ISSN: 1981-8963 DOI: 10.5205/reuol.9199-80250-1-SM1006201642

Tercas ACP, Nascimento VF do, Hattori TY et al. Producao de pesquisa clinica em area indigena...

Revista de Enfermagem

UFPE On Line

ARTIGO RELATO DE EXPERIENCIA

PRODUCAO DE PESQUISA CLINICA EM AREA INDIGENA: RELATO DE
EXPERIENCIA COM OS HALITI-PARESI
CLINICAL RESEARCH PRODUCTION IN INDIGENOUS AREA: EXPERIENCE REPORT WITH THE
HALITI-PARESI
PRODUCCION DE INVESTIGACION CLINICA EN ZONA INDIGENA: INFORME DE EXPERIENCIA CON LOS
HALITI-PARESI

Ana Cldudia Pereira Tergas’, Vagner Ferreira do Nascimento?, Thalise Yuri Hattori®, Leonir Evandro
Zenazokenae®, Elba Regina Sampaio de Lemos’, Marina Atanaka Santos®

RESUMO

Objetivo: relatar a experiéncia vivenciada durante a coleta de dados clinicos na comunidade indigena Haliti-
Paresi. Método: estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, realizado em dezembro de 2014 em nove
aldeias indigenas Haliti-Paresi situadas no municipio de Campo Novo do Parecis, regiao médio norte de Mato
Grosso/MT. Resultados: foram realizadas coleta de dados clinicos que incluiram entrevista, verificacdo de
dados antropométricos, afericdo de sinais vitais e coleta de materiais bioldgicos. Durante as praticas
destacaram-se os desafios logisticos, a necessidade constante de criatividade e adaptacao, além da marcante
receptividade dos Haliti-Paresi. Conclusdo: a pesquisa com populacdes indigenas € um desafio, porém
proporciona contribuicdes que podem direcionar as acoes de saude para a melhoria da qualidade de vida
dessas comunidades, respeitando seus valores e crencas. Descritores: Saude de Populacdes Indigenas;
Pesquisa; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: report the experience lived during the data collection in the indigenous zone Haliti-Paresi.
Method: descriptive study of the experience report kind, conducted in December 2014 in nine indigenous
villages Haliti-Paresi placed in Campo Novo do Parecis, medium region in North Mato Grosso. Results: It was
conducted clinical data collection including interview, anthropometric data verification, vital signals
admeasurements and biological material collection. During the practices it was highlighted the logistical
challenges, the constant need of creativity and adaption, and also the remarkable reception of the Haliti-
Paresi. Conclusion: the research with indigenous people is a challenge, but provides contributions that can
guide the health actions to those communities life quality improvement, respecting their values and beliefs.
Descriptors: Indiginous Health; Research; Nursing.

RESUMEN

Objetivo: to reportar la experiencia vivida durante la recogida de datos clinicos en la comunidad indigena
Haliti-Paresi. Método: estudio descriptivo del tipo de informe de la experiencia, que tuvo lugar en diciembre
de 2014 en nueve aldeas indias Haliti-Paresi ubicados en Campo Novo do Parecis, en norte de Mato Grosso.
Resultados: llevaron a cabo la recopilacion de datos clinicos que incluyeron entrevista, verificacion de los
datos antropométricos, la medicion de los signos vitales y la recoleccion de material bioloégico. Durante las
practicas se destacaban los retos logisticos, la necesidad constante de creatividad y de adaptacion, ademas
de la notable apertura de Haliti-Paresi. Conclusion: la investigacion con poblaciones indigenas es un reto,
pero ofrece las contribuciones que pueden dirigir las acciones de salud para mejorar la calidad de vida de
estas comunidades, respetando sus valores y creencias. Descriptores: Salud de las Poblaciones Indigenas;
Investigacion; Enfermeria.
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INTRODUCAO

As transformacoes pelas quais a atencao a
saude indigena passou tiveram inicio desde o
processo de colonizacao, com a chegada dos
europeus, que trouxeram para os indios
brasileiros inUmeros problemas de salde,
além da exposicao a novas doencas pelo
contato com grandes contingentes
populacionais para eventuais trocas
comerciais, o que resultou em ajustes
bioldgicos cujas consequéncias ainda hoje sao
percebidas.’

