (Tabela 14), podendo, contudo, sofrer alteragdes em funcdo das varidveis
anteriormente mencionadas, sobretudo da localizagdo das residéncias no interior das ilhas
(Figura 48). Durante o periodo da cheia, os trajetos percorridos ocorrem, em geral, pelo interior
das ilhas, atravessando areas de vegetacao e interligando as residéncias dos camponeses, 0 que

reconfigura as rotas de deslocamento (Figura 49).

57 ABREU, J.C de. Reflexdes sobre as dguas: Um olhar poético. — Manaus: [s.n.], 2016.
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Figura 47 — Iranduba (AM) — Ilha do Jacuratu — Igreja evangélica no periodo da enchente do
Rio Solimdes do ano de 2025.

A

Fonte: Acervo da autora (2024).

Tabela 14 — Tempo de deslocamento dos aglomerados da area de estudo durante o periodo da
cheia (meses de maio, junho e julho), 2025.

Ilha Aglomerado Tempo de Tempo de deslocamento da do porto da sede até a UBS mais
deslocamento préxima
até a sede do Deslocamento Deslocamento Deslocamento

municipio pedestre saindo do  realizado por meio  realizado por meio

porto da sede até a  de carro saindo do ~ motocicleta saindo

UBS porto da sede até a  do porto da sede até
UBS a UBS
Paciéncia 1 25 min 20 min 3 min 2 min
2 20 min 20 min 3 min 2 min
3 15 min 20 min 3 min 2 min
4 25 min 20 min 3 min 2 min
6 20 min 20 min 3 min 2 min
7 15 min 20 min 3 min 2 min
Paciéncia 5 25 min 20 min 3 min 2 min
Paz 20 min 3 min 2 min
Paz 8 22 min 20 min 3 min 2 min
Muratu 20 min 3 min 2 min
Muratu 9 20 min 20 min 3 min 2 min
Jacuratu 10 15 min 20 min 3 min 2 min
11 15 min 20 min 3 min 2 min

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Organizacao: A autora (2025).
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Figura 48 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Deslocamento dos camponeses dentro da ilha
durante a cheia do rio, 2022.

Fonte: Acervo da autora (2022).

Todas as embarcagdes dirigem-se ao porto do Iranduba. Durante o periodo de cheia, a
depender do ponto de desembarque, a maioria dos usudrios necessita percorrer passarelas
improvisadas, com extensdes que variam entre cinco a vinte metros, construidas sobre a l1amina
d’agua, a fim de alcangar a terra firme (Figuras 50 e 51).

Ao chegar a terra firme, no porto do Iranduba, os camponeses necessitam percorrer um
trajeto terrestre (conforme demonstrado na Figura 52), de aproximadamente 1,4 km até alcangar
o estabelecimento de saude mais proximo. Esse percurso pode ser realizado por trés formas
distintas, a saber: por deslocamento pedestre, com duragdo de cerca de vinte minutos; por
automovel, com tempo de trés minutos, mediante o pagamento de R$ 15,00; ou por motocicleta,

com duragao estimada de dois minutos, com custo variavel entre R$ 5,00 ¢ R$ 7,00 (Figura 53).
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Figura 49 — Iranduba (AM) — Area de estudo — Mapa do deslocamento dos camponeses para o estabelecimento de saude localizado na sede municipal no

periodo da cheia do Rio Solimdes, 2025.
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Fonte: Elaboracao da autora a partir de dados cartograficos utilizando imagens de satélite (USGS) e dados do IBGE (2022).




Figura 50 — Iranduba (AM) — Porto da cidade improvisado — Passarelas de madeira construidas
sobre a 1amina d’agua, 2022

Fonte: Acervo da autora (2022).

Figura 51 — Iranduba (AM) — Porto da cidade improvisado — Passarelas de madeira construidas

sobre a lamina d’4gua, 2022.
: g

Fonte: Acervo da autora (2022).

Figura 52 — Iranduba (AM) — Porto da cidade — Possibilidades de transportes que pode ser
utilizado para chegar ao estabelecimento de saude mais proximo, 2022.

e Sem—

Fonte: Acervo da autora (2022).
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De acordo com o levantamento realizado em campo, os camponeses utilizam, em média,
cinco litros de gasolina para realizar esse trajeto. Considerando o valor do litro do diesel
maritimo no porto da cidade ¢ de R$ 6,50°%, o custo total de deslocamento — ida e retorno entre
a residéncia do camponés e porto do Iranduba — corresponde a R$ 32,50.

Sendo assim, para um camponés residente na area de estudo que necessita deslocar-se
até a uma consulta na UBS, localizada na sede municipal, sem a necessidade de permanecer na
cidade, a opg¢ao pelo deslocamento pedestre entre o porto de Iranduba e a UBS mais proxima
representa a reducdo de gastos. Nessa condicdo, o tempo total de deslocamento ¢ de
aproximadamente 45 minutos com custo estimado de R$ 32,50, valor referente exclusivamente
ao gasto com combustivel fluvial, ndo sendo considerados adicionais, como alimentagdo e
outras despesas eventuais.

Os valores apresentados referem-se a situagdo em que o camponés € proprietario da
embarcacdo fluvial e realiza diretamente a compra do combustivel. No entanto, quando o
camponés ndo dispde de embarcacao propria, torna-se necessario o pagamento de passagem aos
atravessadores™. Durante o periodo de cheia, esses atravessadores cobram, em média, R$ 60,00
pelo transporte de ida e retorno entre a residéncia do camponés e a sede municipal, valor que
varia conforme a localizagdo da moradia.

Nessa condi¢cdo, o custo total do deslocamento sofre um acréscimo médio de
aproximadamente 126,6%, resultando em um gasto final de R$ 92,50 quando o camponés
utiliza o transporte do atravessador e realiza o trecho terrestre por deslocamento pedestre; R$
107,50 quando associa o transporte do atravessador ao uso de automovel até a UBS; e R$ 97,50
quando opta pelo uso de motocicleta no trecho terrestre.

O cenario anteriormente exposto acerca do acesso aos servigos de satde durante o
periodo de cheia altera-se de forma significativa no periodo de seca. A paisagem antes
dominada pelas dguas passa a ser compartilhada com éareas de fazendas, plantacdes e criagao
de animais, configurando um espago que, para aqueles que ndo conhecem a dindmica da varzea
amazonica, pode assemelhar-se a terra firme.

Nesse contexto, 0 acesso aos servigos de saude também se transforma, acompanhando
a paisagem hibrida caracteristica da seca, o que resulta em tempos de deslocamento mais lentos

e na presenca de obstaculos distintos daqueles observados durante a cheia.

38 Valor consultado no dia 04 de janeiro de 2026.
5 individuos residentes na cidade do Iranduba que realizam o transporte fluvial dos camponeses mediante
solicitagdo prévia por ligagao telefonica.
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8.2 Os tempos de espera e os obstaculos do acesso a satide na seca do rio

Durante o periodo de seca, a paisagem anteriormente caracterizada pela cheia do rio
altera-se de forma significativa, passando o acesso as residéncias a ocorrer predominantemente
por vias terrestres. Para que o camponés amazonico alcance o servigo de satde mais proximo a
partir das ilhas, torna-se necessario o uso combinado de dois a trés meios de transporte,
envolvendo deslocamentos terrestres e aquaticos, conforme ilustrado no mapa da Figura 53.

Durante o periodo de seca, os aglomerados populacionais tornam-se mais distantes entre
si quando comparados ao periodo da cheia, que implica alteragdes tanto nos modos quanto nos
tempos de deslocamentos. Esse aumento das distancias entre os aglomerados resulta na
conformac¢do de subaglomerado, de modo que, em vez de 11 aglomerados identificados na
cheia, passam a ser reconhecidos 20 aglomerados na seca, correspondendo a um incremento de
nove novos aglomerados (Quadro 18).

Durante o periodo de seca, os trajetos realizados no interior das ilhas da Paciéncia e
Jacuratu (lado A) ocorrem por meio de deslocamentos terrestres, predominantemente por meio
de deslocamento pedestre, bem como a utilizagao do girico (Figura 54). No total, existem trés
veiculos desse tipo, sendo que um deles € de propriedade da Universidade Federal do Amazonas
(UFAM).

O girico ¢ empregado em trajetos mais longos no interior das ilhas, sobretudo para o
transporte de mercadorias em situagdes de urgéncia em saude, realizado o deslocamento das
residéncias até o porto das ilhas. Ressalta-se que os ACS nao dispdem de acesso a esse meio de
transporte, em razdo do elevado custo do combustivel, o qual ndo ¢ custeado na quantidade
suficiente pela Secretaria Municipal de Saude (SES).

