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CAPITULO 02 — ANDAMENTO DO PROJETO BASICO AMBIENTAL DO
COMPONENTE INDIGENA

Anexo 10.1-1 — Oficio n°® 314/2016/DSEIl/Altamira de 02 de
maio de 2016.




SEE URGENTE
MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE ENDIGENA
DISTRITO SANITARID ESPECIAL INDIGENA DE ALTAMIRA
Rua Hordcio Banner N2 1336 - Brasilia, Altamira-Para - CEP 68375-320

Altamira — Para, 02 de maio de 20186.

Oficio n® 314/2016 — DSEVAIltamira

limo Senhor TOMAS SOTTILI

Gerente de Assuntos Indigenas da Norte Energia

Assunto: Casos de sindrome gripal nas Aldeias do DSE! Altamira.

Prezado Presidente,

Ao cumprimentar vossa senhoria, encaminhamos em anexo,
Relatério Preliminar, referente aos casos de sindrome gripal que esta
ocorrendo em praticamente em todas as 41 aldeias sob jurisdicdo deste DSEL

Ressaltamos que ja comunicamos ao nivel central da SESAI,
realizamos reunides com algumas liderangas indigenas, Orgdo de Salde do
municipio de Altamira e demais equipe técnica, na presente data, para juntos
tratarmos dessa questdo e tomarmos as providéncias possiveis e necessarias
guanto ao que o caso requer.

No entanto, considerando o cumprimento de agdes do PBA-CI que
esta Norte Energia possui e, sobretudo, pela parceria existente, vimos solicitar
apoio, dentro das possibilidades e sensibilidade quanto a situagéo vivenciada,
e aguardamos manifestagdo quanto a uma reunido, para que possamos expor
melhor a situacdo e juntos buscarmos soiug&o plausivel.

Certo de contar com o vosso apoio, e ressaltando que estamos &
disposicdo de vossa senhoria para quaisquer esclarecimentos que julgar
necessarios, ficamos no aguardo de resposta.

Na oportunidade, elevamgs votos de estima e consideragao.

@Norte Energia

SUPERINTENDENCIA DE ASSUNTUOS INDIGENAS
LINDOMARIGCARNEIRO DA SILVA PROTOCOLO - SAJ

Coordenador Distrital de Saude Indigena.
DSE Altamira/SESAI/MS f%’iﬂmﬂs‘*
Port. n® 1.488/2011 DATA:OF /05 AndgAs . : 04

Assinatura
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MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE INDIGENA
DISTRITO SANITARIO ESPECIAL INDIGENA DE ALTAMIRA
Rua Horacio Banner, 1336 Bairro Brasilia
Altamira-Para — CEP68371-405
Tel: (93) 91676003

Relatorio Preliminar de Surto de Sindrome Gripal

O Distrito Sanitario Especial Indigena Altamira, DSE/Altamira, é um dos quatro
DSEl que integram o atual Subsistema de Atengdo a Saude Indigena no Estado do Para. O
DSEI abrange cinco municipios da regido Sudoeste do Estado, S&o Felix do Xingu, Senador
José Porfirio, Vitoria do Xingu, Anapl e Altamira. A cidade fica &s margens do rio Xingu e
distante 740 quildmetros da capital Belém.

S&o 10 etnias que integram o DSE! Altamira; Xikrin, Kayap6, Juruna, Arara,
Arara Maia, Asurini, Xipaya, Kuruaya, Araweté e Parakan, distribuidas em 41 aldeias ao longo
de trés rotas distintas: Bakaja, Iriri e Xingu (acesso fluvial, terrestre e aéreo) e Aldeia Boa Vista
localizada no Km 17, municipio de Vitdria do Xingu, aldeia de acesso exclusivo terrestre. O DSEI
Altamira conta com uma populagdo de 3.525 indigenas.
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No inicio do més de margo de 2016 através das semanas epidemiolégicas das
sindromes gripais observou-se um aumento de casos de Sindrome Gripal Aguda (SG) (697) e
Aguda Grave (SRAG) (67 casos). Cabe ressaltar que, devido & dificuldade de comunicago, ja
que utilizamos como meio de acesso a radiofonia muito congestionada, as informagdes
compiladas estdo incompletas. Porém, nesse periodo sazonal em que vivenciamos todos os
anos, com muitas chuvas, aumento do rio (enchentes), os casos de sindrome gripal tem
consideraveis aumento, mas sempre controlavel.