Tendo em vista essa demanda de salde, a
organizacao politica pioneira no Brasil para a
saude indigena, foi criada em 1910, por meio
do servico de protecao ao indio (SPI), sendo
esta substituida em 1967 pela Fundacao
Nacional do indio (FUNAI).? Até o ano de 1991
as acoes eram focadas apenas no atendimento
as demandas de pessoas doentes que
procuravam as equipes volantes.

A partir da consolidacao da Lei Arouca
(1999), foi regulamentada a implantacao de
um sistema de atencao diferenciada a salde
dos indigenas, foram criados os Distritos
Sanitarios Especiais Indigenas (DSEls). Sendo
implantado entao 34 DSEl’s, distribuidos por
todas as regioes do pais. Além disso, a Politica
Nacional de Atencao a Salude dos Povos
Indigenas (PNASPI), instituida em 2002,
também trouxe mudancas no campo da saude.
Mais investimentos foram destinados para
contemplar as acoes em saude conforme a sua
diversidade social, cultural, geografica,
historica e politica em todas as areas da rede
do Sistema Unico de Salde (SUS).>*

As criacoes desses DSEI’s tiveram o objetivo
de ampliar a cobertura da salde indigena no
territorio nacional. De acordo com o censo
realizado em 2010, no Brasil existem 817.963
indigenas e em Mato Grosso residem 42.538
indios, que sao atendidos pelos DSEI Cuiaba,
DSEIl Xavante, DSEl Vilhena, DSEI Xingl, DSEI
Kaiap6 do Mato Grosso e DSE| Araguaia.’

Os indigenas mato-grossenses  estao
distribuidos em territérios demarcados e
alguns mudaram de territorio e habitam hoje
o Parque Indigena do Xingl. A migracao foi
motivada pelo desmatamento das areas ao
entorno, sendo as mesmas destinadas a
agricultura e pecuaria. Essa questdao se
caracteriza pela dispersao de pequenos grupos
que é resultado da disputa pela demarcacao
ou ampliacado das areas anteriormente
demarcadas bem como em alguns casos, pela
privacao de terras, o que acarretou em
mudancas culturais e ecologicas com
intensificacao do processo de aculturacao com
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0 contato com os habitos culturais de nossa
sociedade.®”

Com relacao as situacoes que influenciam
na morbi-mortalidade dessa populacao,
destacam-se as doencas infecto-parasitarias,
como as infeccoes respiratorias, malaria,
diarreia, desnutricdo e tuberculose.®? Ainda é
importante se atentar para o problema das
viroses emergentes e reemergentes. Pode-se
reconhecer que, em sua maioria, essas viroses
sao desencadeadas por atividades humanas
que modificam o meio ambiente. Neste
contexto, a ocorréncia de doencas
emergentes e reemergentes em territorio
indigena se torna possivel, uma vez que o
ambiente do entorno estd em constante
modificacdo, restando para alguns animais
nativos o refligio nas reservas indigenas.

O presente estudo pesquisou a comunidade
indigena Haliti-Paresi, localizada na regiao
médio norte de Mato Grosso. Os Paresi se
auto-denominam Haliti (gente, povo), e fazem
parte de uma nacdao de lingua Aruak que,
desde tempos imemoriais, habita as terras ao
sudoeste do Estado de Mato Grosso. ™"

Nas descricées referentes aos primeiros
contatos com os Haliti-Paresi, eles aparecem
como mansos, doceis, afetivos, fiéis, avessos a
guerra, grandes agricultores e artesdos."
Deste modo, eles se tornaram,
simultaneamente, alvo privilegiado para
apresamento e escravizacao, por parte de
sertanistas, e objeto de acGes protecionistas,
em grande parte ineficazes, da Coroa
portuguesa. '

Os grandes investimentos capitalistas na
regiao, como a extracdo da poaia e da
borracha, a implantacdo das linhas
telegraficas sob o comando de Candido
Mariano da Silva Rondon, nos séculos XIX e XX,
se serviram da forca de trabalho dos indios
Haliti-Paresi.””"® Atualmente os Haliti-Paresi
mantém o relacionamento com os nao indios,
realizam parcerias para producdo agricola em
seu territério e tém como principal fonte de
recursos financeiros a cobranca de pedagio na
rodovia MT-235.