A utilizag@o do girico pelos camponeses varia conforme a condi¢do de mobilidade do
usuario, a capacidade de custear o combustivel, bem como a quantidade de pessoas que realizam
o deslocamento simultaneo, situacao que reduz o custo individual desse meio de transporte.
Além dessas variaveis, outro fator que influencia diretamente o tempo de deslocamento nos
percursos terrestres realizados com o girico no interior das ilhas, refere-se a presenca de
porteiras de fazendas, uma vez que as estradas atravessam propriedades privadas, exigindo

paradas e manobras para a abertura e fechamento dessas estruturas (Figura 55).
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Figura 53 — Iranduba (AM) — Area de estudo — Mapa do deslocamento dos camponeses para o estabelecimento de saude localizado na sede municipal no
periodo da seca do Rio Solimdes, 2025.
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Quadro 18 — Tempo de deslocamento dos aglomerados da area de estudo durante o periodo

da seca, 2025.
= 2 _
= : Modos de deslocamentos ) = Local de chegada 2 P
= | 5% 2 =8 o 228 o s £
= g-g Aglomerado §§ %315} Eg %sz E‘E“ﬁ %ggg%%gg g‘g
E"g no periodo da 8% ?‘3%8%@ %5 ;-'5 §§§§8 g_a';_é ﬁ§
s seca £% | Efe 2% E= 2 | 2528 E82E 3
= K =8t 8 = E £ =
1 1A X - X 40 min
1B X - X 40 min
2 2A X X 5 min X 50 min
2B X X 10 min X 60 min
3 3A X - X 15 min
3B X X 5 min X 25 min
4 4 X - X 45 min
6 6A X X 60 min X 45 min
(desloca
£ mento
8 6B X por X 45 min
'g meio de
A caminha
da)
Girico
(3060
minutos
)
TA X X 20 min 60 min
7 7B X X 20 min 60 min
7C X X 10 min 50 min
5 SA X X 10 min 55 min
N 5B X - 40 min
& 8 8 X - 30 min
9 9 X X 40 min 40 min
(desloca
mento
por
% meio de
§ caminha
da)
Girico
(15
minutos
)
= 10 10 X X 5 min 25 min
B 11A X X 15 min 30 min
B 11 11B X - 25 min
- 11C X - 20 min

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Organizacio: A autora (2025).

60 Considerando a utiliza¢do do Girico no calculo.
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Figura 54— Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Transporte terrestre girico utilizado pela
populacdo durante a seca do Rio Solimdes, 2024.

Girico

[ 4

Fonte: Acervo da autora (2024).

Figura 55 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Abertura das porteiras da fazenda para o
Girico passar, 2024.

Fonte: Acervo da autora (2023).

Dependendo do estado da estrada e da velocidade com que o camponés desce do girico,
caminha até a porteira, aguarda a passagem do veiculo e, em seguida, fecha a porteira e retorna
ao girico para prosseguir, o tempo de deslocamento pode variar em relacao ao apresentado no
Quadro 19.

Ha, ainda, situa¢des em que as residéncias dos camponeses se localizam no entorno de

lagos situados no interior das ilhas, como observado no aglomerado 6B (Figura 56). Nesses

164



casos, o camponés necessita utilizar canoa de pequeno porte para alcancar a estrada e,

posteriormente, recorrer ao girico para dar continuidade ao deslocamento.

Figura 56 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Camponés atravessando da residéncia
localizado no aglomerado 6B para a estrada que dé acesso ao porto da ilha, 2022.

Fonte: Acervo da autora (2022).

Os trajetos realizados por meio de deslocamento pedestre ou por meio do girico, tém
como ponto final os portos improvisados nas margens das ilhas, que funcionam como pontos
de chegada e saida dos camponeses do territorio insular (Figura 57 e 58).

Esses pontos de chegada e saida localizam-se nas margens das ilhas, em meio as terras
caidas — processo de desmoronamento do solo que forma verdadeiros degraus em meio a um
relevo ingreme nas margens dos rios. Diante dessa condi¢do, a populagdo residente nas ilhas
precisa transitar por esses degraus, enfrentando risco de deslizamento — especialmente em
periodos de chuvosos — para chegar ao estabelecimento de saide mais proximo.

Dependendo do nivel do rio, esses camponeses precisam subir um relevo ingreme. No
porto da Ilha da Paciéncia, a altura ultrapassa 25 metros (Ponto 2 da Figura 53) até alcancar a
estrada que d& acesso as residéncias, conforme demonstrado na Figura 57, e no perfil

topografico abaixo (Figura 59).
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Figura 57 —Iranduba (AM) —Ilhada  Figura 58 — Iranduba (AM) — Ilha do
Paciéncia — Acesso as embarcagdes  Jacuratu — Acesso as embarcagdes por
por meio as Terras caidas, 2023. meio as Terras caidas, 2023.

o 1Y

Fonte: Acervo da autora (2023). Fonte: Acervo da autora (2023).

Figura 59 — Perfil topografico do porto da Ilha do Iranduba (AM), 2025.
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Fonte: Dados da pesquisa (2025).

No ponto 3, localizado na Ilha do Jacuratu (lado B), o desnivel a ser superado ¢ de
aproximadamente 18 metros até a chegada as moradias (Figura 60), onde o camponés precisa

escalar verdadeiros degraus, sem qualquer seguranga, conforme demonstrado na Figura 58.

Figura 60 — Perfil topografico do porto da Ilha do Muratu — Lado B (AM), 2025.
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Fonte: Dados da pesquisa (2025).
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Quando os camponeses chegam aos portos, ¢ nesse momento que o sinal de celular
aparece, possibilitando o contato com os atravessadores. Em geral, eles aguardam cerca de 10
a 20 minutos no porto para obter contato com o atravessador; em seguida, a travessia até a
cidade dura em torno de 10 minutos, dependendo da quantidade de pessoas na embarcacao e
das condi¢des hidroclimaticas. O valor cobrado por esses atravessadores no periodo da seca
varia conforme a localizagdo do porto de embarque, mas, nos pontos demonstrados na Figura
57 ¢ 58 (Pontos 2 e 3), o custo oscila entre R$ 10 a R$ 20,00.

Ao chegarem ao porto do Iranduba (Figura 61), os camponeses precisam ainda vencer
um relevo ingreme, com cerca de 25 metros de desnivel (Figura 62), até chegar no ponto onde
¢ possivel utilizar um carro ou uma motocicleta em dire¢do a UBS, conforme demonstrado no

trajeto referente ao periodo de cheia do rio.

Figura 61 — Iranduba (AM) — Porto da cidade improvisado, 2025.

<

Fonte: Acervo da autora (2025).

Figura 62— Perfil topografico do porto do porto do Iranduba (AM), 2025.
L
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Fonte: Dados da pesquisa (2025).

Cabe ressaltar que existe um porto estruturado no Iranduba. No entanto, a populacio
das ilhas, em geral, opta em utilizar outros pontos de acesso a cidade, conforme demonstrado

na Figura 63.
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Os gastos do camponés para chegar ao estabelecimento de satide na sede municipal
diferem daqueles observados no periodo de cheia. Além do uso do transporte fluvial e,
consequentemente do diesel maritimo, no periodo de seca os camponeses também necessitam
utilizar o girico, o que implica o consumo de gasolina. O valor da gasolina no posto da cidade
do Iranduba varia em torno de R$ 6,20. Com esse incremento nos custos, o camponés que reside
nas ilhas precisa desembolsar valores mais elevados para acessar os servicos de satide na cidade,
chegando a um gasto adicional de até R$ 124,00 apenas com o transporte por girico para os
aglomerados 6A e 6B até o porto da ilha.

Dessa forma, o acesso aos estabelecimentos de satde localizados na sede municipal
varia em termos de custo, tempo e grau de dificuldade conforme a sazonalidade hidroclimatica
da area de estudo e, consequentemente, conforme as dimensoes territoriais que as compde. No

proximo item, essas diferengas serdo abordadas de maneira mais detalhada.

8.3 A cheia e seca do rio como expressoes do territorio da saude: diferencas, limitacoes e

potencialidades no acesso aos servicos de saiide na varzea amazonica

O presente topico serd pautado nas discussdes acerca das diferencas, limitagcdes e
potencialidades dos periodos de cheia e de seca no que se refere ao acesso aos servigos de saude
na area de estudo. Inicialmente, serdo tratadas as diferengas de acesso entre a cheia e a seca,
com énfase no tempo®! e nos custos envolvidos em ambos os periodos sazonais.

Utiliza-se o tempo em detrimento da distancia, uma vez que, na Amazonia, as distancias
sao mensuradas em termos temporais. Conforme Becker (2005), no contexto amazonico o
tempo de deslocamento ¢ mais importante do que a distancia fisica, haja a vista que o acesso se
organiza por meio da navegabilidade, da sazonalidade dos rios e das condi¢des naturais.

Para demonstrar essas diferengas, serdo utilizadas cores que representam o grau de

facilidade ou dificuldade de acesso aos servigos de saude, considerando o tempo de

61 Cabe destacar que o tempo € o custo considerados no periodo de cheia referem-se ao trajeto percorrido pelo
camponés por meio do transporte fluvial até chegar a sede municipal de Iranduba e, posteriormente, pelo uso de
carro para o deslocamento até a UBS. No periodo de seca, foram considerados os transportes fluviais e terrestres
utilizados no interior da ilha, levando em conta seus respectivos custos e tempos de deslocamento; ja no espago
urbano, utilizou-se o carro para chegar a UBS.O uso do carro foi adotado por ser o meio de transporte com melhores
condigdes de abrigar um camponés em situacdo de urgéncia até a chegada ao estabelecimento de saude.
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deslocamento, o custo financeiro e a combinagdo entre ambos. Essa estratégia permite uma

leitura comparativa entre os periodos de cheia e seca (Quadro 19).