Fig. 2 — Quadro das semanas epidemiologicas da 10 a 16 de SG e SRAG

Aldeia SEMANA 10 | SEMANA 11 | SEMANA 12 | SEMANA 13 | SEMANA 14 | SEMANA 15| SEMANA 16
5G | SRAG| 8G | SRAG| SG| SRAG | 5G| SRAG | SG| SRAG $G | SRAG| 8G | SRAG
Apyterewa 04 (00 01 j 00 00 j 02 04 | Q0 S| sA 01 |00 SN | sh
Araditi 01 | 00 Sh | sh 02|10 01 | 00 05 | 00 S| sn | sn | si
Arara 09 [ 00 09 | oo 06 | 03 S/ | sh Sh | sA S | sh Sh | s
Aromby 01 [ 00 01 100 03 | 03 01 | 08 Sh | sh si | sh S/l | 8
Bakaja 07 {00 08 | 00 00 | 00 14 {00 11 ] 02 50 | 00 20 {00
Boa Vista 04 (00 06 | 00 01 100 01 j 00 1] 01 21 100 06 | 00
Cujubim 04 | 00 S| 8h 00_| 00 S | Sh §n ] s SA | 8h | SN | SA
Curud 00 | 00 00 | 00 02 | 00 00 | 00 S | s S/ |8 [Sn tsh
Furo Seco S/ | s SA | 8A S/ | sn Sh | sh SN | sh 03 | 00 08 |0
Jurualy Sl sh Sn | sh 8N | sh S | sl 08 | 0o 09 100 SN sh
Irinapani 00 | 00 05 | 00 01 | 00 03 |0 01 | 00 S/ | 8N (8N | sh
Iriri 06 |00 §n | sl 07 | 00 02 | 00 06 | 00 SN | sh 1 Sh |8
Ita aka 01 4 00 Sn_| sh 00 | 00 Sh | si Si | sh SA | SA (04 | sA
Kamoktikd 02 |00 07 | 00 02 |1 00 S| sn 10 | 00 03 | 00 Sh [ sn
Kenkudjoi 02 | o0 06 | 00 07 | 03 Sh | sh S | sh SA | 81| Sn | Sh
Kranh 03 | o0 10 | 00 02 | 00 03 } 00 08 | 01 32 | oo 05 |00
Kararad 8/ 4 s SA | s Si | sh S| sh S/ | 8 10 | 01 S| Sh
Kuruatxe 00 {00 01 | o0 00 | 00 08 | 00 00 | 00 SN | SN [ Sh | sh
Kwaharia-pya | 16 | 00 06 | 00 08 | 03 01 | 02 12 ] 02 20 | 00 14 | 03
Kwatinemu 02 ) 00 01 | 00 02 | 00 01 )00 00 | 00 02 | oo 02 |00
Miratu 00 | 00 60 | 0c 00 | 0o 00 | 02 04 | 00 04 |00 02 | ao
Mrotidjam 04 |00 Sh | §A 01 | 02 03 | 06 23 | 04 08 | 05 SA | sh
Pakana 07 | 00 01 | 00 04 | 00 00 | 03 05 | 00 17 | 00 S | SN
Paquicamba { 01 | 00 00 _| 00 02 | 00 Sit | s Si | s 01 |00 01 {00
Paratatim 05 | 00 02 | 00 02 | o0 02 | 00 05 | 00 03 | a0 04 | 00
Potikrd 05 | 00 05 | 02 12 | 02 02 | 00 06 | M 25 | 02 SA 1 8N
Pykajaka 03 | 0o 04 | 00 05 | 00 01 | 00 06 | M 04 | 00 09 100
Pytatkd 00 | 0o 03 | 0D 00 | 00 00 | 0O 03 100 10 | 00 09 |00
Ta-akali 00 | 00 02 | 01 04 | 00 03 |00 S/ | s SN [sh [sh|sh
TeraWangd | 04 ] 00 0z | 01 02 | ™ 03 | 02 05 | 00 SN[ &4 |SA | S
Tukama 05 | 0o S | si 00 | 00 01 | 00 05 | 00 03 | 00 Sh | SA
Tukaya 01 ] 0o 02 | 00 00 | 00 St | s 00 | 0o 05 | 00 SA | sA
Xahyatata 04 | 00 S| 8A 020 a5 | 00 S/ | sh SN |snh _|[Sn |sh
| Xingu 04 | 00 05 | 00 01 | 02 04 | 00 S| sh S/ | sh | sh |8
Rapkd S | si S/ | 8A Si | s 07 |0 8] 8n 03 | 00 0 10
Total 115 | 00 117 | 04 83 | 22 69 | 17 9| 14 138 | 08 84 |02

Ja no més de abril/2016 identificamos um alto indice consideravel de casos de sindrome
gripal nas etnias Xikrin e Kayap6 das aldeias Apyterewa, Bakaja, Mrotidjam, Potikrd, Laranjal, Iriri
onde, se agravando para o final do més, até presente data, mais de 20% da populagdo indigena ja
foi acometida e apresenta ou apresentaram todos, ou aiguns dos sintomas: febre alta, dispnéia,
acesso de tosse, coriza nasal, vomito, derrame conjuntival e tiragem subcostal, especialmente na
faixa etaria de 00 a 05 anos. Destacamos que os casos de SG também estio com sinais e sinfomas
de doencas diameicas agudas.