As aldeias dos Haliti-Paresi se localizam na
regido do Médio Norte mato-grossense, estao
concentradas nos municipios de Tangara da
Serra, Campo Novo do Parecis, Sapezal,
Diamantino, Nova Marilandia, Conquista do
Oeste e Barra do Bugres. Essa area compoe a
regiao cortada pela BR-364, rodovia que liga
Cuiaba a Porto Velho.™

De acordo com dados do Sistema de
Informacdo da Atencdo a Saude Indigena, em
2010 os Haliti-Paresi atingiram o nUmero de
1.748 individuos. A terra indigena de Utiariti
possui uma area de 412.304,19 hectares,
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localizada nos municipios de Campo Novo do
Parecis e Sapezal. Residindo na area que
pertence ao municipio de Campo Novo do
Parecis, cerca de 327 indigenas distribuidos
pelas 9 aldeias.™

Em 2011, iniciou-se uma parceria entre as
principais instituicoes de ensino de Mato
Grosso (UNEMAT e UFMT), centro de
referéncia em pesquisa (FIOCRUZ) e servicos
de atencao a salde (SES-MT e DSEI Cuiaba)
para construcao do projeto de pesquisa
“Situacao de Salude dos Paresi”, que teve
como objetivo pesquisar sobre os diferentes
fatores que influenciam no processo salde
doencas desta comunidade uma vez que
inexistem estudos que abordem a salde dos
Haliti-Paresi. Assim, objetiva-se descrever a
experiéncia vivenciada pela equipe de coleta
de dados clinicos nas nove aldeias
pertencentes ao municipio de Campo Novo do
Parecis/MT.

METODO

Estudo  descritivo, tipo relato de
experiéncia, sobre a  vivéncia de
pesquisadores e académicos de enfermagem
da Universidade do Estado de Mato Grosso
(UNEMAT), Universidade Federal de Mato
Grosso (UFMT) e Fundacao Oswaldo Cruz
(FIOCRUZ/RJ), durante a coleta de dados
clinicos no territorio indigena Paresi (Figura
1).

As atividades foram realizadas em
dezembro de 2014, etapa esta do projeto de
pesquisa “Situacdo de Salude dos Paresi”
(Parecer CONEP 819.939\2014).

A populacao indigena onde o estudo foi
desenvolvido é composta por 327 individuos
residentes nas aldeias, Bacaval,
Seringal\Cabeceira do Seringal, Quatro
Cachoeiras, Chapada, Utiairiti, Sacre 2,
Bacaiuval, Morrim e Wazare (Figura 1).

O relato foi construido por meio da
perspectiva transcultural, considerando os
aspectos culturais que influenciam no
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processo salude doenca.” Optou-se entdo,
pelo modelo estabelecido por Leininger, no
qual se pauta em reflexbes acerca da
importancia da cultura no cuidado de
enfermagem, e propde um método de
pesquisa genuinamente da enfermagem,
denominando de Etnoenfermagem.' Esse
método é focalizado na  abordagem
naturalistica, aberta a descoberta e
amplamente indutiva para documentar,
descrever, explicar e interpretar a visao de
mundo, significados, simbolos e experiéncias
de vida dos informantes e como eles
enfrentam o atual ou potencial fendmeno do
cuidado de enfermagem."’