Quadro 19 — Classificacao das condic¢oes de acesso aos servigos de saude na varzea amazonica
segundo tempo, custo e grau de acesso (cheia e seca), 2025.

Situacio Critério Cor
Tempo demorado > 30min
intermediario >20 min a 25 min
rapido <15 min
Custo baixo <RS$ 50,00
médio >R$ 51,00 aR$ 70,00
alto >R$ 71,00
Acesso facilitado Tempo rapido + custo baixo/médio
(tempo x custo) intermediario Tempo intermedidrio + custo médio
muito dificil Tempo demorado + custo alto

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Organizacio: A autora (2025).

Seguindo as cores apresentadas no quadro acima, € possivel observar as diferengas do
acesso aos servigos de saude entre os aglomerados durante os periodos de seca e de cheia do
rio. O Quadro 20 evidencia a diferenga nas condi¢des de acesso aos servigos de saude na area
de estudo. Essas diferencas se revelam nos periodos de cheia e seca do rio, sobretudo na
combinagdo entre tempo de deslocamento e custo financeiro, e ndo apenas da distancia fisica.
De modo geral, durante a cheia do rio, o tempo de deslocamento ¢ menor, com predominédncia
de trajetos classificados como rapidos, o que contribui para situagdes de acesso facilitado ou
intermediario em diversos aglomerados.

Em contrapartida, na seca do rio, os tempos de deslocamento tornam-se mais longos
onerosos, com maior ocorréncia de trajetos classificados como lentos, especialmente nos
aglomerados mais distantes. Ainda que em alguns casos o custo financeiro seja relativamente
menor, o aumento do tempo e do esfor¢o fisico, como as longas caminhadas, resulta em
situagdes de acesso dificil ou muito dificil, evidenciadas pela predominancia das cores cinza no
quadro.

Sendo assim, as cores do Quadro 20 confirmam o que os camponeses responderam nos
questionarios e entrevistas. Segundo eles, o acesso aos servicos de saude € percebido em sua
maioria como fécil e rdpido no periodo da cheia e dificil, demorado e distante no periodo da
seca. Contudo, em ambas as sazonalidades, os camponeses declararam que o acesso aos
servigos de satde ¢ oneroso.

Dessa forma, o quadro e as falas dos camponeses demonstram que os percursos da saude

produzem experiéncias distintas de acesso, as quais dependem de diferentes fatores. Nesse
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contexto, 0s camponeses precisam se organizar antecipadamente para prever e enfrentar as
dificuldades que podem vir a ocorrer.

Essas dificuldades configuram-se como limitagcdes ao acesso aos servigos de saude,
estabelecendo-se como verdadeiras barreiras. Entre elas, estacam-se os altos custos que os
camponeses precisam desembolsar para ir a uma consulta na cidade. No periodo da cheia, a
média de gastos ¢ de R$ 46,91, enquanto na seca esse valor chega a R$ 66,99, sem considerar
outros gastos importantes, como a alimentagao.

Na area urbana, esse custo ¢ inexistente ou significativamente reduzido, uma vez que a
populacdo adscrita ao territorio acessa a UBS por deslocamento pedestre ou por meio de
transporte publico, com valores inferiores a R$ 12,00, considerando a ida e volta. Esse cenario
contribui para que os camponeses optem por agendar suas consultas prioritariamente no periodo
da cheia. Portanto, a dimensao territorial da Economia (E) constitui um fator central que precisa
ser considerado nesse contexto.

Além disso, ¢ importante considerar que, durante o periodo da seca, os camponeses
intensificam o manejo do pescado e das praticas agroextrativistas. No caso da pesca, familias
inteiras vao acampar no entorno dos lagos — as mulheres preparam o almogo, enquanto os
homens e mulheres se dedicam a atividade pesqueira.

Essas atividades constituem como a principal base econdmica de subsisténcia das
familias, de modo que sair de suas residéncias para se deslocar até o Iranduba para a consulta
interfere diretamente na dimensdo C- cultura de subsisténcia. Nesse contexto, torna-se mais
viavel que os camponeses priorizem a pescam e o plantio durante a seca, acumulando recursos
financeiros para buscar atendimento de satde no periodo da cheia, momento em que hd maior
disponibilidade de tempo.

Outra dificuldade, ou barreira, que se destaca diz respeito a dimensdo N-atureza. Os
temporais e os banzeiros frequentemente impedem os camponeses de atravessar o rio. Muitos
relataram que acabam perdendo consultas na cidade em razdo de entraves naturais. Por esse
motivo, as consultas precisam ser agendadas muito cedo, no periodo da manha, para que o
camponés tenha condi¢des de retornar as ilhas em horarios com menor probabilidade de

temporais e de banzeiros.
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Quadro 20 — Condigdes de acesso aos servicos de satide na varzea amazdnica segundo tempo, custo e grau de acesso (cheia e seca)®, 2025

Seca do rio

IlTha Cheia do rio
Aglomerado Tempo Custo (RS)
Paciéncia 1 55,63
2 47,50
3
39,38
4 55,63
6 47,50
39,38
7
Paciéncia 5 55,63
Paz
Paz 8 47,50
Muratu
Muratu 9 47,50
Jacuratu 10 15 min 39,38
15 min 39,38
11

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Organizacio: A autora (2025).

Acesso

(tempo x

Aglomerado

Acesso
(tempo x

1A 40 min
1B 40 min
2A 50 min
2B 60 min
.
3B 55,00
4 45 min
6A 45 min
6B 45 min
TA 60 min
7B 60 min
7C 50 min
S5A 55 min
5B 40 min
8 30 min
9 45 min
10
11A 30 min
11B
11C

62 Os atravessadores praticam valores diferenciados para o transporte dos camponeses, tanto no deslocamento de ida quanto de retorno, em fungdo da distancia entre os
aglomerados e o ponto de acesso aos servigos. Nesse sentido, os valores cobrados por aglomerado sdo os seguintes: 2A ¢ 2B — R$ 30,00; 3A e 3B — R$ 20,00; 6A, 6B, 7A, 7B,
7C, 9, 10 e 11* — R$ 30,00. Para o calculo dos custos referentes aos aglomerados 6A, 6B e 9, foram considerados os valores do combustivel, especificamente gasolina e diesel
maritimo, utilizados nos deslocamentos fluviais.
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Além disso, os camponeses evitam atravessar o rio no periodo da tarde e,
principalmente, a noite, devido aos constantes assaltos nos rios — dimensao de carater cultural
que vem se instalando no contexto local. Uma frase recorrente entre os camponeses durante o
levantamento de campo expressa essa realidade: “Aqui, nao podemos adoecer a noite”. Essa
afirmagao evidencia que o horario do deslocamento constitui um fator determinante no acesso
aos servigos de saude.

Durante o periodo de seca, os camponeses também precisam subir os barcos para as
areas mais altas, proximos as residéncias em razao dos assaltos recorrentes nos portos das
residéncias. Isso ocorre porque, nesse periodo, o leito do rio se afasta das moradias e, por
questdes de seguranca, torna-se necessario manter as embarcagdes mais proximas das casas dos

camponeses (Figura 63).

Figura 63 — Iranduba (AM) — Ilha da Paciéncia — Embarcacao fora do rio, préximo a residéncia
do camponés, 2025.

Fonte: Acervo da autora (2025).

Esse movimento constante de subir e descer com o barco constitui mais um fator
limitante para os camponeses, especialmente em situagdes de urgéncia, nas quais o tempo de
resposta ¢ determinante para o acesso aos servigos de saude.

Destaca-se, portanto, que cheia e a seca produzem obstaculos distintos ao acesso aos
servicos de saude: enquanto na cheia o custo financeiro se apresenta como o principal fator

restritivo, na seca € o tempo de deslocamento, associado as condigdes fisicas do territdrio, que
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assume papel central. Essa dindmica revela um equilibrio instavel, no qual o acesso aos servigos
de satide permanece condicionado as varia¢des sazonais do rio e as estratégias cotidianas
adotadas pelos camponeses da area da pesquisa, ou seja, uma relacao direta das dimensdes
territoriais da E — economia, T — tempo e N — natureza.

Sendo assim, torna-se necessario pensar em possibilidades e estratégias. Nesse sentido,
o periodo da cheia do rio configura-se como um territdrio que pode ser utilizado como estratégia
de acesso facilitado aos servigos de saude, haja a vista que, nesse periodo, a principal
dificuldade de acesso esta relacionado ao fator financeiro, isto ¢, a relagdo direta com a
dimensao territorial E — economia.

Na impossibilidade de acesso a um estabelecimento de satde fixo na da ilha, em razdo
da sua inexisténcia, a equipe de satde responsavel pelo territério utiliza a UBS fluvial para
realizar atendimentos diretamente nas ilhas durante os periodos de cheia. Para isso, a equipe se
apoia em pontos estratégicos, como a escola estadual da Ilha do Muratu, a igreja evangélica da
Ilha do Jacuratu, e a Igreja catdlica e/ou a residéncia do lider comunitario da Ilha da Paciéncia,
locais utilizados para a realizagdo dos atendimentos aos camponeses da ilha.