Diante da situagao, fora reunido com a equipe técnica para as providencias cabiveis e
no dia 13/04 deslocou-se para aldeias Bakaja, Mrotidjam e Rapké a equipe de saide para realizar
a vigilancia, monitoramento e fratamento dos casos de sindrome gripal aguda e grave devido
varios casos nas aldeias em epigrafe, a equipe composta por médicos, enfermeiros, agentes de
endemias realizaram a busca ativa dos casos e intervengao imediata com o retroviral (Tamiflur),
além da capacitagdo dos técnicos de enfermagem sobre o protocolo de sindrome gripal aguda.



Neste periodo da viagem a equipe também realizou uma oficina de capacitagéo em sinais gerais
de perigo, tosse e dificuldade para respirar e manejo clinico das doencas diarreicas agudas.

Fora também contactado a Secretaria de Estado de Saude Publica — SESPA, fratando
sobre o assunto, e solicitando a aquisigdo do medicamento Tamiflur, para atender o protocolo
implantado no DSEI, no atendimento dos casos nas aldeias.

Fora reunido também com os hospitais da Rede do SUS, para orientagdo e implantagdo
do protocolo, referente ao uso do Tamifiur, onde foi acatado pelos referidos hospitais.

Representagio do total de casos com Sindrome Respiratoria Aguda tributaria de

tratamento antiviral nas aldeias Bakaja, Mrotidjam, Rapko.

M F Total

Faixa etaria Nro % Nro o
Menor Ano 03 375 05 62.5 08
1-4 18 66.7 09 33.3 27
§-7 06 42.8 08 57.2 14
8-14 04 66.7 02 33.3 06
15-59 00 00 04 100 04
260 01 50 01 50 02
Total 32 52.5 27 47.5 61

A equipe da CASAI, vem acompanhando os casos de sindrome gripal desde o
aparecimento dos primeiros casos, aonde a maioria dos indigenas vem reagindo bem ao tratamento
com orientagdes aos técnicos de enfermagem de area de solicitar remogdo para tratamento
hospitalar para agueles que ndo responderem positivamente ao tratamento prescrito.

No dia 19/04, em virtude da comemoragdo do dia do indio, vérios indigenas se
encontravam na cidade participando de eventos, cuja algumas aldeias que ainda ndo havia casos de
sindrome gripal. Identificou-se que apods o retorno dos indigenas da cidade para suas aldeias o
surgimento de novos casos de SGA e SRAG. O DSEI Altamira estd monitorando os casos e
intervindo com resgastes emergenciais.

Histérico de Internagdo de indigenas no periodo de margo a abril 2016

Ordem Nome do Data da Data Sexo Aldela Mofivo da Encerramento dc
indigena Internagio Nascimento internagio caso

1. B.X 01/03/2016 211172014 M Kenkudjoi Tosse+dispneia Alta hospitalar
12/03/2016

2. K.P 10/03/2016 1710112014 M Xingu Diarreia, vomito e Alta hospital
febre 14/0372016

KN CA 14/03/2016 0210212015 F Laranjal Febre, diareia e Alta hospital
vomito 24/03/2016