O cuidado transcultural é uma teoria que
tem como grande preocupacao o cuidado
baseado nas crencas, valores e atitudes de
cada pessoa e cultura. Procura abordar os
aspectos da vida do ser humano, na sua
complexidade, considerando as pessoas como
seres de relacdes, pessoas na comunidade,
assim como as questdes familiares. '

A utilizacdo dessa teoria na construcao
desse estudo, proporcionou-nos mergulhar no
universo destas comunidades, servindo de
estimulos para a adocao de um cuidado
fundamentado cientificamente para ser a
sustentacao das praticas de enfermagem nos
mais variados contextos de salde,® e também,
como forma de valorizar a cultura que esta
intrinseca e em alguns casos resguardada ou
até mesmo esquecida, que nos Ultimos anos
vem descaracterizando por alguns
comportamento e praticas populares da
comunidade indigena, seja por submissao a
forca da cultura do homem branco, como,
quando lhes sao proporcionados abandonos
aos contatos constantes com suas origens por
fatores socioecondmicos, sociais e politicos.'
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Figura 1. Localizacdo de Mato Grosso, Campo Novo do Parecis e Terra indigena Utiariti.

RESULTADO

e Relato de experiéncia

O contato com as populacdes indigenas
sempre foi um desafio logistico, econémico,
de recursos material e humano, devido ao
dificil acesso, tanto pela distancia a ser
percorrida, como as estradas precarias,
deslocamento fluvial e aéreo, no entanto,
observa-se a crescente necessidade de
produzir conhecimento sobre a saude
indigena, neste sentindo a producao cientifica
nos ultimos 10 anos aumentou
acentuadamente, sendo que na analise
realizada predominou as tematicas sobre
etnologia e saude e politica de salde
indigena, demonstrando que a
interdisciplinaridade tem um valor
significativo para a producao de conhecimento
em salde indigena.”

Tanto em estudos etnograficos como nas
abordagens realizadas por profissionais da
saude, sempre destacam-se os desafios em
relacdo ao acesso as populacdes indigenas na
realizacdo de estudos cientificos.?®?’

No contato com a comunidade Haliti-Paresi
também foram vivenciadas as dificuldades
logisticas, neste sentido algumas estratégias
foram adotadas visando minimiza-las. O
agendamento da coleta de dados foi realizada
com trinta dias de antecedéncia com os
caciques de cada aldeia e posteriormente a
equipe composta por trés académicos de
enfermagem e duas enfermeiras se reuniram
para a organizacao dos materiais necessarios

ao estudo e logistica de armazenamento e
transporte.

Ressalta-se que um bolsista de iniciacao
cientifica é indigena e reside em uma das
aldeias visitadas, assim a presenca do mesmo,
facilitou o acesso nas comunidades,
principalmente pela facilidade da
compreensao ha comunicacao para os que
falam a lingua Aruak.

Observou-se ainda que a comunidade
indigena esta organizada e interessada em
assumir a autonomia pelos seus cuidados de
saude. Foram encontrados outros quatro
indigenas cursando graduacdes na area da
saude. A escola é quase a extensao das casas
do povo Haliti-Paresi, pois toda comunidade,
além das criancas a frequentam, atuando
como o local dos encontros de criancas e
jovens para atividades de esporte, lazer,
cursos e reunides com visitantes.'”"* Ressalta-
se que apos o término do ensino fundamental
em escola indigena, o adolescente é
incentivado a dar continuidade nos estudos
nas escolas dos municipios mais proximos,
enfrentam horas de deslocamento terrestre e
travessia  de rios, demonstrando a
preocupacao da comunidade com a educacao,
esta busca por capacitacao também é descrita
por Craveiro.”

Posteriormente a equipe de pesquisa,
buscou parceria com laboratorio particular de
Campo Novo do Parecis para armazenamento
provisorio das amostras. Essa conduta se fez
necessario uma vez que as amostras de fezes
acondicionadas MIF deveriam ser refrigeradas,
e as amostras de soro congeladas a -20C, e
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sangue total com EDTA em nitrogénio liquido
(abaixo de -70C) para que assim fosse possivel
viabilizar as amostras para posterior analise.