Portanto, esses pontos de apoio, utilizados durante o periodo de cheia do rio, podem ser
melhor aproveitados caso territorializados e organizados por meio de uma agenda que considere
a sazonalidade hidroclimatica, de modo a reduzir a necessidade de deslocamento os camponeses
até a sede municipal durante o periodo de seca. No proximo capitulo, essa potencialidade sera

abordada a partir da perspectiva do territorio da saude (i)material.
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9 ARRANJOS TERRITORIAIS DA SAUDE NA VARZEA AMAZONICA:
DIMENSOES TERRITORIAIS (I) MATERIAIS FUNDAMENTADAS NA
GEOGRAFIA DA SAUDE

O presente capitulo busca aproximar os arranjos territoriais da area de pesquisa,
considerando as dimensdes territoriais (i) materiais, fundamentadas na Geografia da Saude e
embasadas em instrumentos de planejamento. O intuito ¢ demonstrar de que maneira a
Geografia da Saude pode contribuir para a construgdo de territorios da satde a partir das
dimensdes territoriais (i)materiais, trazendo a dimensdo N — natureza como elemento relevante
na constitui¢ao de territérios da satide mais equanimes.

Para essa aproximacao, serd realizada uma breve apresentagdo do que se espera do
planejamento territorial da satide a partir dos instrumentos de planejamento, trazendo para o
bojo dessa discussao, o legado da COP30 (30* Conferéncia das Nagdes Unidas sobre Mudanga
do Clima), com enfoque na dimensdo N — natureza no contexto do acesso aos servigos de satde

em areas mais vulneraveis, como a area de estudo da presente tese.

9.1 O que esta normatizado: instrumentos de planejamento da satide na Amazonia frente

a emergéncia climatica e a COP 30

A crise climatica vem sendo discutida em diferentes contextos politicos e sociais,
sobretudo nas politicas publicas de saude, haja vista a relacdo direta entre as mudangas
climaticas e diferentes morbimortalidades. No ambito do SUS, essa preocupag¢do nao ¢
diferente, fato que culminou em um acordo assumido pelo Brasil durante a COP 30 — realizada
na cidade de Belém (PA), em 2025 —, intitulado Plano de A¢ao em Satde de Belém.

Esse plano emergiu a partir das discussoes realizadas na 30* Conferéncia das Partes
(COP 30), realizada pela primeira vez na Amazdnia, em Belém-PA. O Plano de A¢ao em Saude
de Belém ¢ pioneiro, em ambito internacional, direcionado a adaptagdo climatica voltada para
a saude (Belém, 2025), em escala municipal. Esse plano ¢ orientado pelos principios da
equidade e justica climatica e governanca e participagdo social, partindo de trés linhas de agao
estratégicas, a saber: monitoramento e vigilancia, politicas e estratégias baseadas em
evidéncias, e inovagao e saude (Belém,2025).

O Plano de Acdo em Saude de Belém consolida importantes instrumentos normativos
da escala nacional ao nivel municipal, que vém sendo discutidos nas tltimas décadas voltadas

para a relagdo entre clima e ambiente no Brasil, e mais recente, na Amazonia, em destaque: a
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Politica Nacional sobre Mudanca do Clima (PNMC,2009), o Grupo de Trabalho A¢ao de Saude
Amazoénia - GT-ASA (2024), o Plano Nacional de Satde (PNS 2024-2027), Plano setorial de
adaptacao a mudanca do clima (AdaptaSUS, 2024), Plano Plurianual da Anual da Unido (PPA
2024-2027), Plano do clima (2024); Programa Brasil Saudavel: Unir para Cuidar (2024), ¢ a
Agenda Estratégica Mais Saude Amazdnia Brasil (2025).

Nosso objetivo ndo ¢ discutir individualmente cada um desses instrumentos, mas
demonstrar que tais documentos vém funcionando como um verdadeiro “GPS” para orientar e
embasar os arranjos territoriais na area de estudo (Quadro 21), com destaque para o AdaptaSUS,
o Plano de Ac¢do em Saude de Belém, a Agenda Estratégica Mais Saide Amazdnia Brasil
(2025), além dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel da Agenda 2030, especialmente o
ODS 3 — Saude ¢ Bem-Estar e 0 ODS 13 — A¢ao Contra a Mudanga Global do Clima.

Em suma, o objetivo desses instrumentos normativos ¢ fortalecer a adaptacdo e
resiliéncia dos servigos de saude no contexto das mudancgas climaticas em diferentes esferas
administrativas. Esse fortalecimento busca qualificar e ampliar o acesso equitativo e universal
nos servigos de saude, sobretudo na Amazonia legal, por se tratar de um territério vulneravel,
com vistas a redugdo das desigualdades regionais no tocante ao acesso aos servicos de satde.

Para alcancar esse objetivo central, foram estipulados metas e diretrizes na busca dessa
garantia e fortalecimento desse acesso, a partir do aprimoramento da infraestrutura, equipes e
procedimentos, considerando as particularidades territoriais da regido amazonica, alinhadas as
metas do ODS 3 e do ODS 13 da Agenda 2030.

No entanto, quando se trata da abordagem territorial, a Agenda Estratégica Mais Satude
Amazonia Brasil (2025) evidencia a importancia do territorio para o alcance das metas de
acesso universal e igualitario e a reducdo das desigualdades regionais, principalmente na
Amazonia. E nesse ponto buscamos elucidar o territorio nessa agenda, para, posteriormente,
apresentar horizontes de possibilidades no tocante ao territorio da satde da 4rea de pesquisa.
De acordo com essa agenda, o territério € concebido

[...] Para além da construcao teoérica consolidada sobre os territorios, a experiéncia
concreta, relatada por profissionais de saude e gestores da regido amazdnica, aponta
para outra dimensdo dessa realidade e, por consequéncia, da construgdo de uma
politica publica. E o fato de que todas essas dimensdes que fazem a construcao de um

territério se expressam de maneira intensa no exercicio do cuidado e da gestdo da
politica de satide na regido amazodnica [...] (Brasil, 2025, p.12).
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Quadro 21 - Instrumentos normativos voltado para a saude frente a emergéncia climatica, 2025.

Documento Objetivo geral Objetivo especifico Metas
Estabelecer estratégias de adaptacdo na esfera | Aprimorar a capacidade de Atengdo a Satde para | 2.8. Estabelecer diretrizes ¢ medidas para a
% federal de gestdo do SUS para reduzir os impactos da | garantir o atendimento dos servigos de saude, | infraestrutura, equipes e procedimentos de saude para
2] mudanga do clima na saude das pessoas e¢ nos | incluindo a preparagdo de infraestruturas e equipes | garantir a continuidade das agdes ¢ servigos de saude,
§« servigos de satide e definir diretrizes para orientar a | resilientes para lidar com os efeitos negativos da | implementando-as em todas as regides do pais, até 2027.
2 atuacdo das esferas estadual e municipal. mudanga do clima.

Plano de A¢do em Saude
de Belém

Fortalecer a adaptag@o e a resiliéncia do setor satde
as mudancgas climaticas por meio do avango de
sistemas integrados de vigilancia e monitoramento,
da aceleracdo do fortalecimento de capacidades, da
promocdo da implementagdo de politicas baseadas
em ecvidéncias e da inovagdo e producdo
sustentaveis. Este Plano leva em conta a diversidade
de necessidades e conteQuadotos nacionais dos
sistemas de saide em todo o mundo e reconhece a
importincia da colaboracdo intersetorial para
acelerar esforcos de mitigagdo que gerem co-
beneficios a satde.

Fortalecer capacidades nacionais e locais ¢ acelerar
a implementacdo de politicas e solu¢des baseadas
em evidéncias por meio de abordagens
multidisciplinares, intersetoriais e participativas,
levando em conta a equidade em saude, a “justica
climatica” e a governanga inclusiva, com
envolvimento ativo de grupos relevantes, como
povos indigenas, comunidades tradicionais e locais
e a sociedade civil, em todas as etapas de
formulacdo e tomada de decisdo em politicas
publicas.

2.2.1. Promover e implementar politicas e estratégias
intersetoriais que maximizem co-beneficios entre saude
e clima. Priorizar intervengdes estratégicas intersetoriais,
como mobilidade sustentavel e transporte publico de
qualidade; cidades verdes; transformacdo dos sistemas
alimentares por meio da agroecologia ¢ da regulagdo de
produtos nocivos a saide com alta pegada de carbono;
investimento em sistemas universais de agua e
saneamento ¢ de gestdo de residuos; e reducdo da
exposi¢ao a substancias quimicas, entre outros;

Visa o acesso universal e igualitario a satde e a
reducdo das desigualdades regionais. Essa iniciativa
busca qualificar a atengdo a saude na AmazoOnia
Legal, com a participacdo da regido na discussdo e
na defini¢do de prioridades.

