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Resumo:

A cidade de Dourados é composta por um grande numero de indigenas, onde existe a
necessidade de politicas publica de salde e educacdo voltada especificamente para essa
populacdo sempre considerando as suas condi¢des de vida. Assim, o objetivo do projeto
é ensinar as mulheres cuidados gerais com a sua salude e das criancas, com o intuito de
prevenir doengas e também como reconhecer manifestaces de alteracdes na saide dela
e da crianca e ndo demorar em procurar uma unidade de salde para a preven¢do de
maiores agravos. O projeto é desenvolvido na Aldeia Bororé no Ndcleo de Atividades
Mdaltiplas (NAM) em parceria com a ONG Amigo do indio, levando o conhecimento
tedrico e préatico para elas adaptando de acordo com o seu meio de vida e as condi¢Bes
de entendimento. Os temas abordados em relacdo as criangas sdo: higiene, alimentacao,
hidratacdo, imunizacdo, acidentes domeésticos, infeccbes respiratorias e diarréicas.
Referentes a salde das maes sdo: Prevencdo do céancer de colo de Utero e mama,
prevencdo de DST, higiene pessoal, ciclo reprodutivo da mulher, parto, puerpério,
climatério, planejamento familiar. Os temas sdo apresentados através de palestras,
dindmicas e rodas de discussdes aberto para retirada de davidas e dialogos. No decorrer
do desenvolvimento do projeto, houve efetiva interacdo e participacdo das mulheres
indigenas com relagdo aos temas abordados, que buscavam minimizar as suas duvidas e

compartilhar as experiéncias por elas vivenciadas. Aprimorando desta forma as



informacdes por elas adquiridas e consequentemente proporcionando-lhes uma melhor

qualidade de vida.

Palavras-chaves: Educacio em salde; indio; satde Indigena.

Introducéo

A populacdo indigena brasileira é estimada em 350 mil pessoas, sendo que 60%
desta vivem no Centro-Oeste e Norte do Pais, onde estdo concentradas 98,7% das terras
indigenas e 3% desta populacdo no estado do Mato Grosso do Sul. A cidade de
Dourados € composta por um grande numero de indigenas, onde existe a necessidade de
politicas publica de salde e educacdo voltada especificamente para essa populacédo
sempre considerando o contexto do meio em que estdo inseridos e as suas condi¢Oes de
vida.

Em relacdo aos dados epidemioldgicos disponiveis para avaliacdo dos problemas
de satde de mulheres e das criangas indigenas ainda sdo incipientes. Desta forma
observamos que a atencdo a satde da mulher e as criancas dos povos indigenas ainda €
precéria, ndo se conseguindo garantir acbes como a assisténcia pré-natal, de prevencéo
do cancer de colo de utero, de prevencdo de DST/HIV/ AIDS, prevencédo da desnutricdo
em criancgas, doencas respiratorias, dentre outras.

Observamos desta forma que é fundamental desenvolver politicas de saude
voltadas para essas mulheres e para as criancas indigenas, no contexto do etno
desenvolvimento das sociedades indigenas e da atencdo integral, envolvendo as
comunidades indigenas na definicdo e acompanhamento das mesmas.

Levando em consideracdo todos esses dados, surgiu a idéia de promover a
educacdo em saude para as mulheres indigenas sobre os cuidados gerais com a sua
salde e das criancas de 0 a 12 anos. O foco principal do projeto é ensinar as mulheres a
aprender sobre cuidados gerais com a sua salde e das criangas, com o intuito de
prevenir doencas e também que aprenda a reconhecer manifestacdes de alteraces na
salde dela e da crianca, para que no momento de qualquer demonstracdo de sinais possa
a vim ocasionar uma doenga, essa mée saiba agir e ndo demorar em procurar uma de
salide para a prevencdo de maiores agravos.

Com isso, optamos em desenvolver esse projeto na propria aldeia com as méaes
pertencentes da regido, sendo a aldeia Bororo, levando o conhecimento teorico e pratico
para elas adaptando de acordo com o seu meio de vida e as condi¢fes de entendimento.



Este projeto permitira a relacdo entre ensino, e extensdo, pois serd um dos requisitos aos
envolvidos, e o conhecimento tedrico-pratico sobre a assisténcia na atengédo integral a
salide da crianca indigena e das mulheres obtendo desta forma uma melhor qualidade de
vida.

E fundamental e desenvolver politicas de satde voltadas para essas mulheres, no
contexto do etno desenvolvimento das sociedades indigenas e da atencdo integral,

envolvendo as comunidades indigenas na definicdo e acompanhamento das mesmas.

Metodologia

O projeto sera qualitativo, visando a promover educacdo em saude para as
mulheres indigenas frente aos cuidados gerais com a sua saude e das criancas de 0 a 12
no ndcleo de atividades maltiplas (NAM). Desta forma, serdo desenvolvidas atividades
previstas de acordo com o cronograma e 0s objetivos abordando cada tema por semana
e dependendo do grau de compreensdo das mulheres presentes e das ddvidas que
poderdo durante as palestras.

Os temas serdo apresentados atraves de palestras e dindmicas, depois sera aberto
para davidas e didlogos sobre experiéncias que poderdo ser expostas para melhor
compreensdo sobre o tema abordado, sempre demonstrando a importancia da busca de
informacdes, ressaltando os aspectos de prevencdo e promogédo da saude e da qualidade

de vida da crianca.

Resultados e Discussfes

Através da realizacdo das atividades do projeto e o maior contato com a
realidade contextual das mulheres indigenas e com seus filhos na aldeia, verificamos a
caréncia desta populacdo em relacdo aos conhecimentos quando se trata dos cuidados
basicos com a saude.

Sem deixar de mencionar neste interim as peculiaridades e conhecimentos
regressas adquiridos pelo repasse de informacdo no seu contexto histérico e social.
Observa-se que 0s conhecimentos “repartidos” sdo com base técnico-cientifica da
cultura ndo indigena.

Assim observamos a necessidade e importancia do desenvolvimento de
atividades em educacdo e salde dentro nas aldeias do municipio. Lembrando da

proximidade geogréafica entre as Aldeias e a zona urbana de Dourados-MS.



Na fase inicial do desenvolvimento do projeto ocorreu interacdo entre as duas
culturas, havendo um pouco de resisténcia por parte das mulheres em aceitar as
informacBes que para muitas eram desconhecidas. Apds vencida a timidez inicial e
receio natural de interagir com os académicos em fazer perguntas e respostas, trocar
informacdes, sem deixar de esclarecer que esta troca mutua e com isso a participacao
efetiva nas atividades. Aos poucos fomos conquistando a confianca delas e quebrando
as barreiras fazendo com que houvesse uma maior participacdo das mulheres, e
desenvolvimento de lagos amigaveis.

Com a participacdo do projeto de extensdo na Aldeia Bobord, adquirimos
maiores conhecimentos e experiéncia com as atividades realizadas detendo um maior
contato com a realidade desta populacéo local e abrangendo o conhecimento sobre a sua
cultura, sendo essa experiéncia totalmente proveitosa para a constru¢cdo de um futuro

profissional da saude.
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