O acesso ao nitrogénio liquido foi um
desafio, uma vez que a distribuidora tem sede
apenas na capital que se localiza a 400 Km de
distancia, assim foi necessario deslocamento
com o botijao para devido abastecimento. A
dificuldade ao acesso a luz elétrica esteve
presente  em algumas aldeias, sendo
minimizados pela organizacao da comunidade
que buscou disponibilizar recursos necessarios
para o funcionamento dos equipamentos
através de geradores de luz elétrica.
Obstaculos como dificuldade no acesso,
disponibilidade de materiais, condicées de
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infraestrutura também foram pontuados em
outros estudos com comunidades indigenas.”

Como estratégia foi elaborado entao um
roteiro de visita as aldeias, tendo retorno
diario ao municipio de Campo Novo do Parecis
para acondicionamento das amostras,
construcao do banco de dados produzido e
organizacao da expedicao para o dia
posterior. As aldeias se localizam entre 18 a
100Km de distancia da area urbana do
municipio, sendo necessario o deslocamento
em estradas pavimentadas em situacao
precarias, estradas ndao pavimentadas
arenosas com atoleiros e travessia de balsa
por tracao manual (Figura 2).

Figura 2. Travessia de balsa manual, territorio Paresi, 2014.

Para que ocorresse a coleta das amostras a
equipe montava diariamente um laboratorio
movel em cada aldeia, em local que era
indicado pelo cacique. Normalmente os locais
utilizados foram barracoes e escolas, tendo
em vista a infraestrutura adequada para
organizacao dos equipamentos, porem
utilizou-se as visitas domiciliares para aqueles
que nao se deslocaram a até o ponto de apoio.

Na primeira abordagem convocada pelo
cacique a equipe apresentava os objetivos e
finalidades do projeto para o povo Haliti-
Paresi. Cabe ressaltar que em todas as aldeias
o portugués é lingua fluente, além da grande
maioria também se comunicar na linha Aruak.
Em estudo etnografico, também sao
ressaltadas as questdes de hierarquia de uma
comunidade indigena da Bahia e este
comportamento é observado em grande partes
das comunidades indigenas brasileiras, assim o
comportamento do cacique em participar das
atividades e acolher a equipe demonstra aos
demais moradores de sua aldeia a confianca
na atividade a ser desenvolvida.*

Assim, apos a conversa mediada pelo
cacique realizava-se a entrega do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) aos
maiores de 18 anos e os Termos de
Assentimento para criancas e adolescentes
entre de 7 a 17 anos. Apos a leitura do termo
acompanhado de um dos pesquisadores,
ocorria a confirmacdao da participacao
voluntaria e a assinatura do mesmo. Dos 327

indigenas residentes foram encontrados 223
nas aldeias e desses 210 participaram do
estudo compondo entao amostra.

Dava-se inicio entdo a coleta dos dados
individual, com a entrevista para
preenchimento da ficha de coleta de dados,
verificacdo dos dados antropométricos,
afericao dos sinais vitais e a coleta de sangue
(Figura 3). Os frascos identificados para coleta
de fezes eram entregues e realizadas
orientacao da coleta e entrega do frasco. A
identificacdo numérica dos materiais de
coleta foi realizada anteriormente (ficha de
coleta de dados, tubos de ensaio, criotubos,
frasco coletor de fezes e escarro) como meio
de manter o sigilo e privacidade dos
participantes.

Nao foram entregues frascos para coleta de
escarro, pois nenhum dos participantes
apresentava tosse produtiva por mais de 2
semanas. A auséncia de sintomaticos
respiratorios difere de estudos anteriormente
conduzidos em areas indigenas de Mato
Grosso,”® detectaram que a frequéncia de
casos de tuberculose € alta e esta relacionado
as dificuldades de assisténcia prestada ao
indigenas do estado. Ainda ressalta-se que
estudos identificaram alto risco anual de
infeccdo por tuberculose entre os Xavante.?%

Em 2010, o estado do Mato Grosso notificou
1.164 casos novos de  tuberculose,
apresentando uma taxa de incidéncia de
38,4/100.000 habitantes. Na populacao
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indigena do estado foram registrados 51 casos
neste mesmo ano com incidéncia de
119,8/100.000 habitantes." Sendo assim,
mesmo inexistindo pessoas sintomaticas no
momento do estudo, é primordial manter as
atividades de monitoramento nesta
populacao.