Diretriz 1 - Objetivo 2.1: Ampliagdo do acesso a
APS ¢ AE Ampliar o acesso da populagdo a
servicos de qualidade com equidade e tempo
oportuno a Aten¢do Primaria e Especializada,
primando pela resolutividade e a qualidade da
assisténcia a satde considerando a saude digital.

2.1.16: Realizar estudos para adequar as politicas de
Atengao Primaria e Especializada a realidade dos estados
da Amazonia Legal
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3. Assegurar uma vida saudavel e promover o bem-estar para todas e todos, em todas as idades

3.8 Atingir a cobertura universal de satude, incluindo a
protecao do risco financeiro, o acesso a servigos de saude
essenciais de qualidade e o acesso a medicamentos e
vacinas essenciais seguros, eficazes, de qualidade e a
pregos acessiveis para todos

Tomar medidas urgentes para combater a mudanga climatica e seus impactos

13.2 Integrar medidas da mudanga do clima nas politicas,
estratégias e planejamentos nacionais

Fonte: ONU (2015); Brasil (2024); Brasil (2025); Belém (2025). Organizac¢io: A autora (2026).
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Quando a agenda apresenta a proposta da construgdo do territério para além da teoria,
partindo da experiéncia concreta, ancoramos o presente trabalho no levantamento de campo,
que, posteriormente, pode provocar uma discussao voltada a constru¢ao de uma politica publica
direcionada a constituicdo de territérios da satde mais proximos da realidade da area de
pesquisa. Essa premissa foi defendida na agenda, quando ressalta que,

[...] estar disposta a cartografar e interagir com os poderes, atores, tecnologias sociais

e suas relagdes produzidas pelo territorio, transformando-o e transformando-se,
enquanto politica e atores implementadores [...] (Brasil, 2025, p. 14).

Como atores politicos, nosso objetivo € trazer possibilidades de enxergar o territério da
saude da varzea amazonica a partir da realidade concreta, aquela que é construida com as
dimensodes territoriais (i)materiais, condicionada, sobretudo pela dimensdo N-natureza,

fundamentada na Geografia da satde.

9.2 Horizontes de possibilidade para a satde: arranjos territoriais na varzea amazonica

No presente topico, busca-se apresentar arranjos territoriais como horizontes de
possibilidades a partir da realidade observada e dos levantamentos de campo realizados
considerando as dimensdes territoriais (i) materiais, € das pistas por Unglert (1999). Essa
necessidade emergiu da constatacdo, em campo, da influéncia do regime hidrolégico na
delimitagao dos territorios das microareas de saude.

Um adendo importante ao analisar a base cartografica a partir dos dados oficiais
(IBGE,2022), refere-se a constatagao da existéncia de uma unidade territorial do “Curuga”,
dentro do municipio do Iranduba, na frente a Ilha do Jacuratu (lado B). No entanto, esse
aglomerado, com cerca de sete estabelecimentos residéncias (Figura 64), ¢ acompanhado pela
APS do Careiro da Varzea. Apesar de esses estabelecimentos estarem localizados dentro dos
limites do municipio de Iranduba, eles ndo foram inseridos no presente trabalho nem nos

arranjos territoriais.
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Figura 64 — Iranduba (AM) — Estabelecimentos e residéncias localizados dentro do municipio
do Iranduba, mas que sdo acompanhados pela APS do municipio do Careiro da Varzea (AM),
2025.
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Fonte: Elaboracao da autora a partir de dados cartograficos utilizando dados do IBGE (2022) e levantamento de
campo (2024 e 2025).
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No tocante aos novos arranjos territoriais, eles foram construidos com base nas
condigdes de acesso aos servigos saude, conforme descritos no Quadro 20, citado anteriormente
neste estudo. Como horizontes de possibilidades, foram delineados trés arranjos territoriais da

saude (Figura 65), abrangendo os 233 estabelecimentos, a saber:

e  Arranjo territorial da Ilha da Paciénca: incluir parte da Ilha da Paciéncia;

e Arranjo territorial Ilhas da Paciéncia e Jacuratu: inclui parte da Ilha da Paciéncia e lado A da
Ilha do Jacuratu; e

e  Arranjo territorial das Ilhas do Muratu e Paz: inclui integralmente as ilhas da Paz e Muratu, e o
lado B da Ilha do Jacuratu.

De acordo com a Figura 65, observa-se que as maiores dificuldades de acesso aos
servicos de saude concentram-se no interior das ilhas, sobretudo durante o periodo da seca,
quando as condi¢des de navegabilidade se tornam mais restritas, bem como nas localidades
mais distantes da sede municipal, onde o deslocamento até os equipamentos de saude exige
maior tempo e esforco da populagdo. No periodo da cheia, existe uma maior conectividade
hidrografica dentro das ilhas, e entre as ilhas e sede municipal. Essa conexao fluvial favorece e
amplia as areas classificada com acesso facilitado ou intermediario.

Para os trés arranjos territoriais, foram definidos trés pontos de apoio voltado ao melhor
atendimento da ESF, reduzindo o isolamento do camponés da 4rea da pesquisa. Nesse sentido,
no Arranjo o territorial da Ilha da Paciéncia o ponto de apoio localiza-se na igreja catdlica da
comunidade; no Arranjo territorial Paciéncia e Jacuratu, na escola estadual; e no Arranjo
territorial das ilhas do Muratu e Paz, em uma residéncia selecionada de forma estratégica,
considerando a localizagado e a inexisténcia de igreja e escola nesse arranjo.

Na concepgao desses arranjos territoriais da saide, em vez de um territdrio composta
por duas microareas, com dois ACS, o presente propde trés arranjos territoriais, com trés ACS
(Tabela 15), caracterizados por menor area de abrangéncia, menor populagdo adscrita e,

consequente, menor densidade demografica.
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Figura 65 — Iranduba (AM) — Area de estudo — Arranjos territoriais da saude de acordo com as condi¢des de
acesso, 2025.
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Tabela 15 — Planejamento atual da APS na area de estudo e arranjo territorial organizado pelo
presente estudo, 2025.

Planejamento atual Arranjo territorial
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2 Ilha da 1 88 70 | 158 | 2.1 2 Ilha da 1 58 35,7 | 120 3,36

Paciéncia ,1 Paciéncia
5
3 Ilhas da 1 83 13,6 | 60 13,6
Paciéncia
¢ Jacuratu
Total 2 233 86 | 378 - 3| 233 86 | 378

Fonte: CNS (2024); Trabalhos de campo (2025). Organizagao: Pela autora (2025).

Seguindo as orientacdes da Politica Nacional de Atengdo Basica (PNAB, 2006b), em
contextos de grande dispersdo populacional nos territdrios amazonicos, 0s municipios t€ém a
possibilidade de solicitar a amplia¢do da ESF, incluindo o ACS, cuja vinculagdo pode ser de,
no minimo, 100 pessoas. Nesse contexto, os arranjos territoriais das ilhas do Muratu e Paz e da
IlTha da Paciéncia apresentam populagdes adscritas de 198 e 120 pessoas, respectivamente. Cada
um desses arranjos abrange densidades demogréficas de 5,4 e 3,36 habitantes por km?,
respectivamente.

O arranjo territorial das Ilhas da Paciéncia e Jacuratu compreende a menor populagdo
adscrita no territorio, com 60 pessoas. No entanto, esse arranjo apresenta a maior densidade
demografica, estimada em aproximadamente 13,6 habitantes por km?. Portanto, no contexto
desses arranjos, ¢ necessario a contratacdo de mais um ACS para poder acompanhar os
camponeses adscritos no territorio, principalmente em periodos de mais dificil acesso, como
ocorre na seca do rio.

Além da reorganizagdo territorial, o presente estudo também indica um calendario de
atendimento da ESF nos pontos de apoio, considerando as dimensdes territoriais analisadas.

Nesse calendario, a cor azul indica momento mais favoravel para o acesso; a cor vermelha
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sinaliza periodos desfavoraveis; e a cor laranja representa periodos considerando importantes

para a comunidade, embora o acesso apresente maior dificuldade (Quadro 22).

Quadro 22 — Sugestdo de calenddrio para a ESF nos pontos de apoio da area de estudo, 2025.
Meses Dimensdes territoriais

Natureza | Tempo | Economia | Cultura | Politica

Janeiro
Fevereiro

Setembro
Outubro
Novembro
Dezembro

! Acesso favoravel ! Acesso necessario ! Acesso desfavoravel

Fonte: Trabalhos e campo (2024 ¢ 2025). Organizagdo: A autora (2025).

O calendério apresentado ¢ condicionado, sobretudo, pela dimensdo N—Natureza, uma
vez que ¢ ela que orienta as demais dimensdes na area de estudo. Os meses destacados na cor
vermelha (setembro, outubro, novembro e dezembro) apresentam acesso desfavoravel aos
servigos de satde. Nesse periodo, o deslocamento torna-se mais dificil em razdo da seca do rio.

