1462

Anais do 12° Congresso Brasileiro e
de Medicina de Familia e Comunidade
\SBMECY  APAMEC

29 de maio a 02 de junho de 2013 | Hangar Centro de Convengoes e Feiras da Amazonia | Belém | Para Bt

POSTER

Politico e Gestao

Avancos e desafios no controle da tuberculose na populagao indigena DSEI MRSA

Ivonne Canseco Canales. Fundagao para Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico em Saude -
FIOTEC. ivonnecanales2023@gmail.com
Thiago Felix Prates. Secretaria Especial de Saude Indigena (SESAI). thiagofelixprates@yahoo.com.br

Introducao: A tuberculose é um dos agravos que acometem com maior frequéncia e severidade as
comunidades indigenas. Embora precarios, os dados disponiveis indicam taxas de incidéncia
altissimas, superiores em muito aquelas encontradas entre a populagao nao indigena do pais.
Objetivos: O objetivo deste estudo € desenvolver e executar estratégias para facilitar e garantir o
Acesso ao Diagnéstico precoce e tratamento correto em pacientes com Positividade de Tuberculose
na populacéo indigena do Dsei Médio Rio Solimdes e Afluentes, especificos dos Pdlos Base Piau e
Morada Nova.

Metodologia ou Descrigao da Experiéncia: Consiste em um relato de experiéncia de uma agéo
pontuada e planejada pela equipe técnica do DSEI e Equipe Multidisciplinar em Saude Indigena
(EMSI) no Ano de 2012, com atividades de busca ativa de casos novos e diagndstico e tratamento
precoce, nas aldeias consideradas com dificil acesso existentes na abrangéncia do DSEI| Médio Rio
Solimdes e Afluentes, sendo os Podlos Base Morada Nova (municipio de Itamarati —~AM) e Piau
(Municipio de Ipixuna —AM), abrangendo 21 aldeias e em média 2195 indigenas das etnias Kanamari,
Madja Kulinna.e Deni.

Resultados: Como resultado da agdo as equipes conseguiram realizar 114 buscas ativas em 72%
das aldeias dos respectivos Pol6és Base, sendo 17 diagndsticos positivos encaminhados para
tratamento e notificados na unidade de referencia do municipios sede de cada Polo base. Nestas
atividades foram envolvidos 28 profissionais de saude sendo enfermeiros, bioquimicos, agentes
indigenas de saude, liderangas indigenas locais, o conselho distrital indigena e a gestdo do DSEI.
tendo um gasto total de R$ 26.100,00, destes R$ 13.700,00 foram destinados o combustivel para
deslocamento da equipe e R$ 12.400,00 para pagamento de diarias para Colaboradores da missao.
Conclusdo ou Hipéteses: Ao final podemos concluir que Politicas publicas que possam
efetivamente melhorar a qualidade de vida da populagéo indigena tém repercussdes positivas no
controle da tuberculose. Sendo assim, se faz necessario e prioritario uma vigilancia epidemiolégica
agil e continuidade das agdes de busca de casos, tratamento e prevengédo, bem como das atividades
de promocéao da saude.
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