Ressalta-se que atuacdao dos caciques de
cada aldeia foi de primordial importancia para
organizacao da expedicao, pois 0s mesmos
orientaram suas comunidades previamente
sobre a visita dos pesquisadores, e o quanto
essa pesquisa é importante para melhoria da
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saude do povo Haliti-Paresi. Assim no dia da
coleta de dados o cacique era contatado e
indicava o ponto de apoio em que o
laboratoério moével seria montado.

Esse lider convocava entdao a comunidade
para se deslocar até o laboratoério, e neste
momento ressaltava a importancia da
participacao de todos no projeto. Pode-se
observar o interesse dos individuos, pois
estavam atentos para informacoes fornecidas,
nao se observou uma faixa etaria exclusiva,
sendo participantes de criancas até idosos.

Assinatura TCLE

Processamento das
amostras de sangue

Armazenamento e

transporte para IOC

Figura 3. Coleta de dados clinicos, territorio Paresi, 2014.

Como encorajamento aos demais, o0s
caciques eram os primeiros a realizarem os
procedimentos de coleta de dados, além das
demais  liderancas como  professores,
profissionais de salde indigena e nao indigena
incentivarem a participacao.

O elogio esteve presente em varias falas
dos indigenas durante sua participacao,
agradecendo pela presenca, pelo interesse na
promocao da saude de sua comunidade e na
solicitacao de novos estudos que os auxiliem a
promover a qualidade de vida. A
receptividade foi tao intensa que mulheres da
comunidade se organizavam para preparo da
alimentacao da equipe, demonstrando assim o
acolhimento caloroso  caracteristico da
comunidade Haliti-Paresi.

Em estudo etnografico realizado com os
Haliti-Paresi € destacada a estreita relacao
dessa etnia com os nao indios, sendo esta
conduzida de forma a possibilitar uma
adaptacao necessaria que o dinamismo
advindo do choque cultura expde."”" Neste

mesmo estudo a comunidade é descrita como
atuante e preocupada com a manutencao da
saude e a busca da interacao entre a medicina
ocidental e a cultura tradicional indigena.

O pajé esteve presente em uma das aldeias
visitadas, e apds conhecer os objetivos do
estudo, além de participar realizou cerimonias
e rituais religiosos para abencoar o trabalho
desenvolvido, enfatizando que todo o mesmo
seria completado com sucesso.

O conhecimento tradicional Haliti-Paresi
abrange as dimensdoes do processo saude
doenca de forma articulada com a natureza,
extraindo dela os elementos fundamentais
para que a cura seja efetivada. Nesse sentido,
busca-se uma harmonia entre corpo, espirito e
natureza para que haja equilibrio e garantia
de uma permanéncia saudavel para o
individuo e para a comunidade, sendo esta
praticada pelo pajé.?’ Ao ser contemplada
com rituais que sao utilizados apenas para os
integrantes da comunidade foi possivel
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perceber o acolhimento e envolvimento da
comunidade com a equipe de pesquisa.

O cuidado com as criancas também foi
evidenciado, uma vez que os pais estimulavam
a participacao dos seus filhos, mesmo sendo
necessarios  procedimentos invasivos e
desconfortaveis como a coleta de sangue.
Mesmo na auséncia dos pais, os avds e tios
assumiam a responsabilidade e incentivavam
as criancas, ressaltando a cultura do cuidado
coletivo, pois a comunidade entende que
todos sao responsaveis pela saude dos mais
jovens. Observa-se a necessidade de uma
abordagem holistica dos cuidados que tenha
como principio norteador a harmonia de
individuos, familias e comunidades com meio
em que os cercam.’? As criancas sempre
interagiram com a equipe, estando presentes
em todas as etapas, buscavam informacoes
verbais, estimulavam os demais e ficavam ao
lado durante o processo, demonstrando a
curiosidade, o interesse e o apoio fraterno.