Os meses de junho, julho e agosto sdo os mais indicados para o deslocamento das
equipes da ESF até os pontos de apoio, em funcdo da cheia do rio, que favorece a
navegabilidade. J4 os meses de janeiro a maio correspondem ao periodo da enchente. Nessa
fase, as chuvas tornam-se mais intensas e, em decorréncia dessa sazonalidade, observa-se maior
ocorréncia de picadas de cobra, conforme apontado pelo levantamento de campo, situa¢do que
demanda maior atengdo por parte da ESF responsavel pela area de estudo.

A dimensao T- tempo e C — cultura converge com a dimensao N—Natureza, uma vez
que a sazonalidade das 4guas e as condig¢des do tempo atmosférico influenciam diretamente as
distancias e o tempo de deslocamento, e consequentemente da adaptacdo da populacido, ou seja,
na cultura. Em func¢do dessas variacdes, a atuagdo da ESF ¢ orientada quanto ao acesso aos
pontos de apoio.

No tocante a dimensao E-Economia, verificou-se, durante os trabalhos de campo, que

no periodo da seca do rio (de outubro a dezembro) os camponeses da area de estudo se dedicam
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principalmente as atividades de plantio e de pesca nos lagos, sobretudo a partir do més de
novembro, periodo de manejo do pirarucu. Durante a seca, esses camponeses costumam
ausentar-se de suas residéncias no periodo da manha para desenvolver tais praticas de
subsisténcia, havendo momentos em que, na €poca da pesca, as familias permanecem o dia
inteiro nos lagos. Diante disso, os meses supracitados mostram-se pouco favoraveis para o
deslocamento das equipes da ESF até os pontos de apoio, haja vista as atividades econdmicas
desempenhadas pela populagdo local nesse periodo.

Em relacao a dimensao P—Politica, compreende-se que ela precisa se adaptar as demais
dimensoes territoriais, sobretudo a dimensao N—Natureza, o que justifica o acesso favoravel no
calendario (Quadro 22). Ao longo de todos os meses do ano, o planejamento politico deve
considerar estratégias de acompanhamento dos territdrios, independentemente da sazonalidade
hidroclimatica, ainda que essa condi¢ao imponha dificuldades operacionais. Desse modo, a
elaboracdo de horizontes de possibilidades, expressa pelos arranjos territoriais apresentados na
Figura 65, constitui um apontamento de carater politico, construido a partir da articulagao entre
as diferentes dimensdes territoriais.

A comparagdo entre os dois periodos evidencia que o regime hidrologico atua como
elemento estruturante dos Arranjos da satde, influenciando ndo apenas o deslocamento das
equipes da ESF, mas também a efetividade das agdes da APS. Assim, o mapa demonstrado na
Figura 65 e o calendario no Quadro 22 , refor¢am a necessidade de arranjos territoriais flexiveis
e sazonais, capazes de responder as dindmicas ambientais da varzea amazonica e reduzir as
desigualdades no acesso aos servicos de saude, conforme orientado na Agenda Estratégica Mais

Satilde Amazonia Brasil (2025).
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10 CONSIDERACOES FINAIS

A grandiosidade e a diversidade da Regido Amazdnica ndo se expressam apenas em
seus aspectos biogeograficos, mas sobretudo na diversidade de povos que a habitam. Nesse
contexto, o camponés amazdnico se insere e constroi seu modo de vida em profunda relagao
com o territorio. A permanéncia desses povos na Amazdnia ¢ fundamental para a propria
sobrevivéncia da floresta, o que torna indispensavel a existéncia de politicas publicas voltadas
ao desenvolvimento social, especialmente nas areas da educagao e da satde.

No campo da satde, os indicadores da Regido Amazdnica evidenciam uma realidade
marcada por profundas desigualdades sociais, que revelam problemas estruturais histéricos e
contemporaneos e que se refletem diretamente no atendimento aos usuarios do SUS. Essas
condigdes estruturais interferem na ocorréncia de diferentes perfis de adoecimento,
caracterizando uma carga tripla de doengas, que inclui enfermidades associadas as expedigdes
colonizadoras, como febre amarela e sarampo, além do crescimento expressivo das doencas
cronicas.

A coexisténcia desses perfis epidemioldgicos exige um acompanhamento em saude
mais complexo, o que ndao tem ocorrido de forma satisfatoria, em razdo da maneira como o
sistema de satde se organiza na regido, especialmente no ambito da APS, que ¢ o nivel mais
proximo das populacdes amazonicas. Esse cendrio torna-se evidente quando se observam os
elevados indices de doencas crdonicas, como cancer de mama e neoplasias do colo do utero,
indicando a necessidade de uma APS mais efetiva e adaptada a realidade territorial, capaz de
prevenir agravos que demandam atendimento de alta complexidade e de evitar Obitos evitaveis.

Discutir essa adaptacdo implica retomar o debate sobre a infraestrutura de satide na
regido, cuja fragilidade foi amplamente evidenciada durante a pandemia da COVID-19 e que
precisa continuar sendo exposta, especialmente em estudos como este. As extensas distancias
entre capital e interior ndo podem justificar a demora e a dificuldade nas transferéncias de
pacientes que necessitam de atendimento de alta complexidade em Manaus. Assim, torna-se
insuficiente pensar apenas na quantidade de médicos, leitos, ACS e demais recursos humanos
e fisicos, sobretudo porque esses recursos permanecem, em grande parte, concentrados nas
capitais.

E necessario questionar como esses recursos estdo organizados, onde estdo sendo
alocados e a quem, de fato, estdo sendo destinados. Esses questionamentos tornam-se ainda

mais relevantes quando se observam territdrios que recorrem a medicina tradicional ndo apenas

184



por opg¢do cultural, mas por necessidade, sobretudo em periodos marcados por eventos
extremos. Nesse sentido, os territorios devem ser compreendidos como espacos dotados de
poder (Godin et al., 2008), e ndo apenas como delimitagdes administrativas (Barcellos et al.,
2002).

Ao tratar da infraestrutura, rememoram-se imagens dos primeiros estabelecimentos de
satde na regido, como os hospitais de instalacdo simples, a exemplo do atual municipio de
Barcelos, voltados ao atendimento de militares e indigenas em servigco militar, bem como o
estabelecimento de saude da Ilha da Paciéncia. Essa memoria historica evidencia que, mesmo
apods mais de trés séculos, a infraestrutura de satide ainda ndo alcanga todos os lugares, em todos
0s tempos.

Assim, os resultados da presente pesquisa dialogam diretamente com os principios
doutrindrios do SUS, especialmente a universalidade, a integralidade e a equidade, ao
evidenciarem que o acesso aos servigos de saude ainda se apresenta de forma desigual e
territorialmente fragmentado, como demonstrado na area de estudo.

A permanéncia de lacunas estruturais revela que o direito a satide, embora assegurado
legalmente, ndo se materializa de maneira plena para popula¢des que vivem em contextos
geograficos especificos, como as ilhas de varzea. Esse cendrio aponta para a necessidade de
novos olhares e estratégias que considerem as particularidades das dimensdes territoriais (i)
materiais, no intuito de fortalecer politicas publicas capazes de garantir um acesso efetivo,
continuo e equanime aos servigos de saude para as populacdes mais vulneraveis, sobretudo no
contexto das mudangas climaticas.

Portando, apesar dos avangos significativos do SUS, sobretudo na ampliagdo da
abrangéncia espacial dos servigos de satide — chegando, inclusive, a varzea da area de estudo,
onde anteriormente a populacdo mais distante era “relegada a propria sorte”, conforme destaca
Waila (2017) —, observar-se que, embora a cobertura da ESF na Amazdnia seja superior a média
nacional, essa cobertura se redefine quando analisada a luz do acesso real aos servigos de satde.

Quando se trata de areas de estudo em escalas maiores, como no presente trabalho,
verifica-se que a cobertura da ESF se apresenta reduzida em periodos especificos do ano,
sobretudo durante a seca dos rios, em razdo das dificuldades de acesso, podendo, em alguns
casos, tornar-se inexistente. Nesse contexto, os dados estatisticos de cobertura da ESF na
Amazonia Legal ndo sdo capazes de representar integralmente a realidade dos territorios, uma

vez que estes apresentam dindmicas particulares que variam conforme a sazonalidade. Assim,
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cada territério da saude possui uma logica propria de funcionamento, a qual ndo ¢ plenamente
captada pelos indicadores quantitativos disponiveis.

Portanto, estudo trouxe essa problematica para o centro da discussao ao refletir sobre a
realidade do acesso aos servi¢os de saide no ambiente amazonico, tomando a varzea como
territorio de andlise. A escolha da vérzea justifica-se por se tratar de um territério humanizado,
condicionado pela natureza, no qual os modos de vida sdo diretamente afetados pela
sazonalidade dos rios. A varzea configura-se, portanto, como um sistema hibrido, e o territorio
da saude precisa considerar essa realidade concreta, marcada por regimes climaticos
diferenciados e por uma crescente vulnerabilidade frente as mudancas climaticas.

Compreender o ir e vir dos camponeses da varzea amazonica em busca dos servigos de
saude, considerando as dimensdes territoriais e os trajetos realizados, permitiu revelar uma
perspectiva de cobertura da APS distinta daquela expressa pelos dados regionais agregados. No
que se refere ao primeiro objetivo especifico, a analise das dimensdes territoriais (i)materiais
das ilhas de varzea evidenciou um territorio em constante transformagao, no qual a dicotomia
entre o fisico e o simbodlico se dissolve no pulso das dguas.