4 RNWA 14103/2016 14/05/2015 M Laranjal Febre, diameia e Alta hospital
vomito 24/032016

5 LP 18/03/2016 18110/2015 F Paranopiona Tosse produtiva Alta hospital
211032016

6. RNNX 20/0372016 2211112014 F Mrotidjam Dispneia, ronco Alta hospital
pulmonar. 23/032016




1. RN KX 20/03/2016 1440972015 F Mratidiam Dispneia, ronco Alta hospital
pulmonar. 25/03/2016
8. B.X 2410312016 26/05/2015 F Kranh Diameia, vémito e Alta hospitalar
febre 25/032016
9. LP 27/03/2016 0370772015 F Xingu Vomito e diareia Alta hospitalar
2710372016
10. EP 28/03/2016 11/05/2015 M Apyterewa Febre e Diameia Alta hospitalar
01/0472016
11. K.A 28/03/2016 17112/2014 M Iriri Diarreia e vomito Alta hospitalar
3110372016
12. M.A 31/03/2018 07/07/2015 M Arara Pneumonia e Alta hospitalar
Diareia 05/04/2016
13, M.A 010412016 18/09/2014 M Arara Febre e Diamreia Alta Hospitalar
14, LP 01/042016 03/07/2015 F Xingu Vomito e diarreia Alta hospitatar
05/04/2016
15. B.X 01/04/2016 1710/2014 F Rapko Preumonia Alta Hospitalar
16. TA 0110472016 18/09/2014 M Irivi Diarreia e vomito, Alta hospitatar
febre 06/04/2016
17. M.A 01/04/2016 21/10/2010 M Arara Dor nas Alta hospitalar
articulagbes e 06/04/2016
febre, tosse
18, TA 02/04/2016 19/02/2016 F Arara Febre, tosse, Alta hospitalar
cofiza 05/04/2016
18. CA 02/04/2016 02/02/2015 F Asara Febre, tosse, Alta hospitalar
coriza 05/04/2016
20. SA 02/04/2016 02/01/2013 F Arara Febre, fosse, Alta hospitalar
coriza 05/04/2016
21, 0A 02/04/2016 2210911992 F Arara Febre, tosse, Alta hospitatar
cofiza 05/04/2016
22 MA 04/04/2016 11/04/2015 M Aromby Vomito, diamreia e Alta hospitatar
pneumonia 12/04/2016
23. BX 06/04/2016 171172013 M Mrotidjam Vomito, dispneia, Alta hospitatar
diameia e tosse 1210472016
24, TA 0710412016 19/092015 F Arara Febre, tosse, Alta haspitalar
coriza 15/04/2016
25, T.A 09/04/2016 01/05/2015 M Arara Febre, tosse, Alta hospitalar
coriza 13/04/2016
26. MP 09/0472016 01/0412015 M Paranopiona Diarreia, palidez, Alfa hospitalar
disuria /0412016
27. RNBX 10/0472016 0911272014 F Mrotidjiam Diarreia e tosse Alta hospitalar
produtiva 14/04/2016
28. K.A 10/04/2016 16/0572015 M Pakana Febre e tosse Alta hospitalar
13/04/2016
29. KX 10/04/2016 10/09/2014 F Puotikro Diamreia, vomito e Alta hospitalar
tosse, coriza 13/04/2016
30. KX 1110472016 16/09/2015 F Mrotidjam Dispneia e febre Alta hospitatar
16/0412018
3. N.X 11/04/2016 29/09/2015 F Mrotidiam Desidatagdo e Alta hospitalar
hipertemia, coriza, 17/0472016
dispneia
32. X 11/0472016 23/06/2013 F Mrotidjam Dispneia e Alta hospitatar
hipertemia 17/0412016
33 RN N.X 12/0412016 01/0272015 F Bakaja Diameia, vomito e Alta hospitalar
desidratacio 17/04/2016
34, TA 13/04/2016 01/05/22015 F Arara Desidralagéo, e Alta hospitalar
tosse produfiva 18/04/2016
35, TP 13/04/2016 13/03/2012 F Xingu Diarreia, vomito Alta hospitalar
17/04/2016
36. RP 13/0472016 0971212014 F Xingu Diarreia, vomito Alta hospitalar
1710472016
3r. KP 13/0/2016 0210872015 M Xingu Diarreia e Vémito Alta hospilalar
17/04/2016
33 PX 1410412016 28/0512013 M Rapho Dianreia e Vomito Alta hospitalar
17/04/2016
39. RN.TA 14/04/2016 2211112015 M Arara Diamreia e Vomito Alta hospitalar