O aspecto cultural é muito valorizado pela
populacao indigena, e foi ressaltado pelo povo
Paresi. Durante uma das coletas um cacique
mais velho verbalizou que so participaria do
projeto se nao fosse realizada a pesagem pois
segundo sua cultura, durante este
procedimento o espirito do individuo “vai
embora do corpo”, deixando apenas a
estrutura fisica. Leninger, em sua teoria
ressalta como os aspectos culturais definem e
direcionam o individuo quanto as formas nas
quais experimentam em percebem seu mundo
com as praticas gerais de salde.”® Na
perspectiva da etnoenfermagem, o cuidado
consiste no desenvolvimento da totalidade do
modo de vida humana, na qual os sujeitos
sociais sao resgatados em suas concretudes,
contextos e historicidades de forma a
promover a sua autonomia e liberdade, com
enfoque na promocao da saude, producao
social do processo salide-doenca.?

Em respeito a suas crencas e valores, a
equipe nao realizou a pesagem deste
individuo, porém possibilitou a ele o acesso
aos demais procedimentos. O cuidado cultural
envolve ter profissionais com decisées
criativas, apoiadoras, facilitadoras ou
capacitadoras que consigam ajudar a pessoa
de uma determinada cultura a se adaptar ou
negociar um resultado de salde benéfico e
satisfatorio para ambas as partes.* A partir de
entao essa informacao foi questionada aos
demais participantes do estudo que relataram
nao aderir e\ou desconhecer essa crenca.
Observa-se que o cuidado cultural consiste no
meio mais complexo e amplo para conseguir
conhecer, explicar, interpretar e prever o
fendmeno do cuidar que consiga orientar
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quanto as praticas de cuidado de
enfermagem.*®* Mesmo sendo atendidos pelo
subsistema de salde indigena e possuindo um
polo base em uma das aldeias a comunidade
demonstrou satisfacdo com a presenca de
profissionais de salde e realizacao de estudos
sobre a salde.

CONCLUSAO

Desenvolver projetos com comunidades
indigenas € algo atualmente muito moroso,
pois a evolucao da legislacao ética em
pesquisa com populacdes vulneraveis dificulta
0 acesso e os protegem de praticas abusivas
de pesquisa. Assim, a vivéncia de experiéncias
como a relatada aqui sao primordiais para
direcionar novos estudos que visem contribuir
com a melhoria da qualidade de vida dos
indigenas.

Os obstaculos impostos pela logistica, como
a dificuldade de acesso e de conservacao de
materiais biologicos puderam ser superados
com planejamento, criatividade e parceria. A
receptividade dos Haliti-Paresi tornou a
execucao das atividades de coleta de dados
prazerosa, uma vez que a mobilizacao social,
o estimulo a participacdo de todos e a
preocupacao com a manutencao da salde foi
exteriorizada pela populacao em estudo. Estas
acoes da comunidade demonstraram a
relevancia da pesquisa e a necessidade de
manutencao de estudos que abordem as
questdes das populacdes vulneraveis.

A possibilidade dos académicos de
enfermagem vivenciarem a pratica da
pesquisa clinica em sua formacao, contribuiu
sobremaneira para sua insercao na producao
de ciéncia e tecnologia em Mato Grosso.
Estimular novos talentos a manterem o
crescimento da producéo cientifica de ponta
no estado €& fundamental para o
desenvolvimento desta regidao. Ressalta-se
ainda que a equipe possui um bolsista que,
além de académico de enfermagem, é
indigena  Haliti-Paresi, fato este que
demonstra como as comunidades indigenas
buscam a capacitacao e melhoria de suas
condicoes de saude.

Apos as analises dos dados coletados, muito
podera se contribuir com a qualidade de vida
das comunidades indigenas, inclusive
propondo acdes educativas e medidas
preventivas para os agravos transmissiveis
trabalhados no estudo. Assim, os estudos
culturais  desenvolvidos na area de
enfermagem, poderao proporcionar beneficios
para a humanizacao e qualidade dos servicos
prestados.
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