A Natureza (N) atua como elemento estruturante, impondo uma sazonalidade
hidroclimatica que remodela a paisagem por meio de processos como as terras caidas, a
sedimentacdo e os banzeiros, intensificados pelas mudangas climaticas. Essa dindmica ¢
apreendida pela dimensdo Tempo (T), que se manifesta de forma processual e relacional,
compondo um verdadeiro “caleidoscopio territorial”. A Cultura (C) revela-se na ancestralidade
e na adaptabilidade dos saberes tradicionais, especialmente no uso da medicina da floresta, que
coexistem com novas territorialidades religiosas e tecnoldgicas. A Economia (E) organiza-se a
partir das ‘“4guas de trabalho”, alternando entre pesca e agricultura de subsisténcia, ambas
vulneraveis aos extremos climaticos. J4 a dimensao Politica (P) evidencia o descompasso entre
a delimita¢do administrativa da saude e a fluidez territorial da varzea, reforcando que o territorio
da satde ¢, essencialmente, um territorio de movimento e adaptagao.

Destaca-se a relevancia de incorporar, em investigacdes futuras, os Determinantes
Sociais da Saude (DSS) enquanto arcabougo analitico que possibilita a compreensdo das
multiplas dimensdes territoriais do processo saude-doenca, em didlogo direto com as
abordagens da Geografia da Satde.

No segundo objetivo especifico, a identificagdo dos trajetos realizados pelos
camponeses revelou que o acesso a saude na varzea ¢ uma experiéncia geografica marcada pela

superacao de obstaculos que variam conforme o nivel do Rio Solimdes. Durante a cheia, os
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trajetos fluviais tornam o deslocamento mais agil, ainda que a chegada a sede municipal exija
estruturas improvisadas, além de serem onerosos. Na seca, os trajetos tornam-se fragmentados
e extenuantes, combinando deslocamentos pedestres, o uso do “girico” e escaladas ingremes
nas margens do rio, o que amplia o tempo e o custo do deslocamento. Assim, os trajetos
expressam a dualidade da véarzea: uma “satide que navega” nas aguas altas e uma “saude que
escala” nas aguas baixas.

O terceiro objetivo especifico, voltado a formulagdo de arranjos territoriais da saude,
propés uma ruptura com o planejamento estatico, sugerindo arranjos sensiveis a
transtemporalidade da varzea. Fundamentados na Geografia da Saiude os arranjos territoriais
sugerem a reorganiza¢do da area de estudo em trés unidades territoriais sazonais, visando
reduzir a dispersao populacional, ampliar o acompanhamento por meio da expansao do numero
de ACS e reduzir situagdes de iniquidades no acesso aos servigos de saude.

Esses arranjos sdo operacionalizados por um calendario de atendimento sensivel ao
clima e pela criacdo de pontos de apoio em espagos comunitarios, como escolas e igrejas,
transformando-os em territorios de cuidado. Dessa forma, os arranjos territoriais formulados
ndo se configuram apenas como divisdes cartograficas, mas como estratégias politicas que
articulam Natureza, Tempo, Cultura e Economia (N-T-C-E), buscando promover uma satude
equanime e em sintonia com o ritmo das 4guas amazonicas e com a dimensao Politica (P).

Os dados empiricos e cientificos analisados ao longo da pesquisa demonstram que o
aquecimento global e as mudancas climaticas deixaram de ser um fendmeno abstrato para se
tornarem uma experiéncia cotidiana concreta na varzea amazonica. As percepgdes dos
camponeses sobre o aumento da temperatura, a irregularidade das chuvas, as secas e cheias
extremas dialogam diretamente com a literatura cientifica, revelando um saber empirico que
confirma a intensificacdo dos eventos extremos e seus impactos sobre 0 acesso aos servicos de
satde, sobre o trabalho, a mobilidade e o adoecimento da populagao.

Outro aspecto critico revelado pelo estudo, refere-se ao acesso a agua potavel. Embora
a varzea seja cercada por rios e lagos de dgua doce, a populagao convive com a inseguranga no
consumo da 4gua, especialmente durante o periodo de seca. As andlises laboratoriais
confirmaram que a agua utilizada nas ilhas se encontra fora dos padrdes de potabilidade,
evidenciando que a abundancia hidrica nao se traduz em seguranga sanitaria. Essa contradi¢ao
refor¢a que o territério da saide nao pode ser pensado dissociado do territdrio da dgua e do

saneamento basico.
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Evidenciou-se a ocorréncia de subnotificacdo de doengas, particularmente aquelas
associadas a qualidade da dgua e do ar, como as enfermidades diarreicas e respiratorias. Os
dados obtidos por meio de entrevistas e questionarios indicaram a presencga dessas morbidades
entre os participantes da pesquisa; entretanto, no monitoramento realizado pelos ACS, tais
agravos ndo foram registrados em magnitude equivalente.

Este trabalho ndo se encerra em si mesmo, mas se apresenta como uma contribui¢ao da
Geografia da Saude para o planejamento da satide em dareas vulneraveis da Amazonia,
especialmente a varzea. A pesquisa evidencia que a desigualdade no acesso aos servicos de
saude ¢ agravada pelos eventos extremos associados as mudangas climaticas. O estudo reafirma
a importancia do SUS como a politica publica mais proxima dessas populagdes e destaca o
papel da Geografia da Satde na defesa de uma maior abrangéncia espacial, qualidade e
adaptabilidade dos servigos a realidade concreta da regido, entendendo a Geografia como um
campo de possibilidades.

Por fim, observa-se que, embora o SUS tenha avancado no processo de construcao
territorial, essa construcdo ainda nao se encontra consolidada nos territérios amazonicos,
sobretudo diante dos desafios impostos pelas mudancgas climaticas. As dimensdes territoriais
(i)materiais da satide mostram-se interdependentes e impdem desafios aos planejadores
contemporaneos, exigindo que sejam consideradas de forma integrada na territorializagdao da
saude.

Nesse sentido, o presente estudo reafirma seu objetivo geral de compreender o ir e vir
dos camponeses na varzea amazonica no acesso aos servigos de saude, evidenciando que tal
dindmica esta intrinsecamente relacionada as dimensoes territoriais, sociais € ambientais que
estruturam o espago amazonico e condicionam as possibilidades de acesso ao cuidado em saude.
Assim, este trabalho contribui ao dar visibilidade as questdes territoriais e refor¢a a necessidade
de pensar o territorio da saide a partir das diferencas, mas também das potencialidades e

possibilidades.
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ANEXO

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidado(a) a participar da pesquisa intitulada @ IR E VIR DE QUEM
BUSCA OS SERVICOS DE SAUDE NA VARZEA AMAZONICA sob a responsabilidade
dos pesquisadores Paulo Cezar Mendes, Larissa Cristina Cardoso dos Anjos e Natacha
Cintia Regina Aleixo.

Nesta pesquisa nos estamos buscando criar uma proposta de acesso geografico a
salide para ambientes de virzea da regido amazonica, trazendo como o modelo de estudo
as virzeas do municipio do Iranduba, Manaquiri e Careiro da Varzea, localizados no
Amazonas.

O Temno de Consentimento Livre e Esclarecido serd obtido pela pesquisadora
Larissa Cristina Cardoso dos Anjos no momento da visita nas varzeas dos municipios de
Manaquiri, Iranduba e Careiro da Virzea.

Na sua participagéio, voeé ira responder um questionario semiestruturado com
informagdes sobre o local em que vocé mora, informacdes sobre a sua familia,
informagoes sobre o seu trabalho, informagdes sobre a sua religido, e informagodes sobre
a sua saude e da sua familia. Tambem ressaltamos que este questionario representa a
informagao sobre o acesso a safide seu e da sua familia que mora com vocé. A coleta
presencial levard cerca de 25 minutos para ser respondida, com registro de imagens do
entorno da sua residéncia. Durante o registro das imagens, vocé a sua familia ndo ira
aparecer nas imagens, como uma maneira de preservar a sua identidade e da sua familia

Os dados da pesquisa serdo mantidos em arquivo, fisico ou digital, sob a guarda e
responsabilidade do pesquisador, por um periodo minimo de 5 (cinco) anos apds o
término da pesquisa, conforme a Resolugao 510/16 (Capitulo VI, Art.28)

Em nenhum momento vocé sera identificado. Os resultados da pesquisa serdo
publicados e ainda assim a sua identidade sera preservada. Vocé ndo tera nenhum gasto
nem ganho financeiro por participar na pesquisa.

Havendo algum dano decorrente da pesquisa, vocé tera direito a solicitar
indenizacdo através das vias judiciais (Codigo Civil, Lei 10.406/2002, Artigos 927 a 954
e Resolugao CNS n° 510 de 2016, Artigo 19).