17/04/2016




40. LP 14/0472016 1410772015 F Paranopiona Tosse produtiva, Alta hospitalar
diarreia, vomito e 25/04/2016
hipertemia
41. RNBA 14/04/2016 01/08/2015 M Arara Diareia, vomito, Alta hospitalar
tosse produfiva.
42. BX 14/04/2016 11/04/2015 M Mrotidiam Tosse produtiva e Alta hospitalar
vomito 17/04/2016
43. KX 17/04/2016 19/07/2015 F Bakaja Diarreia e Intemada
desidratacio
44, AX 171042016 28/02/2013 M Bakaja Dispenia, tosse, Alta hospitalar
febre 20/04/2016
45. K.X 17/0472016 071212014 F Potikro Tasse produtiva, Alta haspitatar
dispneia e coriza. 2110472016
46, TA 17/04/2016 2211012015 M Arara Tosse produtiva e Alfa haspitalar
diareia
47. L1X 1870472016 | 26/09//2015 F Mrolidiam Vomito, dispnela, Obilo dia 29/04/2016
diarreia no HRPT (Causa
basica: gastroenterite
aguda/pneumonia)
48. B.X. 18/04/2016 2210212015 M Mrotidjam Tosse produtiva e Alta hospitalar
diarreia 21/0412016
49. KP 18/04/2016 04/03/2015 M Paranopiona Diarreia tosse Adta hospitalar
24/04/2016
50. PP 1910472016 18/09/2015 M Paranopiona Diasreia Adta hospitalar
24/04/2016
51. KX 22/0472016 2470412015 F Potikro Diameia, tosse Alta hospitalar
produtiva e febre 01/05/2016
52. M.A 2000472016 | 11/05/2012 M Arara Pneumania Alta hospitalar
24/04/2018
53. NP 25/0472016 | 06/04/2014 F Xingu Pneumonia, tosse, Alta hospitalar
febre
54, K.P 280412016 | 25032015 ') Apylerewa Tosse, febre, Obito dia 29/04/2016
coriza, diarreia e na UPA (Causa
gastroenterite basica; diarreia e
gastroenterite)
55. K.P 25/04/2016 02/08/2015 M Xingu Diarreia e vomito Internada
56. B.X 26/04/2016 | 091272014 F Rapkd Diarreia e dor Alta hospitalar
abdominal 30/0412016
57. M.A 26/04/2016 | 15/02/2016 M Kwatinemu Tosse e diarreia Internada
58. BX 270472016 | 171072014 M Rapko Geca Internada
59. TA 2710472016 | 09/06/2015 M Arara GECA Alta hospitalar
01/052016
60. M.A 27/04/2016 | 07072015 M Arara GECA Internado
61. M.A 2710472016 | 081272015 M Arara Pneumania Internado
62, K.P 28/04/2016 | 04/03/2015 M Paranopiona | ITU e vidmitos Internado
63. 1LX 29/04/2016 | 181072013 F Mrotidjam Tosse e dispneia Alia hospitatar
01/05/2016
64. L KX 2800472016 | 04/03//2015 F Rapkd Vomito, diarreiae | Obito dia 29/04/2016
desidratagéo, no HMSR (Causa
tosse, coriza basica: pneumunia)
B5. K.X 20/0472016 | 30/04/2015 F Rapké Vomito, diareiae | Obito dia 30/04/2016
desidratagéo na UPA
66. WP 29/04/2016 | 22/0572015 F Apyterewa | Dispneia & diarreia | Em cbservag2o na
UPA
67. KA 30/0472016 | 01/10/2013 F Pakana Diarreia tosse {nternado
dispneia
68. K.X 30/04/2016 | 29/05/2015 F Bakaja Diameia Alta hospitalar
01/05/2016
69. P.P 300472016 | 19/09/2015 M Paranopiona | GECA Internado
70. LP 30/042016 | 1340972015 F Apyterewa Diarreia Internado
71. TP 30/0472016 | 22/06/2015 F Apylerewa Diarreia Internado
72. TP 30/0472016 | 22/06/2013 F Apyterewa Diameia, tosse e Em observagdo na
vomifo. UPA
73 K.X 20/04/2016 | 08/03/2016 M Rapké Vomilo, diarreia e | Obito DIA 30/04/2016
desidratagdo, na UPA

fosse, coriza




O DSEl Altamira estd monitorando as demais aldeias para a detecgdo de surto e
escalando outras equipes para dar suporte nas comunidades indigenas com maior ocorréncia de
agravos. Ressaltamos que o DSEl tem um quadro minimo para 0s atendimentos de rotina,
tornando-os insuficientes quando se tratando da realidade que ora estamos vivenciando.

Ressaltamos que atualmente possui 17 pacientes indigenas nos hospitais de Altamira
com SG e Diarrea.

Nesse sentido, e considerando a gravidade que o caso requer, temos a necessidade de
ampliarmos esse quadro de profissionais, mesmo que temporariamente, apoio logistico (hospital
de campanha, transportes, equipamentos, efc), bem como o apoio da vigilancia em saide do
Ministério da Saude, até que se estabilize a situagdo desses casos de SG, buscando todo os
apoios necessarios e possiveis, juntamente as autoridades competentes.

Altamira Para, 01 de maio de 2016.

‘@SJM

JOSE DRECER REIS E SILVA
Chefe Da Diasi
DSEI Altamira

Port. 965/2014 — MS

LINDOMAR IRO DA SILVA
Cogrdenador Distrital de Saude Indigena
DSEI Altamira
Port. 1488/2011 — MS