Os riscos da presente pesquisa sio minimos, como o a identificagio e localizagio
da sua casa. Porém, a equipe executora se compromete com o sigilo absoluto da
identidade dos participantes da pesquisa e da localizacdo da sua residéncia. Em relagao
a0s instrumentos de coleta nio havera campos que possam identificar o participante da
pesquisa (nome, telefone, e-mail etc.). Para a localizagao do seu enderego, eles serdo
transformados em coordenadas geograficas, a exemplo: 03° 54' 23" N e 60 ° 54' 23"S. As
coordenadas geograficas serdo ufilizadas a titulo de espacializagdo em mapas de 1:100,
ol seja, em uma escala geografica que ndo serd possivel identificar a sua residéncia. As
coordenadas geograficas serdio utilizadas apenas em Sistemas de Informagiio Geografica
(SIG), para a confecgdo de mapas, e ndo serdo divalgadas em outras partes do trabalho.
O uso das coordenadas geograficas é fundamental para a elaboragao de mapas que
evidenciem a existéncia das comunidades dentro da area de estudo, a fim de propor
melhorias nas politicas de satide para a sua comunidade.

Os beneficios da pesquisa estdo em conhecer as dificuldades de acesso & safide na
comumdade em que vocé mora em diferentes épocas do ano. A partir desse conhecimento,
serd possivel montar um planejamento geografico da satide para ajudar a discutir politicas
publicas para melhorar a saiide na comunidade em que vocé mora, principalmente na seca
e na cheia do Rio Solimoes.

Rubrica do Participante Rubrica do Pesquisador
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Vocé tem o tempo que for necessirio para decidir se quer ou ndo participar da
pesquisa (conforme item IV da Resolugdo n° 466/2012 ou Capitulo. III da Resolugdo n°
510/2016).

Vocé & livre para deixar de participar da pesquisa a qualquer momento sem
qualquer prejuizo ou coagao. Até o momento da divulgagao dos resultados, vocé também
¢ livre para solicitar a retirada dos seus dados da pesquisa

Utna via original deste Termo de Consentimento Livre e Esclarecido ficara com
vocé. Em caso de qualquer duvida ou reclamagio a respeito da pesquisa, vocé podera
entrar em contato com: Paulo Cezar Mendes pelo telefone (34) 99662-2030 ou email
paulocezarufu(@gmail.comn, Larissa Cristina Cardoso dos Anjos pelo telefone (92) 99609-
1034 ou e-mail profaangeo(@gmail.com, Natacha Cintia Regina Aleixo pelo telefone (92)
98173-1637 ou e-mail natachaaleixo(@yahoo.com.br ou Programa de Pds-Graduagao em
Geografia do Instituto de Geografia da Universidade Federal de Ubetldndia (IG-UFU)
pelo telefone (34) 3239-4381 ou pelo e-mail posgeo@ufu.br.

Para obter orientagdes quanto aos direitos dos participantes de pesquisa acesse a
cartilha no link:
https://conselho.sande.gov.br/images/comissoes/conep/documentos/Cartilha_Direitos E
ticos_2020.pdf.

Vocé podera também entrar em contato com o CEP - Comité de Ftica na Pesquisa
com Seres Humanos na Universidade Federal de Uberlandia, localizado na Av. Jodo
Naves de Avila, n° 2121, bloco A, sala 224, campus Santa Ménica — Uberlindia/MG,
38408-100; telefone: 34-3239-4131. O CEP ¢ um colegiado independente criado para
defender os interesses dos participantes das pesquisas em sua integridade e dignidade e
para contribuir para o desenvolvimento da pesquisa dentro de padroes éticos conforme
resolugdes do Conselho Nacional de Sande.

Uberlandia,  de de 20

Assinatura do(s) pesquisador(es)

Zaitos (gl on i X

Assinatura do(s) pesquisador(es)

Assinatura do(s) pesquisador(es)

oa

Eu aceito participar do projeto citado acima, voluntariamente, apos ter sido devidamente
esclarecido.

Assinatura do participante de pesquisa

Rubrica do Participante Rubrica do Pesquisador
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APENDICE - INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

PARTE I - QUESTIONARIO

Dados gerais da coleta

1. Data da coleta: / /

2. Horério da visita:

3. Sazonalidade do rio: () cheia () seca () vazante () enchente

Dados de localizacio e sociodemograficos
4. Municipio ao qual o participante pertence: () Iranduba ( ) Manaquiri ( ) Careiro da Varzea Outros:

5. Municipio onde o questiondrio foi aplicado: ( ) Iranduba ( ) Manaquiri ( ) Careiro da Varzea
6. Nome da comunidade:

7. Quantas pessoas residem em sua casa?
8. Idade e sexo das pessoas que moram na casa:

Dimensao econdomica

9. A familia possui transporte particular? ( ) Sim () Nao
10. Se sim, qual tipo de transporte? Transporte terrestre () Transporte fluvial () Misto ()

11. Qual a poténcia do motor? () Baixa () Média () Alta
12. Qual o tamanho do transporte? ( ) Pequeno ( ) Médio ( ) Grande

13. Quantos litros de combustivel sdo gastos para chegar ao estabelecimento de saude mais proximo na
cheia?

14. Quantos litros de combustivel sdo gastos para chegar ao estabelecimento de saide mais proximo na
seca?

15. Quais s0 os principais meios de transporte utilizados ao longo do ano?
16. Vocé costuma ir a consulta na cidade de Manaus? () Sim ( ) Nao
17. Qual tipo de alimento € mais consumido ao longo do ano na cheia?
18. Qual tipo de alimento ¢ mais consumido ao longo do ano na seca?
19. Vocé ou alguém da familia recebe auxilio financeiro? Qual?

Dimensao politica
20. Vocé tomou a vacina contra COVID-19? () Sim () Nao

21. Se tomou, quantas doses? () 1 ()2()3 ()4

22. O que a familia faz quando precisa de medicamento? ( ) Posto de satde ( ) Farmacia ( ) Agente de
saude () Nao tem acesso ( ) Outros

23. Alguém da familia possui doenga diagnosticada? () Sim () Nao

24. Se sim, qual doencga?
25. A pessoa esta sendo acompanhada pelo SUS?
26. Alguma mulher da familia realizou pré-natal pelo SUS? () Sim () Nao
27. Tipo de abastecimento de agua na residéncia:

Dimensao cultural

28. Na comunidade costumam ocorrer festas? () Sim () Ndo () As vezes
29. Vocé participa de alguma congregagao religiosa? ( ) Sim ( ) Ndo Qual?
30. Qual a época do ano que a familia mais adoece? () Jan () Fev () Mar () Abr () Mai () Jun () Jul
()Ago () Set()Out()Nov()Dez

31. A comunidade possui parteira? () Sim () Nao

32. Vocé conhece algum parto realizado por parteira? () Sim () Nao

33. Na comunidade existe pajé? () Sim () Nao
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PARTE II - ENTREVISTA

Dados gerais
1. Descreva detalhes importantes sobre o rio no momento da coleta.

Dimensao econdomica

2. Como vocé chega até o estabelecimento de saude mais préximo da sua residéncia?
3. Qual a principal motivacao para buscar atendimento médico na cidade de Manaus?
4. Quais meios de transporte vocé utiliza para chegar a Manaus?

5. Quanto tempo demora para chegar em Manaus?

6. Quanto vocé gasta para realizar esse deslocamento?

Dimensao politica

7. Qual o estabelecimento de saude mais proximo da sua residéncia?

8. Como vocé avalia o tempo ¢ a distancia até chegar ao servigo de saude?

9. Qual a frequéncia da visita da agente de satde na sua residéncia?

10. Qual o melhor momento para a equipe de satde visitar sua casa? Por qué?

11. Se vocé nao tomou a vacina contra COVID-19, qual foi o motivo?

12. Em algum momento vocé encontrou resisténcia no atendimento hospitalar? Explique.
13. Em caso de urgéncia, qual estabelecimento de satide vocé procura?

Dimensao cultural

14. Existe algum momento em que vocé tem medo de sair da comunidade mesmo precisando de
atendimento médico?

15. Em qual estabelecimento de saude vocé prefere ser atendido? Por qué?

16. Qual o melhor momento para ir a cidade realizar consultas médicas?

17. Como vocé percebe o acesso a satide no lugar onde mora?

18. O que poderia ser feito para melhorar o acesso a satide na sua comunidade?

19. Em caso de emergéncia com alguém da familia, o que deve ser feito?

20. Vocé utiliza medicina tradicional? Como ela ¢ utilizada?

21. Quais cuidados devem ser tomados para evitar doengas nas diferentes épocas do ano?

Dimensao natureza

22. Qual a distancia da sua casa até o estabelecimento de saude mais proximo?

23. Quanto tempo leva para chegar ao estabelecimento de satide na cheia e na seca?

24. Descreva o trajeto realizado até o estabelecimento de saude no periodo da seca.

25. Descreva o trajeto realizado até o estabelecimento de saude no periodo da cheia.

26. Existe alguma barreira para buscar atendimento de saude em algum momento do ano?
27. Vocé percebeu mudangas no clima nos tltimos anos? Como elas ocorreram?

28. Eventos extremos do rio (cheia ou vazante) afetaram o acesso aos servigos de satde?
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